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| invitar a cerrar los ojos vy

pensar en Ciencias de la Sa-

lud, de seguro se vendrén a la
mente multiples imagenes, por ejem-
plo, de un médico formuldndole me-
dicina a un enfermo; un odontdlogo
pidiendo abrir la boca a un nifio; una
enfermera desinfectando una herida
o, para mi caso, un optémetra pre-
guntandole a su paciente: "donde ve
mejor, ;con este lente o con el otro?".
Sin embargo, estas acciones evoca-
das corresponden a la praxis diaria de

estas profesiones, en otras palabras,
son acciones del diario vivir de todos
y cada uno de los profesionales que
pertenecen a las ramas de la salud.
JQué elementos cientificos utiliza
un médico para formular un medica-
mento? Si el nifio no quiere abrirle la
boca al odontélogo, ;cémo hace para
saber si tiene o no alguna enferme-
dad bucal? ;Por qué las enfermeras
tienen, por lo general, don de gente?
Si le respondo equivocadamente al

optémetra, jél puede darse cuenta?




Més que responder a este tipo de
cuestionamientos, el presente texto
busca, desde una mirada curricular,
didactica, vocacional y adaptativa,
entender cémo se ensefia en los am-
bientes educativos en salud.

Un portafolio de
conocimientos

Las Ciencias de la Salud correspon-
den a una mixtura de ciencias, con-
dicién que les demanda cierta sufi-
ciencia entre lo formal, lo natural
y lo social. Por tanto, la medicina y
todas sus ramas demandan un razo-
namiento analitico a sus estudiantes,
quienes deberan responder holisti-
camente a las situaciones o even-
tualidades que se presentan en un
entorno médico (Mateus, 2017). Sin
embargo, dicha actividad integra-
dora es tan dificil como utépica, pues
sus actores son humanos, prepara-
dos por humanos y buscan respon-
der a necesidades humanas, como
lo son las enfermedades. Asi las
cosas, el pensamiento cientifico que
se forja en las Ciencias de la Salud
es una consecuencia de la siguiente
triada cognoscitiva: teorfa, praxis y
actitud (Garcia, 2011).

En palabras del doctor José
Félix Patifio Restrepo (1998), es im-
portante recordar la herencia que
esta ciencia le atribuye al reformista
y transformador de la educacién
Abraham Flexner. Aunque Flexner
fue educador en artes y humanida-
des, una de sus obras reconocidas
con notable repercusion en el dmbito
médico fue La educacién médica en
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los Estados Unidos y Canadé. Un
informe a la Fundacién Carnegie para
el avance de la ensefianza. En dicho
informe, el autor analizé la educacién
médica de comienzos del siglo XIX, la
cual se caracterizaba por impartirse
en escuelas privadas que ensefaban
el arte de la medicina como el oficio
que permitiria dicho ejercicio. Con
sorpresa, su informe daba cuenta de
lo lucrativo de ensefar dicho arte v,
a su vez, de la mediocre calidad aca-
démica de la mayoria de las escue-
las; las pocas que si funcionaban,
ensefiaban como verdaderas unida-
des universitarias.

En suma, el andlisis cualitativo
y cuantitativo presentado en 1910
describe el estado de la salud nor-
teamericana en comparacién con
la europea; evidencia falencias de
forma y fondo en las escuelas de
educacién en salud, es decir, las difi-
cultades curriculares y de infraes-
tructura propias de la mayoria ante-
riormente referida. Consecuente al
cierre de varios centros educativos,
y a la adecuada introspeccién del
relevante informe, se le alude a Flex-
ner haber llegado a la conclusiéon de
que "el médico ideal, como una per-
sona educada, es a quien, de manera
indisoluble, se le ensefia la ciencia
y el humanismo" (Otero, 1992). Las
Ciencias de la Salud deben proveer
a sus estudiantes los siguientes
ingredientes: tres tazas de "pensa-
miento cientifico vinculado al razo-
namiento clinico" (Mateus, 2017) a
través de las Ciencias Naturales;
otras tres de investigacién, enfoca-
das en la atencién y ensefianza del
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paciente y su enfermedad; y tres
mas de formacién constitutiva que,
en palabras de Caballero (1979), es
una formacién rica en virtudes, en
valores para la vida.

En consecuencia, la educacién
en salud no es una formacién dura
en cuanto a conceptos ni blanda en
los valores, por el contrario, es un
equilibrio entre lo conceptual, lo fac-
tico, lo pragmético, y lo actitudinal.
De esta manera, el gran reto para los
formadores en Ciencias de la Salud
es educar integralmente a sus estu-
diantes sin desmeritar ninguna de
las anteriores esferas formativas. No
lograr dicho cometido no solo res-
ponde al desatino educativo mani-
festado por Flexner, sino que trans-
grede la ética y el humanismo para
el cual un agente de salud debe res-
ponder en pleno ejercicio de su que-
hacer, tanto laboral como personal.

Por otro lado, y sujetos al In-
forme a la Fundacién Carnegie para
el avance de la ensefianza, formar en
salud acarrea una serie de requisitos
en pro de garantizar los recursos que
demanda esta ensefanza. Por ello,
y a partir de la siguiente exposicion
de recursos, se entenderd el por qué
educar en salud es una de las ense-
fanzas mas costosas de la oferta
académica universitaria, al demandar
de material humano, logistico, cien-
tifico, tecnolégico e incluso estruc-
tural. Entonces, una universidad que
oferta programas de salud debe,
como minimo, contar con los siguien-
tes recursos: bibliotecas propias,
personal cientifico y multidisciplinar
calificado, laboratorios y almacenes
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dotados de tecnologia propia de la
disciplina, espacios donde realizar
clinica y planