Programa de

Enfermeria

\ I ! "‘l s
WDCA N
= Universidad de Ciencias UNIVERSIDAD ACREDITADA
A Aplicadas y Ambientales —— EN ALTA CALIDAD =——



Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales UD.CA
Programa de Enfermeria y sus 20 afios. Compromiso con la formacién de Profesionales en Colombia
217p.24x16cm
Publicaciones Institucionales
ISBN Digital: 978-958-52884-9-2.
Primera edicion: Bogotd, D.C,, mayo de 2022
© Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA
www.udca.edu.co
Res. MEN No. 7392 del 20/05/1983.
Cédigo SNIES 1835 Vigilada MINEDUCACION
Calle 222 55-30
PBX: 668 4700
Bogotd, D.C. - Colombia

Coordinacion Oficina de Publicaciones y Patrimonio Intelectual U.D.C.A: Norella Castro Rojas
Compiladora: Claudia Marcela Veldsquez Jiménez

Disefio y diagramacién: Magda Rocio Barrero, Camilo Eduardo Carrasco Borrero, Julidn Ricardo Castro Castro- Universidad de Ciencias
Aplicadas y Ambientales U.D.CA

Las ideas expresadas por los autores son de su exclusiva responsabilidad y en ninglin caso corresponden o comprometen a las entidades
mencionadas en el texto.

Este libro digital es para uso de cualquier persona, en cualquier lugar, sin costo y casi sin restricciones de ninguin tipo. Se puede copiar,
regalar o reutilizar, bajo los términos establecidos en Derechos de Autor, con la obligacién de citar, invariablemente, como fuente de la
informacion, la expresién: “Edicion digital. Derechos Reservados. ©Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA".

Hecho en Colombia
Made in Colombia



Cecilia Campafia de Paredes
Claudia Marcela Veldsquez Jiménez
Luz Dalila Vargas Cruz

Oscar Javier Gonzdlez Herndndez
Yury Carolina Zuluaga Ramirez
Margarita Maria Orozco Vdsquez
Carolina Andrea Vargas Acevedo
Ruth Vivian Barreto Osorio

Vilma Zenit Fandifio Osorio

Rosa del Carmen Coral Ibarra
Nelson Rolando Campos Guzmdn

Claudia Marcela Veldsquez Jiménez







EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Contenido

PSS e At O . ... o e 9
Capitulo 1. La Enfermeria en la Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.C.A.
Unaapuestainstitucional ................ 13
CONtEXTO INSTITUCIONAl ot 14
Programa de Enfermeriay sudesarmollo. . ovvu oo 24
INICI0I 1897 = 2000, .. ottt e 25
Consolidacion: 2000 - 2003 .ttt 31
Periodo 2004 - 2008: Primera revision curricular, los primeros graduados y la consecucion del
TRgISTIO CalifiCadO . o v v 34
Periodo 2005 - 2009: Se instaura la cultura de la autoevaluacion ... 37
Inicio de la formacién posgradual con la Especializacion de Atencién Domiciliaria ... 40
Periodo 2010 - 2012: Primera Acreditacionde Alta Calidad ... 45
Periodo 2013 - 2015: Cambio en la direcCion de programa .. ... ..ot 47

Periodo 2016 - 2020: Nuevo cambio en la direccién del programa: renovacion de la acreditacion de
alta calidad y proyeccion internacional -acreditacion internacional ARCUSUR ... 49

Capitulo 2. Aportes conceptuales de enfermeria. La experiencia del programa
durantelos 20 afinS. .. ... viiiiiine e e ettt i i s e s s s a s aaaaa 55
Cuidado de enfermeria, objeto de estudio del programa ... oo i i 56



UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

Abordaje epistemoldgico y paradigmatico de la disciplina profesionalenlaUD.CA...........ooovvvvnnnn. 59
Abordaje meta paradigmatico del programa de Enfermerfa UD.CA ... 60
CUIdado de ENfErmBra. . e 61
oY 101 1=] 1= 66
P S M L . it 68
SAIUG. 73
(0] 0] 51 (=] o = L 77
PlaNeS A8 ESTUAIO. .ottt 82
EjeS ¥ @NfOQUES CUMTICUIAIES . . e e 89
Proyecto Educativo del Programa afio 2000, ... ..ot 89
Proyecto Educativo del Programa afio 2005, ... ..o 91
Proyecto Educativo del Programa afio 2008, ...t S1
Proyecto Educativo del Programa afio 2010 . .. ..o oo 92
Proyecto Educativo del Programa afio 2016 . ..ot 92
Proyecto Educativo del Programa afio 2019 . .. ..o 94
(0] Tl 11 o] T 396
Capitulo 3. El aporte al conocimiento de la disciplina Enfermeria. La investigacion
6 en el programa 2000 - 2020 . .........ouiiiiiit e 99

La formacion en investigacion, una apuesta para el desarrollo de un pensamiento critico e investigativo 101



EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

La investigacion y la produccion de CoNOCIMIENTO . v v v v v ettt 106
Inicio y desarrollo de la investigacion en el programa. ......ooov i 106
Grupo de Sabery Practicade Enfermeria. . oo oo 112
Grupo de investigacion Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible ... 126
Capitulo 4. Enfermeria U.D.C.A. Un compromiso socialyambiental ............................... 140
CUIAO ME CUIAO vttt 141
El Trabajo, un ambiente de CUidado. .. ... v v 154
LOGrOS eI PrOGIAIMIA . . vttt e e 157
1] (o 159
Salud, CUIdAdO Y TITIEOMIO © vttt 161
Enfermerfay cuidado del ambiente. ... . 172
Capitulo 5. Enfermeriay cuidadodelambiente ..........ccvviiiiiiii it i iiiiinnnnnensrrnnnnns 177
Capitulo 6. Enfermeria U.D.C. Ay el aportedesusgraduados...........civvviinnnncnnnrnnnnnns 188
La profesion de Enfermeria Situacion ACtUal. . ..o 191
Bl fUTUIO Y 0SS TETOS. oo 194 7

Capitulo 7. El cuidado de Enfermeria presente y futuro. Perspectivas del Programa........... 197



___ —____ i i
W o

i B

S ATE Y e




Presentacion

German Anzola Montero, Rector

Celebro con frenesiy orgullo, el aniversario veinte del Programa de Enfermeria de la Universidad de
Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA, cuya génesis se centrd en una propuesta académica para
dar cumplimiento a la Mision Institucional, de formar profesionales con altos valores ciudadanos en
las diferentes dreas del conocimiento y para reforzar la Facultad de Ciencias de la Salud, junto al
programa de Medicina.

La primera cohorte, se recibié en el primer semestre del 2000, después del trabajo colegiado de
varios expertos y por la gestion adelantada por la Licenciada Cecilia Campafia de Paredes, quien
acompafié el desarrolloy el fortalecimiento del Programa de Enfermeria hasta el 2012 y quien sentd
las bases para formar profesionales de alta calidad, comprometidos con el desarrollo sostenible y
ambiental, transformadores de la salud de las personas, de la familia y de la comunidad, con criterios
de ética, responsabilidad y honestidad y constructores de un futuro mejor, para los colombianos y
el mundo.
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Hoy, el Programa de Enfermeria de la U.D.CA cuenta
con una Acreditacién Internacional en el Sistema AR-
CU-SUR, que permite el reconocimiento del titulo de
Enfermera(o) para su ejercicio profesional en diversos
convenios, que se celebran al respecto, en los Estados
que hagan parte del MERCOSUR y Estados Asociados y
conlaResoluciéon 9531, del 11 de mayo de 2017, otorga-
da por el Ministerio de Educacion Nacional, gozar de la
Reacreditacion de Alta Calidad. Ademads, desde el 2007,
es miembro Permanente de la Asociacion Colombiana
de Facultades de Enfermeria ACOFAEN.

La revisién curricular, como proceso de autoevaluacion
continua, ha permitido que el Programa de Enferme-
ria sea un referente nacional, por los principios que la
orientan en salud, enfermedad, ambiente y trabajo,
ademds de una excelente formacion clinica y un com-
pleto conocimiento de los procesos comunitarios y ciu-
dadanos, resaltando la promocion de la salud y el auto-
cuidado, que se traducen en la necesidad perenne de la
poblacién en general.

El Programa de Enfermeria de la Universidad, se con-
solido, desde sus origenes, al introducir en su plan de
estudios, los lineamientos de investigacion, en dos ex-
tensiones: la primera, en el proceso mismo de formacion,
permitiéndole al estudiante establecer la actividad in-
vestigativa y la generacién del conocimiento cientffico,
en temas relacionados con el cuidado de enfermeria y
el drea de la salud; ademads, promover en ellos, la confor-
macion de semilleros de investigacién, respaldandolos
en todas las tareas relacionadas con la participacion y la
socializacién de sus trabajos e indagaciones cientificas
y colaborarles con su movilidad nacional e internacional.
La segunda, incentivando a los docentes-investigado-
res a desarrollar soluciones a los problemas que traza la
realidad social. Con su practica investigativa, el Programa
registra ante Colciencias dos grupos reconocidos de in-
vestigacion: Saber y Practica de Enfermeria y Cuidado de
la Salud y Desarrollo Sostenible, grupo interdisciplinario.

El proceso de afianzamiento del Programa, a nivel local
y nacional, se ratificé con su responsabilidad de prestar



un servicio clinico y comunitario, por parte de sus es-
tudiantes, docentes y graduados, dirigido a las colec-
tividades, dando cumplimiento a la funcion sustantiva
de extension y proyeccién social, bajo la politica insti-
tucional. Su interacciéon permanente con la sociedad
colombiana, le ha permitido implementar programas,
construidos a partir de los problemas que presentan el
individuo y su familia, entre ellos, el Programa “Cuido
me Cuido”, que se centra en laimportancia de mantener
condiciones de vida saludables, a través de estrategias
educativas, con el compromiso de velar por su vida y
por la de los demas; el Programa “Trabajo, un Ambien-
te de Cuidado”, relacionado con el ambito laboral de las
personas, para aportarles, desde dindamicas prdcticas
y académicas, condiciones de salud y de bienestar; el
Programa “Salud, cuidado y territorio”, que permite im-
plementar acciones para incentivar el bien vivir de las
comunidades con condiciones minimas e impulsar pro-
cesos de mejora en salud, enfermedad y cuidado del in-
dividuo y su entornoy el Programa “Enfermerfa y cuida-
do del ambiente”, con acciones enfocadas en temas de
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soberania alimentaria, agricultura familiar, integracion
de la persona mayor, manejo de residuos sélidos y mas,
con el propésito de fortalecer el compromiso ambiental,
que lidera la Universidad, desde diferentes contextos.

Todos estos procesos académicos y las exigencias y
necesidades de las comunidades, nos dio pie para for-
mar Enfermeros, a nivel post gradual, es decir, formar
personal de salud profesional y especializada. Se cred,
entonces, la Especializacién de Enfermerfa en Atencién
Domiciliaria, que contribuye al cuidado de todas las
personas que requieren atencion en salud en el domi-
cilio, haciendo un abordaje integral de las personas con
enfermedades crénicas, en condicién de discapacidad,
las mujeres y adolescentes durante el periodo de parto,
post-parto y hasta el afio de edad del menor, en la fase
posquirdrgica y en fase terminal, entre otras.

Actualmente, el programa de Enfermeria de la U.D.CA
tiene su representacion ante el Consejo Técnico Nacio-
nal de Enfermeria -maximo organismo de Enfermeria
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en Colombia-, a través de su directora, la Enfermera
Claudia Marcela Veldsquez Jiménez, elegida desde ACO-
FAEN, lo que nos permiti¢ ser parte de la estrategia
internacional Nusing Now, un programa integrador de
agremiaciones y el Ministerio de Salud, a nivel nacional,
cuyo propoésito es disefiar un plan decenal de desarrollo
de la Enfermeria 2020-2030.

Indiscutiblemente, la Enfermeria en Colombia, ha recla-
mado su reconocimiento, que se dio hasta 1996, con Ia
promulgacion de la ley 266, en la cual, se logrd la regla-
mentacién de la profesion, pues desde 1946, no se ha-
bia actualizado. Pasé por la expedicion de la ley 100 de
1993, en la que se establecio el nuevo Sistema General
de Seqguridad Social en Salud, que impacté enlapractica
de las profesiones de la salud; son sinndmero de refor-
mas, que repercuten sobre los trabajadores del sector
salud del pais.

La Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales
U.D.C.A ha consolidado un programa académico en En-

fermeria fuerte y con unavisién a futuroy entiende que
es una disciplina de cardcter social, lo que le ha permi-
tido a nuestro graduado desempefiarse en diferentes
dreas, como las asistenciales, las administrativas, las de
formacioény por gué no, en investigacion. Sin duda algu-
na, gueda mucho por hacer, pues dia a dia, se presentan
enfermedades y riesgos emergentes para el individuo,
la familia y la comunidad, que exigen profesionales idé-
neos y capacitados.

Hoy, entregamos a la sociedad colombiana, profesio-
nales dispuestos a prestar su servicio de atencion; re-
doblar en esfuerzos para promover la salud; evitar la
propagacion de la enfermedad; intervenir en la recupe-
racion de la salud; aliviar el dolor; facilitar medidas de
bienestar y contribuir a una vida digna de la persona
(Ley 266 de 1996, Reglamento de la profesién en Co-
lombia).



La Enfermeria en la Universidad
de Ciencias Aplicadas y
Ambientales

U.D.CA

Una apuesta institucional
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Contexto institucional

No se puede abordar la historia del Programa de Enfer-
merfa sin retomar el origen y los pilares fundacionales,
que se resefian en los anales de la Universidad y que
son el contexto para su desarrollo y consolidacién. Este
capitulo, entonces, buscara hacer un recorrido por esos
momentos criticos, que gestaron la idea de abrir el Pro-
gramay los procesos de avance, que lo han fortalecido
en tan corto tiempoy lo hacen, hoy, un programa acadé-
mico de referencia nacional e internacional.

La U.D.CA fue fundada en 1983, con el nombre de Cor-
poracion Universitaria de Ciencias Agropecuarias -CUD-
CA-, como consta en el acta de constituciéon No. 001 de
28 de enero del mismo afio, por un grupo de profesiona-
les de diversas disciplinas.

Inicié formalmente sus labores académicas en agosto de
1983, con la direccion del Doctor Edgar Humberto Gon-
zalez Alarcén, primer Rector, en la sede del Seminario de

los Padres Capuchinos, en La Caro, frente al Puente del
Comun, con los programas de Medicina Veterinaria y de
Zootecnia, ofrecidas por ciclos y autorizados por el ICFES.

En agosto de 1986, asume la rectoria el Doctor German
Anzola Montero y, desde entonces, bajo sus lineamien-
tos hasta la actualidad, la Universidad se ha venido
fortaleciendo, en coherencia con en su misién institu-
cional, que se plantea como una "Universidad privada,
auténoma, pluralista, democrdtica, que fundamenta su
quehacer institucional en el reconocimiento de las nor-
mas que la requlan y cumple las funciones de docencia,
investigacion y proyeccion social, para formar profe-
sionales integrales en las diferentes dreas del conoci-
miento y personas con altos valores ciudadanos, que
contribuyen al desarrollo justo y equitativo de todos los
miembros de la sociedad colombiana™.

1 Proyecto Educativo Institucional. 2016. Universidad de Ciencias
Aplicadas y Ambientales U.D.CA, Bogota, D.C.



Convento Padres Capuccinos
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Primera sededela C.U.D.C.A
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Estudiantes Programa de Enfermeria en ceremonia de resignificaciéon de simbolos



La Corporacion Universitaria de Ciencias Agropecuarias,
en 1989, es aceptada como miembro de la Asociacion
Colombiana de Universidades -ASCUN-, demostrando
que el compromiso con la formacién es una premisa y
que, gracias a ello, empieza a consolidar sus funciones
de investigacion y los procesos de internacionalizacion
y, a la par, adquiere una sede propia, en la calle 222 con
carrera 54, campus universitario, propicio para el forta-
lecimiento de las funciones sustantivas.

A partir de este momento y en correspondencia con
los requerimientos de la sociedad colombiana, las ten-
dencias en educacion superior nacionales e interna-
cionales, el proceso de globalizacion, los compromisos
establecidos en su Mision y prospectiva de la Vision, la
Institucion, en el contexto propuesto por la ley 30 del
1992, cre6 nuevos escenarios de participacion interins-
titucional, fortalecié sus procesos académicos, de bien-
estar estudiantil y generd un modelo de autoevalua-
cion, gue le permitio proponer planes de desarrollo -con
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miras al reconocimiento como Universidad-, generacion
de nuevos programas y la acreditacion de los mismos.

Fue asi que, en 1992, se recibieron los primeros estu-
diantes para la carrera de Ingenieria Agronémica y dos
afios mds tarde, para los programas de Ciencias del De-
porte e Ingenieria Comercial, al tiempo que inici¢ labo-
res la Facultad de Ciencias Basicas Sociales y Humanas.

La U.D.CA firmé en 1995, un convenio con la Corpora-
cion Tecnoldgica de Bogota-CTB, para la oferta conjun-
ta de programas universitarios; en este afio, se inicio
la profesionalizacién universitaria para Tecnélogos en
Quimica Industrial y mas adelante, la profesionalizacién
de Regentes en Farmacia.

Cabe destacar que, en 1995, como consecuencia de los
procesos de autoevaluacion y de autorregulacion y de
la ampliacién de la oferta académica a otras areas de
conocimiento, la entonces Corporacion Universitaria de

1/
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Ciencias Agropecuarias, cambid su denominaciéon por
la de Corporacién Universitaria de Ciencias Aplicadas y
Ambientales.

La oferta académica continud en 1996, con Medicina y
de Medicina Veterinaria y Zootecnia - MVZ. El fortaleci-
miento de las funciones sustantivas trajo, como conse-
cuencia que, en ese mismo afio, se diera apertura a los
programas de formacién avanzada, en el nivel de espe-
cializacién, con laintencién de profundizar en los temas
de interés, para profesionales del sector agropecuario
y del contexto ambiental. Fue, entonces, que se esta-
blecieron los programas de Especializacion en Genética
y Mejoramiento Animal, Nutricion Animal Aplicada, Sa-
nidad Animal y Laboratorio Clinico Veterinario, gracias
al vinculo con instituciones de educacion superior en
Cuba, entre ellas, el Instituto Superior de Ciencias Agro-
pecuarias de La Habana -ISCAH-. Consecutivamente, se
abrieron las Especializaciones de Educacién y Manejo
Ambiental, Manejo Sostenible del Suelo y la de Repro-
duccion Bovina Tropical y Transferencia de Embriones.

Finaliza la década, con la apertura de nuevos progra-
mas: Ingenierfa Geografica y Ambiental, en 1999,

Coherente con el compromiso misional de apoyar el de-
sarrollo justo y equitativo de los grupos menos favore-
cidos del pais, enlos 90, la U.D.CA crea el Servicio Social
Universitario -SSU-, para las carreras de Ciencias Agro-
pecuarias, en semejanza al Servicio Social Obligatorio
en Ciencias de la Salud, convirtiéndose en Institucion
lider en el contexto universitario en la proyeccion social,
integrando las funciones sustantivas. Esta actividad,
le permitio desarrollar convenios con entidades del Es-
tado, como municipios y gobernaciones, con agremia-
ciones, como la Sociedad de Agricultores de Colombia,
la Federacion Nacional de Avicultores de Colombia, la
Federacién Nacional de Ganaderos y con centros espe-
cializados de investigacion, como CENIAGUA, CENICAFE
Y CENIPALMA. Estas alianzas estratégicas facilitaron el
inicio de actividades de investigacion aplicada, gestan-
do el desarrollo investigativo.



El nuevo milenio llegd con la satisfaccion de haber re-
cibido por parte del Ministerio de Educacién Nacional
-MEN-, la medalla Luis Lopez de Mesa, reconocimiento
otorgado por la Acreditacion de Alta Calidad alcanzada
por el programa de Medicina Veterinaria, en 19989,

En el 2000, la carrera de Enfermeria abrid su primera
cohorte, fortaleciendo el drea de Ciencias de la Salud
y convirtiéndose, en corto tiempo, en un programa de

referencia nacional.

s

Cecilia Campafia de Paredes en ceremonia de resignificaciéon de simbolos
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Después de 21 afios de esfuerzos y de excelencia académica, el 29 de diciem-
bre de 2004, la U.D.C A recibi¢ el reconocimiento como Universidad, otorgado
por el Ministerio de Educacion Nacional, en razén del crecimiento continuo,
sustentado en los resultados satisfactorios de los procesos de acreditacion
voluntaria de varios de los programas académicos, que conllevaron al otorga-
miento de la Acreditacion de Alta Calidad concedido por parte del MEN vy del
cumplimiento estricto del mandato institucional de responder a las necesida-
des sentidas de la sociedad colombiana. A partir de entonces, la razén social
de la Universidad se modificé a Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambien-
tales U.D.CA, organizada juridicamente como Corporacion.
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Luego de su reconocimiento, la Universidad cre6, a fina-
les de 2006, laFacultad de Ciencias Ambientales e inici¢
la oferta de programas por ciclos propedéuticos, con la
carrera de Quimica, en 2007y, en el 2008, con Quimica
Farmacéutica y Ciencias Ambientales. Paralelamente,
se cred por convenio, la Escuela de Administracion y
Negocios, con las carreras de Economia, Administracion
de Empresas, Contaduria Publica, Negocios Internacio-
nales, Finanzas y Mercadeo. Mas tarde, se dio apertura
al programa de Derecho.

Actualmente, la Universidad cuenta con Registro Ca-
lificado para las especializaciones de Enfermeria en
Atencion Domiciliaria, Entrenamiento Deportivo, Epi-
demiologia Veterinaria, Gestion Social y Ambiental,
Laboratorio Clinico Veterinario, Manejo Sostenible del
Sistema Suelo-Agua-Planta en el Trépico, Mejoramien-
to Animal, Nutricion Animal Aplicada, Producciéon Ani-
mal, Reproduccion Bovina Tropical y Transferencia de
Embriones y Sanidad Animal, desarrolladas en la moda-
lidad presencial. Desde 2005, se ofrecen cuatro espe-

cializaciones en la modalidad de educacién virtual, que
son Laboratorio Clinico Veterinario, Produccién Animal,
Nutricién Animal Aplicada y Sanidad Animal, con el pro-
poésito de ampliar la cobertura y favorecer la cualifica-
cion del recurso humano, en zonas apartadas del pais.
En este sentido, cobra particular importancia la oferta
del programa de Medicina Veterinaria y Zootecnia, en la
ciudad de Cartagena, como parte de la proyeccién social
y el cumplimiento de los compromisos misionales.

Consecuente con su nuevo caracter, la U.D.CA inicié un
proceso de fortalecimiento de sus funciones sustanti-
vas, brindando especial atencién a la Investigacion, lo
que le permitio, por un lado, la obtencién del Registro
(Calificado para programas a nivel de Maestriay, por otro,
el reconocimiento de grupos de investigacion por parte
de COLCIENCIAS, asi como la financiacién externa para
las actividades de investigaciény el incremento del por-
centaje del presupuesto para esta labor. En 2011, se re-
cibid la primera cohorte de la Maestria en Agroforesteria
Tropical y, en 2012, la primera cohorte para la Maestria



en Ciencias Ambientales; en 2013 obtuvo el registro ca-
lificado para la Maestria en Ciencias del Deporte.

De igual manera, ha ejecutado proyectos que impactan
la formacioén para la investigacion, como el de Joven In-
vestigador U.D.CA, el impulso a la creacion y sostenibi-
lidad de los semilleros de investigacién y la financiacion
de la participacién de los estudiantes investigadores en
eventos. En el ambito de la responsabilidad social, la Ins-
titucién ha desarrollado, en los dltimos afios, importan-
tes proyectos en beneficio de la comunidad de diferen-
tes localidades de Bogota, en especial, la de Suba y ha
desarrollado importantes eventos, de caracter nacional e
internacional, en distintas dreas de conocimiento, como
también diversas actividades de educacién continuada.

El recurso humano hajugado un papel fundamental en la
consolidacion del proyecto educativo, en parte, gracias a
la estabilidad que ofrece la Institucion y al sentido de per-
tenencia que se ha desarrollado a lo largo de su historia.
En el caso de los profesores, las modificaciones al Progra-
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ma de Desarrollo Profesoral, han facilitado la implemen-
tacion de la carrera docente, proporcionando, a su vez,
un sistema de estimulos y de reconocimientos. Por parte
de los estudiantes, han encontrado en la Universidad, no
solo su casa de estudios para su formacion integral, sino
un ambiente para su crecimiento individual, afianzar sus
valores y participar en la construccién de la Institucion.

Cabe resaltar el mejoramiento continuo de la gestion
administrativa y de Bienestar Universitario, unidades
que se proyectan en todo el dmbito institucional, apo-
yando el aflanzamiento del quehacer educativo. La In-
ternacionalizacién, como una dimensién transversal,
que se ha venido fortaleciendo en su encargo misional,
a través de convenios activos, que facilitan la movilidad
de docentes y de estudiantes, asi como la participacion
en redes académicas. En sus relaciones con la comu-
nidad, la Universidad mantiene, garantiza y amplia sus
vinculos con entidades del Estado, el Sector Productivo,
los Gremios, las Asociaciones, en los niveles local, regio-
nal y nacional. Los graduados de la U.D.CA, alo largo de

‘1




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

’c

su trayectoria, se han venido destacando en el concier-
to nacional e internacional, lo que constituye un refe-
rente de su responsabilidad social.

Hoy en dia, la U.D.CA cuenta con un Campus Universi-
tario en el norte de Bogota D.C., conformado por cua-
tro sedes, con una superficie de, aproximadamente,
142.342,28 metros cuadrados, una sede en la Calle 66
A con Avenida Boyaca, el Divino Salvador, ubicada en la
Calle 56 con carrera 17 y una en Cartagena, Avenida Pie
del Cerro, infraestructuras creadas para el desarrollo
académico.

En el marco de la responsabilidad social universitaria,
desde el 2010, se ha venido implementando un plan
de desarrollo arquitecténico en el Campus Norte, que
busca garantizar un mejor ambiente académico y cua-
lificar el desarrollo de las funciones sustantivas. Es asi
que, en diciembre de 2012, se inaugurd el primero de
los edificios planeados, con el nombre de Ciencias de la

Salud, en el cual, funcionan el Anfiteatro Humano, los
laboratorios de Fisiologia y Parasitologia, auditorios y
salones dotados con ayudas audiovisuales. En el 2018,
se estrena el Edifico de Laboratorios y el Hospital de
Simulacion; el primero, con la puesta en marcha de la-
boratorios de dltima generacionyy, el sequndo, conla ac-
tualizaciény remodelacion de espacios propicios para el
aprendizaje por simulacién de los futuros profesionales
de ciencias de la salud. Son construcciones modernas
que dan cuenta del esfuerzo continuo de la Universidad
por reforzar su infraestructura.

Desde sus inicios, la U.D.CA asumi6, con vehemencia,
los procesos de autoevaluacion y de autorregulacion,
como parte de su quehacer y como expresion de su au-
tonomia, en la busqueda de la excelencia académica,
forjando un mejoramiento continuo en la investigacion,
la docencia, la proyeccion social y la gestion institucio-
nal. Este ejercicio ha facilitado el analisis sistematico de
larealidad institucional, lo que la ha conducido ala acre-



ditaciény reacreditacion de los programas de pregrado,
la renovacion de los registros calificados existentes, la
obtencién de registros calificados para nuevos progra-
mas y la certificaciéon de normas como la ISO 9001, para
la gestién administrativa.

En la actualidad, la Universidad ha realizado 15 proce-
Sos exitosos para la acreditacion y la reacreditacion,
vigente para siete programas, siendo el de Enfermeria
destacado, pues no solo recibié en 2017 la renovacién
de la acreditacién por seis afios, sino que fue el primer
programa en el pais en obtener la Acreditacion Interna-
cional ARCUSUR e incentiva a todos los demas a incur-
sionar en la acreditacién voluntaria, de acuerdo con su
desarrollo.

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

La Universidad de Ciencias Aplicadas
y Ambientales recibe la Acreditacion
Institucional

Después de un trabajo comprometido con la calidad de
la formacién y la gestién de las demads funciones sus-
tantivas y administrativas, el Ministerio de Educacion
Nacional evidencia que la Universidad de Ciencias Apli-
cadas y Ambientales U.D.CA ha realizado un trabajo
progresivo para el fortalecimiento éptimo de calidad,
relacionado con la formacion integral de sus profesio-
nalesy la comunidad académica, mediante procesos de
creacion, desarrollo y transmisiéon de conocimiento, lo
que le ha permitido implementar su mision, vision, ob-
jetivos, organizacion y funciones, por lo que le otorgé la
Acreditacion Institucional de Alta Calidad, bajo la reso-
lucién 017390, de 27 de diciembre de 2019.

Este recorrido histérico por 36 afios de labores académi-
cas de la U.D.CA, muestra que la Universidad ha sido fiel
a su compromiso de buscar la excelencia académica y de
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poner al servicio del desarrollo humano sostenible, la for-
macion de profesionales integrales y el ejercicio de sus
funciones de docencia, investigacién y proyeccion social.

Vo of
\ i IJ .

UNIVERSIDAD ACREDITADA
—— ENALTA CALIDAD —

El programa de Enfermeria
y su desarrollo

En 1996, La Corporacion Universitaria de Ciencias
Aplicadas y Ambientales, hay, Universidad de Ciencias
Aplicadas y Ambientales U.D.CA, manifestd interés en

4

la creacién de un Programa de Enfermeria, como con-

secuencia de la puesta en marcha de su Programa de
Medicina, que inicié con el enfoque de Medicina Comu-
nitaria.

En concordancia con esta aspiracién, la U.D.CA hace
una primera convocatoria a un grupo de profesionales
de Enfermeria, para disefiar la propuesta curricular,
proyecto que no fue concretado, por lo que tramita una
solicitud a la Asociacién Colombiana de Facultades de
Enfermeria ACOFAEN, buscando la asesoria corres-
pondiente; al no recibir respuesta positiva, nuevamen-
te, abre la convocatoria publica para el disefio de un
programa, buscando profesionales de Enfermeria, con
experiencia en el disefio de programas de educacion
superior.

Por Acuerdo 024 de 1997, del Consejo Directivo de la
Corporacion Universitaria de Ciencias Aplicadas y Am-
bientales U.D.CA, finalmente, se dio via libre para ini-
ciar, formalmente, el compromiso con la profesional
CECILIA CAMPANA DE PAREDES, Enfermera, Magister
en Investigacion y Docencia Universitaria, quien con su
amplia experiencia como profesora titular de la Univer-
sidad Nacional de Colombia, reunia las condiciones de
experiencia y conocimientos para disefiar el Programa



y obtener la aprobacién requerida, parainiciar las activi-
dades académicas. Es asi, que se inicia el proceso de di-
sefio, de aprobacion, de implementacion y de desarrollo
del Programa de Enfermeria que, como se mostrara en
este capitulo, ha logrado, en tan solo 20 afios, un desa-
rrollo exitoso que, hoy, es reconocido con una Acredita-
cion de Alta Calidad, nacional e internacional.

CUBANDSTRA |1+

Cecilia Campafia de Paredes. Creadora y Primera decana de
Enfermeria UD.CA

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Inicio: 1997 - 2000

La ultima década del siglo XX estuvo marcada para Co-
lombia por dos sucesos importantes: la reforma de la
constitucion politica de 1991 y el surgimiento de la ley
100 de 1993. La primera, legitim¢ la participacion de-
mocratica de las comunidades en la toma de decisiones
frente al ejercicio y control del poder politico y permitio
que los ciudadanos reconocieran su papel activo en la
determinacion de las politicas publicas de desarrollo
y, la segunda, conformé el nuevo sistema general de
seguridad social en salud, transformando el antiguo
modelo estatal y centralista en un modelo de asegura-
miento que aumento la cobertura de atencion, pero que
impacto, en forma importante, la practica de las profe-
siones de la salud.

Tradicionalmente, se apoyaba a las comunidades al lo-
gro de objetivos de promocién de salud y autocuidado,
sin que estuvieran necesariamente vinculados a los
planes de desarrollo integral, por lo gque se hacian gran-
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des esfuerzos para lograr que participaran en las activi-
dades programadas, situaciéon que cambid, notoriamen-
te, cuando la participacién ciudadana y comunitaria se
hicieron evidentes.

En ese nuevo escenario politico y social surge el interés
por incluir estos aspectos en el curriculo, no solo por-
gue se genera un nuevo contexto de practica profesio-
nal, sino porque se evidencia la necesidad de capacitar
a los miembros de la comunidad y ciudadania en gene-
ral, en el ejercicio de sus derechos, la libre participacién,
el reconocimiento de sus necesidades y la facilidad de
proponer alternativas de solucion.

Este panorama refuerza el trabajo inter y transdisci-
plinario y hace evidente las dificultades y la exigencia
de preparar profesionales de salud, cada uno, desde su
perspectiva, no solo con capacidades para aportar al
mantenimientoy la calidad de vida de las personas, sino
para trabajar con los lideres comunitarios, en un didlo-
go de saberes, que dieran origen a proyectos de desa-

rrollo integral, cuya gestion conjunta permitiera finan-
ciacion, a corto mediano y largo plazo, ya no en cabeza
de las instituciones, sino de las propias comunidades.

La formacién de profesionales de Enfermeria, en esta
instancia, requeria, entonces, ademas de una excelente
formacion clinica, un amplio conocimiento de procesos
comunitarios y ciudadanos, de construccion de proyec-
tos, de formas e instancias de financiacién y de politicas
y normativas nacionales e internacionales.

La Ley 100 de 1993, por su parte, producto de la refor-
ma constitucional, en la que se considera la sequridad
social como un servicio publico de cardcter obligatorio,
abre, a la vez, la posibilidad de la prestacién de servi-
cios de salud al sector privado, situacién que conlleva
a la revaluacién en la forma de suministrar el servicio,
por cuanto entra en juego el sistema econdémico, con su
propuesta de oferta versus demanda seguros, a la que
no estaba acostumbrado el profesional de la salud.



Estudiantes y docentes de Enfermerfa
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La dindmica de la relacion paciente-profesional de sa-
lud, se trasforma. El profesional, se convierte en un
prestador de servicios, que atiende clientes que pagan
seguros para ser atendidos y la salud publica se fortale-
ce, en un ejercicio de biopoder, que establece respon-
sabilidades a los sujetos individuales sobre su salud, en
la exigencia de practicas saludables consigo mismos y
la responsabilidad frente a los riesgos, por lo tanto, se
afianza la idea que la salud, ademas, es producto de
unos determinantes sociales, que marcan las formas
como las personas experimentan sus proceso vitales.

En ese contexto y durante el periodo de junio 1997 a
julio de 1998, se elabora el Documento Base, que sus-
tenta el marco conceptual que soporta el programa de
Enfermeria de la U.D.CA'y, de él, se utilizan los apartes
correspondientes para completar lainformacion exigida
por el ICFES, para el estudio y decision de su apertura.

En este documento, se define como objeto de estu-
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dio del programa, el analisis del proceso salud-enfer-
medad-ambiente-trabajo, con enfoque de crecimiento
y de desarrollo humano, desde la perspectiva del cui-
dado de enfermeria. Una vez finalizado el disefio de la
propuesta académica, se presentada a las directivas de
la U.D.CA, para revision y ajustes pertinentes; esta ins-
tancia aprueba el proyecto e, inmediatamente, se remi-
te al ICFES, el 27 de octubre de 1998, para notificar la
creacion del Programa de Enfermeria.

La elaboracién del documento base y el formato remi-
tido al ICFES exigieron la revision minuciosa de las ac-
tividades y los enfoques, tanto de nivel nacional como
internacional, ademds de un andlisis conceptual del
ejercicio profesional presente y futuro, las condiciones
de salud de la poblacion, la proyeccién del nimero de
profesionales, los posibles aspirantes, la normativa re-
ferente a la prestacion de servicios de salud en el pais
y las determinadas por organizaciones internacionales,
como la OMS/0PS y otros aspectos relevantes, para la
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incluir en un documento, que tiene por finalidad la crea-
cién de un programa académico de Educacién Superior,

Durante esta etapa, se recibe la visita de una profe-
sional de Enfermeria y una Psicdloga, con experiencia
clinica y comunitaria, vinculadas al Hospital Hermanos
Almejeiras de La Habana, Cuba, quienes brindaron ase-
sorfa enlo concerniente a la atencién clinica, comunita-
ria y familiar, que brinda el sistema de salud cubano a
sus conciudadanos.

En febrero de 1999, se envia, finalmente, el formato
propuesto por el ICFES, para oficializar la solicitud
de creacion del programa y el 8 de abril del mismo
afio, se recibe respuesta del ICFES, en la que solicitan
revisar la denominacién del programa, por cuanto se
inscribié como ENFERMERIA COMUNITARIA, lo cual, no
respondia al acuerdo de las comunidades académicas,
que establecieron la denominacion de Enfermera (0) y
el titulo a expedir Enfermera(o), decisién que se habfa
tomado para ser consistentes con la nominacion del

programa de Medicina, que habia sido inscrito como
Medicina Comunitaria.

El ICFES solicita, ademas, ampliar la informacién sobre
la intensidad horaria tedrico-practica de las diferentes
asignaturas y explicitar lo relacionado con la Adminis-
traciéon de programas y servicios de Enfermeria. Asi-
mismo, recomiendan la dotacion bdsica del Laboratorio
de Enfermeria, la adquisicién de material bibliografico
y el registro de los campos de practica y la vinculacion
de docentes de enfermeria, en nimero proporcional a
los aspirantes que se admitieran en julio de 1999. Se
devuelve al ICFES el documento con los ajustes solici-
tados. En agosto 1999, se recibe visita de verificacion
del ICFES, para certificar las condiciones académico-ad-
ministrativas y de infraestructura que tenfa la U.D.CA
parainiciar las actividades académicas del Programa de
Enfermeria.

El informe emitido fue satisfactorio, en términos gene-
rales, con las siguientes recomendaciones de: adquirir



el material bibliogrdfico, ubicar y dotar el Laboratorio de
Enfermeria, vincular docentes enfermeras parainiciar la
elaboracién de los cursos académicos y buscar los cam-
pos de prdctica, para iniciar el proceso de consolidacion
de convenios docencia-asistencia.

El 8 de septiembre de 1999, el programa final-
mente fue incorporado al SNIES, con el Cédigo
181946100731100111100, en Modalidad pedagdgica
PRESENCIAL, Jornada DIURNA, con una duracion de 8
semestres, 35 cupos y Titulo a otorgar ENFERMERA(0).

Decanay Directora del programa de Enfermerifa del afio 2000
-2013
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Consolidacion: 2000 - 2003

El 22 de enero del 2000, se inician las actividades aca-
démicas, con 22 estudiantes, quienes cumplieron con
todos los requisitos establecidos por la U.D.C.A, para sus
aspirantes. En esta época, se vincularon dos profesio-
nales de Enfermeria como docentes, profesionales con
experiencia en docencia y en clinica, quienes apoyaron
a la direccion del Programa en la construccion de los
contenidos basicos de las asignaturas y en la definicién
de los elementos integradores del drea profesional. A la
vez, se conformd el grupo de profesores del drea basica,
con el propdsito de establecer los contenidos minimos
que cada asignatura deberia incorporar, para responder
al perfil profesional definido. Esta etapa fue muy impor-
tante, por cuanto se consolidd el marco conceptual, que
sustenta el programa y se definié el Plan de desarrollo,
que serviria de apoyo para permitir gque las posteriores
actividades se enmarquen dentro de un contexto, pre-
viamente definido.
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En ese mismo mes, la Fundacién Real de Colombia, ins-
tituciéon educativa debidamente autorizada por el ICFES
para ofrecer programas, solicita a la U.D.C.A admitir es-
tudiantes de Enfermeria que estaban matriculados en
el programa de Tecnologia en Enfermeria y que, por si-
tuaciones académicas y administrativas, el ICFES habia
cancelado la aprobacién. La U.D.CA con la aprobacién
de los Consejos Directivo y Académico, previo concepto
positivo del ICFES, acept6 la solicitud y decidio realizar
examen de admision. Se presentaron 120 estudiantes,
de los que se seleccionaron 100 y se admitieron 92.

Previo estudio del estado académico de cada uno de los
admitidos, se procedi¢ a disefiar un programa curricular,
que complementara la intensidad horaria tedrico-prac-
tica y los contenidos minimos exigidos para cada curso.
El resultado obligd a ofrecer Cursos Complementarios
para los aspirantes que hubieran aprobado entre cua-
tro y doce semestres; los que cursaban entre uno y tres
semestres, se inscribieron en el programa regular de la
U.D.CA. Como resultado, se crearon cuatro programas

complementarios, cada uno con caracteristicas espe-
ciales, tanto en contenidos tedricos como practicos.

Esta situacién agilizé la vinculacién suficiente de do-
centes para el drea basica y de enfermeria, para satis-
facer las necesidades académicas de los nuevos es-
tudiantes; ademas, fue urgente la firma de convenios
docencia-servicio, para cumplir con las practicas corres-
pondientes, la adquisicién de material bibliografico y
dotacién del Laboratorio de Enfermerfa.

Fue un reto muy grande, por cuanto no se tenfa, en ese
momento, definidos los contenidos tedrico-practicos de
asignaturas de cursos superiores, por cuanto se estaba
desarrollando el primer semestre y algunos aspirantes
de laFundacion Real habian cursado hasta doce semes-
tres, pero no habian cumplido con la intensidad horaria
tedrico-practica, ni cursado asignaturas fundamenta-
les. Era un grupo heterogéneo, que obligé al programa
a reunirlos por experiencias similares, que facilitaran
la conformacién de Planes de Estudio diferentes, pero



Docentes de la primera Cohorte del programa de Enfermeria
U.D.CA

que garantizara el cumplimiento de los requerimientos
basicos de la formacidon de Profesionales de Enfermeria.

El 25 de febrero de 2000, se entrega a la Rectoria de
la U.D.CA, el Proyecto Académico para la construccion y
la dotacion del Laboratorio de Enfermeria, documento
que contiene recomendaciones académicas, de infraes-
tructura y dotacion; asimismo, se anexd un proyecto de
plano arquitecténico. Se elaboro, ademas, el documen-
toenelgue seincluia el Reglamento, Recomendaciones
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y Normas bésicas de comportamiento y Etica para el manejo
de simuladores por docentes y estudiantes que hicieran uso
de las instalaciones, ademas, un Manual de procedimientos
bdsicos de enfermeria.

Este afio, también se inicia la construccién del Laboratorio
de Enfermeria, en el lugar gque hoy se encuentra ubicado y
se envia a las docentes a realizar pasantias en laboratorios
de simulacién similares, para definir el modelo que mas se
ajustara alas necesidades del programa, acordes con los re-
quisitos minimos exigidos por el sector salud y educacion,
para un laboratorio de esta naturaleza. La U.D.C.A, conscien-
te de laimportancia de estar al corriente con las tendencias
de educacién en salud, fue generosa en la asignacion de
presupuesto, para que este recinto académico reuniera las
mejores condiciones, para el aprendizaje de Enfermeria.

Durante este mismo lapso, se buscd, ademas, fortalecer la
investigacion y la extension, gue adn estaban incipientes en
el programay realizé la elaboracién del documento, titulado
Estandares Minimos de Calidad, con base en el Decreto 917
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de 2002, aplicando los lineamientos definidos por la U.
DCA, ensus Acuerdos 203y 204, de octubre de 2002,
actividad que permitié consolidar el grupo académico y
la realizacion de la evaluacion del proceso gue se esta-
ba desarrollando, para buscar alternativas de mejorar
y subsanar los aspectos que asi lo ameritaban, produc-
to, de lo cual, surgid el Plan de Desarrollo del Programa
de Enfermeria, oficio concretado con la colaboracién de
docentes de enfermeria y del drea basica y que fue en-
tregado al Departamento de Planeacion de la universi-
dad, para revision y ajustes pertinentes.

En el 2002, se gradua la promocién de admitidos de
la Fundacién Real de Colombia, cumpliendo la Univer-
sidad, por una parte, con el compromiso adquirido con
el Ministerio de Educacién Nacional y, por otra, con los
estudiantes de la fundacién, correspondiéndoles con el
plan de formacién profesional y que, gracias al compro-
miso de laU.D.CAA, se logré llevar a feliz término.

El 25 agosto de 2003, en cumplimiento de la normativa
nacional, se entrega el documento Estandares Minimos
de Calidad al Consejo Nacional de Acreditacion, en el
gue se incluyeron las observaciones y recomendacio-
nes de los Consejos Directivo y Académico y demas ins-
tancias de la U.D.CA.

Periodo 2004 - 2009: Primera
revision curricular, los primeros
graduados y consecucion del
registro calificado

En este periodo, se hace una revision del Plan de Estudios
de la carrera y se reafirma que el objeto de estudio es el
Cuidado de Enfermeria y, por tanto, el Plan de estudios
debe girar en su entorno; asimismo, se reafirma que los
principios que lo orientan son salud-enfermedad-am-
biente-trabajo. Se resalta la importancia del Autocuidado
en salud y se construye el plan de estudios establecien-
do, como ejes integradores, el ambiente, el proceso de
atencion de enfermeria, la administracion del cuidado de
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EJE INTEGRADOR
PROCESO DE
ENFERMERIA

EJE INTEGRADOR
AMBIENTE

BLOQUES PROGRAMATICOS

Cuidado de enfermeria Cuidados de enfermeria

Promocion de la salud

Vida cotidiana - proi
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EJE INTEGRADOR EJE INTEGRADOR

ADMINISTRACION DEL
CUIDADO

FAMILIA

llustracién 1. Marco conceptual del plan de estudios de
Enfermeria, 2004.
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Ceremonia de resignificacion de simbolos de enfermeria en la
UD.CA

enfermeria y la familia que, por medio de los ndcleos inte-
gradores, cuidado de Enfermerfa y promocién de la salud,
establecen el marco para la gestion curricular, a través de
blogues programaticos: cuidados de Enfermerfa, promo-
cion de la salud y la fundamentacion desde las ciencias
bdsicas, sociales y humanisticas y la investigacion, que
daran cuenta, luego, de las asignaturas del plan estudios.

Con motivo de la celebracién del Dia Mundial de Enfer-
meria, el 12 de mayo, se realiza la primera Ceremonia
de Imposicién de simbolos, acto solemne y de tradicion
mundial en la formacién de profesionales de Enferme-
ria que, con la presencia de las Directivas, los docentes,
los estudiantes y el personal Administrativo de toda la
Universidad, recuerda a las futuros profesionales, el
significado profundo de la profesién, a partir de la re-
flexion de lo que representa el uniforme, la cofia o toca,



la placa de identificacién y la lampara, simbolo de la luz
que recuerda el origen de la profesién, cuando Florence
Nightingale, con su ldampara alumbraba y atendia en las
noches alos soldados de la guerra de Crimea.

El Programa entrega, por primera vez y de ahi en ade-
lante, los emblemas propios, que identificaran a los pro-
fesionales de Enfermeria de la Universidad, que consis-
ten en un escudo, que contiene una Lampara, una Toca
blanca con cintas amarillo y verde, correspondientes a
los colores institucionales, sostenidas por un pin que
identifica la U.D.CA, una placa con el nombre de cada
estudiante y el uniforme blanco, con el nombre de la
Universidad.

Llega el 2004 y con él la graduacion de la Primera Pro-
mocion, en una ceremonia muy emotiva, reflejo del lo-
gro conjunto, reconocimiento del esfuerzo de la recto-
ria, en nombre de la institucion, ladecanaturay el grupo
profesoral, quienes habian entregado lo mejor para lle-
var a la realidad la propuesta de un programa que, con-
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juntamente, se habia concebido y llevado a la realidad.
Fue la recompensa recibida por la dedicacién y compro-
miso personal, grupal e institucional, con la seqguridad
de haber aportado a la sociedad un grupo de graduados
idéneos, que llevarian el buen nombre de la U.D.C Ay del
programa.

Periodo 2005 - 2009: Se instaura
la cultura de la autoevaluacion

Durante el 2005 y 2006, se termina la construccion
del Proyecto Educativo del programa, a partir a los
lineamientos institucionales, documento que se
convierte en la carta de navegacién, que consolida,
definitivamente, las  premisas teleolégicas vy
epistemoldgicas de la formacién propuesta y que brinda
pautas para la elaboracién conjunta, con los docentes
del drea profesional y del area basica, del documento
maestro presentado al ICFES, para obtener el REGISTRO
CALIFICADO y asi cumplir con la exigencia prevista en
el Decreto 2566 de 10 de septiembre de 2003. Este
proceso permiti6 una autoevaluacion rigurosa, que

3/
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genero la revision y los ajustes a los contenidos, a las
practicas académicas, tanto metodolégicas como
administrativas, para actualizar los contenidos con
miras a la actualizaciéon permanente del programa. Esta
revision redefinié algunas competencias profesionales
y se hizo énfasis en el componente ambiental, que
identifica a los graduados de la U.D.CA.

En el 2007, las directivas del programa, conscientes de
la importancia de ser parte de la Asociacion Colombia-
na de Facultades de Enfermeria ACOFAEN, organizacion
de caracter cientifico-académico, dedicada a liderar y
participar en el establecimiento de politicas, de dis-
posiciones y de acciones para la formacién del talento
humano, el posicionamiento social y la pertinencia y
calidad del ejercicio profesional de Enfermeria, prepa-
ran el documento de autoevaluacién exigido y recibe
la visita por parte de pares académicos de ACOFAEN,
quienes reconocen la calidad del programa y aceptan
su participacién en la Asociacién, por tres afios, como
MIEMBROS TRANSITORIOS v, finalmente, como MIEM-

BROS PERMANENTES v lideres, por cuanto profesores
del programa han participado, de manera activa, no
solo en las diferentes comisiones de la Asociacion, sino
como representantes de la Junta Directiva y del Consejo
Técnico Nacional de Enfermeria.

El 5 de octubre de 2007, se obtiene el REGISTRO CA-
LIFICADO, con la Resolucion 5911, para una dura-
cién de siete afios. Para el cuerpo directivo, docente,
administrativo y estudiantes significé un gran orgullo y
satisfaccion, al ser reconocidos por agentes externos,
como un programa gue cumple con todos los requisitos
de calidad, lo cual, brinda seguridad, por el buen desa-
rrollo del programa. Este mismo afio, se elabora el docu-
mento Condiciones Minimas de Calidad de la Especiali-
zacién en Atencion Domiciliaria, creada por la norma de
Consejo Directivo 263, de 24 de enero de 2006; en esta
forma, se da respuesta a la necesidad de incursionar en
los programas de posgrado, aspecto importante para el
cumplimiento de las metas del programa y de la U.D.CA.
Fue una actividad significativa, por cuanto se afrontd
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un espacio de Enfermeria que, al momento, no tenia
oferta de postgrado y, ademads, se cumplia con la meta
propuesta de continuar avanzando en la consolidacion
del programa de pre y postgrado innovador. En agosto
de 2007, se recibe la Visita de Pares Académicos, para
verificacién de las Condiciones Minimas para obtener el
Registro Calificado; el resultado de la visita fue satisfac-
torio, con muy pocas recomendaciones; sin embargo, al
evaluar el avance del programa y las recomendaciones
impartidas por los pares, se decidié aumentar el pro-
grama un semestre académico, con la intencién de for-
talecer las practicas académicas electivas en cuidado
intensivo, urgencias y trabajo comunitarioy, a la vez, re-
forzar el componente de investigacion, ajuste que fue
aprobado por el ICFES.

Inicio de la formacién posgradual
con la Especializacion de Atencion
Domiciliaria

La implementacion de laley 100 de 1993y las leyes re-
glamentarias trajo, como consecuencia, la participacion

del sector privado en la oferta de servicios, lo que moti-
v6 a que éstos debian cubrir sus propios presupuestos,
de tal forma, que se aumentd la movilidad intrahospita-
laria y ladada de alta -en forma temprana- de pacientes
en postoperatorio de bajo riesgo o tratamiento para
enfermedades crénicas, entre otros.

Ante este panorama, la familia se convierte en el cui-
dador de sus familiares, actividad para la que no estan
preparados, ni con habilidades de cuidado, ni recursos
fisicos y econdmicos. Esta situacion, se evidencié en el
trabajo directo con la comunidad, donde se registraron
enfermos con complicaciones por falta de cuidado, an-
gustia en las familias por la necesidad de atender a sus
enfermos y no estar preparados para asumir esa fun-
cién y cansancio, por la responsabilidad que debe asu-
mir quien se queda encargado de la atencién.

La situacion gue se presenta en este contexto es com-
pleja; por una parte, el servicio de salud descarga en la
familia la tarea que realiza en forma intramural y entre-



Estudiante de enfermeria en atencién domiciliaria
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ga la responsabilidad de cuidado en los miembros de la
familia y mas en quien se gqueda en casa que, por lo ge-
neral, son personas adultas mayores, que permanecen
solos, se dedican a preparar los alimentos y deben velar
por el buen funcionamiento del hogar. Esta situacion
conlleva a la dificultad para una pronta recuperacion,
complicaciones prevenibles con buen cuidado y, sobre
todo, las constantes rehospitalizaciones por complica-
ciones y por demora en la recuperacion.

Las instituciones prestadoras de servicios de salud dispo-
nen de personal idéneo para esta actividad, pero por ser
de reciente incursion en el mercado, no existe el nimero
suficiente de profesionales que se dediquen a esta fun-
cion. Era imperativo, entonces, crear un postgrado, que
facilitara a Enfermeras en estos menesteres, en donde
cobra especial importancia la educacion de adultos.

Bajo esta perspectiva, era clara la necesidad de formar
Enfermeras, a nivel postgraduado, en la atencién de
pacientes dados de alta en forma temprana y recluidos

en sus hogares o en otros espacios fisicos, en los que
debian recibir toda la a tencién que les brindaban los
servicios de salud y la demanda, ademas, de capacitar
a los cuidadores familiares, quienes deben asumir una
responsabilidad, parala que no estan preparadosyenla
que el paciente y la familia conffan plenamente. Se con-
siderd el hogar, como el lugar ideal para la recuperacion,
bajo ciertos pardmetros, con cuidadores capacitados,
con el acompafiamiento permanente de profesionales
de Enfermeria y la consiguiente vinculacién a las IPS.

El conocimiento popular y sus creencias, en materia de
salud, juegan un papel muy fundamental, en el senti-
do que no se pueden descartar en su totalidad, pero se
debe buscar un equilibrio entre el uso y sus indicacio-
nesy contraindicaciones; por tal razén, se pensé que las
aplicaciones terapéuticas alternativas podrian ayudar a
llenar el vacio de conocimientos del personal de enfer-
meriay acercar éste a las practicas de la familia, en ma-
teria de salud.
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Docente Mary Luz Jaimes de la especializacién enfermeria cuidado domiciliario en la atencién de un paciente
pediatrico



Estas reflexiones, producto de la experiencia directa,
hizo reflexionar en la necesidad de proponer un post-
grado, a nivel de Especializacion, en Atencién de Enfer-
merfa Domiciliaria.

La Universidad tenia la exigencia de ofrecer a la comu-
nidad un postgrado, por considerar que el programa
habfa alcanzado un gran desarrollo. En discusiones in-
ternas, a nivel de la Institucion y de la carrera, se llegé
a la conclusion que el trabajo comunitario nos habia
permitido visualizar la situacion dificil de los cuidadores
familiares, quienes, con buena voluntad, pero descono-
ciendo todos los factores inherentes a la enfermedad
de su familiar, asumian su cuidado con empefio, pero
manifestaban inconformidad y cansancio, frente a los
compromisos y, en especial, la alta incidencia de rehos-
pitalizacion, por complicaciones que se podian evitar
con un cuidado adecuado y oportuno.

Estos discernimientos y muchas discusiones sobre
el tema, motivé a conformar un grupo de profesoras,
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quienes preparan los documentos necesarios para so-
licitar la aprobacion del posgrado, a nivel de la UD.CA
y del Ministerio, a nivel de Especializacion en Atencién
Domiciliaria. ElI 9 de noviembre de 2007, se otorga, por
el término de cinco afios, el REGISTRO CALIFICADO de
la Especializacion de Atencién Domiciliaria, con la Re-
solucion 6828, de la Sala de Ciencias de la Salud de Ia
Comision Accion Intersectorial de la Calidad de la Ac-
cion Superior CONACES y se aprueba su apertura, con
el registro SNIES 53177. Este proyecto es un éxito mas,
como recompensa a la dedicacion y al esfuerzo de las
docentes, con el apoyo de las directivas de la U.D.CA.

Periodo 2010 - 2012: Primera
Acreditacion de Alta Calidad

La acreditacion de alta calidad aparece en el pais como
"la oportunidad de la comprobacion que efectuda una
institucion de manera voluntaria sobre la calidad de
sus programas académicos, su organizacion y funcio-
namiento y el cumplimiento de su funcién social, y el
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reconocimiento por parte del Estado de la misma®. El
programa de Enfermeria, en coordinacién con las demads
instancias de la Universidad, decide demostrar su cali-
dady, en el 2010, define el cronograma de trabajo para
la elaboracién del informe de AUTOEVALUACION con fi-
nes de Acreditacion en Alta Calidad, trabajo, para

Celebracién 10 afios del Programa de Enfermeria U.D.CA
Directivos y docentes de la universidad

el cual, contd con la asesoria interna y externa a la Uni-
versidad; cabe resaltar el compromiso individual de los
docentes, del personal administrativo, de las directivas
de las Instituciones con las que se tiene Convenio Do-
cencia Servicio y de los estudiantes y graduados.

En 2011, se envia el informe de Autoevaluacién con fi-
nes de Acreditacion en Alta Calidad al Consejo Nacional
de Acreditacion CNAy el 18, 19y 20 de abril de 2012, se
recibe visita por parte de los Pares Académicos elegidos
por el Consejo Nacional de Acreditacion. El resultado del
proceso fue satisfactorio, en el que manifesté que el Pro-
grama reune las condiciones favorables, que los motiva
a recomendar, al CNA, se otorgue la Acreditacion en Alta
(Calidad. El 31 de julio de 2012, los Pares Académicos en-
vian -al CNA- el informe correspondiente, en el que men-
cionan aspectos positivos, debilidades y recomendacio-
nesy solicitan se reconozca al Programa en Alta Calidad.
Finalmente, el 23 de octubre de 2012, el Ministerio de
Educacién Nacional, con base en el informe presentado
por el CNA, Acredita en Alta Calidad al Programa de En-
fermeria, por un término de cuatro afios. Es, de nuevo,
un premio al esfuerzo continuado en la bdsqueda de la
excelencia académicay, a la vez, un reto para mantener
nuestro nivel y sequir avanzando.



Periodo 2013 - 2015: Cambioenla

direccion de programa

Leonardo Sanchez Torres Director del
Enfermeria 2013 - 2015

Programa de
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Cecilia Campafia de Paredes cumple, de manera exitosa,
su trabajo de creacion, de desarrollo y de consolidacion
del programa y abandona su cargo, una vez recibida la
Acreditacién de Alta Calidad del programa, entregando
su legado al profesor Leonardo Sanchez Torres, Enfer-
mero de la Universidad Nacional de Colombia, con Es-
pecializacion en Salud Familiar Integral de la misma Uni-
versidad y una Maestria en Desarrollo Sostenible y Medio
Ambiente de la Universidad de Manizales, quien avalado
por la Rectoria de la Universidad, asume la Direccién del
programa, durante los siguientes dos afios. En este pe-
riodo, el Programa de Enfermeria afianza la cultura de la
autoevaluacion, continta su proceso de fortalecimiento
de la investigacion formativa y generativa, fortalece sus
grupos de investigacion y sigue trabajando en el desa-
rrollo de proyectos de proyeccién social en todos los es-
cenarios comunitarios, con los que tiene relacion.

47




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

43

Celebracion del dia internacional de la Enfermeria 13 de mayo de 2019, participacién en la audiencia publica en el Congreso de la
Republica, lanzamiento de la campafia Nursing now.



Periodo 2016 - 2020:

Nuevo cambio en la direccién
del programa: renovacion de
la Acreditacion de Alta Calidad
y proyeccion internacional
-Acreditacion Internacional
ARCUSUR-

En abril de 2016, es nombrada como nueva Directora
del programa a Claudia Marcela Veldasquez Jiménez, En-
fermera de la Universidad de Colombia, Licenciada en
Lenguas Modernas de la Universidad La Gran Colombia,
Magister en Psicologia Comunitaria de la Pontificia Uni-
versidad Javerianay Especialista en Filosofia de la Cien-
cia de la Universidad el Bosque, quien asume el reto de
liderar, junto con el equipo del programa y en estrecha
relacién institucional, el proceso de renovacion de la
Acreditacion Nacional -CNA- y la Acreditacion Interna-
cional de Alta Calidad ARCOSUR (Sistema de Acredita-
cion Regional de Carreras Universitarias) que, a través
de la Red de Agencias Nacionales de Acreditacién en el
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ambito del Sector Educativo del MERCOSUR, realiza la
evaluacion y la acreditacion de carreras universitarias y
da garantia publica, entre los paises de la region, del ni-
vel académico y cientifico de los programas de la regién
con mayor exigencia, inclusive, que los aplicados porlos
paises en sus instancias nacionales andlogas.

El documento, se radica en el Ministerio de Salud, el 30
de septiembre de 2016 y recibe la visita de pares el 8, 9
y 10 de noviembre del mismo afio, quienes reconocen
el desarrollo del Programa de Enfermeria, tanto a nivel
académico como de investigacion y de proyeccion so-
cial. Posteriormente, su concepto fue ratificado por el
Ministerio de Educacion Nacional, con el otorgamiento
de la renovacion de la Acreditacién Nacional, por seis
afios, con la Resolucién 09531 del 11 de mayo del 2017
y, consecutivamente, por ARCUSUR -Red de Agencias
Nacionales de Acreditacion RANA, con el acuerdo 01 de
2017, convirtiéndose en el primer Programa de Enfer-
meria en Colombia, en recibir dicho reconocimiento.
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El 12 de mayo de 2017 y con motivo no solo de la cele-
bracién del dia internacional de la Enfermeria, sino de
la acreditacion Nacional e Internacional del programa y
previa autorizacion y recomendacion del Consejo aca-
démico y la Rectoria, se inaugura la Catedra Cecilia
Campaifia de Paredes, como un homenaje a su fun-
dadora y como la ocasién de reconocer cada afio, no
solo el trabajo y aporte a la profesién que durante su
vida académica ha venido realizando la profesora Ceci-
lia, sino como la oportunidad de generar, en los profe-
sionales en formacién, reflexiones sobre los retos de la
profesién de Enfermeria, en un mundo globalizado.

En el marco de la 64 Asamblea, marzo de 2018, la Aso-
ciacién Colombiana de Facultades y Escuelas de Enfer-
meria ACOFAEN, se eligi¢, por alta votacion, a la Direc-
tora del programa Claudia Marcela Velasquez Jiménez,
como Representante de ACOFAEN ante el Consejo Téc-
nico Nacional de Enfermeria, maximo organismo de En-
fermerfa en el pais y, en septiembre de 2018, la profe-
sora es elegida, ademds, como la Presidenta del mismo,

dando cuenta de las funciones y las reglamentaciones
de la Ley 266 de 1996, para dichos efectos.

Elprogramade Enfermeriadela U.D.C A, ensurepresen-
tacion ante el Consejo Técnico Nacional de Enfermeria,
a través de su directora, asume las banderas de la en-
fermeria colombiana y como Consejo Técnico Nacional,
se adhiere a la estrategia internacional “Nursing Now"
- "Enfermeria ya" - "Enfermeria ahora”, campafia global
de tres afios de duracién, iniciada por las enfermeras
britanicas y el Fondo Burdett, en conmemoracion a los
200 afios del natalicio de Florence Nightingale, a partir
del informe de investigacion, titulado Informe del triple
impacto de la enfermeria, que demuestra la importan-
cia de lavisibilizacion del trabajo de los profesionales de
Enfermeria en los sistemas sanitarios del mundo y que,
luego, es apoyada por el Consejo Internacional de En-
fermeras y la Organizacién Mundial de la Salud.

Es asi, como el Consejo Técnico, en nombre de la Pre-
sidenta y conjuntamente con las organizaciones de



Inauguracion de la Catedra Cecilia Campafia de Paredes
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Enfermeria nacionales: Asociacién Nacional de Enfer-
meras de Colombia ANEC, Organizacién Colegial de En-
fermerfa, Tribunal de Etica de Enfermeria y Asociacién
Colombia de Estudiantes de Enfermeria, gestiona el
lanzamiento de la campafia, con el apoyo del Ministro
de Salud, el 10 de mayo del 2019 y luego, en una au-
diencia publica, el 13 de mayo de 2019, con el apoyo de
varios senadores de la Republica. Este proceso de visi-
bilizacién aportado por el lanzamiento de la Campafia
permite que se consolide un trabajo coordinado entre
las agremiacionesy el Ministerio de Salud, a nivel nacio-
nal, cuyo producto es la propuesta de un plan decenal
de desarrollo de la Enfermeria 2020-2030, que sera
lanzado, como logro del pais, en mayo del 2020, dentro
del contexto de lainiciativa.

Actualmente, el programa de Enfermeria, sigue en su
proposito de formar a sus profesionales en un marco de
excelencia, por lo que adelanta, a partir de sus proceso
de autoevaluacién continua, una re-significacién curri-

cular, que busca estar al corriente con las tendencias
actuales de formacién nacionales e internacionales,
donde se tiene en cuenta la tecnologia e innovacion,
el manejo de una segunda lengua, el fortalecimiento
de sus proceso de internacionalizacién, el avance en
investigacion y la consolidacion continua de los progra-
mas de proyeccién social, la gerencia y la gestién, sin
olvidar que la esencia de la Enfermeria, como profesién
y disciplina, como lo expresa Newman? “el cuidado de la
experiencia humand'y que, por lo tanto, es el deber de
la formacién dar las herramientas necesarias para que
los profesionales de Enfermeria desarrollen sus compe-
tencias y aporten, de manera idénea, al mantenimiento
y proteccién de la salud de las personas y acompafien,
asertivay efectivamente, los proceso del final de la vida.

3 Newman, M.A. 1991. Prevailing paradigms in nursing. Nursing Out-
look, 40(1):10-3, 32.
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Estudiantes del programa de Enfermeria en la biblioteca de la U.D.C.A



Aportes conceptuales de
enfermeria.

La experiencia del programa
durante los 20 anos
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El Programa de Enfermeria ha venido, en estos veinte
afios, consolidando su propuesta de formacién, a partir
de una revision periédica y reflexiva de sus propdsitos
de formacion, de sus perfiles profesionales y ocupacio-
nales, de su plan de estudios, de sus graduados y de su
impacto en el desarrollo de sus funciones misionales. El
afianzamiento del proyecto en docencia, se debe a una
conciencia de que el curriculo es la unidad que da sen-
tido a la formacion y que debe estar cimentado en los
principios axioldgicos, epistemoldgicos, pedagogicos y
administrativos, propuestos en su proyecto educativo.
Ademas, el curriculo, a su vez, es una entidad dinamica
que se transforma, porgue debe estar regulado con los
contextos locales, nacionales e internacionales que exi-
ge, hoy por hoy, una sociedad global y compleja.

Cuidado de enfermeria, objeto de
estudio del programa

El Programa de Enfermeria de la U.D.CA, desde su gé-
nesis, ha constituido, como eje fundamental para la

formacion de profesionales, el cuidado de enfermeria,
involucrando elementos epistemolégicos, propios de
la disciplina, como se evidencia en los informes que
sustentan sus estdndares de calidad, al sefialar, como
énfasis en la evolucion de enfermeria, el proceso admi-
nistrativo, la investigacion y la elaboracion de instru-
mentos para la evaluacién de la practica®.

Elementos conceptuales se han instituido como las
piedras angulares de la formacién de enfermeros de la
U.D.CAA, relacionados con el desarrollo epistemoldgico
que ha tenido la profesién de Enfermeria, en los Ultimos
afios, donde el abordaje de los metaparadigmas, teo-
rias, visiones filoséficas y patrones del conocimiento, no
ha sido ajeno al programa, al contrario, suimplicaciénen
la formacién de competencias y en el cambio, por ende,
de los planes de estudio, ha sido el reflejo del interés
por cualificar la formacién disciplinar del graduado.

4 (Campafia De Paredes, C.; Arias de Ramirez, M. 2003. Estandares
Minimos de Calidad. Programa de Enfermeria, Corporacién Univer-
sitaria de Ciencias Aplicadas y Ambientales C.U.D.CA. Bogotd, D.C.
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Docente y estudiantes en practica en el laboratorio de simulacion



Al revisar los documentos y al efectuar un analisis
cuidadoso de los cambios que se han suscitado en el
programa, queda la sensacién agradable del deber
cumplido, de pertenecer a un programa que, dia a dia,
se ha cualificado, ha respondido a las necesidades cam-
biantes del nuevo siglo y a los retos de la profesion, de
formar graduados lideres, criticos y participantes de la
construccién de la disciplina profesional.

Docentes y estudiantes en practica en el laboratorio de
simulacion

El presente capitulo expone una reflexién de la inclu-
sién y la cualificacion de aspectos conceptuales, desde
los paradigmas y los metaparadigmas aceptados en la
disciplina, las competencias, los cambios en los planes
de estudio y en sus ejes y los enfoques curriculares.

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Abordaje epistemoldgico y
paradigmatico de la disciplina
profesionalenla U.D.C.A

La disciplina de enfermeria ha evolucionado con los
acontecimientos y con las corrientes de pensamien-
to que han sucedido en la historia. En la década de los
60, el inicio de la investigacién en enfermerfa, consta-
16 la falta de sistemas tedricos soélidos para el ejercicio
profesional. En los afios 80, el desarrollo de las teorfas
en enfermeria fue la caracteristica de los periodos de
transicion del modelo de pre-paradigma al de paradig-
ma. Sanabria et al. (2002) plantean tres modelos, que
ayudan a sustentar las bases de pensamiento en enfer-
meria: paradigma de categorizacion, de integracion y de
transformacioén®.

5 Sanabria Triana, L., Otero Ceballos, M.; Urbina Laza, 0. 2002. Los
paradigmas como base del pensamiento actual en la profesién de
enfermerfa. Rev. Cubana Educ Med Super [Internet], 16:4.
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Los dos primeros paradigmas, se orientan hacia los
modelos biomédicos y el Programa de Enfermeria de
la U.D.CAA, desde sus inicios, se orientd en el canon de
transformacion, que representa una apertura social ha-
cia elmundo, donde los conceptos metaparadigmaticos
de persona, como un todo indivisible en relacién mutua
y simultdnea con el entorno cambiante; la salud, como
unvalory experiencia que va mas alld de la enfermedad;
el entorno ilimitado y el cuidado dirigido hacia la conse-
cucion del bienestar de la persona con la utilizaciéon de
conocimiento propio y gque se constituye en el nucleo
de la profesién®, argumentan la postura del programa
en este modelo.

Para el Programa de Enfermeria de la U.D.CAA, el nticleo
que ha orientado la formacién de los enfermeros ha
sido el cuidado y hainvolucrado, en su conocimiento, los
elementos epistemoldgicos que ha generado su desa-
rrollo, como la situacién de enfermeria; la construccion
de narrativas de las experiencias de cuidado en la prac-

tica; su andlisis con los abordajes metaparadigmaticos
propuestos por Fawcett; los patrones de conocimiento
propuestos por Carper, White, Chin y Kramer; las pers-
pectivas de la ciencia de enfermeria, como salud, cui-
dado, practica y ciencia humana; las visiones filosdficas
propuestas por Fawcett, Newman, Reed y Parse y el
abordaje tedrico de Ias filosofas, modelos conceptuales,
teorias y teorias de rango intermedio.

Abordaje meta paradigmatico del
Programa de Enfermeria U.D.C.A

El concepto de metaparadigma, se introdujo en enfer-
meria en 1978, por Margaret Hardy, para enmarcar el
proceso de desarrollo del conocimiento de enfermeria.
Fawcett, en 1984, afianzé una articulacion diferente
del metaparadigma, unificando la disciplina en cuatro
conceptos centrales: persona, medio ambiente, salud y
enfermeria. Bender, criticando a Fawcet, menciona que
el metaparadigma articula la suposicion principal de
como se orientala disciplina de enfermeria en el mundo:



lo que existe para la enfermeria no son dominios inter-
dependientes de la persona, salud y medio ambiente,
sino las relaciones interdependientes que constituyen
dindmicamente a las personas en sus circunstancias de
salud/medio ambiente®.

Cuidado de Enfermeria

El cuidado de enfermeria, para el Programa de Enferme-
ria de la U.D.C.A, se enuncia como el objeto de estudio,
dentro de los valores éticos del respeto por la individua-
lidad, secreto profesional, responsabilidad y compromi-
so con la salud de las personas, especialmente, de los
grupos mas vulnerables.

El objeto de estudio, en los inicios del programa, se
abord¢ dentro del proceso de enfermeria y en la de-

6 Bender, M. 2018. Re-conceptualizing the nursing metaparadigm:
Articulating the philosophical ontology of the nursing discipline
that orients inquiry and practice. Nurs Inq, 25:e12243. https://doi.
0rg/10.1111/nin.12243.
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terminacion de una teoria que lo fundamentara, cuyos
elementos conceptuales se organizaron alrededor del
enfoque del ciclo vital y en los escenarios en los que
vive normalmente la persona (hogar, escuela, trabajoy
grupo social), dentro de un concepto amplio de la salud
y el fomento del autocuidado’.

Cuidar para el Programa de Enfermeria de la U.D.CA es:

" o,

“Una forma de expresar amor”, “sentimientos volcados en un
hacer’, “ayuda al otro a realizarse, a afrontar sus dificultades y
crisis”; es asistir, guardar, conservar, recelar o preocuparse por
algo o por alguien. “Se va a cuidar al ser humano-nifios-ado-
lescentes-adultos y ancianos-, en las dimensiones individual
y colectiva. Se va a brindar el cuidado en los procesos vi-
da-muerte y salud-enfermedad, es decir cuidar al ser humano
en los procesos fisioldgicos como la gestacion, el crecimiento
y desarrollo, y la muerte. Y en los momentos en que ese ser
humano presenta enfermedades criticas, urgentes, agudas,

crénicas o terminales™.

7 Ajustes al plan de estudios. 2004. Carrera de Enfermeria, Facultad
de Ciencias de la Salud, Corporacién Universitaria de Ciencias Aplica-
dasy Ambientales U.D.CA, Bogota D.C.
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El cuidado incluye: acciones encaminada a hacer por alguien
lo que no puede hacer por si solo, educacién, mejorar la cali-

dad de vida y la contencidn de la expresion emocional’.

El cuidado se materializa con actitud empdtica, aceptacion de
la persona que tengo en frente sin condicionamientos previos
ni futuros, escucha, comunicacion interactiva, aplicacién de
procedimientos especificos para cada necesidad y la promo-

cién del autocuidado’.

En el Programa de enfermeria de la U.D.C.A, se evidencia
un desarrollo en lo referente a la conceptualizacion del
cuidado de enfermerfa, acorde al desarrollo disciplinar
que ha ocurrido en la profesién en los dltimos 20 afios
(llustracion 2). En los primeros planes de estudio, el co-
nocimiento disciplinar estaba bajo la responsabilidad de
los cursos de cuidado de enfermeria y de promocién de
la salud, que se cursaban a partir del sequndo semes-
tre. Los siguientes son los cambios que se han dado, a

nivel curricular, tanto para la formacién de profesiona-
les idéneos como para los aportes conceptuales, en la
construccion del saber disciplinar.

* Enel 2004, con la intencién de inculcar en el es-
tudiante el quehacer profesional desde primer se-
mestre, se cambia la asignatura de promocion de la
salud para este periodo y se incluye, para el sequn-
do, el curso de Educacion para la Salud, que inicia al
estudiante en el andlisis de los factores externos
(sociales, culturales, ambientales y educativos) y
los internos (autoestima y autoconcepto), que de-
terminan las practicas de saludy el estilo de vida de
los individuos. También, en este afio, se establece
en séptimo semestre, el cuso de Cuidado de Enfer-
meria en Psiquiatria, que comparte periodo Cuida-
do de Enfermeria en la Vida Cotidiana’.



En 2005, se enfatiza en el interés de orientar las asignaturas de
cuidado sobre el quehacer de enfermeria, lejos de la visién biomé-
dica, con la utilizacién de las herramientas de proceso de atencion
de enfermeria, valoracién por patrones funcionales de salud de
Maryori Gordén, diagndésticos de NANDA, utilizacién del modelo de

2016 -2018:
Inclusion de las teorias en

2019:

Inicio de la formulacion
de Modelos de Cuidado
en la Practicay
fortalecimiento de los
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los cursos de cuidado,
. reflexion y profundizacion patrones del
del modelo de situaciones conocimiento
2007-2011: de enfermeria U.D.C.A. con emancipatorioy
Fundamentos de perspectivas, visiones socio-politico.
Enfermeriay filosoficas,
. Modelos y Teorias de metaparadigmas, siete
Enfermeria patrones del conocimiento,
2004 -2005: abordaje tedrico y NNN.
Educacion para la . o ) . 6 3
Salud, se incluyen las llustracién 2. Proceso de fortalecimiento epistemoldgico
situaciones de en el curriculum del programa de enfermeria de la U.D.CA.
enfermeria y los
patrones del Fuente: Programa de Enfermeria 2020.

conocimiento.
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Déficit de autocuidado de Dorotea Orem en el cur-
so de Cuidado al Adulto y al Anciano y la utilizacién
de las situaciones de enfermeria, como estrategias
pedagdgicas, para ensefiar el significado del cuida-
do a los estudiantes y, con ella, el reconocimiento
de los patrones del conocimiento de enfermerfa
(ético, estético, empirico y personal).

En 2007 inicia el plan de estudios 071 y con éste,

los siguientes cambios importantes:

»  Aumento a nueve semestres académicos.

» Inclusién de los cursos académicos que ci-
mientan el conocimiento disciplinar: Funda-
mentos de Enfermeriay Pedagogiay Didactica
en Enfermeria.

»  Separacién de los cursos de Cuidado de Enfer-
meria en Vida Cotidiano o en Salud Ocupacio-
nal, como se viene a llamar después, y Cuidado
de Enfermeria en Psiquiatria y Salud Mental,
gue se venian dictando los dos en un mismo
periodo académico.

Estos cursos, se han constituido en otro sello diferen-
cial del Programa de Enfermeria de la U.D.C.A, fortale-
ciendo en los estudiantes las competencias en el abor-
daje del cuidado de la salud de la persona en el trabajo,
en la promocién de la salud mental y en el cuidado de Ia
persona con alteraciones psiquiatricas. Se amplian tam-
bién para los graduados, los campos laborales a estos
dos contextos.

e En el 2011, comienza el plan de estudios 112, vi-
gente hasta 2018 vy, con éste, se fortalece Ia fle-
xibilidad curricular con la posibilidad que tiene el
estudiante de cursar las asignaturas de cuidado en
el proceso vital humando, en los semestres de lll a
V, de acuerdo con sus expectativas; de igual forma,
después de haber tomado el Cuidado en Proyectos
Saociales, puede decidir como cursar VIl y VIl se-
mestre.

Con esta reforma, se incrementd la intensidad ho-
raria en los cursos de Fundamentos de Enfermeria,
para profundizar en las dimensiones del cuidado;



en Cuidado Basico de Enfermeria, en sequndo se-
mestre y, en noveno, en Cuidado en Programas Es-
peciales, correspondiente a la consolidacion de la
formacion®.

Se incluyen también, en este plan, los cursos de
Modelos y Teorias de Enfermeria, con el propésito
de profundizar en los temas tedricos y disciplinares
y Proyeccién de la Enfermeria, donde se retoman
los conceptos profesionales hacia su insercién en
la vida laboral, investigativa y de innovacién de
enfermeria.

Sibien el Programa de Enfermerfa orientd las accio-
nes de formacion en la teoria de Déficit de Autocui-
dado de Dorothea Orem y Enfermeria Transcultural
de Madeleine Leninger, en el 2016, se profundizé
con el abordaje tedrico desde los aportes de los

Informe de autoevaluacién 2011-2015. 2016. Programa de Enfer-
meria, Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA,
Bogota, D.C.
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modelos conceptuales al cuidado de enfermeria, en
los diferentes contextos y etapas del proceso vital.

Es asf, como con el liderazgo de la direccién del Pro-
grama, se realizan capacitaciones a los docentes,
quienes acompafian las practicas de los estudian-
tesy alos docentes de planta, quienes apoyanen la
organizacioén de los cursos de cuidado en el proceso
vital, para que, de manera conjunta, identifiqguenlos
aportes tedricos de la filosofia, modelos conceptua-
les, teorias y teorias de rango intermedio al cuidado
de las personas, familias y colectivos, en los diferen-
tes escenarios donde se desarrolla la practica.

Como continuidad al trabajo que se venia realizando
desde el 2016, enel 2018, se extienden las jornadas
de reflexion y de profundizacién de la epistemologia
en enfermeriay su abordaje para la formacién delos
enfermeros y se genera una guia de situaciones de
enfermeria, que incluye las perspectivas, las visio-
nes filosoéficas, los metaparadigmas, los siete patro-
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nes del conocimiento, el abordaje tedrico y el len-
guaje estandarizado NNN: NANDA (North American
Nursing Diagnosis Association), NOC (Nursing Out-
comes Classification) y NIC (Nursing Interventions
Classification), en todos los cursos del proceso vital
humano.

*  Enel 2019, se daapertura a la formulacién de Mo-
delos de CuidadoenlaPractica, conelfinde orientar
las direcciones de enfermeria de las instituciones
con quienes se tiene convenio docencia-servicio e
impactar, desde la academia, en la construccion de
abordajes conceptuales y practicos de la atencion
de enfermeria, con el sello propio que caracteriza
las instituciones, hasta la formulacion de sus pro-
pios modelos.

Ambiente

El Programa de Enfermeria de la U.D.C.A, acorde con los
planteamientos institucionales, desde su inicio, funda-

mento la formacion de profesionales de enfermeria en
el conocimiento y en el respeto por el ambiente, consti-
tuyéndose en eje curricular en todos los proyectos edu-
cativos, gue se han trazado:

“La concepcién ambientalista de la salud es un eje sobre el
cual se construyen las diferentes asignaturas, bajo los princi-
pios de globalizacién de la cultura, de tradiciones, de sensibili-

dad y conciencia social™,

El abordaje del ambiente implica mas que valorar las
condiciones ambientales del sujeto o del colectivo como
factor interviniente en la salud-enfermedad-cuidado;
involucra interpretar, comprender y actuar benéfica-
mente en la relacion sujeto-ambiente-salud-cuidado,
desde lo ecoldgico y lo social, dentro del contexto parti-
cular del sujeto de cuidado individual y colectivo y des-
de el contexto del estudiante y profesional®.

9 Documento borrador de Reforma Curricular. 2019. Programa de En-
fermeria, Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA,
Bogotd, D.C.



El ambiente en el Programa de Enfermeria U.D.CA,
se ha consolidado en la reflexién de las propuestas
que diferentes tedricas de enfermeria hacen sobre el
ambiente; como ejemplos, fragmentos de documentos
de autoevaluacion y del PEP, que refieren:

"Calixta Roy reconoce el ambiente, como el conjunto de
las condiciones, circunstancias que rodean al individuo
0 grupo, afectando su desarrollo y conducta e influyendo
en la adaptacién para el logro de su bienestar (...) Leinin-
ger menciona que el tema ambiental no se puede limitar al
conocimiento del ecosistema, su funcionamiento y conser-
vacion, ni al estudio de las problemdticas causadas por la
contaminacién. Lo ambiental es mucho mds complejo por-

que involucra a la organizacién social y la intrincada red de

relaciones humanas que los hombres tejen entre si y con

su entorno™1°,

10 Proyecto Educativo del Programa. 2015. Programa de Enfermeria.
Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA, Bogota,
D.C.
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Esta apropiacion del ambiente-salud-cuidado, como
unidad, requiere del abordaje en diferentes momentos
y desde diversas estrategias, que incluyen la forma-
cion y la sensibilizacién en temas ambientales, desde
los escenarios académicos, la adopcidn de practicas de
cuidado de la unidad ambiente-salud-cuidado desde Ia
vida personal, donde el consumo consciente es un eje
central y la gestion del riesgo, desde los escenarios la-
borales.

El ambiente trasciende, como factor decisivo, para el
mantenimiento de la salud a una relacion consciente,
dinamica; donde el ambiente, se constituye en sujeto
de cuidado, desde lo ecoldgico y lo social, dentro del
contexto particular del sujeto de cuidado individual
y colectivo y desde el contexto del estudiante y
profesional®.

El abordaje del ambiente para el Programa de Enferme-
riade la U.D.C.A ha permitido un crecimiento conceptual
que, en principio, partié del andlisis de su influencia en
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los procesos de salud-enfermedad; ha transitado por el
desarrollo humano, el riesgo natural y la atencién de de-
sastres; su abordaje metaparadigmatico de la disciplina
de enfermeria ha sido desde propuestas de diferentes
tedricas de enfermeria, hasta las expresiones, interpre-
taciones e interrelaciones sociales humanas en deter-
minados entornos fisicos, ecoldgicos, socio-politicos y
culturalest®,

Enlaactualidad, el ambiente corresponde a la interrela-
cién dinamica entre el ser humano y la naturaleza, ge-
neradora de procesos sociales, econémicos, politicos,
tecnoldgicos y culturales, que propenden por el desa-
rrollo humano. El ambiente, se hace explicito en las fun-
ciones sustantivas de docencia, de investigacion y de
extension, en los programas académicos por semestre
en el area asistencial y comunitaria, en Ia elaboracion
de los trabajos de grado por parte de los estudiantes
y en las practicas que se desarrollan en los diferentes
ambitos®.

Persona

La persona, en el Programa de Enfermeria, se constitu-
ye en el estudiante, en el docente y en el sujeto de cui-
dado y basa las relaciones entre éstos, en los principios
y valores que orientan la Universidad, asi como aquellos
que se encuentran establecidos para la formacién de
los profesionales de enfermeria, contenidas en las le-
yes 266 de 1996y 911 de 2004 y enlos planteamientos
deontolégicos del Consejo Internacional de Enfermeria
CIE.

"El cuidado requiere por parte de la enfermera de un compro-
miso moral, social y personal, implica a su vez valores, deseo,
compromiso de cuidar y el conocimiento para realizar acciones
de cuidado™.

Respeto a la vida, a los valores colectivos, a la libertad indivi-
dual, al estudiante “es una constante que el personal docente,

administrativo y auxiliar cumplen a cabalidad™.

Para el Programa de Enfermeria, la persona -desde el
paradigma integrativo- implica las relaciones interde-



pendientes que la constituyen en sus circunstancias de
salud, ambiente y otros, por esta razén, en su estructu-
ra, ha tomado factores importantes que sustentan esta
postura, como lo son el desarrollo humano, la formacion
integral, el trabajo o la ocupacion, la familia y el colecti-
vo (llustracién 3). Estos factores han sido descritos, en
algiin momento, en el programa como ejes curriculares,
enfoques o se han incluido en otros.

1. Desarrollo humano: El programa, desde sus ini-
cios, asumio el concepto de desarrollo humano pro-
puesto en el Informe de Desarrollo Humano para
Colombia 1998, como la capacidad de las personas
(estudiante, docente, sujeto de cuidado), para lo-
grar una vida larga y saludable, comunicarse y par-
ticipar en las actividades de la comunidad y contar
con recursos suficientes, para conseguir un nivel
de vida razonable®.

2. Formacién integral: El Programa, acorde con los
planteamientos de Orozco''**, brinda una educa-
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cion integral, se enfoca en la persona estudiante como una tota-
lidad, no solo en su potencial cognitivo o en su capacidad para el
quehacer profesional, orientada a cualificar su socializacién para
el desarrollo de su capacidad de servirse en forma auténoma,

DESARROLLO
HUMANO

FORMACION
INTEGRAL

PERSONA

TRABAJO
OCUPACION
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llustracién 3. Estructura del paradigma integrativo de

enfermeria y sus relaciones interdependientes.
Fuente: Programa de Enfermeria 2020.
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de desarrollar su potencial en el marco de la sociedad
en que vive y comprometido con sentido histérico en su
transformacion.

"El nuevo rol del estudiante demanda acciones dirigidas a buscar su
efectiva participacion en los programas y proyectos de investigacion,
de docencia y extension que realiza la U.D.CA. y a su vinculacion en
actividades de tipo cultural, deportivo y recreativo importantes en

su formacion integral".

"La formacion integral del profesional debe contemplar ademds de
una excelente fundamentacion cientifica y técnica profesional, la ca-
pacidad de entender la globalizacién de los procesos y las relaciones
orgdnicas entre lo social y lo natural a nivel de actividades y valores,
debe arraigar un sentido de respeto hacia el medio ambiente; por ser
éste el patrimonio heredado y base del desarrollo de nuestras gene-
raciones futuras de conformidad con lo establecido en la Ley 30 de
1992, Articulo 6"°.

3. Trabajo - ocupacion: Para el Programa de Enfermeria,
el trabajo ha sido un elemento importante en el contex-
to de la persona, donde el profesional debe desarrollar
competencias que le permitan la promocion de la salud

y la adopcién de medidas necesarias para proteger
la salud de los trabajadores.

"El estudio de las relaciones entre el trabajo y la salud puede
analizarse desde dos tendencias: una incrementar el rendi-
miento y otra mejorar las condiciones de trabajo y por ende
las condiciones de salud (...) Para el Programa esta relacion
se da en todos los espacios en que se desarrolla la persona
(hogar, escuela, calle, instituciones, etc.) y es un antecedente

importante de la historia clinica personal™?.

4. Familia y colectivos: El programa aborda a las

personas-sujetos de cuidado dentro de un colec-
tivo, como miembro de una familia y sujeto activo
de la comunidad, actor de procesos sociales comu-
nitarios, ciudadano y coparticipe de los procesos
populares!?. Ademas, los colectivos y las familias
se constituyen, también, en sujetos de cuidado, en
los contextos donde se desarrollan las practicas del
Programa.



Clase de Anatomia, programa de Enfermeria U.D.C.A
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Estudiantes de enfermeria




El programa ha orientado sus planes de estudios a lo-
grar, de forma equitativa, las competencias en los es-
tudiantes, que les permita brindar cuidado en lo clinico
y en lo comunitario, con un componente importante de
atencion a la familia. Por esta razdn, en los cursos de
cuidado del proceso vital humano, se incluyen las prac-
ticas asistencias y comunitarias. Se enfatiza en aspec-
tos que tienen relacion con las caracteristicas de lazona
de influencia y los problemas de salud de la region, del
paisy a nivel internacional. Los indicadores epidemiolo-
gicos son de gran valor y estan consignados en diferen-
tes documentos, tanto de creacién del programa como
los presentados en el proceso de Requisitos minimos de
calidad, que pueden ser consultados en la decanaturay
biblioteca de la Universidad®.

La enfermera comunitaria debe desarrollar funciones orien-
tadas a mejorar el control sobre de la salud de los colectivos,
buscando un equilibrio, que les permita disfrutar plenamente

de la vida; se debe ocupar de motivar a la comunidad, para

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

que se empodere de su propia salud, haciéndose participe
de la identificacién de los problemas comunes, socializdndo-
los o expresdndolos ante las autoridades locales o sectoria-
les y contribuyendo en la transformacidn de los procesos de
salud-enfermedad, a través de la autogesticn y el disefio de

programas de salud, a nivel local, nacional e internacional™.

Salud

Desde la apertura del programa prevalece el interés por
orientar la formacién de profesionales de enfermeria
con énfasis en la salud sobre la enfermedad, sin desa-
tender el proceso de la enfermedad, a partir del estudio
delas desviaciones de la salud en el proceso vital huma-
no, abordando las entidades de mayor prevalencia o in-
cidencia en la atencion institucional y en la reinsercion
alafamiliay ala sociedad*.

11  Alfonso Avila, L.M,; Vargas Cruz, L.D.; Venegas Bustos, B.; Melo Hur-
tado, D.S.; Sabogal Rojas, L.M.; Vasquez Sepllveda, P; et al. 2014.
Lineamientos para la formacién en promocién de la salud en las
facultades de enfermeria. Asociacién Colombiana de Facultades de
Enfermeria ACOFAEN, Bogotd, D.C.
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La salud para el Programa es:

"... el potencial del individuo y el colectivo para adaptarse y/o
modificar suambiente de tal forma que le permita desarrollar-
se integralmente de acuerdo a la etapa del ciclo vital y a su
percepcion de bienestar; implica los componentes subjetivos,

objetivos, adaptativos y la calidad de vida".

Promocién de la salud: Para el programa, el con-
vencimiento de la proyeccion de sus acciones en
formas de prestacién de servicios orientadas a la
promocion de la salud y la prevencion de la enfer-
medad ha mantenido en sus planes de estudio las
areas del conocimiento social y cursos académicos
especificos, para la formacién de profesionales en
esta competencia.

Desde sus inicios hasta el afio 2004, la asignatu-
ra “Promocion de la Salud”, se cursaba en sequndo
semestre, cuyo objetivo era introducir al estudian-
te al manejo del discurso pedagdgico, orientado al
area de la salud, como herramienta para propiciar

cambios conductuales relacionados con el autocui-
dado. En el 2004, con el ajuste al plan curricular, Ia
asignatura pasa a primer semestre y se introduce
el curso Educacion para la Salud y Medio Ambiente,
con la intencién de continuar su interés en formar
en lo referente a promocién de la salud, pero ha-
ciendo mas visible el eje curricular del ambiente.

En el drea profesional especifica, los cuidados de
enfermerfa, por ciclo vital humano, han mantenido,
dentro de su componente tedrico y practico, la pro-
mocién de la salud y la prevenciéon de la enfermedad
en las actividades que realiza, lo que le ha permitido
al estudiante trascender de acciones a la generacion
de proyectos sociales, coninfluencia en los territorios
objeto de su estudio, con metas hacia la promocion.

El programa ha facilitado la participacién constante
de un docente al Comité de Promocion de la Salud,
hoy, Comisién Consultiva para la Promocion de la
Salud de la Asociacién Colombiana de Facultades
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de Enfermeria ACOFAEN, cuyos resultados fueron
publicados bajo el titulo Lineamientos para la For-
macidn en Promocidn de la Salud en las Facultades
de Enfermeria, un aporte critico por parte de este
grupo consultivo, que ha servido de soporte para
las decisiones sobre promocion de la salud en la
normatividad vigente, por parte de los Ministerios
y érganos del Estado, sobre la materia.

Competencias

El desarrollo del Programa de Enfermeria, desde su
génesis hasta la actualidad, ha enmarcado sus procesos
en la formacién de profesionales integrales, gue
respondan a las necesidades del nuevo siglo, en cuanto
a las problemdticas de salud, pero también todas
aquellas que afectan el buen vivir o que constituyen
un riesgo para la salud y para la calidad de vida de las
personas. Es asi, como en el cuadro 1, se enuncian las
competencias planteadas en diferentes momentos por
el Programa de Enfermeria de la U.D.CA.

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Estudiante en el cuidado de enfermeria al neonato
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Cuadro 1. Trayectoria del fortalecimiento del proyecto educativo del programa PE.P. en relacién con las competencias propuestas para

la formacién de los profesionales en relacién con el perfil profesional.

/3

2000

Ejercer como profesio-
nal independiente bajo
C riterios de responsa-
bilidad, ética, compromi-
S0 social, justicia social,
solidaridad y libertad,
enmarcados en para-
metros de Ia legislacién
general y particular de
enfermeria.

2007

Competencias profesionales:

+ Cuidado de enfermeria fundamen-
tado en el conocimiento de las cien-
cias biomédicas, sociales y huma-
nisticas, en las distintas etapas del
ciclo vital humano, en los aspectos
de prevencién, promocién, diag-
néstico, tratamiento, rehabilitacion
aindividuos, familias, comunidades
y colectivos con fundamento en la
evidencia cientifica.

2015

Competencias profesionales y es-
pecificas igual que en 2007.

Mas las siguientes:

+ Conocer la realidad nacional e
internacional en lo relacionado
con indicadores epidemioldgi-
cos, politicas de salud y demas,
que le permitan respaldar las
acciones que decida emprender.

2019

Profesionales:

» Analizar, de manera critica, reflexiva y pro-
positiva, desde diferentes perspectivas,
las problematicas propias del individuo, la
familia, la comunidad y los colectivos, que
impacte en la toma de decisiones y en un
ejercicio responsable de su ciudadania y
rol profesional.

Trabajar en el sector
productivo, en empre-
sas comerciales eindus-
triales del sector oficial
y privado como agente
de salud.

» Cerenciary gestionar el cuidado de
enfermeria dentro del marco legal
y ético que reglamentan el ejercicio
profesional.

+ Disefio, desarrollo, implementa-
cién eintervencién en proyectos
intersectoriales e interdiscipli-
narios en pro de la mejora de
las situaciones de salud-enfer-
medad-cuidado del individuo,
la familia, la comunidad y los
colectivos.

» Desarrollar habilidades que favorezcan su
crecimiento personal y profesional, a través
de una comunicacién empdtica, en el manejo
de relaciones interpersonales con el equipo
de trabajoy demas actores que se involucran
en el cuidado de lasalud, parala consecucion
de metas.

Estd habilitado para la
gerencia y gestion del
sistema de seguridad
social en sus diferentes
niveles de complejidad.

+ Ejercer como profesional indepen-
diente en los diferentes escena-
rios de la prestacion de servicios
de salud, instituciones de salud,
colegios, localidades, domicilios,
entre otros.

Competencias Genéricas:

» Indagar y analizar, de manera
critica y reflexiva y desde dife-
rentes perspectivas, las proble-
maticas propias y del contexto,
como fundamento en latoma de
decisiones y la responsabilidad
de las acciones.

» Analizar situaciones complejas de la vida
cotidiana, a partir de la aplicacién de los
fundamentos tedricos con abordaje integral,
que le permitan proponer soluciones inno-
vadoras, teniendo en cuenta los recursos
disponibles.




ntinuacio

2000

Realizar el cuidado de
enfermeria en todas las
situaciones que lo ame-
riten, ya sea institucio-
nales o comunitarias.

2003

2005

2007

« Generar y participar en proyectos
de investigacion disciplinar e in-
terdisciplinar, que promuevan el
desarrollo profesional y ofrezcan
soluciones de cuidado oportunasy
creativas que potencien las capaci-
dades de las personas, en el marco
del desarrollo humano sostenible.

Relacionarse de forma inter-
personal y empdtica para un
adecuado trabajoenequipoyla
consecucion de metas comunes.

20
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Integrar los conceptos que le permitan el
reconocimiento de la diversidad cultural,
los derechos individuales y colectivos en el
marco de lanormatividad vigente, como per-
sona, ciudadano y profesional en un mundo
globalizado.

Participar en la forma-
cién de recursos huma-
nos ensalud, anivel pro-
fesional o vocacional.

Competencias Especificas:

+ Conocer lahistoria del desarrollo de
la profesién y su proyeccién dentro
de las politicas nacionales e inter-
nacionales, para contribuir al logro
de metas del colectivo profesional.

Comprender y analizar situa-
ciones complejas y proponer
soluciones innovadoras a situa-
ciones de la vida cotidiana.

Desarrollar habilidades en innovacién social
y tecnologias para la salud, que le permitan
la organizacién y gestién de procesos, el
disefio de propuestas utilizando, al maximo,
los avances de la ciencia, la investigacion y
las nuevas tendencias, que faciliten la solu-
cién de problemas.

Gestionar ante entida-
des de orden nacional
e internacional, la fi-
nanciacién y marcha
de proyectos, ya sea de
solidaridad social o de
investigacion.

+ Realizar el cuidado de enfermeria
con fundamento en teorfas y en el
proceso de enfermeria, para orien-
tar su ejercicio profesional.

Ejercer su profesién reconocien-
do la diversidad cultural, los de-
rechos individuales y colectivos,
en el marco del respeto de las
leyes y normas, como ciudadano
en una aldea local y global.

Desarrollar habilidades comunicativas, me-
diante la aplicacién de una sequnda lengua,
que evidencie la integracién de elementos
linglisticos en la prdctica, a través de la
apropiacion y transferencia de conocimien-
tos para su desempefio profesional, en un
mundo globalizado.
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tinuacior

Cuadro 1

2000

Participar en la toma de
decisiones relacionadas
con el sector salud, a
nivel central, en forma
individual o miembro del
colectivo profesional.

r{'E}

2005

2007

Competencias Genéricas:

» (Conocimiento de una segundalen-

gua, que le permita el conocimiento
de los fenémenos de salud en el
contexto internacional y le facilite
el intercambio y el ejercicio pro-
fesional, en diferentes contextos.

2015

Aplicar las tecnologias de la
comunicacion y la Informacion.

Utilizar una segunda lengua*.

2019

Ocupacionales:
» Proveer cuidado de enfermeria basadoenla

aplicacién de los fundamentos de la gerencia
y la gestién, dentro del marco disciplinar,
legal y ético que reglamenta el ejercicio
profesional, teniendo en cuenta los valores
y los principios establecidos en el proceso
de formacion.

Participar en la defini-
cién de planes de salud,
a nivel municipal.

Dominio de las herramientas infor-
maticas, que le faciliten su desem-
pefio en el campo laboral.

Proveer el cuidado de enfermeria, basado en
los conocimientos propios de la disciplina, de
otras ciencias, de corrientes de pensamien-
to, del contexto nacional e internacional,
contemplando indicadores epidemioldgi-
cos, el marco normativo y los enfoques de
la formacion (de derecho, diferencial, de
proceso vital, ambiental, y de liderazgo e
innovacion), direccionados a la promocion,
el mantenimiento y el bienestar de Ia salud
deindividuos, familias y colectivos, que res-
palden las acciones que decida emprender.

Participar en la gestion
de procesos comunita-
rios de origen guber-
namental o local que
se encaminen al me-
joramiento de su nivel
devida.

Sélida formacién ética, social, am-
biental, humanistica y de concien-
cia ciudadana**,

Integrar en la practica, la proyeccion de la
profesién, partiendo de Ia evolucién histé-
rica del desarrollo de la enfermeria y su re-
lacién con las tendencias actuales (politicas,
sociales, normativas, demograficas, cultura-
les), que favorezcan el ejercicio profesional
con empoderamiento y liderazgo.




2000

‘ 2003 ‘ 2005 ‘ 2007

‘ 2015
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‘ 2019

Desarrollar habilidades orientadas ala crea-
cién de empresa y el ejercicio liberal de la
profesién, haciendo visible la normatividad
y los contextos de cuidado actuales.

Generar proyectos intersectoriales e inter-
disciplinarios en favor de la mejora de las
situaciones de salud del individuo, la familia,
la comunidad, los colectivos y de las institu-
ciones, que ofrezcan soluciones de cuidado
oportunas y creativas, en el marco de los
objetivos de desarrollo sostenible (ODS).

Generar proyectos de investigaciéon con
enfoque disciplinar e interdisciplinar, que
promuevan el desarrollo de acciones desde
lainnovaciéon impacte y potencie las capaci-
dades de individuos, familias, comunidades
y colectivos frente a los desafios sociales
actuales.

Desarrollar habilidades que le permitan una
contribucién a la formacién de talento hu-
mano, a nivel profesional y técnico, de tal
manera que logre impactar en la calidad del
capital humano, que se ofrece a la sociedad.

sl
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*  Documento incorporado al Sistema Nacional de Informacién de Educa-
cién Superior SNIES, el 8 de septiembre de 1999. 2000. Carrera de Enfer-
meria, Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA, Bogot3d,
D.C.

** |nforme de autoevaluacién 2006-2010. 2010. Programa de Enfermeria,
Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.C.A, Bogotd, D.C.

Fuente: Elaboracién Programa de Enfermeria U.D.CA.

En el cuadro anterior, se evidencian las competencias plan-
teadas en 2000 hasta las actuales, definidas en el nuevo
Proyecto Educativo del Programa 2019; en su esencia, ha
guardado coherencia y relacién con las planteadas por la ley
266 de 1996 y acordes a los lineamientos de organizaciones
internacionales, como el Consejo Internacional de Enferme-
ras CIE.

LLas competencias, a través de los procesos de autoevalua-
cion que realiza el Programa y de la actualizacion continua,
se han cualificado con relacién a los cambios conceptuales
que se han dado entorno al abordaje de problemadticas de sa-
lud, desarrollo epistemoldgico de la disciplina de Enfermeria
y de las metodologias pedagdgicas que se constituyen en el

reto de la educacion superior, para formar profesionales
en el siglo XXI.

Planes de estudio

En general, los planes de estudio no han tenido cam-
bios drasticos en la formacién de los profesionales de
Enfermeria, al contrario, han permitido el afianzamiento
disciplinar en el curriculo, al involucrar cursos que for-
talecen la formacién epistemoldgica de los estudiantes.
LLos cambios que se han realizado, se han fundamen-
tado en el andlisis objetivo de los cursos académicos,
con actualizaciones previas sobre disefio curricular, con
intercambio de experiencias y de la previsién futura de
la formacion de enfermeras. Las propuestas finales han
reflejado el sentir y el pensar de docentes y estudian-
tes. En el cuadro 2, se detallan los planes de estudio en
un periodo de ocho afios y se resaltan aguellos cursos
que inician o cambian su denominacién o semestre en
que se dictan.



Taller de primeros auxilios a trabajadores de una empresa de flores

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

Cuadro 2. Ajustes curriculares del programa de Enfermeriaentre el 2000 - 2020.
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) Plan de estudios 2005 Plan de estudios 2007 Plan de estudios 2011 Plan de estudios 2018
Plan de estudios 2000
(052) (741 112) (EN10)
Semestre
_ Cursos Cursos Cursos Cursos Cursos
académico
Anatomia y Fisiologia, Biolo- | Anatomia, Biologia, Psico- | Anatomia, Biologia, Catedra | Anatomia, Biologia, Catedra | Anatomia, Biologia, Catedra
gia, Psicologia General, Antro- | logfa General, Antropologia, | institucional, Pedagogia de | institucional, Fundamentosde | institucional, Fundamentos de
pologfa, Sociologfa, Técnicas | Sociologfa, Técnicas de Co- | la Constitucién, Funda- | Enfermeria, Informatica, Elec- | Enfermeria, Informatica, Elec-
Primero de Comunicacion. municacién, Ingles |, Infor- | mentos de Enfermeria, In- | tiva, Ingles 1, Bioética y Qui- | tiva, Bioética, Quimica Basica,
matica Bdsica, Catedra | formatica, Electiva, inglés | mica Basicay Sociologia. Sociologia e Inglés 1,
Institucional, Promocién | 1, Bioética, Bioquimica.
de la Salud.
Anatomia Y Fisiologia, Bio- | Fisiologia, inglés 2, In- | Fisiologia, Catedra Ambiental, | Bioquimica, Fisiologia, Psi- | Bioquimica, Fisiologia, Psico-
quimica, Psicologia Evolutiva, | formatica 2, Bioguimica, | Sociologia General, Psico- | cologia, Cuidado Bdsico de | logia, Cuidado Basico de En-
Seminario de Investigacién, | Educacién para la Salud, | logia General, Técnicas de | Enfermeria, Educaciénparala | fermeria, Educacién para la
Segundo Cuidado de Enfermeria. Cuidado de Enfermeria. Comunicacién, Cuidado Ba- | SaludyelAmbienteeinglés2. | Saludy el Ambiente eInglés 2,
sico de Enfermeria, Edu-
cacién para la Salud y el
Ambiente e inglés 2.
Microbiologfa, Farmacologia, | Microbiologfa, Patelogia | Etica profesional, Microbiolo- | Microbiologia, Ingles 3, Pa- | Microbiologia, Patologia, Fun-
Seminario de Investigacién, | General, inglés 3, Investi- | gia, Sociologia Comunita- | tologia, Fundamentos de | damentos de investigacién,
Tercero Cuidado de EnfermeriaMater- | gacién |, Psicologia Evolu- | ria, Complementaria 1, in- | investigacion, Electivade | Electivade Complementacion

no Infantil.

tiva y Cuidado de Enfermeria
Materno Infantil.

glés 3y Cuidado de Enfermeria
Materno Infantil.

Complementaciéon y Cui-
dado de Enfermeria Materno

Infantil.

y Cuidado de Enfermerfa Ma-
terno Infantil e Inglés 3,




Continuacién Cuadro 2.

Plan de estudios 2000

Semestre
académico

Cursos

Plan de estudios 2005
(052)

Cursos

Plan de estudios 2007
(071)

Cursos
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Plan de estudios 2011
(112)

Cursos

Plan de estudios 2018
(EN10)

Cursos

Cuarto

Pedagogia y Didactica en Sa-
lud, Sociologia del Colectivo,
Investigacion en Salud, Cui-
dado de Enfermeria al Nifio y
al Adolescente.

Inglés 4, Etica, Farmacolo-
gia, Estadistica, Profundi-
zacién 1, Administracion
del Sistema General de Sa-
lud de Seguridad Social y
Cuidado de Enfermeria al Nifio
y al Adolescente.

Patologia General, Farma-
cologia, Psicologia Evolu-
tiva, Electiva 2, inglés 4 y
Cuidado de Enfermerfa al Nifio
y al Adolescente.

Citedra Ambiental, Etica
profesional, Proceso de
Investigacion, Farmaco-
logia, inglés 4 y Cuidado de
Enfermeria al Nifio y al Ado-
lescente.

Catedra Ambiental, Etica pro-
fesional, Proceso de Investi-
gacion, Farmacologia, Cuidado
de Enfermeria al Nifio y al Ado-
lescente y e Inglés 4,

Quinto

Legislacién Laboral, ética,
Investigacion en Enferme-
ria, Cuidado de Enfermeria al
Adulto y al Anciano.

Profundizacién 2, Investi-
gacion en Salud, Legislacion
Laboral, Investigaciéon en En-
fermeria, Cuidado de Enfer-
merfa al Adulto y al Anciano
y Sociologia Comunitaria.

Antropologia, Estadistica,
Investigacién 1, Profundi-
zacion 1y Cuidado de Enfer-
merfa al Adulto y al Anciano.

Pedagogia de la Constitu-
cioén, Antropologfa, Estadisti-
ca, Salud Publica, Modelos
y Teorias de Enfermeria
y Cuidado de Enfermeria al
Adulto y al Anciano.

Pedagogia de la Constitucion,
Antropologia, Estadistica, Sa-
lud Publica, Modelos y Teo-
rias de Enfermeria y Cuidado
de Enfermeria al Adulto y al
Anciano.

Sexto

Administracion del Sistema
General de Salud de Seguridad
Social, Desarrollo Comunitario,
Investigacién en Procesos So-
ciales. IAP, Cuidado de Enfer-
meria en Proyectos Sociales.

Desarrollo Comunitario, Inves-
tigacién en Procesos Sociales
y Cuidado de Enfermeria en
Proyectos Sociales y Cuida-
do de Enfermeria en Salud
Ocupacional.

Desarrollo Comunitario, Inves-
tigacién en Procesos Sociales,
Pedagogia y Didactica en
Enfermeria, Profundiza-
cién 2 y Cuidado de Enfer-
merfa en Proyectos Sociales.

Desarrollo Comunitario, Inves-
tigacién en Procesos Sociales,
Epidemiologia y Cuidado
de Enfermeria en Proyectos
Sociales.

Desarrollo Comunitario, Inves-
tigacion en Procesos Socia-
les, Epidemiologia y Cuidado
de Enfermeria en Proyectos
Sociales.
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Continuacién Cuadro 2.

Plan de estudios 2000

Plan de estudios 2005
(052)

Plan de estudios 2007
(071)

Plan de estudios 2011
(112)

Plan de estudios 2018
(EN10)

Semestre
académico

Cursos

Cursos

Cursos

Cursos

Cursos

Séptimo

Tendencias en Salud y Enfer-
meria, Cuidados de Enferme-
ria en Situaciones de la Vida
Cotidiana, Trabajo de Grado I.

Profundizaciéon 3, Pe-
dagogia y Didactica en
Enfermeria y Cuidado de
Enfermeria en Psiquiatria
y Salud Mental.

Investigacién en Salud,
Administracién del Siste-
ma General de Salud de
Seguridad Social, Legis-
lacion Laboral, Cuidado
de Enfermeria en Salud
Ocupacional y Profundi-
zacion 3.

Pedagogia y Didactica en
Enfermeria, Investigacion
en Enfermeria, Salud Fa-
miliary Cuidado de Enferme-
ria en Salud Ocupacional.

Pedagogfa y Didactica en
Enfermeria, Investigacion en
Enfermeria, Salud Familiar y
Cuidado de Enfermeria en Sa-
lud Ocupacional.

Octavo

Cuidado de Enfermerfa en Pro-
gramas Especiales y Trabajo
de Grado Il (14).

Profundizaciéon 4, Cuidado
de Enfermeria en Programas
Especiales y Proyeccién de
la Salud y Enfermeria.

Investigacion en Enferme-
ria, Cuidado de Enferme-
ria en Psiquiatria y Salud
Mental, Complementaria
2yElectiva3.

Proyeccion de la Enfer-
meria, Administracion del
Sistema General de Salud
de Seguridad Social, Cuida-
do de Enfermeria en Psiquia-
triay Salud Mental, y Electiva
de Profundizacién.

Proyeccién de la Enfermeria,
Administracién del Sistema
General de Salud de Seguridad
Social, Cuidado de Enfermeria
en Psiquiatria y Salud Mental,
y Electiva de Profundizacién.

Noveno
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Opcion de Grado, Cuidado
de Enfermeria en Progra-
mas Especiales y Comple-
mentaria lll.

Opcién de Grado y Cuidado
de Enfermeria en Programas
Especiales.

Opcién de Grado y Cuidado
de Enfermeria en Programas
Especiales.




En el plan de estudios del 2000, llama la atencién el
enfoque comunitario propuesto para este plan; los se-
mestres VI, VIl y VIII fueron de trabajo casi exclusivo
con la comunidad o grupos comunitarios especificos!,
De 2000 a 2004, se hicieron varios planes de estudio,
pero pocos cambios en el curriculo, porque semestre a
semestre se disefiaron los cursos y se llenaron los va-
cios encontrados.

Las reformas en el 2007 permitieron introducir cursos
que involucraron el conocimiento disciplinar, las compe-
tencias en el cuidado en el trabajo y en la salud mental,
que implicé el aumento a nueve semestres. En el 2011,
se realiza un cambio también importante, en el que se
afianza el conocimiento disciplinar con la inclusién de
modelosy teorias y el retome de proyeccién de la enfer-
meria; se perfecciona, también, la formacién con la in-
clusién de salud publica, epidemiologia y salud familiar,

En el 2018 la exigencia de una segunda lengua insiste
en los estudiantes, se exigen contenidos de inglés en
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los cursos académicos vy la busqueda de articulos en otro
idioma. También se amplia la oferta de cursos complementa-
rios y electivos en cursos de interés profesional que refuer-
zan el conocimiento enfermero en la administracién de cui-
dados especiales o que implican niveles de seguridad altos
con los sujetos de cuidado. (Comprension de lectura critica,
administracién de medicamentos y seqguridad del paciente,
procedimientos especiales en Enfermeria y cuidado paliati-
VO).

En el 2019, se esta realizando una reforma curricular, que
responda a las necesidades globales internacionales y na-
cionales de:

»  Envejecimiento acelerado de Ia poblacion, aumento de
la propagacion de las enfermedades infecciosas trans-
misibles, a nivel mundial y carga de los trastornos créni-
cos degenerativos y no transmisibles.

* Necesidad de formacién en habilidades tecnolégicas,
liderazgo, emprendimiento, innovacién en el cuidado,
gestion, bioética, investigacion, creatividad, organiza-
cion del trabajo, planeacion, seleccién y direccionamien-
to del recurso humano, sistemas de informacién, racio-
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cinio, trabajo en equipo, con redes y comunidades
de saber y practica, ética profesional, transdisci-
plinariedad e interdisciplinariedad, tecnologias de
informacién y comunicacion (TIC), idiomas extran-
jeros, bioseguridad y sequridad del paciente, con-
texto y relacion entre salud, sociedad y Estado y
en los continuos cambios en los sistemas de salud,
las necesidades de desarrollo social, econémico y
politico.

Ejes y enfoques curriculares

El programa definié en los documentos de proyecto
educativo, las concepciones tedricas o fundamenta-
cién, como principios que orientaron el curriculo, pero
que, a la vez, se integraban a los ejes transcurriculares
del mismo (llustracién 5).

Los ejes curriculares corresponden a los temas o pro-
blemas que se desprenden del desarrollo cientifico,
tecnoldgico, cultural, social, econémico y demas, que se
cursaran durante la carrera'?,

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Proyecto Educativo del Programa del 2000:

Proceso salud-enfermedad-trabajo-ambiente: Se
enfatiza en la promocién de la salud, a nivel individual y
colectivo autocuidado en salud.

Proceso de crecimiento y desarrollo humano: Se
evidencia en la organizacién de las asignaturas de cui-
dado de enfermerfa.

Investigacion: Se construye una asignatura trascu-
rricular de investigacion, que inicia en primer semestre
a partir de la motivacién por el consumo de la lectura, del
ejercicio de la expresion oral y escrita y se progresa en el
conocimiento del método cientifico.

Proceso de enfermeria: Fundamento del quehacer
de Enfermeria, en el que se sustentan los planes y las
propuestas de atencién para la solucion de los proble-
mas que enfrenta el individuo y que son de competencia
de Enfermeria. Presente en el desarrollo de la teorfay la
practica de cada una de las asignaturas'4,

09
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Proyecto Educativo del Programa del
2005:

e Salud: Es el potencial del individuo y del colectivo
para adaptarse o modificar su ambiente, de tal for-
ma, que le permita desarrollarse integralmente, de
acuerdo con la etapa del ciclo vital humano y a su
percepcion de bienestar.

e Enfermedad: Disminucion de la capacidad huma-
na para adaptarse a un ambiente cambiante, aso-
ciado con las condiciones de vida del individuo o del
colectivo, que afecta su bienestar.

e Ambiente: Implica valorar, interpretar, compren-
der, actuar y evaluar el ambiente como elemento
fundamental del proceso salud-enfermedad al in-
terior del proceso vital humano, desde su condicion
de individuo o colectivo, también como elemento
constitutivo de una relacién reciproca entre ser hu-
mano y entorno natural.

e Trabajo: Actividad cotidiana del ser humano que
potencia su desarrollo y constituye escenarios de
construccién de realidades sociales.
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Cuidado - autocuidado: Para el Programa de Enfer-
merfa, el cuidado, como objeto de estudio de la profe-
sién, se constituye en el eje que orienta la formacién de
los futuros profesionales, aborddndose desde Il semes-
tre, en los cursos de cuidado’.

Proyecto Educativo del Programa del 2008:

Promocion de la Salud: E| profesional de Enfermeria
debe ser competente para el andlisis critico de las poli-
ticas publicas que le permita disefiar y ejecutar proyec-
tos sociales que, ademds, fomenten el empoderamiento
de las comunidades, para una participacion activa, en
los espacios de decision local y regional y aplicar estra-
tegias de educacion para la salud, participacion comu-
nitaria e intersectorial, generando mayor eficiencia en
el cumplimiento de las metas con individuos, familias y
comunidades'?,

Cuidado en las alteraciones de la atencién en
salud: Se organiza a partir del proceso vital humano,
con el uso del proceso de atencién de enfermeria, teo-
rias y modelos disciplinares.
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Proyecto Educativo del Programa de 2010:

Administracién: |a administracién y la gerencia,
como elementos fundamentales, le permiten al futuro
profesional, un ejercicio racional, organizado, actual,
cambiante, que se ajusta a los imprevistos, le dan el
verdadero sentido y sustentan el ejercicio liberal de la
profesion.

Ambiente: El programa, en coherencia con los prin-
cipios de la Universidad, considera el ambiente como
el sello distintivo en la formacién de sus profesionales
que, de forma transversal, se involucra en todos los cur-
sos académicos del plan de estudios; implica, tanto la
inclusién de temdticas como relacién consciente con el
entorno.

Cuidado y proceso de enfermeria. El cuidado de
enfermeria, se desarrolla dentro de una relacién enfer-
mera-sujeto de cuidado, en continuidad, confianza e
intimidad, que permite a la Enfermera conocer las ne-

cesidades de la persona, tanto aquellas derivadas
del estado de salud o enfermedad como de otras
que alteren su bienestar y pueden retardar su re-
cuperacion. El proceso de enfermeria es el sistema
de la practica de enfermeria, en el sentido de que
proporciona el mecanismo por el gue el profesional
utiliza sus opiniones, conocimientos y habilidades
para diagnosticar y tratar la respuesta del cliente
alos problemas reales y potenciales de la salud*.

Proyecto Educativo del Programa de 2016:

El Programa continua con el enfoque ambiental e,
incluye, los enfoques por ciclo vital, diferencial y
de derechos, con el fin de construir entornos en lo
educativo-formativo, investigativo y de proyeccién
social, donde estudiantes y docentes se asumen como
sujetos politicos. En el campo sacial, los seres humanos

12 Proceso de Acreditacion. 2010. Facultad de Enfermeria. Documen-
to de julio de 2010. Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambienta-
les U.D.CA, Bogotd, D.C.



Proyecto Educativo

del Programa
arfio 2000

Proyecto Educativo
del Programa 2005

Proceso salud-
= enfermedad-
trabajo-ambiente

Proceso de
crecimiento y
desarrollo
humano

Proyecto Educativo
del Programa 2008

llustracién 4. Evolucion del Proyecto educativo del programa 2000-2020.
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Fuente: Programa de enfermeria 2020.
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salud

de enfermeria
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Proyecto Educativo

del Programa 2016

D ——

Familia

—

Proyecto Educativo

del Programa 2019

Fundamentacién Fundamentacién
tedrica tedrica
* Epistemologia * Epistemologia
del cuidado de ™ del cuidado de
Enfermeria Enfermeria
Enfoques
* Ambiente
* Enfoque de
derechos Enfoques
* Enfoque * Ambiente
diferencial ¢ Enfoque de
* Enfoque por derechos
Ciclo Vital ¢ Enfoque
Humano L diferencial
* Enfoque por
Ciclo Vital
Humano
* Liderazgo e
innovacion

95




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

94

tomamos decisiones para transformar y construir mejores

condiciones para la vida, que se confrontan y entran en

pugna con fuerzas econémicas y de poder, que abogan por

el crecimiento y el desarrollo, a expensa de lo humano y la

naturaleza®,

Enfoque de derechos: Estudiantes, profesores y su-
jetos de cuidado (individuoy colectivo), se asumen como
sujetos de derechos. Desde el Programa de Enfermeria,
tanto al interior de la comunidad educativa como con los
diferentes sujetos de cuidado, se promovera el ejercicio
de los derechos fundamentales, civiles y paoliticos, eco-
némicos, sociales y culturales en todos los escenarios,
en los cuales, se desplieguen las funciones sustantivas
de la educacion superior'®,

Enfoque diferencial: Cuando se incorpora el enfoque
de derechos, se debe integrar también el enfoque dife-
rencial e implica reconocer al interior de la comunidad
educativay de los sujetos de cuidado, las distinciones de
edad, etnia, culto o creencia, género o condicion socioe-
condmica. El cuidado reconoce las diferencias ya enun-

ciadas y promueve su ejercicio, como una forma de
ser-hacery pensar la Enfermeria‘®,

e Enfoque por ciclo vital humano: El proceso
evolutivo del hombre en un contexto social, cultu-
ral, politico, econémico, familiar e individual coti-
diano, que posibilita o limita las oportunidades de
desarrollo humano y ubican al sujeto en un proceso
dindmico de salud o de enfermedad.

Proyecto Educativo del Programa de 2019:

En el 2019, se realizé una reforma curricular, a partir
del andlisis de tendencias internacionales, nacionales
y perfiles profesionales. Se contintian con los enfoques
planteados de 2016, se cambia la conceptualizacion de
ciclo vital humano por proceso vital y se incluye el enfo-
que en liderazgo e innovacion.

e Liderazgo e innovacion: El enfoque de lideraz-
go, se visualiza en el Programa de Enfermeria como



Campus universitario
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el proceso de influir interactivamente en las acciones de
los miembros de un equipo de profesionales dentro de
un contexto laboral, permitiendo la efectividad general
de una institucién®1>16,

La formacién de profesionales en Enfermeria deberdan
fortalecer las competencias como lider, con elementos
de automotivacién, comunicacién, delegacién de
actividades, creatividad, ética, actitud de colaboracion,
compartiendo sus conocimientos con los miembros del
equipo de salud en los diferentes niveles jerarquicos
de las instituciones, es decir, potenciar en los otros
profesionales de Enfermeria, las cualidades o las
caracteristicas que contienen los lideres con la mision
de entregar cuidados de calidad ,que correspondan a
las necesidades de las poblaciones y los lineamientos
normativos en salud®.

Conclusiones

El Programa de Enfermeria ha mantenido su coherencia
en los veinte afios de funcionamiento, respondiendo a
las necesidades nacionales e internacionales de profe-
sionales de salud y de enfermeria, que reconozcan las
problemadticas y los retos en torno a la salud y, como
respuesta, sus logros en las acreditaciones nacionales
e internacionales.

Los cambios que se han suscitado en el nuevo siglo, con
la aceleracion del conocimiento, las generaciones con
diferentes estilos de vida, mds étnicas y racialmente
diversas, las habilidades tecnoldgicas que los represen-
tan, suscitan retos para la formacion de profesionales en
Enfermeria, lo que implica, modelos pedagdgicos que se
adapten a los estudiantes del siglo XXI, conocimiento de
una segunda lengua, tanto en estudiantes como en do-
centes, que facilite su movilidad nacional e internacional.



Docentes Programa de enfermeria
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El Programa de Enfermeria, se acoge a los lineamientos
de investigacién de la U.D.C.A, manifestados en su PEI
y en su politica de investigacion, que propone, que la
investigacion en la Universidad responda a un trabajo
intelectual, racional y critico que, de manera rigurosa y
sistematica, genere y aplique el conocimiento cientifico
y tecnoldgico, en un horizonte de pertinencia cultural
y social, en reconocimiento de su poder transformador
y de las implicaciones ético-politicas, que esta funcién
conlleva. Como principio de la formacién universitaria,
la investigacion concurre a la constitucion de un sujeto
critico, reflexivo y auténomo, con capacidad para inda-
gar, identificar, plantear y resolver problemas, desde el
conocimiento, de forma tal, que el producto de dicho
proceso aporte al avance del conocimiento, a la mejo-
ra de las condiciones de vida, al desarrollo social y a la
sustentabilidad ambiental, en lo local, en lo regional y
enlo nacional®.

13 Politicade Investigacion. 2012. Universidad de Ciencias Aplicadas y
Ambientales U.D.CA, Bogota, D.C.

Asi propuesto, el desarrollo de la investigacion en el
Programa de Enfermeria, se ha venido fortaleciendo
en dos dimensiones: la primera, en el proceso de
formacién para desarrollar en el estudiante los
conocimientos  tedricos 'y metodoldégicos, que
fundamentan la practica investigativa y la produccién
del conocimiento cientifico. Esta formacion, se basa en
los paradigmas y en las tradiciones de investigacion,
inherentes al campo de conocimiento del cuidado
de enfermerfa y del drea de la salud, en general y se
realiza en espacios académicos especificos, mediante
estrategias y practicas pedagdgicas, transversales al
plan de estudio, mediante actividades vinculadas a
los grupos de investigacion y con la presentacion de
trabajos de grado y con la intencion formativa de que,
como profesionales, sean capaces de consultar y de
utilizar el conocimiento cientifico, como una alternativa
fundamental para la toma de decisiones y, la segunda,
como escenario natural de produccién de conocimiento,



donde los docentes-investigadores desarrollan nuevas
miradas disciplinares o generan nuevas alternativas de
solucién a los problemas que plantea la realidad social,
desde su objeto de estudio .

La formacion en investigacion, una
apuesta para el desarrollo de un
pensamiento critico e investigativo

El proceso de formacién en investigaciéon del programa,
se encuentra vinculado a éste desde su origen, pues
desde la propuesta inicial del primer plan de estudio,
se ofrecieron cursos académicos que tuvieran como
objetivo desarrollar las competencias relacionadas con
el pensamiento critico, el consumo de investigaciény la
comprensién de las metodologias y enfoques cientifi-
cos en la produccién de conocimiento.

Desde esta perspectiva, el plan de estudios del
Programa de Enfermeria, desde su génesis, propone
una investigacion formativa, acordes con los
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avances disciplinares de la profesion y en consonancia
con los desarrollos cientificos globales, para que puedan
ser consumidores de investigaciéon y capaces de tomar
decisiones a partir de la evidencia cientifica y puedan iniciar
procesos formales de investigacion, a través de estudios
cientificos relacionados con los procesos investigativos

interuniversitario
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formales de los docentes-investigadores, adscritos a los  dios, asi: en primer y sequndo semestre, se incentiva

grupos de investigacion. la lectura critica y reflexiva de articulos resultado de
investigacion y se capacita a los estudiantes en el uso
De conformidad con lo anterior, la ruta de formacion en in- de bases cientificas.

vestigacion (llustracion 5), se estructura en el plan de estu-

Lectura critica

Fundamentos de investigacion

Estadistica
Epidemiologia
Investigacion en procesos sociales

Aplicacion en los cursos
relacionados con los

cuidados de enfermeria

Investigacion en enfermeria
1@2 Proyeccion de la enfermeria

llustracién 5. Ruta de formacién en investigacién en el Programa de Enfermerfa de la U.D.CA.



Se contindia en tercer semestre con los cursos de
Fundamentos de Investigacién, donde se plantean
discusiones sobre lo que es cientifico y lo que no es
y se desarrollan competencias metodolégicas, para
la comprensién de articulos cientificos, segun los
enfoques actuales de las ciencias.

En cuarto semestre, con la asignatura Proceso
de Investigacién, se generan competencias para
entender los tipos de estudios y los métodos, segun las
propuestas tedricas o enfoques actuales.

En quinto semestre, con Estadistica, se brindan
herramientas para la lectura de las poblaciones lo
que se complementa con Antropologia que brinda
herramientas etnogrdficas fundamentales para la
investigacion en enfermeria.

En sexto semestre, con la asignatura Epidemiologia,
se propone al estudiante los elementos fundamentales
para el estudio de la distribucién y los determinantes de
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estados o eventos (en particular de enfermedades), relacio-
nados con la salud y la enfermedad de las poblaciones y con
Investigacion en Procesos Sociales, se plantean los acer-
camientos cualitativos de investigacion, tan importantes en
los estudios disciplinares.

En séptimo semestre, con Investigacién en Enfermeria y
en octavo con Proyeccién de la Enfermeria, se muestra el
contexto de la investigaciéon actual de enfermeria y los re-
tos disciplinares que la acompafian; en noveno semestre,
con la Opcién de Grado, se culmina el proceso, a través de
la participacion de algunos estudiantes en procesos de in-
vestigacion, que arrojan, como producto, la construccion de
articulos cientificos que, en algunas oportunidades, se han
logrado publicar en revistas indexadas.

De igual forma, los cursos académicos de otras dreas del co-
nocimiento, utilizan herramientas metodoldgicas y pedago-
gicas, como el planteamiento de situaciones problematicas
de enfermeria, la consulta de evidencia para la resolucién de
problemas relacionados con el cuidado, la elaboracién de diag-
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naésticos comunitarios, en la asignatura de Cuidado de Enfer-
meria en Proyectos Sociales y la identificacién del panoramas
de riesgo, para la asignatura de Cuidado de Enfermeria en Sa-
lud Ocupacional, donde los estudiantes desarrollan capacida-
des para identificar, indagar, proponer y gestionar soluciones
desde su conocimiento disciplinar y acorde con las necesida-
des especificas del grupo poblacional que se interviene.

Para el Programa de Enfermeria, el uso de las TIC se convierte
en un apoyo para el desarrollo de sus actividades investiga-
tivas y de docencia. De esta forma, los estudiantes reciben
asesorfa para el manejo de la plataforma virtual de la Univer-
sidady para el acceso alas diferentes bases de datos con que
cuenta.

El proceso, se inicia de manera paulatina con la busqueda
de articulos cientificos en diferentes bases de datos, la
utilizacion de los descriptores y los tesauros y el desarrollo
de un pensamiento critico, que les permite clasificar la
informacién que encuentran disponible en Internet. Estas

habilidades, se articulan con la escritura de ensayos
cortos de andlisis frente a temas especificos del
quehacer de la enfermeria.

Dichas bases, se refuerzan continuamente en cada
uno de los cursos académicos propuestos en el plan de
estudios,quehacenpartedelprocesodelainvestigacion
formativa. Cada programa va profundizando en su nivel
de complejidad, lo que permite el desarrollo, no solo de
herramientas virtuales, sino de conocimientos, para el
avance de sus propuestas monograficas oinvestigativas
y su vinculacién a los semilleros de investigacion, o
su participacién como joven investigador o auxiliar de
investigacion dentro de los proyectos propuestos por
los docentes. El uso de las TIC, se constituye en una
herramienta fundamental dentro de los procesos de
busqueda, escritura, divulgacién y socializacion del
conocimiento adquirido.

El programa de Enfermeria promueve, también, la con-
formacion de semilleros de investigacién y apoya todas



las actividades relacionadas con la participacion, cons-
truccion, difusion, socializacién y retroalimentacion de
los trabajos realizados dentro de la Institucion y fuera
deella.

El semillero del programa de enfermeria, denominado
“Cuidado de la vida y de Ia salud”, tiene como misién
fortalecer los procesos académicos que motivan y guian
la investigacion de estudiantes y profesores, para gene-
rar nuevos conocimientos en el avance de la ciencia y la
tecnologia del pais y se proyecta como un semillero de
investigacion reconocido en el dmbito académico, por su
compromiso en la formacion de nuevos investigadores y
el desarrollo de la investigacién de enfermeria en red.

La vinculacion de los estudiantes en Semilleros de In-
vestigacion, se realiza semestralmente y, a partir del
sexto semestre, a cada estudiante se le asigna un ase-
sor, quien lo acompafia, de manera tutorial y con cro-

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

nogramas especificos de trabajo, en el desarrollo de
la propuesta. Los estudiantes realizan sus trabajos en
modalidad de monografia, de investigacién y de Joven
investigador, teniendo en cuenta la normativa estable-
cida en la Universidad.

El Programa de J6venes Investigadores U.D.C.A es con-
siderado como una continuacion de los semilleros en
la accién formativa en investigaciéon y un paso inicial
para la conformacién de las generaciones de relevo en
investigacion y en docencia de la U.D.CA y consiste en
una estrategia pedagogica del aprender haciendo, que
se desarrolla con la vinculacién de los estudiantes a los
grupos de investigacién, para que se familiaricen con
teorias, metodologias y practicas, propias de la activi-
dad cientffica y tecnolégica. Este programa estd articu-
lado, a su vez, al programa nacional de Jévenes Inves-
tigadores, como medio para la creaciéon de la masa de
investigadores, que requiere el pais.
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Para apoyar la consolidacién de los semilleros, el pro-
grama ha venido realizando un encuentro anual de
semilleros, donde se comparte con semilleros de otros
Programas de Enfermeria del pais, con la intencién de
incentivar la investigacién de los estudiantes y visibi-
lizar sus avances y proyectos; también busca que los
estudiantes y jévenes investigadores participen de
eventos, a nivel nacional, donde muchos han recibidos
reconocimientos por sus trabajos.

La investigacion y la produccion de
conocimiento

Uno de los logros principales que puede sefialar el
programa en sus 20 afios de trabajo es la conformacion
y el fortalecimiento que han tenido sus dos grupos de
investigacion: Saber y Prdctica de Enfermeria, grupo
disciplinar de enfermeria que, actualmente, ha sido
reconocido por Colciencias en Categoria Cy Cuidado de
la Salud y Desarrollo Sostenible, grupo interdisciplinario
que, al presente, se encuentra reconocido en categoria

B. En ese contexto reconocer los antecedentes de la
constituciondelosgruposen el programay sudesarrollo
actual, se convierte en un elemento fundamental para
establecer los retos que tiene el programa con relacion
alainvestigaciény ala produccién de conocimiento.

Inicio y desarrollode la
investigacion en el programa

En el 2000, fecha de inicio del programa, se realizé, en
Bogotd, el Séptimo Coloquio Panamericano de Inves-
tigacion en Enfermeria, evento que conté como con-
ferencista central, Ada Sue Hinshaw, Ph.D., RN, FAAN,
Decana de la Universidad de Michigan, Estados Unidos,
quien comentd que, en la década de los 90, un grupo
de investigadoras de nueve paises, establecieron las
prioridades de investigaciéon en Enfermeria y definieron
cinco primacias:

1. Promover la profundizacién de conocimientos para

la practica de Enfermeria



2. Reconocer la investigacion en Enfermeria como
parte integral de la practica y la educacion

3. Fadilitar lainvestigacion transcultural y transnacional
Asegurar laformaciény el entrenamiento de inves-
tigadoras enfermeras

5. Animar a todas las Asociaciones nacionales
para que establezcan estandares éticos y de
investigacion para la realizacion de los estudios.

De estas prioridades, todas muy importantes y aco-
giendo lo expresado por Margaret Newman, en su en-
sayo sobre el enfoque de la disciplina de Enfermeria “la
tarea de enfermeria serd investigar, examinar y explicar
el significado de cuidado en experiencia de la salud hu-
mana, determinar la calidad adecuada de enfoque para
la disciplina y examinar la filosofia, provocar andlisis
cientifico para el enfoque acertado™?, las profesoras
Marina Arias de Ramirez, Mary Luz Jaimes y la Directo-
ra del programa, Cecilia Campafia de Paredes, primeras
profesoras del programa, orientan su pesquisa hacia la

14 Newman, M.
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Primera prioridad. Teniendo en cuenta la corta experiencia
dela Carrera era pertinente profundizar en los aspectos de la
teoriay la practica de Enfermeria, para, paso a paso, consoli-
dar una linea de investigacién, que permitiera la vinculacién
de las propuestas gue, al respecto de investigacion, tenian
planteadas la U.D.CA.

Fue asi, como los primeros dos semestres, se dedicaron a
la consulta bibliografica y demas aspectos relevantes, para
definir lineamientos y, para el afio siguiente, se establece la
primera Linea de Investigacion, que fue denominada Teo-
ria y prdctica de Enfermeria, gue a partir de 2008, luego
de un analisis profundo del significado de los vocablos “teo-
riay saber”, se convierte en el grupo de investigacién Saber
y Prdctica de Enfermeria, por cuanto la dimensién que
se proponia era mas integral y develaba el significado y la
profundidad que se pretendia darle a la investigacion, en la
programa.

Durante el sequndo semestre del 2000, ingresan nuevas
docentes al programa con experiencia en investigacion,

10/
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especificamente, la profesora Martha Ramirez, quien por
estar también vinculada a la Secretaria de Educacién del
Distrito Capital, en calidad de docente, logré un proceso de
cooperacién, que permitié el desarrollo de los Proyectos con
enfoque de atencién primaria en salud: “Una perspectiva
de Escuela Saludable en el CED Rural Horizonte” y Caracte-
risticas del estado de salud de los escolares de alta y bajo
rendimiento escolar, en la Escuela Distrital Torca” que, ade-
mas, se articularon, de manera adecuada, con las Lineas de
investigacion institucionales, tales como la de Salud Publica
y lalinea Saber Disciplinar, Pedagdgico y Didactica de la Edu-
cacion Superior. A partir de este momento, bajo el liderazgo
de diferentes profesores, el grupo ha venido trabajando en
las lineas de investigacion y fortaleciendo sus aportes, es-
pecialmente, en lo relacionado con temdticas, como la car-
ga mental de los cuidadores, el cuidado de Enfermeria, los
pacientes con enfermedades crénicas, los problemas con el
suefio, el sequimiento a heridas vasculares, entre otras. En
la actualidad, el grupo se encuentra dirigido por la profesora
Ruth Vivian Barreto y esta clasificado en C, por Colciencias.

En el 2005y respondiendo a la necesidad de fortalecer,
no solo los procesos de interdisciplinariedad, de
internacionalizacién, de extension y participacion en
redes hacia otros contextos y paises consignados en
el Plan de Desarrollo institucional 2005-2008 y con el
reto de abordar los aspectos relacionados con el ETHOS
de la universidad, con relacién a su responsabilidad con
el desarrollo para la sostenibilidad, en octubre de 2008,
secrea el grupo deinvestigacion Cuidado de la Salud
y Desarrollo Sostenible, liderado por la profesora
Mary Luz Jaimes Valencia, que logré ser reconocido
por Colciencias, en el 2010, categoria D, gracias a la
vinculacién de profesores, en nivel de formacién de
Maestria, estudiantes al semillero de investigacion, la
participacién en eventos nacionales e internacionales
y la publicacién de resultados de los proyectos
desarrollados, a través de articulos publicados en
revistas indexadas.

El grupo, con un trabajo juicioso y responsable,
fortalece su compromiso con el desarrollo de estudios
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Se reconocidos nacional e
internacionalmente, como un
grupo de investigacion con
produccidn cientifica de alto nivel
que aporte a la formacién
investigativa, al desarrollo
disciplinar y social de la profesion

GRUPO
SABER Y PRACTICA
DE ENFERMERIA

Contribuir al desarrollo de la
investigacion disciplinaria de la
region y el pais desarrollando
proyectos de investigacion en torno
al cuidado de la salud de la persona,
familia, grupo, comunidad y medio
ambiente con el propdsito de
contribuir a la prestacién y gestién
de los servicios de salud en los
diferentes entornos y la formacion
del talento humano en salud.

MISION

Illustracién 7. Misién y vision Grupo de Investigacién Saber y Practica de
Enfermeria.
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Fuente: Grupo Saber y Practica de Enfermerfa U.D.CA.
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FORMACION Y EJERCICIO DEL )
RECURSO HUMANO EN ENFERMERIA

GRUPQ DE SABER Y
PRACTICA DE
ENFERMERIA

EL CUIDADO DE LA SALUD
EN EL CICLO VITAL
HUMANO

® ATENCION
DOMICILIARIA

llustracién 8. Lineas de Investigacion Grupo Saber y Practica de Enfermeria.

Fuente: Grupo Saber y Practica Enfermeria U.D.CA.



relacionados con la calidad de vida (componentes de
salud percibida, determinantes de la salud, estilos
de vida), la salud familiar y ocupacional y, en el 2012,
asciende a la categoria C de Colciencias, logrando
reconocimiento a su esfuerzo, por la labor investigativa
adelantada. En el 2014, mantiene su clasificacién en
C y sus integrantes aumentan la participacién, como
jurados de los trabajos monograficos e investigativos
presentados por los estudiantes en la Universidad y en
eventos externos, como RedColsi; jurados externos en
algunas revistas indexadas, como Aquichdn, Revista
Avances, Revista de Salud Publica de la Universidad de
Antioquia y la revista de la UDES.

Asimismo, tres docentes son pares evaluadores de
proyectos de Investigacion de COLCIENCIAS y con
ACOFAEN, enla Comisién de Etica, Comisién de Promocién
delaSaludy programas de Educacién continua, ofrecidos
por la Asociacién, como el de Educacién y Pedagogia.

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Desde el ambito comunitario, docentes participan en el
Grupo de la Alianza por la Salud Publica; también, ingresan
estudiantes en la modalidad de jévenes investigadores y
semilleros de investigacién. Los jévenes investigadores for-
mulan propuestas de investigacién, que se inscriben en los
proyectos de investigacién de los profesores y en las lineas,
teniendo en cuenta los lineamientos de la Vicerrectoria de
Investigacion (hoy, Direccion de Investigacion y Gestion del
Conocimiento) y se genera un escenario propicio para que,
desde guinto semestre, los estudiantes pueden participar en
el Grupo de Semilleros de Investigacion.

Durante el proceso de renovacion de la acreditacién en
el 2015, con el liderazgo de la profesora Nelly Caliz, como
directora del grupo, se abren nuevas lineas de investigacion
del grupo, con el propdsito de generar investigaciones gue
contribuyan con la solucién de la problemdtica en salud
publica y las diferentes modalidades de medir la salud
individual, familiar y colectiva (creaciéon y validacion de
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instrumentos). Ademas, se incluyen estudios relacionados
con la calidad de vida (componentes de salud percibida,
determinantes de la salud, estilos de vida), salud familiar y
ocupacional. Se presenta el grupo como interdisciplinario de
la Facultad de Ciencias de la Salud incluyendo profesores de
los programas de Medicina y de Quimica farmacéutica.

Con la participacién de los programas de Enfermeria, de
Medicina y de Quimica farmacéutica, el grupo es evaluado
por Colciencias, en el 2016 y logra la categoria B, que es
ratificada en el 2018, con el liderazgo de la profesora Vilma
Fandifio.

Grupo Saber y Practica de Enfermeria

El grupo, actualmente reconocido por Colciencias en catego-
ria C, desde suinicio, como ya se menciond, buscé desarrollar
proyectos de investigacién relacionados con los problemas
disciplinares, a partir de una plataforma estratégica (llustra-
cién 7).

Lineas de investigacion
(llustracion 8)

El cuidado de la salud en el ciclo vital humano
es una linea que contempla estudios relacionados con
el objeto de conocimiento de la disciplina enferme-
ra, como es el proceso y la experiencia del cuidado en
nifios, adolescentes, mujeres, adultos, ancianos y la
familia. Incluye, también, estudios enfocados a proce-
dimientos, procesos diagnosticos y terapéuticos y las
practicas de salud y cuidado de las personas.

La formacién y ejercicio del recurso humano
en Enfermeria tiene, como propdésito, profundizar
sobre dreas tematicas relacionadas con la formacion
de profesionales de Enfermeria, condiciones de salud
y trabajo, las competencias basicas de Enfermeria para
el ejercicio profesional y las relaciones existentes entre
teoria, practica e investigacion. Incluye, estudios que
contemplen el planteamiento de modelos de educacion
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y atencion, evaluacion de campos de practica, rendimiento académico y desercion estudiantil.

La atencién domiciliaria nutre de proyectos investigativos relacionados con el manejo de personas con enfermedad
crénica no transmisible, con cuidadores, con profesionales y con Instituciones prestadoras de servicios de atencién domi-
ciliariay con la formacién de recurso humano para la oferta de estos servicios.

El grupo de investigacion, desde su inicio, ha contado con la participacion de 26 investigadores, todos profesionales
de Enfermeria, con formacién posgradual (Cuadro 3) y tres lideres: Mary Luz Jaimes, Lorena Martinez y Blanca Piratoba;
actualmente, Ruth Vivian Barreto, quien a través de sus proyectos de investigacion, socializacion y difusion de
resultados en eventos cientificos, publicaciones realizadas por sus integrantes y por los trabajos de grado realizados por
los estudiantes, ha aportado para el fortalecimiento del grupo, lo que se puede evidenciar en los cuadros 4 y 5.

Cuadro 3. Integrantes del Grupo Saber y Practica de
Enfermeria 2009 - 2020.

Nombre del docente Fecha

Lorena Martinez Delgado 2002 - 2016

Vilma Cenit Fandifio Osorio 2002- 2014 113
Andrea Agudelo Hernandez 2002- 2009

Rosa Del Carmen Coral Ibarra 2007 - Actual

Luz Dalila Vargas Cruz 2007 - Actual

Carmen Lucia Nifio Cardozo 2007- 2016
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Continuacién Cuadro 3.

Nombre del docente Fecha

Nelly Caliz Romero 2007 - 2013
Mary Luz Jaimes Valencia 2007 - 2012
Dora Stella Melo Hurtado 2007- 2010
Leonardo Sanchez Torres 2007 - 2010
Margarita Maria Orozco Vasquez 2009 - 2013
Catalina Reyes Butirica 2009 - 2009
Nancy Patricia Sierra Contreras 2009 - 2009
Nathaly Rozo Gutiérrez 2009 - 2009
Carolina Andrea Vargas Acevedo 2010- 2013
Ovidio Oswaldo Barbosa Chipatecua 2010- 2012
Ruth Hinestrosa Guerrero 2010 - 2010
Jorge Alexander Ledn Gonzdlez 2010- 2010
Ruth Vivian Barreto Osorio 2011 - Actual
Nelson Rolando Campos Guzman 2011 - Actual
Andrés Camargo Sanchez 2013 - Actual
114 Blanca Nieves Piratoba Hernandez | 2013 - 2013
Claudia Marcela Veldsquez Jiménez 2016 - Actual
Oscar Javier Gonzalez Hernandez 2016 - Actual
Maria Inés Mantilla Pastrana 2016 - 2017
Yaira Yohanna Pardo Mora 2017-2018
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Cuadro 4. Publicaciones realizadas por el Grupo de Investigacién Saber y Practica de Enfermeria 2000 - 2020.

Nombre de la publicacién/autores/revista

Perfil socio demografico, condiciones de salud y atencion a personas con diabetes
Colombia, ciencia y cuidado issn:1794-9831, 2017 vol:14 fasc: n/a pags. 22 - 38. Autores: Luz Dalila Vargas Cruz, Rosa Del
Carmen Coral Ibarra

Substance use and suicide risk in a sample of young colombian adults: an exploration of psychosocial factors Estados unidos,
american journal on addictions. ISSN: 1521-0391, 2017 vol:26 fasc: pags: 388 - 394, doi:10.1111/ajad.12552. Autores: Andrés
Camargo Sanchez

Percepcion de las condiciones de seguridad de pacientes con enfermedad crénica sobre el entorno hospitalario en Colombia.
Colombia, Aquichan issn: 1657-5997, 2017 vol:17 fasc: n/a pags: 53 - 69, doi:10.5294/2017.17.1.6 Autores: Rosa Del Carmen
Coral Ibarra

Estrategias que modulan el sindrome de burnout en enfermeros (as): una revision bibliografica Colombia, ciencia y cuidado
issn: 1794-9831, 2017 vol:14 fasc: 1 pdgs.: 111 - 131. autores: Luz Dalila Vargas Cruz, Carmen Lucia Nino Cardozo, Jessica Yurlay
Acosta Maldonado

Carga financiera del cuidado familiar del enfermo crénico en la regién andina de Colombia. Colombia, revista ciencias de la salud.
ISSN: 1692-7273, 2016 vol:14 fasc.: n/a pags: 341 - 352, doi: autores: Luz Dalila Vargas Cruz, Beatriz Sdnchez Herrera, Karina
Gallardo Solarte, Luz Alexandra Montoya Restrepo, Sonia Solano Aguilar
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Nombre de la publicacion/autores/revista

Comorbilidad del paciente hospitalizado en el servicio de geriatria en la fundacién hospital San Carlos Colombia, revista U.D.C.A.
Actualidad & divulgacion cientifica. ISSN: 0123-4226, 2016 vol:19 fasc: n/a pags: 267 - 273, doi: Autores: Luz Dalila Vargas Cruz,
Carmen Lucia Nino Cardozo, Danny Wilson Sanjuanelo Corredor, Paola Jimena Contreras Acevedo

Habilidad de cuidado y sobrecarga en cuidadores familiares de personas con enfermedad crénica. cuba, revista cubana de en-
fermerfa. ISSN: 1561-2961, 2016 vol:32 fasc: 3 pags: 30 - 51, autores: Ruth Vivian Barreto Osorio

Cuidando demonios, vampiros, hombres lobos y zombis a lo largo de la historia entre la realidad y la fantasia. Colombia, revista
U.D.CA. Actualidad & divulgacién cientifica. ISSN: 0123-4226, 2016 vol:19 fasc: 2 pdgs.: 285 - 295, autores: Andrés Camargo
Sanchez

La formacién en investigacion de los docentes universitarios. Estudio de caso en una institucién de educacién superior colom-
biana. Colombia, uni-pluriversidad. ISSN: 1657-42489, 2016 vol:2016 fasc: 1 pags: 15 - 25, Autores: Claudia Veldsquez Jiménez

Soporte social percibido por las personas con enfermedad crénica y sus cuidadores familiares en cinco macro regiones geogra-
ficas de Colombia. Colombia, universidad y salud. ISSN: 0124-7107, 2016 vol:18 fasc: 1 pags: 102 - 112. autores: Lucy Barrera
Ortiz, Maria Stella Campos De Aldana, Karina Gallardo Solarte, Rosa Del Carmen Coral Ibarra, Adriana Hernandez Bustos

No association of bdnf, comt, maoa, slc6a3, and slc6a4 genes and depressive symptoms in a sample of healthy colombian sub-
jectsEgipto, depressionresearchand treatment.ISSN: 2090-1321, 2015 vol:2015fasc:n/apags: 1-5,doi:10.1155/2015/145483
Autores: Andrés Camargo Sanchez, Diego Alexander Forero Garzén

Entrevista percepcién de carga del cuidado de zarit: pruebas psicométricas para Colombia. Colombia, Aquichan ISSN: 1657-
5997, 2015 vol:15 fasc: 3 pags: 368 - 380, doi:10.5294/aqui.2015.15.3.5 autores: Rosa Del Carmen Coral Ibarra, Gloria Mabel
Carrillo Gonzalez, Maria Stella Campos De Aldana, Ruth Vivian Barreto Osorio, Olivia Lorena Chaparro Diaz
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Continuacién Cuadro 4.

Nombre de la publicacién/autores/revista

Validez y confiabilidad del instrumento “percepcion de comportamiento de cuidado humanizado de enfermeria (pche) 3a ver-
sion” Colombia, Aquichan ISSN: 1657-5997, 2015 vol:15 fasc: n/a pags.: 381 - 392, doi:10.5294/aqui.2015.15.3.6 Autores: Oscar
Javier Gonzalez Hernandez

Manejo de medicamentos en casa en personas con enfermedad crénica no trasmisible (ecnt) y cuidadores Colombia, revista
U.D.CA. Actualidad & divulgacion cientifica. ISSN: 0123-4226, 2015 vol:18 fasc: 1 pdgs: 21 - 28, Autores: Rosa Del Carmen Coral
Ibarra, Jeimy Omaira Colmenares Caro, Carmen Lucia Nino Cardozo

Competencia para cuidar en el hogar de personas con enfermedad crénica y sus cuidadores en Colombia. Colombia, revista de
la facultad de medicina. ISSN: 0120-0011, 2015 vol:63 fasc: 4 pags: 668 - 675, http://dx.doi.org/10.15446/revfacmed.v63.
n4.50322 Autores: Ruth Vivian Barreto Osorio

Manejo de medicamentos en casa en personas con enfermedad crénica no trasmisible (ecnt) y cuidadores colombia, revista
U.D.CA. Actualidad & divulgacion cientifica. ISSN: 0123-4226, 2015 vol:18 fasc: n/a pags: 21 - 28, Autores: Rosa Del Carmen
Coral Ibarra, Jeimy Omaira Colmenares Caro, Carmen Lucia Nifio Cardozo

A functional snp in mirl24-1, a brain expressed mirna gene, is associated with aggressiveness in a colombian simple Francia,
european psychiatry. ISSN: 1778-3585, 2015 vol:30 fasc: 4 pdgs: 499 - 503, doi: 10.1016/j.eurpsy.2015.03.002 Autores: Andrés
Camargo Sanchez

Cuidadores y cuidadoras familiares de personas con enfermedad crénica en colombia: mds similitudes que diferencias Colom-
bia, salud uninorte. ISSN: 0120-5552, 2015 vol:31 fasc: n/a pags: 255 - 265, Autores: Ruth Vivian Barreto Osorio, Rosa Del 117

Carmen Coral Ibarra

Entrevista percepcion de carga del cuidado de zarit: pruebas psicométricas para Colombia-Colombia, Aquichan. ISSN: 1657-
5997, 2015 vol:15 fasc: n/a pags: 368 - 380, Autores: Ruth Vivian Barreto Osorio, Rosa Del Carmen Coral Ibarra
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Nombre de la publicacién/autores/revista

Theory of inpatient circadian care (ticc): a proposal for a middlerange theory Paises bajos, open nursing journal. ISSN: 1874-
4346, 2015 vol:9 fasc: n/a pags: 1 -9, doi:10.2174/1874434601509010001. Autores: Andrés Camargo Sanchez, Carmen Lucia
Nifio Cardozo, Diana Paola Gutiérrez Diaz, Andrés Felipe Duque Rodriguez, Oscar De Jesus Pianeta Rodriguez, Jenny Andrea Jara-
millo Gémez, Martin Alejandro Pilonieta Rueda, Nhora Catano Ordofiez, Humberto Arboleda Granados, Claudia Patricia Alvarez
Bardn

Theory of inpatient circadian care (ticc): a proposal for a middle-range theory
Paises bajos, open nursing journal. ISSN: 1874-4346, 2015 vol:9 fasc: n/a pags: 1 - 9, doi:10.2174/1874434601509010001
Autares: Andrés Camargo Sanchez, Carmen Lucia Nifio Cardozo, Nhora Catano Ordofiez

Estrategias que promueven estildos de vida saludables Colombia, revista U.D.CA. Actualidad & divulgacién cientifica ISSN:
0123-4226, 2014 vol:17 fasc: n/a pags: 35 - 43, autores: Rosa Del Carmen Coral Ibarra, Luz Dalila Vargas Cruz

Study of a functional polymorphismin the per3 gene and diurnal preference in a colombian simple Paises bajos, open neurology
journal ISSN: 1874-205x, 2014 vol:8 fasc: n/a pags: 7 - 10,

doi:10.2174/1874205x01408010007 Autores: Andrés Camargo Sanchez, Rafael Maria Gutiérrez Salamanca, Humberto Arbo-
leda Granados, Diego Alexander Forero Garzén

A functional polymorphism in the promoter region of maoa gene is associated with daytime sleepiness in healthy subjects.
Estados unidos, journal of the neurological sciences. ISSN: 0022-510x, 2014 vol:337 fasc: 1-2 pdgs: 176 - 179, doi:10.1016/j.
jns.2013.12.005 Autores: Andrés Camargo Sanchez, Diego Alexander Forero Garzén, Carmen Lucia Nino Cardozo
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Nombre de la publicacion/autores/revista

Common functional polymorphisms in slc6a4 and comt genes are associated with circadian phenotypes in a south american
simple -Italia, neurological sciences. ISSN: 1590-3478, 2014 vol:35 fasc: 1 pags.: 41 - 47, doi: 10.1007/510072-013-1466-x
Autores: Andrés Camargo Sanchez, Carmen Lucia Nino Cardozo, Humberto Arboleda Granados, Diego Alexander Forero Garzén

Ritmos biolégicos, cronobiologia y cronofarmacologia: un desafio para el profesional de enfermeria en la administracién de
medicamentos. Colombia, actualizaciones en enfermeria. ISSN: 0123-5583, 2014 vol:17 fasc: 1 pags: 14 - 20, Autores: Andrés
Camargo Sanchez

A functional polymorphism in the promoter region of maoa gene is associated with daitime sleepiness in healthy subjects. Co-
lombia, journal of the neurological sciences. ISSN:1878-5883, 2014 vol:337 fasc: pags: 176 - 179, doi: 10.1016/}.jns.2013.12.005.
Autores: Carmen Lucia Nino Cardozo

Influencia familiar en el hdbito del suefio en una muestra de estudiantes universitarios sanos en Bogotd, Colombia - 2012-Co-
lombia, revista cuidarte. ISSN: 2216-0973, 2013 vol:4 fasc: n/a pags.: 437 - 443, doi:10.15649 autores: Diego Alexander Forero
Garzon, Andrés Camargo Sanchez, Carmen Lucia Nino Cardozo

Influencia familiar en el habito del suefio en una muestra de estudiantes universitarios sanos en Bogotd, Colombia. 2012.Co-
lombia, revista cuidarte. ISSN: 2216-0973, 2013 vol:4 fasc: 1 pags: 437 - 343, http://dx.doi.org/10.15649/cuidarte.v4il.2Auto-
res: Andrés Camargo Sdnchez, Carmen Lucia Nifio Cardozo

Investigacion y ciencia En Enfermeria Clinica: Logros y Desafios. Colombia, Actualizaciones En Enfermerfa. ISSN: 0123-5583,
2013 Vol:16 fasc: 3 pags: 28 - 36, Autores: Andrés Camargo Sanchez 11 9

Autonomiay calidad de vida de adolescentes en condicidn de desplazamiento forzoso en la localidad de suba, Bogotd Colombia,
Avances En Enfermeria. ISSN: 0121-4500, 2013 vol:31 fasc: 1 pags: 87 - 102, doi: Autores: Lorena Martinez Delgado, Mary Luz
Jaimes Valencia, Nelly CdlizRomero
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Nombre de la publicacién/autores/revista

Ritmos circadianos presentes en la danza de la vida: ;de la concepcion a la muerte? -Colombia, actualizaciones en enfermeria.
ISSN: 0123-5583, 2013 vol:16 fasc: 2 pags: 35 - 42. Autores: Andrés Camargo Sanchez

Common functional polymorphisms in slc6a4 and comt genes are associated with circadian phenotypes in a south american
sample. México, neurological sciences. ISSN: 1590-1874, 2013 vol:35 fasc: n/a pags: 41 - 47, doi:10.1007/s10072-013-1466-x.
Autares: Carmen Lucia Nino Cardozo, Humberto Arboleda Granados, Andrés Camargo Sanchez, Diego Alexander Forero Garzon

Editorial: el cuidado de enfermeria holistico, ;una utopia? Colombia, actualizaciones en enfermeria. ISSN: 0123-5583, 2013
vol:16 fasc: 4 pdgs: 6. Autores: Andrés Camargo Sanchez

"A novel association of two non-synonymous polymorphisms in per2 and per3 genes with specific diurnal preference sub-
scales.” Irlanda, neuroscience letters. ISSN: 0304-3940, 2013 vol:553 fasc: n/a pags: 52 - 56, doi: 10.1016/j.neulet.2013.08.016
Autores: Andrés Camargo Sanchez, Humberto Arboleda Granados, Diego Alexander Forero Garzén

Nuevos polimorfismos funcionales en genes del reloj (clock, per2, per3 y npas2) y fenotipos circadianos en una muestra de
sujetos sanos de Bogotd, Colombia. Revista ciencias de la salud. ISSN: 1692-7273, 2013 vol:10 fasc: 3 pdgs: 649 - 650, doi:
Autores: Carmen Lucia Nifio Cardozo

A novel association of two non-synonymous polymorphisms in per2and per3 genes with specific diurnal preference subscales
México, neuroscience letters, ISSN: 0304-3940, 2013 vol:553 fasc: n/a pdgs: 52 - 56, doi: 10.1016/j.neulet.2013.08.016.Au-
tores: Carmen Lucia Nino Cardozo, Rafael Maria Gutierrez Salamanca

Polimorfismos comunes en los genes apoe, slc6a4 y comt asociados a fenotipos circadianos en una muestra de sujetos co-
lombianos México, revista ciencias de la salud. ISSN: 1692-7273, 2012 vol:10 fasc: 3 pags: 650. http://dx.doi.org/10.15649/
cuidarte.v4il.2 Autores

Temporalidad y ritmo circadiano del dolor: nuevos conocimientos para un abordaje oportuno del cuidado de enfermeria. Colom-
bia, actualizaciones en enfermeria. ISSN: 0123-5583, 2012 vol:14 fasc: 2 pags: 22 - 26. Autores: Carmen Lucia Nifio Cardozo
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Nombre de la publicacion/autores/revista

Formacion en ética para el ejercicio de la ensefianza y la practica del profesional de enfermeria. Comité local de ética. Acofaen
2010. Colombia, revista colombiana de enfermeria. ISSN: 1909-1621, 2010 vol:5 fasc: 1 pdgs: 93 - 101. Autores: Carmen Lucia
Nifio Cardozo

Implicaciones éticas que enfrenta el docente al supervisar la practica clinica de los estudiantes de enfermeria. Colombia, revista
U.D.CA. Actualidad & divulgacién cientifica. ISSN: 0123-4226, 2009 vol:12 fasc: 1 pags: 17 - 25. Autores: Lorena Martinez Del-
gado, Vilma Cenit Fandino Osorio

Significado del cuidado humanizado para las egresadas de la facultad- Colombia, repertorio de medicina y cirugfa. ISSN: 0121-
7372,2009 vol:18 fasc: na pags.: 246 - 250. Autores: Rosa Del Carmen Coral Ibarra, Yolanda Mufioz Herndndez, Yaneth Suarez
Rodriguez, Dayana Moreno Prieto, Diana Pinilla Pinto

Las dimensiones comunitarias y el capital social son dinamizadores del ntcleo salud ambiente en una universidad en Bogo-
ta-Colombia, Revista U.D.C.A. Actualidad & divulgacion cientifica. ISSN: 0123-4226, 2008 vol:11 fasc.: pags.: 41 - 49. Autores:;
Nelly CalizRomero

Humanizacion del cuidado de enfermeria durante el parto Colombia, Revista U.D.CA. Actualidad & divulgacion cientifica. ISSN:
0123-4226, 2008 vol:11 fasc: 1 pags: 47 - 56. Autores: Rosa del Carmen Coral Ibarra

Percepcion del estudiante de enfermeria de la U.D.C.A frente a la formacién por competencias y los resultados en las pruebas
de evaluacion. Colombia, revista U.D.C.A. Actualidad & divulgacion cientifica. ISSN: 0123-4226, 2008 vol:1 fasc: afio 11 pags: 77
- 84. Autores: Lorena Martinez Delgado, Vilma Cenith Fandifio, Vilma Cenit Fandifio Osorio 12 1
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Nombre de la publicacién/autores/revista

Valoracién nutricional y comprensién de las indicaciones dadas al cuidador del nifio y nifia que asiste a consulta con profesional
entrenado en AIEPI Colombia, revista U.D.C.A. Actualidad & divulgacioén cientifica. ISSN: 0123-4226, 2007 vol:n/a fasc: afio 10
n°2 pags.: 135 - 143, Autores: Luz Dalila Vargas Cruz, Rosa Del Carmen Coral Ibarra, Dora Stella Melo Hurtado

Validez lingUistica del cuestionario vecu et santé percue de | adolescente (vsp-a) en poblacion adolescente colombiana. Andli-
sis y modificaciéon de conducta Colombia, andlisis y modificacién de conducta. ISSN: 0211-7339, 2007 vol:33 fasc: 147 pags: 103
-133. Autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Miguel Richart Martinez, Julio Cabrero Garcia, Luis Flérez Alarcén, Jorge Palacio Sanudo

Disefio de un observatorio de equidad en calidad de vida y salud para Bogota-Colombia, investigaciones en seguridad social y
salud. ISSN: 0124-1699, 2007 vol:9 fasc: pags: 21 - 41. Autores: Nelly Caliz Romero

Auto cuidado una cuestién de poder Colombia, revista U.D.C.A actualidad & divulgacién cientifica. ISSN. 0123-4226, 2006 vol:a-
flo 9 fasc: no.1 Autores: Nelly Caliz Romero

Actividad fisica, recreacién y deporte en la calidad de vida de un grupo de mujeres de la reclusién nacional de mujeres de Bogota
Colombia, Revista U.D.C.A. Actualidad & divulgacién cientifica. ISSN: 0123-4226, 2005 vol:8 fasc: 1 pags: 13 - 23, Autores: Nelly
Caliz Romero, Ricardo Duarte Bajana

El problema del autoicuidado en personas con dx de enfermedad crénica Colombia, revista ECM escuela colombiana de medici-
na érgano oficial de la facultad de medicina Universidad El Bosque. ISSN: 0121-0076, 2002 vol:7 fasc: 2 pags: 52 - 56, Autores:
122 Claudia Veldsquez Jiménez
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Nombre de la publicacion/autores/revista

Un abordaje diferente de la escuela saludable a través de un proceso investigativo. Colombia, Revista: avances en enfermeria.
ISSN: 0121-5000, 2001 vol:xix fasc: 2 pags: 49 - 59. Autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Nelly Esther Caliz Romero, Martha
Ramirez Tovar

La evaluacién como necesidad de reflexién pedagdgica-Colombia, RevistaJuanito. 2000 vol: fasc: pags: 20 - 24. Autores: Lorena
Martinez Delgado

¢Por qué hablar de enfermeria en la UDCA? Colombia, Revista U.D.CA. Actualidad & Divulgacion Cientifica. ISSN: 0123-4226,
2000 vol:1 fasc: n/a pags: 54 - 55. Autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Cecilia Campafia, Marina Arias
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Cuadro 5. Libros y otros documentos publicados por el Grupo de Investigacion Saber y Practica de Enfermeria 2000 - 2020.
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Libros y otras publicaciones

Politicas Educativas En Contexto: Una Experiencia De Investigacion Y Escritura Académica En Procesos De Formacion Doctoral
Colombia, 2011, ISBN: 978-958-631-725-2. Ed. Ediciones Usta Universidad Santo Tomas -Autores: Lorena Martinez Delgado

Lineamientos para la Formacién en Promocién de la Salud en las Facultades de enfermeria. Colombia, 2014, ISBN: 978-958-
8084-17-6. Ed. ACOFAEN. Autores: Luz Dalila Vargas Cruz, Dora Stella Melo Hurtado, Blanca Cecilia Venegas Bustos, Luz Marina
Alfonso Avila, Sonia Leén Castro, Patricia De Las Mercedes Vésquez Sepulveda

Memorias Primer Encuentro Internacional De Enfermeria En Atencién domiciliaria. Colombia, 2012, ISBN: 978-958-99678-6-7.
pdgs: 549, Ed. Edi UDCA. Autores: Mary Luz Jaimes Valencia

Manual de lectura de monitoreo fetal una herramienta para el cuidado del binomio madre e hijo. Colombia,2009, pags: 75, Ed.
Editorial U.D.CA. Autor: Vilma Cenit Fandino Osorio

Los Cambios de Posicién Anatémica en el Paciente Critico Benefician la Integridad Cutdnea, pero Influyen en el Estado Hemodi-
namico, 2017. Aquilar Barrera Jessica Lorena, Bello Arévalo Natalia, Campos Guzman Nelson Rolando. Autores: Nelson Rolando
Campos Guzman

La U.D.C.A comprometida con la promocion de estilos de vida saludables. En: Periddico Institucional de la Universidad de Cien-
cias Aplicadas y Ambientales U.D.C.A, 2012. Autores: Rosa Coral y Luz Dalila Vargas

Mdédulos formativos para el fortalecimiento de la participacion ciudadana, 2008, pags: 208. Autor: Nelly Esther Caliz Romero

Prototipo de maleta herramientas para la atencién integral en salud para la infancia, 2016. Autores: Yaira Yohanna Pardo Mora
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Libros y otras publicaciones

Resolucién de conflictos en Enfermeria, 2016. Autores: Rosa Coral Ibarra, Ed. Autores: Rosa Del Carmen Coral Ibarra

Mddulo Deteccion temprana del cancer en menores de 18 afios - AIEPI, 2015. Autores: Yaira Yohanna Pardo Mora

Libro Clinico Atencién Integral a las Enfermedades Prevalentes en la Infancia, 2015. Autores: Yaira Yohanna Pardo Mora

Cartilla SANCHO, le ayuda a ahorrar en el cuidado de personas con enfermedad crénica, 2015 - Unién Temporal. Disminucion de
la Carga de la Enfermedad Crénica en Colombia. Autores: Luz Dalila Vargas Cruz

La U.D.C A comprometida con la promocion de estilos de vida saludables en: Periddico Institucional de la Universidad de Ciencias
Aplicadas y Ambientales U.D.C.A, 2012. Autores: Rosa Coral y Luz Dalila Vargas

Mdédulos formativos para el fortalecimiento de la participacién ciudadana, 2008, pags: 208. Autores: Nelly Esther Caliz Romero
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Grupo de investigacion Cuidado de la
Salud y Desarrollo Sostenible

El grupo, hoy de caracter interdisciplinario, busca generar
investigaciones que contribuyan con la solucién de la pro-
blematica en salud publica y la salud individual, familiar y
colectiva, especificamente, en las dreas relacionadas con
la calidad de vida (componentes de salud percibida, deter-
minantes de la salud, estilos de vida), salud familiar y ocu-
pacional (llustracion 9).

Actualmente, cuenta con la participacién de profesores de
planta pertenecientes a la Facultad de Ciencias de la Salud,
entre ellos, seis Enfermeras Magister; dos Médicos Cirujanos;
dos Quimicos Farmacéuticos y ha sido liderado por las profe-
soras Mary Luz Jaimes, Nelly Ester Caliz y Vilma Fandifio.

16

A 2025 ser un grupo de
investigacion de referencia a
nivel nacional e internacional

reconocido por el abordaje
interdisciplinario de
problematicas asociadas a la
relacion ser humano- sociedad
- naturaleza de injerencia en
salud colectiva.

VISION

GRUPO
INVESTIGACION
CUIDADO DE LA

SALUD Y
DESARROLLO
SOSTENIBLE

Contribuir al desarrollo de la
investigacion disciplinar de la region
y el pais desarrollando proyectos de
investigacion en torno al cuidado de

la salud de la persona, familia,
grupo, comunidad y medio ambiente
con el propdsito de contribuir a la
prestacion y gestion de los servicios

de salud en los diferentes entornos y

la formacion del talento
humano en salud.

MISION

lustracién 9. Mision y vision Grupo investigacion
Cuidad o de la Salud y Desarrollo Sostenible.

Fuente: Grupo investigacion Cuidado de la Salud y Desarrollo
Sostenible U.D.CA



Lineas de investigacion
(llustracion 10)

Linea salud colectiva, que permite: a) la proble-
matizacion de las practicas, las politicas y los métodos
establecidos por la salud publica, para promociéon de la
salud, la prevencién, el tratamiento y la rehabilitacion
de las enfermedades; b) la pregunta por la participacion
democratica de las comunidades en la planificacion, la
administracion, la gestion y el control de las acciones
dirigidas a mejorar su estado de salud (gobernanza), a
nivel local y, de justicia socio-ambiental, cuando se rea-
lizan grandes cambios, a nivel global; ¢) la generacién de
conceptualizaciones, de estrategias, de aplicaciones y
de innovaciones, para dar cuenta de las problematicas
establecidas en los objetivos del milenio.

Linea administracién y salud, que se ocupa de los
aspectos relacionados con: a) la toma de decisiones en
organizaciones de salud, relacionadas con el talento
humano y los recursos tecnolégicos y financieros; b) el

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

cumplimiento de las politicas y reglamentaciones publicas,
orientadas a prestar atencion en salud de alta calidad, en
condiciones de maxima eficiencia; ¢) la gerencia de las orga-
nizaciones del sector salud.

Linea efectos de exposiciones ambientales a
sustancias tiene, como propdsito, establecer los efectos
toxicos de las exposiciones de las personas a sustancias
relacionadas con la contaminacién ambiental.

Linea medicamentos, que se ocupa de identificar
las problematicas relacionadas con la produccién uso,
seguimiento, accion terapéutica, riesgos y efectos adversos
de los medicamentos.

12/
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ADMINISTRACION Y SALUD
Gerencia y gestion en salud, planeacion y
evaluacion en salud

SALUD COLECTIVA

Enfermedades cronicas, salud sexual y reproductiva,
fay seguridad alimentz te
ps tivas, enfermedades emel es y 70onosis,
convivenciay paz, salud y dmbito laboral.

GRUPO DE_
INVESTIGACION
CUIDADO DE LA
SALUD Y
DESARROLLO
SOSTENIBLE

EFECTOS DE EXPOSICIONES
AMBIENTALES A SUSTANCIAS

MEDICAMENTOS
Uso de medicamentos, farmacovi-
gilancia, accion terapéutica

128 llustracién 10. Lineas de investigacion del grupo A continuacion, se detallala producciéon cientificay otros
Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible. productos de los integrantes del grupo de investigacion
(Cuadros 6,7y 8).

Fuente: Grupo de investigacién Cuidado de la Salud y
Desarrollo Sostenible U.D.CA.



Cuadro 6. Integrantes del grupo Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible.
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Rombre {;‘iirfqi:?ll-al:cii':’m
Elkin Higuera Dagovett 2018 - Actual
Rodrigo Sarmiento Sudrez 2018 - Actual
Geraldine Pulido Bello 2018 - Actual
Yury Carolina Zuluaga Ramirez 2017 - Actual
Carolina Andrea Vargas Acevedo 2015 - Actual
Edna Janeth Ramirez Bonilla 2015 - 2016
José Ricardo Urrego Novoa 2012 - Actual
Juan Sebastidn Sabogal Carmona 2013- Actual
Margarita Maria Orozco Vasquez 2013- Actual
Dora Stella Melo Hurtado 2013- 2014
Eliana Calderén Romero 2013- 2014
Francy Julieth Quifionez Palacios 2013-2014
Linda Shirley Segura Segura 2013-2014
Mary Luz Jaimes Valencia 2013-2014
Nohora Nathaly Diaz Gutiérrez 2013-2013

sl {?ii:i?ﬂ-al:cii':’)n
Claudia Isabel Suarez Rivas 2012 -2013
Sandra Marcela Celis Sanchez 2012 -2012
Ximena Sandoval Preciado 2012 -2012
Lady Rocio Quimbayo Fandifio 2012 - 2012
Luz Ximena Sandoval Preciado 2010-2011
William Onatra Herrera 2009 - 2017
Carmen Lucfa Nifio Cardozo 2009 - 2013
Vilma Cenit Fandifio Osorio 2008 - Actual
Nelly Caliz Romero 2008 - Actual
Blanca Nieves Piratoba Herndndez | 2008- 2013
Lorena Martinez Delgado 2008 - 2013
Luz Dalila Vargas Cruz 2008 - 2013
Leonardo Sanchez Torres 2008 - 2010
Ricardo Duarte Bajafia 2008 - 2010
Rosa Del Carmen Coral Ibarra 2008 - 2010

Fuente: Grupo investigacion Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible U.D.C.A.
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Cuadro 7. Publicaciones en revistas indexadas realizadas por el grupo Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible.
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Publicaciones en revistas indexadas realizadas por el grupo Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible

Factores de riesgos psicosociales en auxiliares de enfermeria de un hospital de la red publica en la ciudad de Bogota, Colombia.
Colombia, Revista U.D.CA. Actualidad & Divulgacion Cientifica ISSN: 0123-4226, 2017 vol:20 fasc: 1 pags: 10 - 20. Margarita Maria
Orozco Vasquez

Dolor en personas ancianas con dependencia: programa de visita domiciliaria adaptado culturalmente a poblacién rural. Colombia,
Revista de Salud Publica ISSN: 0124-0064, 2017 vol:19 fasc: 4 pags: 519 - 526. Carolina Andrea Vargas Acevedo

Global, regional, and national comparative risk assessment of 79 behavioural, environmental and occupational, and metabolic risks
or clusters of risks, 1990 -2015: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study 2015. Reino Unido, The Lancet ISSN:
0140-6736, 2016 vol:388 fasc: pags: 1659 - 1724. Autores: Mohamed Forouzanfar, Zulfigar A Bhutta, Lalit Dandona, Hmwe Hmwe
Kyu, Stephen S Lim, Mohsen Naghavi, Theo Vos, Haidong Wang, Rodrigo Sarmiento Sudrez

Global, regional, national, and selected subnational levels of stillbirths, neonatal, infant, and under-5 mortality, 1980 - 2015: a sys-
tematic analysis for the Global Burden of Disease Study, 2015. Reino Unido, The Lancet ISSN: 0140-6736, 2016 vol:388 fasc: pags:
1725 - 1774. Autores: Haidong Wang, Zulfigar A Bhutta, Lalit Dandona, Grant Nguyen, Theo Vos, Rodrigo Sarmiento Sudrez

Global, regional, and national disability-adjusted life-years (DALYs) for 315 diseases and injuries and healthy life expectancy (HALE),
1990 - 2015: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study, 2015. Reino Unido, The Lancet ISSN: 0140-6736, 2016
vol:388 fasc: pags: 1603 - 1658. Autores: Nicholas Kassebaum, Megha Arora, Ryan Barber, Zulfigar A Bhutta, Jonathan Brown, Austin
Carter, Mohamed Forouzanfar, Hmwe Hmwe Kyu, Stephen S Lim, Mohsen Naghavi, Grant Nguyen, Rodrigo Sarmiento Sudrez




EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Continuacién Cuadro 7.

Publicaciones en revistas indexadas realizadas por el grupo Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible

Global, regional, and national levels of maternal mortality, 1990 - 2015: a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study,
2015. Reino Unido, The Lancet ISSN: 0140-6736, 2016 vol:388 fasc: pags: 1775 - 1812. Autores: Nicholas Kassebaum, Ryan Barber,
Zulfigar A Bhutta, Lalit Dandona, Stephen S Lim, Mohsen Naghavi, Theo Vos, Haidong Wang, Rodrigo Sarmiento Sudrez

Global, regional, and national incidence, prevalence, and years lived with disability for 310 diseases and injuries, 1990 - 2015: a
systematic analysis for the Global Burden of Disease Study, 2015. Reino Unido, The Lancet ISSN: 0140-6736, 2016 vol:388 fasc:
pdgs: 1545 - 1602. Autores: Theo Vos, Zulfigar A Bhutta, Austin Carter, Lalit Dandona, Stephen S Lim, Grant Nguyen, Haidong Wang,
Rodrigo Sarmiento Saarez

Global, regional, and national life expectancy, all-cause mortality, and cause-specific mortality for 249 causes of death, 1980-2015:
a systematic analysis for the Global Burden of Disease Study, 2015. Reino Unido, The Lancet Issn: 0140-6736, 2016 Vol:388 Fasc:
Pags: 1459 - 1544, Autores: Haidong Wang, Mohsen Naghavi, Christine Allen, Ryan Barber, Zulfigar A Bhutta, Austin Carter, Stephen
S Lim, Grant Nguyen, Rodrigo Sarmiento Sudrez

Measuring the health-related Sustainable Development Goals in 188 countries: a baseline analysis from the Global Burden of Dis-
ease Study, 2015. Reino Unido, The Lancet ISSN: 0140-6736, 2016 vol:N/A fasc: pags: 1 - 38, DOl:http://dx.doi.org/10.1016/ S0140-
6736(16)31467-2. Autores: Stephen S Lim, Kate Allen, Zulfigar A Bhutta, Lalit Dandona, Mohamed Forouzanfar, Mohsen Naghavi,
Theo Vos, Haidong Wang, Rodrigo Sarmiento Sudrez

Trastorno de Estrés Post Traumatico, Ansiedad y Depresién en adolescentes y adultos expuestos al conflicto armado en Colombia
2005-2008. Colombia, Medicina ISSN: 0120-5498, 2016 vol:38 fasc: 2 pags: 134 - 156, DOI: http://revistamedicina.net/ojsanm/in- 131

dex.php/Revistamedicina. Autor: Rodrigo Sarmiento Suarez




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

Continuacién Cuadro 7.

137

Publicaciones en revistas indexadas realizadas por el grupo Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible

Estimates of global, regional, and national incidence, prevalence, and mortality of HIV, 1980 - 2015: The Global Burden of Disease
Study, 2015. Reino Unido, The Lancet HIV ISSN: 2352-3018, 2016 vol:1 fasc: N/A pags: 1-27, DOI: http://dx.doi.org/10.1016/S2352-
3018(16)30087-XAutores: Haidong Wang, Tim M Wolock, Austin Carter, Grant Nguyen, Hmwe Hmwe Kyu, Emmanuela Gakidou, Ro-
drigo Sarmiento Sudrez

Sedentary lifestyle in middle-age women is associated with severe menopausal symptoms and obesity. Colombia, Menopause ISSN:
1072-3714, 2016 vol:23 fasc: N/A pags: 1 - 6, DOI: 10.1097/GME.0000000000000575.Autores: William Onatra Herrera, Alvaro Mon-
terosa, Juan Enrigue Blumen Méndez, German Baréon Castaneda, Gomez Gustavo

Consumo de drogas de uso licito e ilicito en jévenes universitarios de la U.D.C.A,Colombia, Revista U.D.C.A. Actualidad & Divulgacion
Cientifica ISSN: 0123-4226, 2015 vol:18 fasc: 2 pags: 311 - 319.Autores: Linda Shirley Segura Segura, Nelly Caliz Romero

Experiencia de hipertensién arterial en la relacién paciente, familia y contexto de ayuda Colombia, Revista de Salud Publica ISSN:
0124-0064, 2015 vol:17 fasc: 6 pags: 874 - 885, DOI: http://dx.doi.org/10.15446/rsap.v17n6.49228. Autores: Elkin Higuera Dagove-
tt, Dora Isabel Garzén De Laverde, Maria Piedad Rojas Gil

Corto (Resumen): Reducing the Health Impact Of Biodiversity Loss In Latin America. An Environmental Justice Framework.Esta-
dos Unidos, Environmental Health Perspectives. Supplements ISSN: 1078-0475, 2015 vol:1 fasc: N/A pags: 1 - 1, DOI: http://dx.doi.
org/10.1289/ehp.isee2015. Autores: Rodrigo Sarmiento Suarez

Corto (Resumen): Sujetos, drogas y territorio: un abordaje investigativo critico sobre el consumo de drogas en jévenes escolares y
universitario Colombia, Medunab ISSN: 0123-7047, 2015 vol:17 fasc: 3 pags: 36 - 36. Autores: Nelly Caliz Romero

Juventud y Universidad: sujetos y escenarios para el debate critico y autorreflexivo sobre el consumo de sustancias psicoactivas de
uso legal e ilegal. Colombia, Revista Gerencia y Politicas de Salud ISSN: 1657-7027, 2015 vol:14 fasc: N/A pags: 123 - 141, Autores:
Eliana Calderon Romero, Nelly Caliz Romero
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Publicaciones en revistas indexadas realizadas por el grupo Cuidado de la Salud y Desarrollo Sostenible

Obesidad y su relacién con los sintomas depresivos y estilo de vida sedentaria en mujeres en edad mediana. Reino Unido, Maturitas
ISSN: 1873-4111, 2015 vol:80 fasc: N/A pags: 100 - 50. Autores: William Onatra Herrera, Juan Enriqgue Blumen Méndez, Pedro Che-
draui Barciona, German Barén, Alvaro Monterrosa, Gdmez Gustavo

Estudio multicéntrico sobre el uso de la terapia hormonal en mujeres en edad mediana en ciudades latinoamericanas, Inglaterra,
Climacteric, ISSN: 1369-7137, 2014 vol:4 fasc: N/A pdgs: 433 - 441, Autores: William Onatra Herrera

Estados Hipertensivos en el embarazo: Revision Colombia, Revista U.D.C.A. Actualidad & Divulgacion Cientifica ISSN: 0123-4226,
2014 vol:17 fasc: N/A pags: 311 - 323. Autores: William Onatra Herrera

Autonomia y calidad de vida de adolescentes en condicidn de desplazamiento forzoso en la localidad de suba, Bogotd, D.C., Colombia,
Avances En Enfermeria ISSN: 0121-4500, 2014 vol:31 fasc: pags: 87 - 102. Autores: Autores: Nelly Caliz Romero, Vilma Cenit Fandino
Osorio, Lorena Martinez Delgado

Efecto de la Avena y/o Lovastina sobre el perfil lipidico en pacientes dislipidemicos del Hospital de Tunjuelito. Bogota 2008-2009,
Colombia, Revista U.D.CA. Actualidad & Divulgacién Cientifica ISSN: 0123-4226,2013 vol:16 fasc: N/A pdgs: 319 - 326. Autores:
William Onatra Herrera, Maria Teresa Rios Tovar

Accidentalidad por riesgo bioldgico en los estudiantes de enfermeria de la Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA,
Bogota -Colombia, revista U.D.C.A Actualidad & divulgacion cientifica, ISSN: 0123-4226, 2013 vol:1 fasc: n/a pags: 27 - 33. Autores:

Margarita Marfa Orozco Vasquez 133

Type Il diabetes mellitus and menopause: a multinational study. Inglaterra, Climacteric, ISSN: 1473-0804, 2013 vol:16 fasc: N/A pdgs:

1-10. Autores: William Onatra Herrera
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Autonomia y calidad de vida de adolescentes en condicién de desplazamiento forzoso en la localidad de suba, Bogota, Colombia,
Avances En Enfermeria ISSN: 0121-4500, 2013 vol:31 fasc: N/A pags: 87 - 102, Autores: Nelly Caliz Romero, Mary Luz Jaimes, Vilma
Cenit Fandifio Osorio, Lorena Martinez Delgado

Evaluacion del sindrome andropausico y riesgo cardiovascular en hombres de 40 a 70 afios que consultaron al servicio de urologia en
tresinstituciones hospitalarias de Bogotd, 2009 Colombia, Revista Colombiana De Menopausia ISSN: 0122-3429, 2013 vol:19 fasc: 2
pdgs: 101 - 110. Autores: William Onatra Herrera

Menopause could be involved in the pathogenesis of muscle and joint aches in mid-aged women. Inglaterra, Maturitas ISSN: 1873-
4111, 2013 vol:75 fasc: N/A pags: 94 - 100. Autores: William Onatra Herrera

Condiciones de vida desde el enfoque de los determinantes sociales en salud en un grupo organizado De Madres Adolescentes.
Colombia, Revista Cuidarte ISSN: 2216-0973, 2012 Vol:3 Fasc: 3 Pags: 308 - 319. Autores: Vilma Cenit Fandifio Osorio, Lady Rocio
Quimbayo Fandifio

Condiciones de vida desde el enfoque de los determinantes sociales en salud en un grupo organizado de madres adolescentes. Co-
lombia, Revista Cuidarte, ISSN: 2216-0973, 2012 vol:3 fasc: N/A pags: 308 - 319. Autores: Vilma Cenit Fandifio Osorio

Estudio multinacional de alteraciones del suefio en mujeres en su edad mediana,Inglaterra, Maturitas, ISSN: 0378-5122, 2012 vol:72
fasc: N/A pags: 359 - 366. Autores: Juan Enrique Blumen Méndez, Antonio Cano, German Bardn, William Onatra Herrera

A multinational study of sleep disorders during female mid-life.Francia, Maturitas, ISSN: 0378-5122, 2012 vol:4 fasc: N/A pags: 359
- 366. Autores: Juan Enrique Blumen Méndez, Pedro Chedraui Barciona, William Onatra Herrera
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Prevalencia, duracién e impacto en la calidad de vida de mujeres de mediana edad en un estudio multinacional de los sintomas va-
somotores, Estados Unidos, Menopause, ISSN: 1072-3714, 2012 vol:19 fasc: N/A pags: 433 - 477. Autores: William Onatra Herrera

Optimal waist cincumference cutoff value for defining metabolic syndrome in postmenopausal Latin American women. Estados Uni-
dos, Menopause, ISSN: 1072-3714, 2012 vol:19 fasc: N/A pdgs: 433 - 437. Autores: Juan Enrigue Blumen Mendez, William Onatra
Herrera

Punto de corte 6ptimo del perimetro abdominal definido por Sindrome Metabdlico en mujeres posmenopausicas latinoamericanas,
Estados Unidos, Menopause, ISSN: 1072-3714, 2012 vol:19 fasc: N/A pags: 433 - 437. Autores: Juan Enrigue Blumen Méndez, Gémez
Gustavo, William Onatra Herrera, Alvaro Monterrosa, German Barén

El renacer de la TH y la importancia de la sintomatologia vasomotora (Parte |) Colombia, Revista Colombiana De Menopausia ISSN:
0122-3429, 2012 vol:18 fasc: N/A pags: 9 - 40. Autores: Martha Lucia Marrugo, Camilo Rueda Betlz, William Onatra Herrera

Alarge multinational study of vasomotors symtom prevalence, duration, and impact on quality of life in middle-aged women, Estados
Unidos, Menopause, ISSN: 1072-3714, 2011 vol:18 fasc: N/A pags: 778 - 785. Autores: Juan Enrigue Blumen Méndez, Pedro Chedraui
Barciona, William Onatra Herrera, German Barén Castaneda, Alvaro De Jestis Monterrosa Castro

Confiabilidad del instrumento para medir la ;habilidad de cuidado de cuidadores familiares de personas con enfermedad crénica?
En cuidadores de personas mayores de la localidad de Usaquén, Bogotd Colombia, Cultura del cuidado enfermeria ISSN: 1794-5232,
2011 vol:1 fasc: n/a pdgs: 43 - 43. Autores: Blanca Nieves Piratoba Hernandez 13 5

Autoeficacia y Actitud hacia el Consumo de Drogas en la Infancia: Explorando los Conceptos Brasil, Revista Latino-Americana de
Enfermagem, ISSN: 0104-1169, 2010 vol:18 fasc: N/A pags: 655 - 662. Autores: Dora Stella Melo Hurtado, Lucila Castanheira Nasci-
mento
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Evaluacion de las conductas de salud en jovenes universitarios. Colombia, revista de salud publica, ISSN: 0124-0064, 2010 vol:12
fasc: 4 pags: 599 - 611. autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Isabel Salazar Torres, Carolina Duarte Alarcén, Luisa F. Lema Soto, Julian
Tamayo Cardona, Maria Teresa Varela Arévalo, Eder Pena Quimbaya, Equipo Investigacién Cevju Colombia, Ximena Palacios Espinosa,
Patricia Diaz Gordon

Efecto de la dieta rica en grasa (1%) sobre la aorta y el higado en conejas ovariectomizadas. Il Parte Colombia, Revista Colombiana
De Menopausia, ISSN: 0122-3429, 2010 Vol:10 Fasc: N/A Pags: 198 - 211. Autores: William Onatra Herrera, Rafael Mendoza Castro

Correlacién entre la Enfermedad Respiratoria Aguda (ERA) en mujeres embarazadas y calidad del aire. Colombia, Revista U.D.CA.
Actualidad & Divulgacién Cientifica ISSN: 0123-4226, 2009 vol:12 fasc: N/A Pags: 27 - 37. Autores: William Onatra Herrera, Sandra
Vargas Cruz

Implicaciones éticas que enfrentan el docente al supervisar la practica clinica de estudiante de enfermeria. Colombia, Revista U.D.C.A.
Actualidad & Divulgacion Cientifica, ISSN: 0123-4226, 2009 vol:12 fasc: 1 Pags.: 47 - 56. Autores: Vilma Cenit Fandifio Osorio, Lorena
Martinez Delgado

Implicaciones éticas que enfrenta el docente al supervisar la practica clinica de los estudiantes de Enfermeria. Colombia, Revista
U.D.CA. Actualidad & Divulgacién Cientifica, ISSN: 0123-4226, 2009 vol:12 fasc: 1 pags.. 17 - 25. Autores: Lorena Martinez Delgado,
Vilma Cenit Fandifio Osario

Significado del cuidado humanizado para las egresadas de la facultad Colombia, Repertorio de Medicina y Cirugia, ISSN: 0121-7372,
2009 vol:18 fasc: NA pags: 246 - 250. Autores: Rosa Del Carmen Coral Ibarra, Yolanda Mufioz Herndndez, Yaneth Sudrez Rodriguez,
Dayana Moreno Prieto, Diana Pinilla Pinto

Sexual dysfuction in middle- aged women a multicenter Latin American study using the female sexual funtion Idex. Estados Unidos,
Menopause, ISSN: 1072-3714, 2009 vol:16 fasc: N/A pdgs: 100 - 106. Autores: Pedro Chedraui Barciona, Juan Enrique Blumen Mén-
dez, William Onatra Herrera, German Barén Castaneda, Alvaro De Jestis Monterrosa Castro
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;Las dimensiones comunitarias y el capital social son dinamizadores del ndcleo salud-ambiente en una universidad en Bogotd? Co-
lombia, Revista U.D.CA. Actualidad & Divulgacién Cientifica ISSN: 0123-4226, 2008 vol:11 fasc: 2 pdgs: 41 - 50. Autores: Ricardo
Duarte Bajana, Nelly Esther CalizRomero

Diagnostico sobre el consumo de alcohol y calidad de vida en estudiantes de secundaria del Departamento del Casanare (Colombia) y
recomendaciones para la prevencion selectiva e indicada del consumo excesivo Colombia, Tipica: Boletin Electrénico De Salud Escolar,
ISSN: 1900-5121, 2008 Vol:4 Fasc: 1 Pags: 1 - 35. Autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Luis Flérez Alarcén, Miguel Richart Martinez,
Helena Vélez Botero

Percepcion del estudiante de Enfermeria de la U.D.CA frente a la formacion por competencias y los resultados en las pruebas de
Evaluacion. Colombia, Revista U.D.C.A. Actualidad & Divulgacion Cientifica ISSN: 0123-4226, 2008 vol:1 fasc: Afio 11 pags.: 77 - 84.
Autores: Lorena Martinez Delgado, Vilma Cenith Fandifio

Revisién inicial para el diagnéstico de programas de promocion en actividad fisica, recreacién y deporte Colombia, Lecturas: Educa-
cion fisicay deportes, ISSN: 1514-3465, 2008 vol:119. Autores: Ricardo Duarte Bajana

Percepcion Del Estudiante De Enfermeria De La U.D.CA Frente A La Formacién Por Competencias Y Los Resultados En Las Pruebas
De Evaluacién. Colombia, Revista U.D.CA. Actualidad & Divulgacion Cientifica ISSN: 0123-4226, 2008 vol:11 fasc: 1 pags: 77 - 84.
Autores: Vilma Cenit Fandino Osorio

Validez linguistica del cuestionario Vecu et Santé Percue de I Adolescente (VSP-A) en poblacion adolescente colombiana. Analisis 137
y madificacion de conducta Colombia, Analisis Y Modificacién De Conducta, ISSN: 0211-7339, 2007 vol:33 fasc: 147 pags: 103 - 133.

Autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Miguel Richart Martinez, Julio Cabrero Garcia, Luis Flérez Alarcén, Jorge Palacio Sanudo.

Un abordaje diferente de la escuela saludable a través de un proceso investigativo. Colombia, Revista: Avances En Enfermeria, ISSN:
0121-5000, 2001 vol:XIX fasc: 2 pags: 49 - 59. Autores: Mary Luz Jaimes Valencia, Nelly Esther Caliz Romero, Martha Ramirez Tovar




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

Cuadro 8. Libros y otras publicaciones del Grupo de Investigacion.

153
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Guia de cuidado de enfermeria en la adaptacion canguro, Enfermeria basada en la evidencia (EBE). Secretaria Distrital de Salud,
2015. Colombia, ISBN: 978-958-8313-69-6. Ed. Secretaria Distrital De Salud De Bogota. Autores: Vilma Cenit Fandifio Osorio,
Luz Mireya Castafieda Orjuela, Martha Patricia Becerra

Monitoreo fetal una herramienta para el cuidado del binomio medre hijo. colombia, 2017, ISBN: 978-3958-98402-9-0. Ed. Uni-
versidad de Ciencias aplicadas y Ambientales. Autores: Vilma Cenit Fandino Osorio

Guia de cuidado de enfermeria en la orientacién preconcepcional, Enfermeria basada en la evidencia (EBE). Secretaria Distrital
de Salud, Colombia, 2015, ISBN: 978-958-8313-64-1. Ed. Secretaria Distrital De Salud De Bogota. Autores: Vilma Cenit Fandifio
Osorio, Luz Mireya Castafieda Orjuela, Martha Patricia Becerra

Guia de cuidado de enfermerfa en la deteccion de riesgo psicosocial, Enfermeria basada en la evidencia (EBE). Secretarfa Distri-
tal de Salud, 2015. Colombia, 2015, ISBN: 978-958-8313-66-5. Ed. Secretaria Distrital De Salud De Bogotd. Autores: Vilma Cenit
Fandifio Osorio, Luz Mireya Castafieda Orjuela, Martha Patricia Becerra

Gufa de cuidado de enfermeria en el control prenatal, Enfermeria basada en la evidencia (EBE). Secretarfa Distrital de Salud,
2015. Colombia, ISBN: 978-958-8313-65-8. Ed. Secretaria Distrital De Salud De Bogota. Autores: Vilma Cenit Fandifio Osorio,
Luz Mireya Castafieda Orjuela, Martha Patricia Becerra

Guia de cuidado de enfermeria a la mujer en posparto, Enfermeria basada en la evidencia (EBE). Secretaria Distrital de Salud,
Colombia, 2015, ISBN: 978-958-8313-68-9. Ed. Secretaria Distrital De Salud De Bogota. Autores: Vilma Cenit Fandifio Osorio,
Luz Mireya Castafieda Orjuela, Martha Patricia Becerra Mufioz

Historia De La Asociacion Colombiana De Menopausia Colombia, 2009, ISBN: 978-958-98982-0-8. Editora Guadalupe SA. Au-

tores: William Onatra Herrera
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Inclusion de tecnologias en el desarrollo y evaluacion de una estrategia educativa en salud sexual y reproductiva dirigida a
madres adolescentes durante el posparto Colombia, 2018, Investigacién, innovacién y tecnologia la triada para transformar los
procesos formativos, ISBN: -978-965-303-369-4, pags: 500-526, Editorial Universidad de Santiago de Chile (USACH). Autores:
Carolina Andrea Vargas Acevedo

Enfoques conceptuales de la relacién ambiente y salud. Colombia, 2016, Reflexiones acerca de la relacién ambiente y salud.
Pensando en ambientes saludables, ISBN: 978-958-775-795-8, pags:15-38, Empresa Editorial Universidad Nacional De Co-
lombia. Autores: Luis Jorge Herndndez Flérez, Rodrigo Sarmiento Sudrez, Samuel David Osorio Garcia

Impacto en Colombia de los cambios ambientales globales sobre la salud colectiva, la soberania alimentaria y la justicia am-
biental. Colombia, 2016, Cambio Climatico. Perspectivas del Acuerdo de Paris 2015, ISBN: 978-958-39136-95-9, pags:155-192,
Ediciones Aurora. Autores: Rodrigo Sarmiento Sudrez

Estudios de toxicidad y efectos adversos del cannabis y sus derivados Colombia, 2015, marihuana - cannabis aspectos toxico-
l6gicos, clinicos, sociales y potenciales usos terapéuticos, ISBN: 978-958-58480-5-4, pags: 152-161, ed. AF&M producciones
graficas. Autores: Juan Sebastian Sabogal Carmona, Julian Herney Pulido Vargas

Composicién quimica de las diferentes variedades de cannabis colombia, 2015, marihuana - cannabis aspectos toxicolégicos,
clinicos, sociales y potenciales usos terapéuticos, ISBN: 978-958-58480-5-4, pags: 123-133, ed. AF&M producciones graficas.

Autores: Juan Sebastian Sabogal Carmona 139

Andlisis toxicoldgico de cannabis en muestras bioldgicas. Pruebas preliminares y confirmatorias. Colombia, 2015, marihuana -

cannabis aspectos toxicolégicos, clinicos, sociales y potenciales usos terapéuticos, ISBN: 978-958-58480-5-4, pags: 217-234,
ed. AF&M producciones graficas. Autores: Juan Sebastian Sabogal Carmona, Julian Herney Pulido Vargas
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Enfermeria U.D.C.A.

Un compromiso social y
ambiental




El programa de Enfermeria de la UD.CA, desde su
génesis, apropia el compromiso de servicio a las
comunidades, en el marco del cumplimiento de la
funcién sustantiva de proyeccién social y de acuerdo
con las politicas institucionales, entendiéndola como
la posibilidad de propiciar y establecer procesos
permanentes de interaccién e integracién con la
sociedad, con el fin de contribuir a la comprensién y
la solucién de sus principales problemas, fomentar el
respetoalmedioambiente, lapromociéndelosderechos
humanos, los valores ciudadanos y el desarrollo de la
innovacion y gestion del emprendimiento. Todos estos
elementos orientados al desarrollo humano sostenible.

En ese contexto, el acercamiento y la vinculacién con
los diferentes colectivos humanos, se genera, inicial-
mente, a través de las practicas formativas en los diver-
S0s escenarios extramurales y comunitarios, proceso
que se ha ido consolidando, en principio, en proyectos
de extension y mas recientemente, a partir del 2016,
en programas de proyeccion social, que trascendiendo
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alaacademia, se han venido convirtiendo en escenarios rea-
les de relacionamiento con las comunidades, donde se han
gestado procesos continuos de apoyo y de desarrollo.

Este capitulo busca, entonces, describir cudl ha sido la
experiencia de la proyeccion social, a través de los cuatro
programas sociales que adelanta el programa, atendiendo a
sus desarrollos, logros y retos futuros.

Cuido me Cuido

El Programa de Enfermeria de la Universidad de Ciencias
Aplicadas y Ambientales U.D.CA, durante sus 20 afios
de trayectoria, ha desarrollado practicas en diferentes
escenarios clinicos y comunitarios, que le han permitido
evidenciar las dificultades que presentan los sujetos, las
familias y la comunidad, en general, para asumir conductas
y comportamientos, que les facilite recuperar y mantener su
salud, situacién que se debe a muchos factores: econémicos,
sociales, culturales, conocimientos o interés, entre otros.
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A nivel mundial, predominan las enfermedades crénicas
no transmisibles (ECNT), entre ellas, diabetes, cancer y
afecciones cardiacas, que generan mortalidad, incapacidad y
muchosafiosdevidaperdidos. De acuerdoconlaOrganizacién
Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizaciéon Mundial de
la Salud (OMS), estas enfermedades corresponden al 70%
de todas las muertes anuales ocurridas en el mundo, debido
a ellas, 15 millones de personas mueren, prematuramente,
entre los 30 y 69 afios (1).

Segun el perfil epidemiolégico de Colombia, las ECNT,
contintian siendo un problema de salud pubica en el pais. Los
datos de la Cuenta de Alto Costo (CAC), del primero de julio de
2016 al 30 de junio de 2017, reportaron 3.776.893 personas
con diagnoéstico de hipertension, de las cuales, 281.050
fueron casos nuevos. En diabetes, se citaron 1.099.471
personas afectadas, donde 87.759 fueron casos nuevos. De
la poblacién fallecida durante este periodo, el 99,7% tuvo
antecedente de hipertension o diabetes mellitus y en ambas
enfermedades, el género mds afectado fue el femenino (2).

Actividades Educativas del Programa Cuido me Cuido

Con relacién a la transicién demografica, en América
Latina y el Caribe, se evidencia la reduccion de la
natalidad y, por ende, la disminucién de la poblacion
infantil, el incremento del ndmero de las personas
mayoresy elindice de dependencia (3). Lo anterior, pone
de manifiesto la necesidad de formar profesionales
que estén en capacidad de atender las demandas de
la poblacién, en especial, las de mayor edad, ya que



en ellas se aumentan las enfermedades crénicas, que
generan altos indices de mortalidad, de discapacidad
y de elevados costos tangibles e intangibles, para los
sujetos de cuidado, cuidadores, familia, instituciones
de salud, el sistema de seqguridad social en salud y la
sociedad, en general. Por lo tanto, en la formacion de
los futuros profesionales del Programa de Enfermeria
de la U.D.CA, se considerd importante abordar dichos
problemas, con una mirada holistica, para fortalecerlos
en conocimientos cientificos-técnicos, en procesos
de sensibilizacién y de compromisos que, a corto
mediano o largo plazo, originardn cambios individuales
y colectivos, a través del Programa “Cuido me Cuido”,

El énfasis de este programa es la promocioén de la salud,
teniendo en consideracion que, en sumayoria, las ECNT
se asocian con factores que pueden ser prevenidos o
modificados, centrandolaintervenciénenla vinculacién
de las personas, para que sean participes activos en el
control de su propia salud.
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Actividades Educativas del Programa Cuido me Cuido

La OMS, como estrategia, sugiere laimportancia del régimen
alimentarioy actividad fisica, limitando laingesta energética,
originada por el consumo de grasas, azUcares libres, sal,
calorias provenientes de los carbohidratos, como pasta,
arroz, pan, arepa, galletas, tubérculos, platanos, azucar,
panela o miel, consumidas, en su gran mayoria, de tres o mas
veces al dia; por el contrario, se enfatiza en el consumo diario
de frutasy de verduras (3).
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En este sentido, el Programa, como estrategia, promueve
la salud, con educacién dirigida a las personas de acuerdo
con sus condiciones y caracteristicas especificas y como
lo menciona la OMS, con la posibilidad de que los sujetos
puedan elegir opciones saludables (4).

Como alternativa de solucién a la magnitud del problema,
a partir del 2016, surge el Programa “Cuido me Cuido”, en
el cual, se desarrollaron procesos de sensibilizacion con los
estudiantes de Enfermerfa, con énfasis en la importancia
de mantener condiciones de vida saludables, esperando
vincular a los futuros profesionales de Enfermeria en el
liderazgo y el compromiso con su propia vida y la educacién
que deben impartir a los demas.

El objetivo general de este programa es implementar
estrategias educativas para promover la salud de los sujetos,
personal del area de la salud, docentes, estudiantes vy
comunidad, en general.

Los objetivos especificos, se dirigen a: Establecer
el diagnostico de necesidades de educacién sobre
condiciones de salud en los diferentes grupos
poblacionales e implementar proyectos con estrategias
para la promocion de la salud dirigidas a los grupos (5).

Para la propuesta del programa, se tuvo en cuenta
el perfil epidemiolégico y las condiciones propias de
la poblacién, el contexto nacional e internacional,
referente al aumento de las enfermedades crénicas y
las situaciones de salud, que son de alerta mundial.

Se retomd, también, lo planteado en el Proyecto
Educativo del Programa (PEP), especificamente, la
mision, en la cual, se destaca que la formacion de
los futuros de los profesionales de enfermeria debe
ser integral; se menciona la proyeccion social y el
compromiso con la resolucion de situaciones de salud
de los individuos, familia y comunidad. En la visién, se
enfatiza la promocién y la proteccién de la salud de



las personas, la familia, la comunidad y los colectivos,
dando respuesta a los fundamentos axioldgicos, la
responsabilidad social con sensibilidad frente a los
problemas de la poblacién con acciones, que faciliten
la solucién de sus problemas y mejoramiento de su
calidad de vida (6).

Asimismo, este Programa se ha fortalecido con los
resultados de investigacién. Como antecedentes, se
desarrollé un proyecto, en dos fases, sobre estilos
de vida en estudiantes de enfermeria. En Ia primera,
se identificaron los problemas y las estrategias que
favorecen los estilos de vida de los estudiantes;
los participantes fueron docentes y estudiantes de
Enfermeria de diferentes semestres. En la segunda
fase, se implementaron y se evaluaron las estrategias,
que permiten fomentar estilos de vida saludables en
los estudiantes.
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Los resultados de este proyecto, se publicaron bajo un
articulo cientifico, titulado: "Estrategias que promueven
estilos de vida saludables”, El disefio correspondid a una
de Investigacion Accion Participacion (IAP), con un grupo
de 237 estudiantes. Se identific6 que los estudiantes
tienen conocimiento sobre estilos de vida saludables; sin
embargo, no los ponen en practica. Se concluyé que, para
lograr cambios significativos y sostenibles en el tiempo, se
requiere implementar estrategias que permitan espacios de
reflexion y de sensibilizacién. De igual manera, se requiere
de acompafiamiento y compromiso permanente por parte de
los docentes y de los mismos estudiantes, como pares (7).

Los resultados, también se socializaron en la XIl Conferencia
Ibero-Americana de Educacién en Enfermeria, V Encuentro
de Investigacién Educativa en Enfermeria, IV Encuentro-
Latino América- Europa ALADEFE, en Montevideo Uruguay,
en el 2013, con las ponencias “Estrategias para fortalecer
estilos de vida saludables en estudiantes de enfermeria” y
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“Promocién de estilos de vida saludables en estudiantes de
Enfermeria con implementacién del Modelo Ecolégico y de
Competencia Social”.

Otro medio de divulgacion de esta informacion, se presento
en el periédico institucional de la UD.CA, donde se
describieron las situaciones que impide que los estudiantes
tengan practicas adecuadas de salud; se menciona la
falta de compromiso, de concientizacién y de voluntad.
Se hace énfasis en la necesidad de orientar a los futuros
profesionales sobre su propio autocuidado, para que puedan
influir en los demas (8).

Otro aporte fue el “Programa para la Disminucién de la Carga
de la Enfermedad Crénica no Transmisible en Colombia”,
el cual, se desarrollé en union temporal con la Universidad
de Santander (UDES), Universidad Mariana de Pasto,
Universidad Nacional de Colombia y Universidad de Ciencias
Aplicadasy Ambientales U.D.C.A, financiado por COLCIENCIAS,
en la Convocatoria 537 de 2011, Contrato nimero 366 de 22
de diciembre de 2011.

Se desarrollaron cinco proyectos en las cuatro areas
geograficas del pais: Orinoquia, Pacifica, Caribe, Amazo-
niay Andina:

» "Efectos de una intervencién institucional sobre
un indicador de cuidado seguro para pacientes con
enfermedad crénica”.

» "Efectodel programa “cuidando alos cuidadores en
cuidadores de personas con enfermedad crénica”,

» "Efectodelaintervencidn de soporte social con el uso
de TIC, «alguien apoya al que cuida», en personas
con enfermedad crénicay sus cuidadores familiares”.

»  "Efecto del programa «plan de egreso hospitala-
rio» en personas con enfermedades crénicas y cui-
dadores familiares”.

*  "El costo financiero en Colombia de la enfermedad
crénica no transmisible: «consumo real efectivo
asociado al cuidado»”.

Como resultado de este trabajo fue posible evidenciar
la carga de la enfermedad crénica de la diada paciente-
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cuidador vy los costos del cuidado. En el desarrollo de
este programafue posible elacercamientoalapoblacion
objeto de estudio, a través de la caracterizacion vy
la aplicacion de una bateria de instrumentos, que
permitié abordar la situacion problema desde el ambito
nacional, su magnitud, implicaciones y la necesidad

de dar respuesta desde las politicas, las instituciones
prestadoras de atencién en salud y profesionales de la
salud. Los resultados fueron publicados en eventos y articulos cientificos (Cuadro 9).

Cuadro 9. Publicacién de articulos en el marco del proyecto de la “Carga de la Enfermedad Crénica no Transmisible en Colombia”.

Titulo del articulo

Coral- Ibarra, Rosa del Carmen; Colmenares-Caro, Jeimy; Nifio-Cardozo, Carmen Lucia. Manejo de Medicamentos en Casa en Per-
sonas con Enfermedad Crénica no Transmisible (ECNT) y Cuidadores. Revista: Actualidad & Divulgacién Cientifica. ISSN: 0123-
4226.18 (1): 21-28, enero-junio, 2015

Barreto-Osorio, Ruth Vivian; Campos de Aldana, Maria Stella; Carrillo-Gonzalez, Gloria Mabel; Coral-Ibarra, Rosa; Chaparro-Diaz,
Lorena; Duran-Parra, Myriam; et al. Entrevista Percepcion de Carga del Cuidado de Zarit: pruebas psicométricas para Colombia.
Revista: Aquichan ISSN 1657-5997. vol.15, n.3, pp.368-380 147

Barreto Osorio, R. V,; Coral Ibarra, R.D.C;; Campos, M.S.; Gallardo Solarte, K,; Ortiz, V.T. 2015. Cuidadores y cuidadoras familiares de
personas con enfermedad crénica en Colombia: mas similitudes que diferencias. Salud Uninorte, 31(2)
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Titulo del articulo

Gonzdlez, G.M.C; Osorio, R.V.B.; Arboleda, L.B.; Lesmes, 0.A.G.; Melo, B.G,; Ortiz, V.T. 2015. Competencia para cuidar en el hogar de
personas con enfermedad crénica y sus cuidadores en Colombia. Revista de la Facultad de Medicina, 63(4), 665-675

Sonia Patricia Carrefio Moreno, Ruth Vivian Barreto Osorio, Myriam Duran Parra, Vilma Tdmara Ortiz, Elizabeth Romero. Ha-
bilidad de cuidado y sobrecarga en cuidadores familiares de personas con enfermedad crénica. En: Cuba Revista Cubana De
Enfermeria ISSN: 1561-2961 Ed: v.32 fasc.3 p.30 - 51, 2016

Beatriz Sanchez Herrera, Karina Gallardo Solarte, Luz Alexandra Montoya Restrepo, Maria Victoria Rojas Martinez, Sonia Solano
Aguilar, Luz Dalila Vargas. Carga financiera del cuidado familiar del enfermo crénico en la Regién Andina de Colombia. Revista
Cienc Salud 2016 14(3)

Barrera-Ortiz, L., Campos, M.S.; Gallardo-Solarte, K.; Coral-Ibarra, R.D.C.; Hernandez-Bustos, A. 2016. Soporte social percibido por
las personas con enfermedad crénica y sus cuidadores familiares en cinco macro regiones geograficas de Colombia. Universidad
y Salud, 18(1), 102-112

Vargas Rosero, E.; Coral Ibarra, R.; Moya Plata, D.; Ortiz, V.T.; Mena, Y.; Romero Gonzalez, E. 2017. Percepcién de las condiciones de
seguridad de pacientes con enfermedad crénica sobre el entorno hospitalario en Colombia. Aquichan, 17(1), 53-69

Rojas-Castafieda, M.L.; del Carmen Coral-Ibarra, R.; Vargas-Cruz, L.D. 2017. Perfil sociodemografico, condiciones de salud y aten-
cion a personas con diabetes. Revista Ciencia y Cuidado, 14(2), 22-37

Vargas-Cruz, Luz Dalila; Nifio-Cardozo, Carmen Lucia; Acosta-Maldonado, Jessica Yurlay. Estrategias que modulan el sindrome
de Burnout en enfermeros (as): una revision bibliografica. Revista Ciencia y Cuidado, [S.I.], v. 14, n.1, p. 111-131, ene. 2017. ISSN
2322-7028. Disponible en: <http://revistas.ufps.edu.co/ojs/index.php/cienciaycuidado/article/view/810/953

Carmen Lucia Nino Cardozo, Luz Dalila Vargas Cruz, Danny Wilson Sanjuanelo Corredor, Paola Jimena Contreras Acevedo, Comor-
bilidad del paciente hospitalizado en el Servicio de Geriatria en La Fundacién Hospital San Carlos. En: Colombia Revista U.D.CA.
Actualidad & Divulgacion Cientifica ISSN: 0123-4226 Ed: Ediudca v.19 fasc./A p.267 - 273 ,2016




Finalizado el trabajo de investigaciéon con la Unidn
temporal, se disefié un proyecto de investigaciéon en
dos fases. En la primera, se desarrolld el proyecto
“Carga mental de los profesionales de enfermeria y
cuidadores familiares de la persona con enfermedad
cronica no transmisible en Bogotad”, que concluyd en el
2015, cuyo objetivo permitié evaluar la efectividad de
las intervenciones disefiadas para la disminucién de
la carga mental de los profesionales de Enfermeria y
cuidadores familiares de la persona con ECNT.

Conbase enlos resultados de este proyecto, se dio paso
a la segunda fase que, actualmente, esta en cursoy se
titula: "Carga Mental en cuidadores formales y personal
del area de la salud que labora con personas con enfer-
medad cronica no transmisible en una institucion en
Bogotd”. Los resultados permitirdn determinar la carga
mental en cuidadores formales y personal del drea de
la salud.

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

De igual manera y paralelo a los proyectos de investigacion,
se han vinculado estudiantes de enfermerfa con trabajos
monograficos y de investigacién, de quienes se espera que
ejerzan un rol protagénico desde su formacién, reflejo en su
futuro desempefio profesional.

Unido a lo anterior, los estudiantes en sus practicas, con
apoyo de los docentes, dan respuesta a las necesidades de
educacion en los diferentes grupos poblacionales, a través
de la formulacién de proyectos, encaminados a fortalecer
a los sujetos de cuidado, cuidadores y personal de la salud,
con tematicas, como: prevencion del sindrome de burnout,
mejoramiento de la calidad del suefio de los cuidadores
formales, fortalecimiento y prevencién de enfermedades
cronicas.

A continuacion (Cuadro 10), se describen algunos de ellos,
que se vienen desarrollando desde el 2011.
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Cuadro 10. Proyectos desarrollados en el marco del Programa “Cuido me Cuido”.
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Aio | Titulo

Fortalecimiento de los conocimientos de los cuidado-
res, pacientes y auxiliares de enfermeria sobre enfer-

Objetivo

Fortalecer los conocimientos sobre |a percepcion de salud y
autocuidado intray extra hospitalario que tienen los cuidado-

2011 | medades crénicas no transmisibles en el Hospital La | res informales de los pacientes hospitalizados en el servicio
Victoria, servicio medicina interna de medicina interna en el Hospital La Victoria, que presentan
enfermedades crénicas no transmisibles
2011 | practica comunitaria Engativa Presentar las actividades desarrolladas en la practica comuni-
taria, realizadas en la Localidad de Engativa, por parte del gru-
po de estudiantes de V semestre de enfermeria, del segundo
periodo académico del 2011
2011 Capacitacion al personal de enfermeria de medicina | Capacitar al personal de enfermeria de medicina interna sobre
interna sobre las guias de manejo de cetoacidosis dia- | los cuidados de enfermeria, de acuerdo con las guias de ma-
bética, hipertension e infeccién de vias urinarias del | nejo del Hospital San Blas, en cetoacidosis diabética, hiper-
Hospital San Blas tension arterial e infeccién de vias urinarias, que contribuya a
la prestacion de los servicios de atencién con calidad
2011

Implementaciéon de una intervencion de enfermeria
con la teoria del confort de Katherine Kolcaba, en el
proceso de cuidado a pacientes en hospitalizacion, de
la Fundacion Hospital San Carlos

Favorecer el nivel de confort antes y después de realizar Ia
implementacion del confort en el proceso de cuidado en pa-
cientes hospitalizados en el ala sur del séptimo piso, de la
Fundacion Hospital San Carlos
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Titulo Objetivo

2011

Proyecto de practica hospitalaria Riesgo de caidas en
pacientes hospitalizados
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Educar al personal de enfermeria acerca de los riesgos de cai-
daen pacientes durante la estancia hospitalarias, con el fin de
prevenir y reducir la frecuencia de caidas, basados en la guia
técnica "Buenas practicas para la sequridad del paciente”

2016

Tolerancia y manejo del estrés en el personal de en-
fermeria del Hospital San Rafael de Facatativa

Sensibilizar al personal de enfermeria del drea de hospitali-
zacion adultos, con relacion a los factores causales del estrés
que se maneja en el ambito laboral del Hospital San Rafael de
Facatativa, de manera gue se implementen técnicas de mane-
jo relacionadas con esta problemadtica

2016

Cémo el personal de enfermeria del servicio de orto-
pedia se cuida y cuida a sus pacientes utilizando una
adecuada mecdnica corporal en el Hospital San Rafael
de Facatativad

Concientizar a los profesionales y auxiliares de enfermeria de
los servicios de medicina interna y hospitalizacién del Hospi-
tal San Rafael de Facatativd sobre el uso adecuado de la me-
canica corporal

2016

No adherencia farmacolégica en pacientes con enfer-
medades crénicas

Identificar, por medio de la Escala Morisky Green, la causa
principal de la no adherencia al tratamiento farmacolégico

2016

Delirio y enfermedades crénicas no transmisibles en
pacientes y cuidadores formales e informales de la
Fundacion Hospitalaria San Carlos del piso séptimo
sur, en el periodo de 11 de agosto al 18 de noviembre

Implementar estrategias educativas para fortalecer el conoci-
miento sobre el delirio, como consecuencia de enfermedades
crénicas no transmisibles, en pacientes y cuidadores formales
e informales de la Fundacién Hospitalaria San Carlos, del piso
séptimo sur
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Afo | Titulo Objetivo
2016 Dirigido a cuidadores informales y formales de pacien- | Capacitar a los cuidadores informales de pacientes con HTA,
tes con diagndstico de hipertension arterial, diabetes | EPOC y diabetes mellitus, acerca de habitos y de estilos de
mellitus y EPOC, en el Hospital La Victoria vida saludables en pro del bienestar
2016 | Brindar conocimiento acerca de los signos de alarma | Brindar, de manera didactica, informacion esencial para una
que se pueden presentar durante la gestacion de las | detecciéon temprana de los signos de alarma durante la gesta-
pacientes del Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes | cién a pacientes del Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes
2017 | Caracterizaciones de practicas de autocuidado adop- | Describir las practicas de autocuidado que adoptan los cuida-
tadas por cuidadores informales, de pacientes asis- | dores informales de pacientes asistentes al taller de crénicos
tentes al tallerde crénicos, enla U.S.S Prado Veraniego | delaU.S.S Prado Veraniego
2017 | caracterizacion del patron del suefio, mediante facto- | Caracterizar los factores de riesgo que afectan el patrén del
res de riesgo que afectan el personal de enfermeria | suefio del personal de enfermeria, vinculados al Hospital San
vinculado al Hospital San Rafael de Facatativa, en el | Rafael de Facatativa
area de hospitalizacion adulto
2018 | Conocimiento del profesional de enfermeria en el ma- | Identificar el conocimiento acerca de la intervencién del pro-
nejo del duelo fesional de enfermeria en el manejo del duelo ante situacio-
nes que requieran apoyo para los pacientes y cuidadores de
los servicios de urgencias y hospitalizacion adultos, del Hos-
pital San Rafael de Facatativa
2018

Implementar estrategias que contribuyan en la pre-
vencion de incidentes y eventos adversos en los pa-
cientes hospitalizados en los diferentes servicios de la
U.S.S La Victoria

Implementar estrategias que contribuyan en la prevencién de
incidentes y eventos adversos en los pacientes hospitaliza-
dos en los diferentes servicios de la U.S.S La Victoria
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2018

La identificacién de una herramienta de sequridad
para el paciente
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Objetivo

Fortalecer los conocimientos del personal de enfermeria so-
bre la correcta identificacién de los pacientes en los diferen-
tes servicios de la institucion

2018

Desarrollo de estrategia pedagdgica para orientar al
paciente y su cuidador en la prevencion de eventos
adversos, relacionados con la atencion en salud (pre-
vencion de retiro de dispositivos, prevencion de flebi-
tis, prevencién de lesiones por presion, prevencion de
caidas)

Implementar estrategias educativas para fortalecer habitos
y estilos de vida saludables en personas con ECNT y sus cui-
dadores, en la Fundacion Hospital San Carlos, quienes se en-
cuentren hospitalizados en el sexto piso

2018

Factores que influyen en el grado de estrés de cuida-
dores de adultos mayores del Hospital San Rafael de
Facatativa

Determinar los factores que influyen en el grado de estrés de
cuidadores de adultos mayores, del Hospital San Rafael de
Facatativa

2018

Analizar el impacto de las sesiones educativas realiza-
das por estudiantes de enfermeria con enfoque pro-
mocional y de autocuidado a adultos y adultos mayo-
res delaruta cardio-cerebrovascular-metabdlica, de la
Subred Norte de la Localidad de Suba

Analizar el impacto de las sesiones educativas realizadas por
estudiantes de enfermerfa con enfoque promocional y de au-
tocuidado a adultos y adultos mayores de la ruta cardio-ce-
rebrovascular-metabdlica, de la Subred Norte de la Localidad
de Suba

2018

Cuidado humanizado evidenciado en el personal de
salud del area de medicina interna en la U.S.S de En-
gativa

Identificar como afecta la comunicacion entre los pacientes,
familiares y el personal de enfermeria en las intervenciones
del rol profesional en la U.S.S de Engativa, del servicio de me-
dicinainterna, seguin la teoria de Jean Watson
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Ademads de lo anterior, el Programa “Cuido me Cuido", a través
de las docentes vinculadas, brinda asesoria a estudiantes y
personal de la comunidad universitaria, sobre valoracion
y promocion de la salud, con apoyo de los servicios de
psicologia, Bienestar Universitario, Programa de Ciencias
del Deporte y el drea administrativa de la Universidad de
Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.CA.

El Programa Cuido me Cuido, con el objetivo de darse a
conocer, disefid unlogo, queincluye el eslogan: “El significado
de cuidar, parte de si mismo”.

0 <&
)
Ok cyipar, P

Ademas, se elabord material para la valoracion y el se-
guimiento de los sujetos de cuidado participantes en el
programa:

Se participa enla Red de Cuidado al paciente Crénicoy la
Familia, desde el 2011. Finalmente, y con el objetivo de
hacer visible los logros del Programa “Cuido me Cuido”,
se presentaron en el Programa de Television “Deja tu
huella en el ambiente”, Canal Zoom, en la quinta tem-
porada, en el Link: https://youtu.be/3nul TkwcNCM?lis-
1=PLQ4XIxq)ulQVAZEUpVShAc81SXzUIBGFA.

El trabajo un ambiente de cuidado

El programa de Enfermeria, desde su origen y teniendo
en cuenta sus enfoques (ambiental, diferencial, de
género, y proceso vital), ha entendido la importancia de
formar profesionales en el cuidado al serhumano, desde
el ambito laboral y la vida cotidiana; por este motivo,
surge el curso académico de Cuidado de Enfermeria en
Salud Ocupacional, como una apuesta de acercamiento



de los futuros profesionales de la Enfermeria,

especialmente, hacia la poblacion trabajadora.

El Programa el Trabajo un Ambiente de Cuidado tiene
sus antecedentes en la propuesta inicial del programa
que, a través de su plan de estudio, propone algunas
asignaturas que se ocupan del problema relacionado
con la salud de las personas en su vida cotidiana y que
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estan estrechamente relacionadas con el ambito laboral,
donde las poblaciones actuales, desarrollan gran parte de
su vida. Se consolida a partir del 2010, cuando se inserta en
la dindmica académica del curso de Cuidado de Enfermeria
en Salud Ocupacional que, desde las practicas académicas,
aborda, a partir de proyectos estructurados, los sujetos
de cuidado inmersos en ambientes laborales y de la vida
cotidiana, para contribuir al mejoramiento de las condiciones
de salud y de bienestar de esta poblacion.

Es en el 2014, cuando el programa se oficializa con el
proyecto de extension avalado por la Vicerrectoria de
Proyeccion Social, denominado “"Promocién de Entornos de
Trabajo Saludables en Empresas del Sector Formal de Bogota
y Cundinamarca” y tiempo después cambia su nombre al de
"El Trabajo un Ambiente de Cuidado”, convirtiéndolo en un
programa institucional que, a través de varios proyectos,
promueve entornos de trabajo saludable, a partir de
acciones de sequridad y de salud en el trabajo y fomento
del autocuidado en diferentes sectores de la poblacion,
previniendo la ocurrencia de accidentes y la aparicién de
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enfermedades originadas o agravadas por el trabajo, en
empresas del sector formal e informal, especialmente,
en Bogota, D.C. y en municipios de Cundinamarca, con el
propésito final de contribuir en la mejora de las condiciones
laborales y, por ende, de la calidad de vida de trabajadores,
de familias y de comunidades.

El programa enfoca sus acciones en laimplementacion de las
estrategias nacionales e internacionales emanadas de los
diferentes organismos, como son la Organizacién Internacio-
nal del Trabajo (OIT), Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS) y Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y, de ésta
dltima, adopta el modelo de entorno de trabajo saludable.
A nivel nacional, se rige bajo la normatividad colombiana en
seguridad y salud en el trabajo, destacando el Decreto 1295
de 1994, la Ley 1562 de 2012 y el Decreto 1072 de 2015,
asi como el Plan Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo
2013 - 2021 y El Plan Decenal de Salud Publica 2012-2021,
enfatizando en las dimensiones Ambiental y Salud y Ambito
Laboral. A partir de lo expuesto, se desarrollan acciones des-
de el enfoque de promocién de la salud y gestién del riesgo,

promoviendo la adopcién de conductas de cuidado en

los colectivos y en los individuos.

El programa, se fundamenta en la teoria de enferme-
ria de Autocuidado de Dorothea Orem y el modelo de
Promocion de la Salud de Nola Pender, que se fusionan
para fomentar la cultura de seqguridad y salud en el tra-
bajo, a partir del cuidado de si mismo y de la promocion
de entornos saludables, en los escenarios en donde los
estudiantes y los docentes de enfermeria interactdan,



para modificar factores del entorno que pueden afectar
el bienestar de sus sujetos de cuidado, en las diferentes
ocupaciones que ejercen.

Para empezar, se realiza la identificacién de condicio-
nes, que permite formular el diagnéstico de sequridad y
salud de la empresa; posterior a ello, se formula un pro-
yecto a partir del ciclo de mejora continua, PHVA (pla-
near, hacer, verificar y actuar).

"El programa El Trabajo un Ambiente de Cuidado” ha
permitido acceder a la poblacion sujeto de cuidado en
diferentes sectores, para contribuir a promover su sa-
lud, prevenir la enfermedad y facilitar ambientes sequ-
ros y saludables. Porlo tanto, ha enfocado sus acciones,
principalmente, en poblacion vulnerable, como son los
trabajadores y las personas privadas de la libertad, enla
(Carcel el Buen Pastor y Carcel Distrital, Fundacién Nifio
Jesus, Fundacion Misioneros de la Divina Redencion,
La Congregacion Siervas de Cristo Sacerdote, Hogar
Sagrada familia y Hogar Nuestra Sefiora de La Macare-
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na. Asimismo, se reconoce su labor en empresas del sector
formal, como son Nutresa, Industrias Alimenticias Pan Alino
y Exaotic Farms S.A.S.; en esta Ultima, se ha desarrollado un
trabajo importante con poblacion de escasos recursos, en su
mayoria mujeres cabezas de hogar, desde el 2011 hasta el
2018.

Otras instituciones beneficiadas con el programa han sido la
Universidad Minuto de Dios, Universidad de Ciencias Aplica-
das y Ambientales U.D.C.A; Colegios Gran Bretafia, Richmond
y Stella Matutina de Chig; instituciones hospitalarias, como
el Hospital San Blas, La Victoria, San Carlos y E.S.E. Hospital
de Suba.

Logros del programa

Desde el programa de Enfermeria y con el compromiso social
y el trabajo colaborativo con las diversas organizaciones que
se han beneficiado del mismo, se ha logrado desarrollar e
implementar estrategias de cuidado de enfermeria, a partir
de dos lineas de accién; la primera, es la promocién de los
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estilos de vida y entornos saludables y, la sequnda, gestién
del riesgo ocupacional; Con ello, se pretende promover la
adquisicion de habitos que promuevan la salud y prevengan
la enfermedad, asi como anticipar, evaluar y controlar
los riesgos gque se pueden encontrar en los ambientes
ocupacionales, enlos cuales, se desenvuelve cotidianamente
la poblacion.

A partir de esto, se ha logrado desarrollar acciones de cuida-
do de enfermeria en los ambientes ocupacionales, dentro de
los que se destacan, la identificacion de los peligros; la valora-
cion y evaluacion de riesgos laborales a partir de la metodolo-
gia GTC 45, donde se realizan diagndésticos ocupacionales que
dan origen al disefio e implementacién de proyectos orienta-
dos al autocuidado, la promocién vy la vigilancia en salud y la
prevencién de la enfermedad en instituciones hospitalarias,
educativas, penitenciarias, cultivos de flor, fundaciones, entre
otros.

En las instituciones hospitalarias, se han desarrollado ac-
tividades de prevencién de accidentes laborales y eventos

adversos por exposicion al factor de riesgo bioldgico,
actualizacion de protocolos de bioseguridad, disefio e
implementacion de sistema de vigilancia para el control
del factor de riesgo biolégico, disefio e implementacién
de sistemas de gestion.

Se ha trabajado la promocion de la salud mental, a tra-
vés de la identificacién y el control del factor de riesgo
psicosocial, capacitaciones, talleres de manejo del es-
trés y actividades lddico recreativas en instituciones
educativas, hospitalarias y fundaciones. Frente al fac-
tor de riesgo ergonémico, se han realizado andlisis de
puestos de trabajo, gue permiten evidenciar las condi-
ciones que favorecen las lesiones por trauma acumula-
tivo o accidentes de origen laboral.

En cultivo de flores, se han desarrollado diversas
estrategias, como diagndstico de salud de la poblacion
trabajadora, a través de la valoracion de enfermeria; el
disefio, la aplicaciény la evaluacién de andlisis de riesgo
por oficio; programa de seguridad y mantenimiento de



herramientas manuales de corte; andlisis ergonémico,
por medio de la aplicacion de instrumentos de
evaluacion de posturas forzadas, movimientos
repetitivos y manejo de cargas.

Frente a la gestion del riesgo en emergencias en las
diferentes instituciones, se han disefiado y divulgado
planes de emergencia, desarrollado simulacros de
evacuacion, conformacion de grupos de brigada, disefio
e instalacion de sefializacion, disefio de planos de
evacuacion, cursos de entrenamiento a brigadistas,
trabajadores, guardas y personas privadas de la
libertad, en primeros auxilios, en cursos de busqueda y
rescate, en camillaje y traslado de victimas.

Otras acciones de enfermeria implementadas son los
programas de pausas activas y promocion de estilos de
vida saludables, cursos de formacién a miembros de Co-
passt y de Comité de Convivencia Laboral, conferencias
sobre autocuidado, promocion de la salud, estilos de
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vida saludables, higiene corporal, prevencion de accidentes
y enfermedades laborales y no transmisibles, condiciones y

actos inseguros en el lugar de trabajo.

Impacto

El desarrollo del programa ha permitido la interaccion
con diferentes instituciones para la realizaciéon de otras
actividades, como servicios de consultoria y asesoria,
que parten del andlisis, la planificacién, la ejecucién vy 159

la evaluacion de acciones sobre diferentes aspectos de
seguridad y salud en el trabajo. Se han logrado desarrollar
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proyectos de investigacion que involucran docentes
y estudiantes, monografias, publicacién de articulos
cientificos en revistas indexadas, ponencias en eventos y
semilleros de investigacién RED Colsi y la vinculacién de
estudiantes bajo la modalidad de servicio social universitario
en otras instituciones, como Nutresa, Alqueria, Concejo de
Bogota y Servicio de Bienestar U.D.CA.

Por otro lado, se ha participado en el Programa “Deja tu hue-
llaenelambiente”, con el video de “El trabajo un Ambiente de
Cuidado”, que permite visibilizar, al interior y por fuera de la
Universidad, las acciones de proyeccion a la comunidad.

Frente a la necesidad de fortalecer la formacién de profe-
sionales de Enfermeria en sequridad y salud en el trabajo,
a finales del 2016, se cre6 el seminario de opcién de grado,
denominado “Cuidado de enfermeria en el dmbito laboral,
desde el enfoque de la promocién de la salud y la preven-
cién de riesgos laborales”, dirigido a estudiantes de dltimos
semestres del programa, con guienes se busca reconocer,
desde el rol del profesional de enfermeria, las estrategias de

prevencién y de control oportuno, de los riesgos a los
que se expone el trabajador en las actividades laborales
y que pueden generar pérdidas humanas y materiales;
este seminario se ha desarrollado durante 4 semestres
continuos.

Este programa ha permitido identificar las necesidades
en formacién, en entrenamiento, en investigacién, en
proyeccion social y extension, en sequridad y salud
en el trabajo, desde la mirada holistica del profesional
de Enfermeria, abarcando una poblacién promedio de
5.646 personas, entre 2014 al 2013, donde 783 han
sido en instituciones educativas; 2.449, en cultivo de
flor; 1.671, enfundaciones; 527, en clinicas y hospitales;
142, enotros sectores empresariales y 74, del seminario
de opcién de grado.

El reto continda y el trabajo del equipo que conforma
el programa “El trabajo un ambiente de cuidado” busca
aumentar la cobertura de la poblacién sujeto de cuidado
en sectores en donde la falta de conocimiento y de di-



vulgacion de los derechos y deberes a los cuales se tie-
nen derecho a partir del Sistema General de Seguridad
Social y de éstos el de Riesgos Laborales ha sido una
constante, como es el caso del sector informal, asi como
de las empresas que requieren del acompafiamiento de
profesionales formados y con experticia en el drea para
desarrollar sus entornos laborales saludables y de esta
forma disminuir la ocurrencia de accidentes laborales y
el desarrollo de patologias asociadas o agravadas con la
labor que ejercen en su diario vivir.

Salud, cuidado y territorio

Este programa tiene suinicio, se podria decir, casi desde
el origen del programa, en coherencia con la intencién
de cumplir con la premisa inicial de crear escenarios
que fortalecieran la formacién comunitaria y de cuida-
dos de los colectivos de los futuros profesionales de la
enfermeria. Nace, con proyectos que surgen del curso
académico cuidado de enfermerfa en proyectos socia-

les, asignatura que proponia, en ese momento, rea-
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lizar actividades con las comunidades con las que se habian
adelantado contactos y proceso de cooperacién. Posterior-
mente, se consolida la idea de la importancia de estructurar
proyectos que, trascendiendo el curso y liderados por los
profesores, permitieran articular todas las actividades que el
programa de Enfermeria desarrollaba con ONGS, en comuni-
dades y en instituciones sociales.

Actividades del Programa Salud, cuidado territorio
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Actualmente, el programa tiene por objetivo promover la sa-
lud y el bien vivir de las poblaciones en condicién de fragili-
dad social, que habitan en diferentes territorios de Bogota
y de Cundinamarca y enmarca una serie de proyectos, que
abordan los factores protectores y deteriorantes del proceso
salud-enfermedad-cuidado, como via para fomentar el desa-
rrollo humano, desde lo local.

Sudesarrollo actual, se sustenta en el marco disciplinar, pues
al ser Enfermeria la profesién que aborda el cuidado de la sa-
lud de individuos y de comunidades, cuenta con el soporte
epistemoldgico y las herramientas del humanismo, el lide-
razgo y la administracion y gestion, entre otras muchas, que
le permiten y le exigen favorecer las condiciones de vida y
salud de los grupos sociales mas vulnerables.

El programa prioriza poblaciones que se consideran grupos
en condicién de mayor fragilidad social, tanto por los riesgos
asociados a sumomento en el curso de vida como por las ex-
posiciones sociales, producto de la estratificacién social. Las
poblaciones priorizadas son:

*  Mujeres en edad fértil, gestantes y lactantes
* Nifiasy nifios en primera infancia

« Nifios, nifias y adolescente escolarizados

*  Personas mayores

*  Personas en situacion de discapacidad

El programa, se operativiza mediante la formulacién y
la puesta en marcha de cuatro proyectos, planteados al
mediano y largo plazo y ejecutados en el marco de las
practicas formativas de los cursos académicos Cuidado
de Enfermeria Materno Infantil, Cuidado de Enfermeria
al nifio, nifia y adolescente, pero, sobre todo, en el curso
de Cuidado de Enfermeria en Proyectos Sociales, que
tiene, como propdsito fundamental, desarrollar accio-
nes de cuidado de los colectivos y atencién primaria en
salud, a través de proyectos sociales, con las poblacio-
nes en los diferentes escenarios comunitarios, aborda-
dos desde el enfoque territorial.



En cada uno de los territorios, a partir de un didlogo de
saberes entre las comunidades, docentes y estudiantes
y con un abordaje interdisciplinar e intersectorial, se
realiza un reconocimiento de las necesidades y las
preferencias de los sujetos de cuidado individual o
colectivo, a partir, del cual, se proponen subproyectos,
que buscan incidir sobre determinantes sociales,
familiares y territoriales, estructurando las acciones
en los ejes de la promociéon de la salud. Para ello, los
proyectos tienen en cuenta tres procesos centrales a
saber (llustracion 11):

a. Lecturade necesidades sociales y de cuida-
do. Para ello, se aplican diferentes metodologias
participativas, técnicas, instrumentos y estrate-
gias propias de la enfermeria, pero, también, de
otros campos disciplinares, que incluyen la valora-
cion, las entrevistas, las encuestas, la observacion
participante, la revision documental, la aplicacion
de escalas, los grupos focales, la cartografia social
y corporal, entre otras. La lectura de necesidades
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busca, a partir de la percepcién de los actores sociales,
identificar cudles son los procesos protectores y dete-
riorantes que afectan la salud de las comunidades y son
el punto de partida para el siguiente proceso.

Disefio de respuestas sociales e individuales.
Una vez se obtiene la lectura de necesidades de las
poblaciones y la valoracién de las necesidades de
cuidado, el disefio y la puesta en marcha de los proyectos
y planes de cuidado, organizan y planifican las acciones
y los cuidados pertinentes, a cada situacion y poblacion.
Tales acciones, se organizan atendiendo a los cinco ejes
de la promocién de la salud, a saber: reforzamiento de Ia
acciéon comunitaria, educacion para la salud, promocién
de entornos saludables, reorientacion de los servicios
de salud y construccién de politicas publicas saludables.
Gestion social. La gestion ante diferentes sectores
del orden gubernamental y no gubernamentales y ante
la misma comunidad del nivel local, distrital o nacional,
busca garantizar la consecucién de apoyos técnicos,
fisicos y financieros, que den viabilidad y sostenibilidad
a la ejecucién de los proyectos y planes de cuidado,
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posibilitando |a apropiacion del proceso por parte de varias instituciones competentes y empoderar a las
poblaciones de las alternativas de solucion a sus problematicas.

A continuacion, se presenta una breve descripcion de los proyectos actuales del programa, la coberturay los resulta-
dos cualitativos, obtenidos en cada uno de ellos, atendiendo a los sujetos de cuidado: persona, familia y comunidad.

Proyecto: FOTALECIENDO EL TEJIDO SOCIAL

Contexto geogrdfico: Localidad Usaquén, Bogota - Barrios Cerro Norte y Villa Nidia

Este proyecto parte de las acciones generadas en el marco del convenio de cooperacién con la Fundacién Nifio Jesus, para
la atencién integral de la persona mayor, pero luego se expande hacia otras poblaciones del mismo territorio, lograndose el
acuerdo de cooperacién con la organizacién comunitaria que lidera estos programas en el territorio. Actualmente, este proyec-
to aborda lideres comunitarios, poblacién en primera infancia y sus familias de 2 hogares infantiles y personas mayores de un
club de abuelos, ubicados en los barrios Cerro Norte y Villa Nidia, sector actualmente conocido como La Mariposa. Las acciones
del proyecto de caracter interdisciplinar e intersectorial, se orientan a mantener y reestablecer la salud individual y colectiva,
como eje central en la construccién auténoma de la comunidad, mediante acciones de promocién de estilos de vida saludables
y el fortalecimiento del tejido social, la economia local, la recuperacién de la memoria histdrica, la apropiacién del territorio y la
soberania alimentaria.

Poblacion

164 + 60 adultos mayores del Club de abuelos Los Conquistadores
* 8lideres comunitarios

+ 120 nifios y nifias de los hogares infantiles Nuestro Nido y Aprendiendo Juntos
+ 60 nifias y nifios de la Escuela Popular Infantil
» 8docentes de los hogares infantiles
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Dimensiones - Reorientacion de servicios de salud

» Valoracién del crecimiento y desarrollo a nifios, nifias y adolescentes escolarizados.

» Elaboracién, ejecucion y sequimiento de planes de cuidado individuales y familiares, en el ambito es-
colar.

* Remision a servicios de salud segun necesidades particulares.

Actividades

Dimensiones - Desarrollo de aptitudes personales y educacién para la salud

» Sesionesindividualesy colectivas sobre prevencién y manejo de enfermedades de la infancia; preven-
cién de accidentes; promocién de la actividad fisica y de habitos alimenticios adecuados; promocién de
pautas de crianza; prevencion del consumo de SPA.

» Talleres dirigidos a padres de familia, docentes y nifios, sobre practicas de cuidado y autocuidado.

Actividades

Dimensiones - Reforzamiento de la accién comunitaria y promocién de entornos saludables

» Gestion para la formacién de la organizacién comunitaria.

» Gestion para construccién y ejecucién de proyectos productivos (2 ciclos de capacitacién sobre cons-
truccién de pequefia empresa a personas mayores y produccién agricola y pecuaria).

» Encuentros intergeneracionales.

» Apoyo y organizacién de jornadas culturales y recreo deportivas.

» Organizacién de acciones para el reconocimiento y apropiacién del territorio.

» Gestién de recursos y participacién en la adecuacién y mantenimiento de espacios comunitarios (par-
ques, salones, ludoteca, huertas, granjas).

Actividades
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» Apropiacion de conocimientos y practicas de cuidado de los nifios, nifias y adoles-
Persona centes escolarizados.
» (analizacion a servicios de salud seguin necesidades identificadas.

» Informacién a las familias de nifios(as) y jévenes sobre mantenimiento de la Salud, y
habitos de vida saludable.

Familia

» Apoyo a las directivas y docentes de los colegios pertinente con identificacion de
Comunidad riesgos de salud, canalizacion de estudiantes identificados a servicios de salud, pla-
nes de cuidado, entre otros.

Proyecto: TEJIENDO HABILIDADES DE CUIDADO
Contexto geografico: Municipio Chia, Cundinamarca

Poblacion

60 personas en situacion de discapacidad y sus familias.
Dimensiones - Reorientacién de servicios de salud

» Valoracién de la funcionalidad y la independencia de las personas en situacién de discapacidad.
Actividades » Valoracién de la carga del cuidador.
» Elaboracién, ejecucion y sequimiento de planes de cuidado individuales y familiares.
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Dimensiones - Desarrollo de aptitudes personales y educacién para la salud

Actividades

+ Sesiones colectivas e individuales sobre fortalecimiento psicomotor, prevencién de accidentes, cuida-

dos de los cuidadores.
* Talleres manuales para el desarrollo de habilidades.
 Talleres de formacién para preparacién de entrevistas de trabajo, hojas de vida.

Dimensiones - Reforzamiento de la accion comunitaria y promocién de entornos saludables

Actividades

» Apoyo y organizacién de jornadas culturales y recreo-deportivas, como espacios para favorecer la par-
ticipacion, laidentidad, la recreacion.
» Apoyo y organizacion de la poblacion en espacio de comercializacion de los productos agricolas y ar-

tesanales.

« Acompafiamiento en el establecimiento y mantenimiento de huertas familiares y comunitarias, y em-
bellecimiento de espacios comunitarios.

Logros

Mejoramiento de la motricidad fina y gruesa.
Reconocimiento y fortalecimiento de capacidades y habilidades propias.

Persona ) . . .

* Vinculacién a actividades productivas.

» Fortalecimiento de la autonomia funcional y social.

» Reconocimiento de las capacidades de sus integrantes.

* Implementacion de huertas caseras saludables para el autoconsumo y auto soste-
Familia nimiento.

Fortalecimiento de la participacién en actividades comunitarias.
Mejoramiento de las condiciones de vivienda.
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» Reconocimiento de las personas con habilidades diversas.
» Obtencién de alimentos agroecoldgicos.
Comunidad » Obtencién de tejidos producidos localmente.
» Fortalecimiento de la economia local.
* Mejoramiento de entorno rural y urbano.

Proyecto: GESTANDO CON-CIENCIA
Contexto geogrdfico: Localidad Usaquén, Bogota - Barrios Cerro Norte y Villa Nidia

Este proyecto busca fortalecer la autonomia de las mujeres como protagonistas de sus propios procesos reproductivos, proyec-
tando la accién hacia el empoderamiento de la sexualidad, el ejercicio de sus derechos, el proyecto de vida, el manejo de la salud
y el afianzamiento del vinculo madre - hijo(a). El proyecto, se desarrolla a través de la practica formativa del curso académico
Cuidado de Enfermeria Materno infantil, tanto en el escenario intrahospitalario como comunitario.

Pobla

500 mujeres gestantes y lactantes y sus familias.
Dimensiones - Reorientacion de servicios de salud

» Valoracién y sequimiento domiciliario a mujeres gestantes y lactantes.
Actividades » Elaboracion, ejecucion y seguimiento de planes de cuidado individuales y familiares.
» |Implementacién del modelo de cuidado domiciliario a la mujer en posparto.



EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

Dimensiones - Desarrollo de aptitudes personales y educacién para la salud

Actividades

» Sesiones individuales y colectivas en escenarios clinicos, comunitarios y domiciliario, sobre cuidados
de la mujer durante la gestacion, parto y posparto, cuidados del recién nacido, planificacién familiar,
lactancia materna.

» Cursos de preparacion para maternidad y paternidad.

Dimensiones - Reforzamiento de la acciéon comunitaria y promocién de entornos saludables

Actividades

» Promocion de los derechos sociales, sexuales y reproductivos y en salud.

» Gestiéninterinstitucional para facilitar el acceso a servicios sociales, como Direcciones Locales de Edu-
cacion, paramantenery facilitar la escolarizacion de adolescentes gestantes; entidades de proteccion,
paralograr el restablecimiento de los derechos; Secretarias de desarrollo social o de integracion social,
para acceder a los programas de apoyo alimentario, psicoldgico, juridico, entre otros.

» Apropiacion de conocimientos y de practicas de cuidado de la gestante y su recién
Persona naodp: y . L . .
* lIdentificacién de factores deteriorantes y canalizacién a servicios de salud, segin
necesidades identificadas.
i » Apropiacion de conocimientos y practicas de cuidado de la gestante y su recién na-
romis cido por parte de la familia.
» Fortalecimiento de la red social de apoyo de la mujer gestante y su familia, por vincu-
Comunidad lacién a programas y servicios ofertados en el territorio.
» Apropiacion de conocimientos de los cuidadores formales para la atencion de la ges-
tante y su recién nacido.
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Proyecto: SALUD Y CUIDADO DESDE EL COLEGIO

Contexto geogrdfico: Colegio de Bogota, D.C.

El proyecto promueve la salud en nifios, nifias y adolescentes en diferentes colegios de Bogota, partiendo de la valoracion
individual, asi como de la lectura de necesidades del entorno, para planear y ejecutar el cuidado de enfermeria, que impacte la
salud individual y el ambiente escolar.

Poblacion

Nifios, nifias y adolescentes en diferentes colegios de Bogota.
Dimensiones - Reorientacién de servicios de salud

+ Valoracion del crecimiento y desarrollo a nifios, nifias y adolescentes escolarizados.

+ Elaboracién, ejecucion y sequimiento de planes de cuidado individuales y familiares, en el ambito es-
colar.

* Remision a servicios de salud seguin necesidades particulares.

Actividades

Dimensiones - Desarrollo de aptitudes personales y educacién para la salud

» Sesionesindividuales y colectivas sobre prevenciéon y manejo de enfermedades de la infancia; preven-
cién de accidentes; promocion de la actividad fisica y de habitos alimenticios adecuados; promocion de

Actividades ‘ y
pautas de crianza; prevencién del consumo de SPA.
+ Talleres dirigidos a padres de familia, docentes y nifios, sobre practicas de cuidado y autocuidado.
170 Dimensiones - Reforzamiento de la accion comunitaria y promocion de entornos saludables

+ Fortalecimiento del tejido social, mediante la promocién de pautas de convivencia y resolucion de con-

Actividades flictos.
* Apoyo, organizacién y participacion en actividades ludicas, recreo deportivas y culturales.
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» Apropiacién de conocimientos y practicas de cuidado de los nifios, nifias y adoles-
Persona centes escolarizados.
» (analizacién a servicios de salud seguin necesidades identificadas.

» Informacion a las familias de nifios(as) y jovenes sobre mantenimiento de la Salud, y

Famili
amitia habitos de vida saludable.

* Apoyo a las directivas y docentes de los colegios pertinente con identificacion de
Comunidad riesgos de salud, canalizacion de estudiantes identificados a servicios de salud, pla-
nes de cuidado, entre otros.
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Enfermeria y cuidado del ambiente

Como antecedentes, cabe mencionar que, desde su creacidn
y en correspondencia con el Ethos institucional, gue aborda
el ambiente como una dimensién fundamental, asi como con
el metaparadigma de enfermeria, que se ocupa de la relacién
persona - salud - entorno - Enfermeria, el programa ha
buscado apropiar el saber ambiental desde la formacion de
enfermeras y enfermeros en la U.D.CA y en respuesta a los
retos que impone el mundo, en el tema de la sostenibilidad.
Es asi, como desde el plan de estudios ha venido
incorporando espacios académicos, de manera trasversal,
en los que se analizan temas concernientes con la relacién
salud-ambiente; tal es el caso de cursos especificos, como
Catedra Ambiental y Educacién para la Salud y el Ambiente y
otros, como salud publica, epidemiologia y todos los cuidados
de enfermeria en el proceso vital, donde se abordan los
problemas relacionados con los determinantes de la salud, la
determinacion social y los Objetivos de Desarrollo Sostenible
0DsS.

En ese contexto, el programa incorpora en las practicas

formativas, la realizacién de proyectos en respuesta
a problemadticas ambientales y que le aportan a las
comunidades, sobre temas relacionados con soberania
alimentaria y desarrollo comunitario, para fortalecer el
empoderamiento en la comunidad; agricultura familiar,
como estrategia para fomentar la integracion de las
personas diversamente habiles en las actividades



productivas, para que desarrollen nuevas habilidades
psicomotoras; manejo del tiempo libre en la persona
mayor y el fortalecimiento de redes sociales de apoyo
informales; manejo de residuos sélidos; acciones de
educacion, movilizacion y participacion, para fomentar
el derecho a un ambiente sano.

Con esta experiencia de trabajo y ante la necesidad de
fortalecer el compromiso ambiental del profesional de
Enfermeria en formacién, en otros espacios académi-
cos, institucionales y de la vida cotidiana, a partir del
2016, se crea, formalmente, el programa de proyeccién
social: “Enfermeria y Cuidado del Ambiente ECUAM-
BIENTE, cuyo objetivo central es “liderar procesos de
apropiacién de conocimientos, reflexiéon y transforma-
ciénde las practicas para el cuidado de la salud, a través
del cuidado del ambiente entre estudiantes y docentes
del programa de Enfermeria de la U.D.CA".

El programa, se ejecuta a través de tres nucleos de
desarrollo, los cuales, redinen temas y acciones que se
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abordan de forma articulada, con las funciones de docencia

e investigacion, a saber:

Sensibilizacién y formacion en temas generales
de ambiente y salud ambiental. Un momento inicial
para mejorar nuestra relacion con el ambiente natural
y, por tanto, nuestra salud como individuos y como
especie, es reconocernos como parte de la naturaleza
y se logra, en la medida en que nos acercamos a ella,
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la observamos, la recorremos, la disfrutamos. En este
nucleo, se fomenta, en primer lugar, el acercamiento a
espacios naturales, como una via esencial para cuidar al
ser fisico, mental y espiritual, a la vez, que se reconoce
en la naturaleza Ia principal fuente de energia para
cuidar del otro. Para ello, desde el 2016, se han realizado
cuatro salidas de campo a espacios, como la Comunidad
Muisca de Sesquilé y la Ecoaldea Feliz, en el municipio
de San Francisco, Cundinamarca, donde, ademas de
la autosensibilizacién y disfrute de la naturaleza,
los estudiantes y docentes reconocen experiencias
comunitarias de proteccién y defensa de la naturaleza,
con impactos positivos en la salud de sus pobladores y
territorios.

Fomento de espacios académicos de reflexion
en torno a las Ilamadas “problematicas
ambientales. Se analizan sus determinantes desde
un plano general y se proponen acciones, partiendo de
la aceptacion de la propia responsabilidad, de manera
que puedan ser entendidas como una situacién real

y cercana y sea posible avanzar en la bisqueda

conjunta de soluciones. Entre los estos espacios

académicos organizados desde ECUAMBIENTE, se

destacan:

Conversatorio: La Cartografia social, una me-
todologia para el reconocimiento del territorio.
Evento realizado en conjunto con Colectivo de
Estudios Geopoliticos PANGEA, Red de Geo-
grafias Criticas de América Latina GeoRaizAL,
Grupo de Trabajo de Pensamiento Geografico
Critico de CLACSO, en mayo de 2018.

Conversatorio: Consumo sostenible:
Alternativas paraelbuenvivir, eventoque conto
con la presencia de un docente investigador
del Colegio de Ia Frontera Sur de México y cuyo
objetivo fue ofrecer un espacio de reflexion
y de didlogo frente al consumo, presentando
una mirada critica de la iniciativa de consumo
sostenible, propuesta como politica nacional;

septiembre de 2016.



C.

« (onversatorio:  Objetivos de  Desarrollo
Sostenible 2016-2030 y la perspectiva critica
al desarrollo sostenible: Un abordaje desde la
salud publica. Evento realizado en conjunto
con la Alianza por la Salud Publica.

e (Conversatorio: El Rol de Enfermeria en el

cuidado del ambiente”, realizado en el marco
de la celebracion de Dia Internacional de la
Enfermeria, en mayo de 2016.

Apropiacion y relacionamiento corporal: Una
tercera estrategia para fortalecer la reconexién
con nuestra propia naturaleza ha sido la puesta en
practica de la filosoffa yoguica, que busca fomentar
la integracion de la conciencia del cuerpo, mente,
espiritu y naturaleza, para la reconciliacion del ser.
Esta prdctica, liderada por la enfermera y maestra
yogui, docente del programa de Enfermeria
Vilma Fandifio, ha permanecido desde el 2017,
consolidandose en dos espacios de encuentro
semanal, para la prdctica del yoga, dirigida a

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

estudiantes y funcionarios de la institucion.

Ademds, se han generado ciclos para poblacion
especifica, como es el caso de las gestantes que hacen
parte de la comunidad universitaria y se ha extendido
a diferentes escenarios de practica formativa y a otras
Instituciones de Educacion Superior. En este contexto,
hansidocercade 150 sesiones de yoga, con participacion
de, aproximadamente, 100 personas dentro y fuera de
la Universidad.

Consumo consciente y responsable. Este nicleo
buscaacercaraestudiantesyfuncionariosaexperiencias
positivas de consumo consciente y responsable, a la
vez, que pretende lograr el compromiso individual para
progresar hacia unas prdcticas de consumo saludables
para la vida, para lo cual, se realizan, periédicamente,
jornadas de sensibilizacién y de reflexién sobre diversos
temas tales como:
+  "Prevenciéndeexposicionesambientalesasociadas
a cancer, realizadas en el marco de la celebracién
del Dia Mundial de la Lucha contra el Cancer, con el
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objetivo de sensibilizar ala comunidad universitaria
en la prevencién primaria, informado sobre el
efecto de las sustancias quimicas presentes en
productos, como cosméticos, plasticos, alimentos
y plaguicidas, malas practicas alimenticias, que se
asocianaestaenfermedady brindando alternativas
para reemplazar estos productos.

Jornadas de reflexién sobre el consumo, mediante
estrategias comunicativas, abordando el tema de
la necesidad de reduccion de bienes de consumo
perjudiciales paraelambienteylasalud,comoeluso
de plasticos, textiles tinturados, maquillajes y otros
productos cosméticos y alimentos procesados.
“Consumo responsable para un ambiente
saludable”, a través de campafias dirigidas a
la comunidad universitaria frente al consumo
consciente, informando sobre los efectos del
consumo de diferentes productos sobre la salud
humana y el ambiente y orientando, en diferentes
alternativas, para reducir su impacto.

e.

*  "Todos contra el desperdicio”, para sensibili-
zar a la comunidad universitaria sobre el uso
adecuado de recursos, con el fin de evitar el
desperdicio de elementos aprovechables.

Movilizacién social y participacién politica
por el ambiente. Sibien |a concienciay el cambio
individual es esencial para mejorar la salud de
nuestro planeta, es solo el trabajo colectivo y la
accién masificada de cambio, lo que puede hacer
frente alaolade intereses politico-econémicos que
amenazan, cada vez, con mas fuerza nuestraviday
la de todos los seres, con quienes compartimos la
tierra. El reconocimiento de las politicas globales
y locales a favor o en contra del ambiente y la
participacién en espacios por la defensa de la
vida, son algunos desarrollos que permiten el
fortalecimiento en este eje.



Enfermeria U.D.CA
y el aporte de sus graduados
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Parala Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales
UD.CA, el Graduado es un actor fundamental, no
solo en los procesos de evaluacion, de planeacion
y de mejoramiento curricular, sino porgue es la
representacion del deber cumplido con relacién a una
formacion integral e integra, que propone el programa
en su proyecto educativo y la Universidad, en su
Proyecto Educativo Institucional.

Detras del nombre del Graduado estd el nombre de la
universidad, que certifica que el egresado cumple con
las capacidades profesionales y cualidades humanas,
contempladas en su proyecto educativo institucional,
razon, por la cual, el graduado sigue y sera siempre la
expresion del quehacer de la Universidad, haciendo
parte de la Comunidad Universitaria.

El programa de Enfermerfa, entonces, reconoce la
importancia de sus graduados y en estrecha relacion
con la Universidad y especificamente con la Oficina
de Atencién al Egresado, adscrita a la Direccion de



Extension y Proyeccion Social, encargada de liderar
el trabajo con los graduados, a nivel institucional,
ha venido fortaleciendo, desde su fundacién,
estrategias que le permiten mantener la comunicacion
y la informacion actualizada de sus graduados vy
consolidar, en la comunidad de los mismos, el sentido
de pertenencia y de solidaridad con su Alma Mater, a
partir de un seguimiento continuo, la integracion y su
formacién, acorde con las politicas institucionales.

En ese contexto, los graduados tienen la posibilidad de
participar, activamente, en todos los estamentos de
direcciéndelaUniversidad, atravésdelarepresentacion
en el Consejo Académico y en los Comités de Facultad
y programa, beneficiados con estimulos y programas
diseflados especialmente para ellos, tales como
el programa de apoyo de intermediacién laboral,
seguimiento, ubicacién y caracterizacion, descuentos
para formacién posgradual, eventos académicos y
sociales, entre otros.

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

En los 20 afios de labores el programa de Enfermeria, ha
graduado 1.019 Enfermeras y Enfermeros, quienes se
desempefian, a nivel nacional e internacional, en diferentes
dreas de trabajo, que corresponden al drea administrativa,
asistencial, salud publica, docencia, investigacion (Grafica 1).

Con relacién a la situacion laboral de los graduados del
programa, consiente de laimportancia de conocer ladindmica
laboral y del reto de visibilizar la labor del profesional de
Enfermeria, se hanrealizado y participado en varios estudios,

entre los que se encuentran:
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Grafica 1. Areas de trabajo en las que se desempefian los graduados del programa de Enfermerfa de la U.D.C.A.

FUNCIONES DESEMPENADAS
EN LA ACTUALIDAD

% 1%

B ASISTENCAL

| ADMINISTRATIVA
» SALUDPUBLICA
8 DOCENCIA

= INVESTIGACION
= OTRO

Fuente: Programa de Enfermeria U.D.CA., 2019.
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Ejercicio laboral de las enfermeras(os) egresadas(os) en Colombia en los tltimos 10 afios en relacién con su

perfil de formacién y el contexto del Sistema General de Seguridad Social en Salud SGSS”, realizado en coo-
peracion con la Asociacion Colombiana de Facultades de Enfermeria ACOFAEN (1995- 2004)

Estudio descriptivo, de corte prospectivo, con una muestra no probabilistica de 1.429 profesionales, encuestados por 18 Uni-
versidades nacionales participantes (Mariana, Fundacién Universitaria de Ciencias de la Salud, Caldas, Antioquia, Surcolom-
biana, Sucre, Industrial de Santander, Cundinamarca, Popular del Cesar, Pontificia Universidad |averiana, Francisco de Paula
Santander, Tolima, Valle, Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.C.A, Cauca, Norte, Cartagenay la Universidad de
Santander).

Resultados y Conclusiones

e |os profesionales participantes procedian de 23 departamentos del pais, teniendo en cuenta que la mayor representativi-
dad fue de los departamentos de Cundinamarca (23,4%) y Narifio (12,2%). En su mayoria pertenecian al estrato 3.

e FEI70% laboraba en instituciones prestadoras de servicios; el 27,3% trabajan en dos instituciones y el 4,3%, en una ter-
cera. Las tres cuartas partes de los profesionales desempefiaban cargos asistenciales y el drea clinica concentra la misma
proporcion de ellos, lo que ratifica que el Sistema General de Seguridad en Salud Colombiano SGSSS estd mds centrado en
la enfermedad (derivados de un modelo biologisista), que en la prevencién o en otras formas de prestacién de servicios de
salud y, por lo tanto, la formacién profesional y los cargos en las instituciones de salud, siguen siendo para estos profesio-
nales, su primera opcion.

e Lamitad de los profesionales laboraban dentro de la jornada normal y en proporciones iguales (10 a 11%); en ese momento,
atendian entre 6 a 10 pacientes en unidades de cuidado intensivo y 16 a 20 pacientes, por turno en otros servicios.
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Resultados y Conclusiones

e (onrelacionalas condiciones de trabajo que generanincomodidad para laborar en el drea de trabajo, los participantes sefia-
laron falta de insumos y de dotacién, espacios pequefios e infraestructura inadecuada y bajo salario.

e Laremuneracion mensual para los profesionales de enfermeria no llega ni al equivalente a cuatro SMLV ($496.900 mensual
para el 2009). El 43,3% gana entre un millén y un millén y medio de pesos, aspecto que significa limitaciones para poder
complementar su formacién, tener mejores condiciones de vida y que si le implica, tener que trabajar en 2 o 3 instituciones.

e Respecto ala formacién posgradual y educacion continua realizada con posterioridad al pregrado, se aprecia que la propor-
cion de profesionales con formacién postgradual ha aumentado, frente a los estudios anteriores; sin embargo, es llamativo
el bajo porcentaje (27,1%, en especializacién y 1,5%, en maestria) y cursos de actualizacién, a través de formacién continua
(40,5%).

e Algunos graduados han tomado estudios en otra profesion: derecho (2), psicologia (2) y en disefio textil, filosofia, educacion
fisica, con un graduado en cada profesion.

e En el gjercicio laboral actual de los profesionales de enfermeria, graduados entre 1995 y 2004 en Colombia, en el marco
del SGSSS, el perfil profesional de los encuestados, con relacién a la investigacion, se encontré que solo el 31,7% realiza
algunaactividad relacionada; el 68,6%, actividades relacionadas con la gerencia de servicios y proyectos de salud; el 73,9%
actividades con la promocién del autocuidado en diferentes contextos sociales y en beneficio del individuo, la familia y la
comunidad; cuidado integral de la salud y promocién de prdcticas de vida saludables y el 50,3% ejerce alguna actividad
relacionada con la promocién de procesos educativos, tendientes a mejorar las condiciones de vida y salud y promocién de
practicas de vida saludable.

182 e | amayor proporcién de actividades que realizan los profesionales estdn relacionadas con el tercer perfil, referido a la aten-
cion institucional del paciente, resultado coincidente con los resultados del lugar de trabajo (70%, en IPS), el cargo que

desempefia (72,4%, asistencial) y el drea donde labora (73,7%, en area clinica).
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Situacion Laboral de los egresados de la Facultad de Enfermeria en la Universidad de Ciencias

Aplicadas y Ambientales U.D.C.A, durante el periodo 2002 - 2010

Estudio de tipo descriptivo, transversal, el cual, describié la situacién laboral de 106 egresados de Enfermeria de la U.D.C.A, con
el objetivo de analizar su situacion laboral y educativa, en el periodo comprendido entre 2002 y 2010. A partir de la aplicacion
de un cuestionario de preguntas estructuradas, subdividido en cinco partes (informacién general, proceso educativo, situacion
de los egresados en el mercado laboral, situacién laboral actual y grado de satisfaccion laboral), para un total de 38 preguntas,
de las cuales, seis fueron de caracter cualitativo y 32 de caracter cuantitativo, con diferentes opciones de respuesta, opcién
multiple, escala tipo likert y preguntas abiertas, analizadas con el programa Excel. Se tomd una muestra de 106 egresados de la
poblacién total: 367, que corresponde a un muestreo simple y aleatorio, con una confianza del 95%, error del 8% y variabilidad
del 50%.

Resultados y conclusiones

e De los egresados de la Facultad de Enfermeria de la U.D.CA, del periodo 2002 - 2012, el 88% corresponde al género fe-
menino y 12%, al masculino, lo que guarda estrecha relacion con la historia y surgimiento de la profesion de Enfermeria. La
edad promedio de los egresados es de 24,5 afios, encontrandose en rangos de 22 a 44 afios; 55% de los participantes son
solteros, siendo una poblacién joven que, en la actualidad, corresponde a la constante.

e Elmayor porcentaje de los egresados son procedentes de Bogotd, Cundinamarca y Boyaca y otros departamentos del pafs, en
menor proporcion, lo que se encuentra en directa correspondencia con la ubicacién de la Universidad.

e Respecto al lugar de residencia actual, la mayoria de los egresados habitan en Bogota, sequidos de Cundinamarca, Casanare
y Boyacay otros departamentos del pais, en menor proporcion; encontrandose aumento en la ubicacion en Bogota respecto
allugar de procedencia. Esta informacién guarda relacién directa con lo referenciado en la literatura en la que los graduandos
laboran en el lugar geografico en el que adquirieron el titulo; se da migracién de graduandos de su sitio original de proceden-
cia, dado por la capacidad econémica de las regiones y la oferta laboral.
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o Lamayoria de egresados, se encuentran ubicados en el estrato 3y 2. Un poco mds de la mitad de los entrevistados manifies-
tan que su estado civil es soltero. La mayoria de participantes en el estudio, su afio de egreso corresponde al 20089, seguida
de 2008y 2010, 2007, 2006 y, en menor proporcion, de 2002 - 2005.

e Dentro de las caracteristicas académicas el periodo de ingreso de los egresados es un poco mayor para |l semestre del afio,
la mayoria de los egresados cursoé, en promedio, 8,15 semestres; las razones para que cursaran mds semestres del promedio
son: el haber reprobado asignaturas, transferencia de otras universidades y cambio de curriculo del programa de Enfermeria
delaU.D.CA.

e Se identificd que el 30% de los egresados realizaron simultdneamente actividades académicas y laborales, desarrolladas,
mayormente, durante los tres primeros semestres académicos, con un promedio de 4,56 semestres laborados. Encontrando,
como principales ocupaciones, auxiliar de enfermeria, ventas y educacion.

e La mayor fuente de financiacion de los estudios corresponde a recursos familiares, seguidos de crédito ICETEX, recursos
propios, crédito U.D.C.A y otros créditos.

e |a percepcion del programa de Enfermerfa de la U.D.C.A, por parte de los egresados de Enfermeria, por un 60%, es buena;
32%, excelente y 8%, a mejorar. Consideran que el programa es competitivo con otros, los conocimientos recibidos son bue-
nos, con fortalezas dentro de las que resaltan el cuerpo docente, el pensum, el enfoque, la formaciénintegral, el componente
ambiental y las metodologias utilizadas.

e Respecto a la formacion brindada por la facultad de Enfermeria fueron calificadas como excelentes, la formacion ética y
habilidades comunitarias; como buenas, las habilidades comunicativas, clinicas, administrativas y gerenciales, formacion en
TIC s y toma de decisiones y, como regular, destrezas clinicas, administrativas y gerenciales.

e Respectoalidiomainglés, los egresados consideran que se debe fortalecer el estudio de este idioma por considerarlo impor-
tante para la formacién posgraduada y el acceso a la informaciéon mundial; la clasificacién en la que se evaldan la mayoria en
comprensién lectora, pronunciacion y escritura es en el nivel 2, siendo la mayor puntuacion 5.

184 e | os procesos de aprendizaje impartidos de manera integral por parte de la Facultad de Enfermeria son percibidos por la
mayoria de los egresados como importantes y fundamentales para el ejercicio de la profesién; son criticados, ademas, de

manera constructiva, haciendo recomendaciones respecto a hacer mayor énfasis en algunos conocimientos practicos y co-
munitarios y mejorar los sitios de practica.
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El 52% de los egresados realizé servicio social obligatorio; en cuanto al tiempo transcurrido para la obtencién del primer
empleo, exceptuando el Servicio Social Obligatorio, el 46% de los egresados tardaron de 2 a 6 meses y el promedio salarial,
en un 34%, fue de $1.500.000 a $2.000.000, con una jornada laboral diurna, en un 64% y el 36%, contd con un contrato
laboral a término indefinido. La remuneracién salarial de los egresados de la facultad de Enfermeria esta acorde con los datos
referenciados por el observatorio laboral; sin embargo, en los resultados se obtiene que, un 27% de los egresados, deben
laborar en dos empleos simultaneos y los estudios de postgrado y experiencia laboral no son tenidos en cuenta, para la
remuneracion econémica.

Asimismo, se identificé que el 42% de los egresados no ha realizado, hasta el momento, estudios de posgrado y un 48%
tiene como proyeccién profesional el drea administrativa. Segun los datos aportados por la investigacién, los recién gra-
duados, en sumayoria, se desempefian en el area asistencial.

La proyeccion profesional y la iniciacion o realizacion de estudios de posgrados, se muestra con preferencias hacia el desa-
rrollo de especializaciones enfocadas a la administracion y gerencia, sequida por la educacion en salud pdblica y la educa-
cion continuada. Esta informacion guarda estrecha relacion con lo referenciado en la literatura, en la que se establece, que
influyen negativamente en la realizacion de estudios de posgrado; la oferta laboral, las caracteristicas econémicas del pafs,
el desempleo, repercute en el desarrollo econémico y social del pais.

En la actualidad, el 44% de los egresados se encuentran laborando en el drea asistencial y 30% estd desempefiando
funciones administrativas; 34 % de los entrevistados tienen un promedio salarial de $1.500.000 a $2.000.000, lo cual,
no varfa si se compara con lo adquirido en el primer empleo; 77% tienen un empleo y 21%, dos empleos simultdneos. El
18% llevan 24 meses en tiempo laborado, lo que muestra que se dan cambios frecuentes en el sitio de trabajo; 30% de
los egresados, actualmente, tiene jornada laboral de 8 horas; 66%, labora en la jornada diurna; 37% de los egresados
refieren haber cambiado su empleo en 7 oportunidades, sequido, 15%, en 6 ocasiones. Esto tiene que ver con los tipos de
contratacién actuales, los salarios y las dindmicas propias de los egresados, en cuanto a la profesionalizacién y necesidad
de adquirir recursos econémicos.
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e  58%delos egresados labora en instituciones de caracter privado; 52% trabajan con contrato de término indefinido; 30%,
a término fijo; 3%, contrato ocasional o temporal y 15%, otra modalidad (cooperativas y érdenes de prestacion de servi-
cios).

e |amayoria de egresados de la Facultad de Enfermeria de la U.D.C.A percibe un alto grado de satisfaccién laboral con rela-
cion a las diferentes necesidades (bioldgicas, psicoldgicas, sociales, espirituales, afectivas, superacion personal), o que es
positivo, pues la percepcion positiva de la satisfaccion de necesidades propias favorece el desempefio de las actividades
laborales y de la vida cotidiana.

o Respecto a la asignacién salarial con relacién a las funciones desempefiadas, 50% esta medianamente de acuerdo; 34%
estd totalmente de acuerdo, 15% totalmente en desacuerdo. Al indagar sobre su aspiracién salarial, 34% manifesté que-
rer obtener un rango entre $2,001.000 - $2.500.000, sequido de un 23% $2.501.000 a $3.000.000 (Barreto Osorio &
Campos Guzman, 2013).

Percepcién de los graduados del Programa de Enfermeria respecto a la calidad de la formacién 2014 - 2016

Estudio cualitativo con enfoque hermenéutico interpretativo, basado en teorfa fundamentada, cuyo objetivo fue identificar
cudl era la percepcién de un grupo de egresados, comprendidos entre el primer semestre del 2014 y el primer semestre del
2016, del Programa de Enfermeria de La Universidad de Ciencias Aplicadas y Ambientales U.D.C.A, respecto a la calidad de la
formacioén recibida del programa.

Resultados y conclusiones

e Los egresados, en general, tienen la percepcién de que el programa de enfermeria les ofrece elementos para afrontar el

ejercicio profesional en las diferentes etapas del ciclo vital, debido a como estan planteados los componentes académicos,

186 desde el ejercicio integral del cuidado, quiere decir, que los estudiantes, a lo largo de su proceso académico, desarrollan las
competencias pertinentes, ademds de que adquirieren las destrezas y las herramientas necesarias para desarrollar activi-

dades propias de la profesion de Enfermeria.
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estandares de calidad educativa.

e Se resaltan la importancia de mejorar aspectos propios, profundizando en los componentes académicos, los sistemas de
evaluacion e intensidad horaria, con el fin de brindar un enfoque mas completo en la toma decisiones, para mejorar los
niveles de pertinencia, de equidad y de calidad educativa, con miras en llegar a la excelencia académica, exigida en los altos

e Por Ultimo, es de resaltar la importancia de ofrecer en las instituciones educativas acciones y programas de bienestar estu-
diantil, que permitan el desarrollo armdnico, fisico psicolégico y social de los estudiantes, para promover su permanencia en
el sistema educativo, ademas de impartir la adecuada promocién de sus entes institucionales, para que todos sus estudian-
tes conozcan a quien pueden recurrir, en caso de tener algun tipo de inconveniente

Desde la primera cohorte, el programa ha sido cons-
ciente de la importancia de aportar estrategias que
faciliten el paso del estudiante al mundo laboral y
que desarrollen sentimientos de pertenencia y coo-
peracion mutua. En ese orden de ideas, el programa
de Enfermeria tiene a disposicion de sus graduados y
en armonia con la Oficina de Graduados Institucional,
el proceso de orientacién para vinculacién laboral, a
través de bolsa de empleo, coordinacion de graduados
por programas, comunicacion por medio de redes so-
cialesy participacion enlos diferentes estamentos co-
legiados y una constante comunicaciéon con emplea-

dores y usuarios, en donde se pueden identificar aspectos
positivos y oportunidades de mejora, tales como encuestas
de percepcion y reuniones de seguimiento y evaluacion en
las instituciones con las que se tiene convenios de docen-
cia-servicio y que han contratado profesionales graduados
delaU.D.CA, lo que haredundado en ajustesw en los planes
de estudio, revision de campos de practica y planes de me-
joramiento, reconocidos en los proceso de acreditacion, ya
sefialados.

18/
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El cuidado de Enfermeria
presente y futuro.

Perspectivas del Programa

—am

ENFERMERIA EN COLOMBIA ES:

“El Programa de Enfer "
campana “Nursingl
comprometido con la ¢a
Enfermeria, y el cuidad)
entornas




La profesion disciplinar de Enfermeria, dia a dia, se ve
enfrentada a desafios, no solo en el contexto de las
instituciones de salud sino también en los escenarios
de la atencién primaria, la atencién domiciliaria, la
gestion del cuidado, la implementacién de tecnologia,
la formacién del recurso humano de enfermeria, entre
otras®.

Estos desafios han ido llevando a la enfermeria a
repensarse en los escenarios en donde participa y
ha conducido a que los profesionales de Enfermeria
desarrollen estrategias, que contribuyan a resolver
las situaciones que se van presentando y descubrir
elementos que faciliten la experiencia de cuidado.

15 ArandojoMoralesM.l.2016.Nuevas Tecnologias y nuevos retos para
el profesional de enfermerfa. Index Enferm [Internet]. Jun; 25 (1-2):
38-41. Disponible desde Internet en: http://scielo.isciii.es/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962016000100009&In-
g=es
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Frente a esta realidad, el programa de Enfermeria de la
UD.CA, durante estos 20 afios, ha generado espacios
de reflexion, de articulacion y de participacion, que han
permitido generar acciones concretas, para ir respondiendo
a las necesidades y realidades que se van presentando
en el contexto de dar cuidado, desde la experiencia de Ia
formacion profesional.

En este sentido, el Programa ha fortalecido procesos de
re-significacién del Proyecto Educativo del Programa, para
dar respuesta a los retos que, cada momento histérico, ha
traido a la experiencia de la docencia, la investigacion y la
proyeccién social universitaria.

Sin duda, hace esfuerzos para estar innovando en la
experiencia del cuidado y que los actores importantes para
el programa, sus estudiantes, comprendan la necesidad de
asumir, de una forma diferente, el cuidado de la persona, la
familia, las comunidades y los colectivos.

159




UNIVERSIDAD DE CIENCIAS APLICADAS Y AMBIENTALES U.D.C.A

1950

Pero, scudles son los retos que se presentan? ;Ha cambiado
la forma de la ensefianza-aprendizaje ? ;Son diferentes los
escenarios de cuidado o las personas que se cuidan? jLa
politica de educacién y de salud y las leyes de la profesién
estan en coherencia con la realidad actual y las necesidades
profesionales y de salud? ;Realmente el profesional de
Enfermeria que se graduda de las unidades académicas en
Colombia y en el exterior, se encuentra empoderado para
asumir los retos de una sociedad global, inmerso en el uso
de tecnologias? Estos y mas interrogantes surgen al pensar
enlas tendencias que se van presentando para la profesiény
para laformacién de las futuras generaciones en Enfermeria.

Las directivas del Programa son conscientes que el futuro
profesional debe estar preparado para estos cambios que
se van suscitando, como la transformacién en la piramide
poblacional, personas con enfermedades mas complejas,
cronicas 'y desconocidas; el cambio en las condiciones
laborales; los modelos de atencién y la alta cualificacion del
recurso humano en salud. Todo ello implica, también, que se
deben revisar los planes de estudio que se ofrecen al mercado

educativo y analizar si son acordes con las necesidades
de la sociedad y con las estrategias de ensefianza, en
este mundo globalizado'.

Al respecto, Salazar' plantea que existen tendencias
internacionales del cuidado de Enfermeria, donde la
profesiéon debe central su mirada y reflexion. Dentro
de éstas, relaciona la propuesta de Roy, quien propone
cinco tendencias que debe llevar a la Enfermeria a Ia
reflexion y a la accion: primera, la era de la informacién;
segunda, la tendencia hacia la diferenciacion
demogrdfica de la poblacion; tercera, las reformas de los

16 Mirna, F; Ayman, M.H.; Ahmad, T. 2018. Challenges facing nursing
education in the advanced healthcare environment. International
Journal of Africa Nursing Sciences; 9, 105-110. Available in: https://
www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2214139118300076

17 SalazarMaya, AM.2011. Tendencias internacionales del cuidado de
enfermerfa. Invest. Educ. Enferm. [Internet]; v. 29, n. 2, p. 294-304.
Disponible desde Internet en: <http://www.scielo.org.co/scielo.
php?script=sci_arttext&pid=S0120-53072011000200014 &In-
g=en&nrm=iso>



sistemas de salud; cuarta, la aparicién de un activismo
ilustrado y el aumento de un publico informado vy,
quinta, la explosion tecnoldgica. De acuerdo con esta
propuesta, desde la academia, se debe garantizar que
los futuros profesionales sean capaces de afrontar y
asumir, con toda responsabilidad, estas situaciones
globales, en el proceso de atencion.

En ese orden de ideas, este capitulo propone una in-
trospeccion sobre estos interrogantes y aportar las li-

neasy los derroteros a seguir, en los préximos afios.
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La profesion de Enfermeria, situacion
actual

Es indiscutible que los profesionales de Enfermerfa
desempefian roles fundamentales en los sistemas de
salud del mundo y que las necesidades de salud de las
poblaciones exigen soluciones que involucran aumento de
cobertura, respuesta costo-efectivas a las problemdticas de
salud publica, cumplimiento de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible y desarrollo de competencias en el uso de
tecnologias, donde estos profesionales tiene el reto de
desempefiarse con nuevos roles y funciones; sin embargo,
la situacion del mundo plantea preocupacién, pues como
lo dice la OMS y OPS, en su informe “si bien los enfermeros
y enfermeras, y las parteras constituyen mds de 50% del
personal de salud, en muchos paises persiste el problema de
la escasez de la fuerza de trabajo existiendo un déficit de
mds de 50% en este grupo™®.

18 Organizacién Panamericana de la Salud. 2019. Orientacién estratégica
para enfermeria en la Regidn de las Américas. Washington, D.C.: OPS. Dis-
ponible desde Internet en: http://132.248.141.62/webaladefel8/docs/
Orgestrateg.pdf
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La anterior situacién, estd relacionada con lo manifestado
por el estudio del triple impacto de la enfermeria del “All-
Party Parliamentary Group on Global Health”, del Reino
Unido, Triple Impact: How developing nursing will improve
health, promote gendere quality and support economic
growth”, en 2016, que muestra, con una argumentacion
solida que, desafortunadamentey a pesar de su importancia,
existe "invisibilidad e infravaloracién de la contribucion
de la profesion de enfermeria, lo que se traduce en baja
remuneracion y limitacion del alcance de su competencia,
falta de participacién en las decisiones politicas y de
planificacién formacién y desarrollo inadecuados y una
precarizacion laboral potenciada con la migracion de
enfermeras de los paises mds pobres a los mds ricos e,
internamente, de las zonas rurales a las urbanas y de los
servicios gubernamentales a los servicios especializados, a
las organizaciones no gubernamentales (ONG) y a la practica
privadd™®.

19 All-Party Parliamentary Group on Global Health. Triple Impact: How devel-
oping nursing will improve health, promote gendere quality and support
economic growth. 2016 Disponible desde Internet en: file:///C:/Users/
Usuario/Downloads/DIGITAL%20APPG%20Triple%20Impact%20(3).
pdf

Claudia Marcela Veldsquez Jiménez. Directora del programa y
Presidente del Consejo Técnico Nacional de Enfermeria.

En Colombia, la situacién no es muy diferente. El
Consejo Técnico Nacional de Enfermeria, en 2018, en
acuerdo con la ANEC, el Tribunal Etico de Enfermerfa y
la ACOFAEN, sefialan que la problemadtica de enfermeria
en Colombia estd representada en una "“Participacion
restringida de profesionales de Enfermeria en
la construccion y ejecucion de politicas publicas,
deterioro progresivo y reduccion de cargos para los
profesionales de Enfermeria en el Sistema de Salud,
un ratio enfermera-paciente extremadamente baja




en comparacion con paises de la region y del mundo,
predominio del nivel auxiliar en la fuerza de trabajo de
enfermeria, precarizacion de las condiciones laborales
de los profesionales de enfermeria determinada por
flexibilizacién laboral, tercerizacién de los servicios de
salud, bajaremuneracion, reestructuracioninstitucional
especialmente del sector publico, inestabilidad laboral,
deterioro de la seguridad social, y vulneracion del
gjercicio de la libre asociacién y negociacién y poco
impulso a la investigacién en enfermerid’.

El panorama preocupante propone, también,
propuestas interesantes que, actualmente, se
materializan en la estrategia mundial, denominada
Nursing Now o Enfermeria ya, Enfermeria ahora,
en libre traduccién que, a partir de la propuesta del
informe triple impacto, donde se sefiala que existen
tres ejes prioritarios relacionados con el impacto de la
Enfermeriay que se traducen en lamejorade lasalud, la
igualdad de género y el crecimiento econémico.

20 Consejo técnico Nacional de Enfermeria. 2018. Informe técnico,
Bogotd, Colombia.
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El informe destaca la importancia de las enfermeras en el
mundo, por su capacidad creativa e innovadora, en el marco
de la atencién a la salud y sefiala la urgencia de buscar
estrategias para aumentar el nimero, desarrollar mas la
profesién y buscar un mejor reconocimiento social, que
redundard en sistemas de salud mas justos, equitativos y de

mayor impacto.
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Lo anterior significard una trasformacion de la profesion,
que tiene un compromiso en doble via, desde lo micro, con
relacién a la exigencia de una formacién centrada en el
paciente, donde la humanizacién y la seguridad e idoneidad
de la atencién serdn la clave, unida con el empoderamiento y
liderazgo profesional y uno macro que exigira la modificacién
de las politicas publicas y las normas, para que, desde las
mismas, se genere el reconocimiento salarial y de condiciones
dignas para el ejercicio de los profesionales de enfermeria.

El futuro y los retos

Ante el panorama de disminucion de profesionales, del avan-
ce de la tecnologia y de las problematicas disciplinares, sur-
ge la pregunta de si existira la profesion de Enfermeria en el
futuro y si existe, cudles serdn los retos a los que se deberd
enfrentar la Universidad como formadora de profesionales y
cudles seran los nuevos roles y campos de desempefio de los
mismos.

La respuesta esincierta,sinembargo,anteunapiramide
poblacional, donde predomina el envejecimiento y las
enfermedades crénicas, donde el problema ambiental
es cada vez mas critico, donde la prevalencia de
enfermedades transmisibles no disminuye y donde los
problemas de una sociedad acelerada y convulsa, se
reflejan en la salud mental, es indiscutible la necesidad
de profesionales formados en el cuidado, que orienten
acciones de promocion, de prevencion de la salud, de
recuperacion y de rehabilitacion.

Al'mismo tiempo, de manera auténoma y en coordina-
cién con otras profesiones, no solo de salud, sino tam-
bién de los sectores econémico, social y educacional,
los profesionales del cuidado, se tendran que proyectar
con mayor énfasis hacia un trabajo colaborativo y de
apoyo, para que el individuo, la familia y, sobre todo, Ia
comunidad, se organice y participe consciente y activa-
mente, afinde lograr el desarrollo econémico-social y la
solucion de los problemas de salud.



Las enfermeras y enfermeros del mundo tendran
que asumir su trabajo con liderazgo para que, en
todos los niveles de la atencién de salud, en donde se
desempefian, demuestren su rol protagénico, como ejes
de los sistemas y modelos de salud, para lo que tendran
que fortalecer sus competencias en investigacion,
sequnda lengua, aprendizaje y reentrenamiento
continuo y uso de tecnologias, que redundaran en
practicas de enfermeria efectivas e innovadoras.

En este sentido, el programa de Enfermeria de la
UD.CA, consciente de su responsabilidad con el
futuro, ha venido generando cambios curriculares, que
respondan a dichos retos y propuestas pedagdgicas, en
la apuesta a la innovacion y la tecnologia; uno de ellos,
la creacién de un software para la identificacién y el
seguimiento personas con heridas crénicas vasculares.

El reto sigue siendo grande, en especial, la vinculacion
de las tecnologias en el dia a dia de la academia

EL PROGRAMA DE ENFERMERIA Y SUS 20 ANOS

y en los diferentes entornos de cuidado, unidas a la
atenciéon humanizada, que se fundamenta en los aspectos
deontolégicos de la profesion, garantizando, de esta manera,

personas cualificadas para comprender la realidad del otro.
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El programa entiende su responsabilidad para garantizar
que sus profesionales promuevan condiciones humanas y
seguras, integrando la tecnologia a una atencion por sobre
todas las cosas humana.

Finalmente, son y serdn muchos los desafios que seguird
enfrentando el programa de Enfermeria de la U.D.CA, un
programa que, al cumplir 20 afios, se siente satisfecho de
habercumplido coneldeber, de formar profesionalesidéneos
y respetados en el ambito profesional, pero que al hacer la
mirada prospectiva, es consciente de la responsabilidad con
la formacién de las nuevas generaciones de profesionales,
para garantizar lapermanencia, la pertinenticay el desarrollo
de ladisciplinay la profesion.

Docentes y Estudiantes de Enfermeria
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Recuerdo de Nuestras Actividades
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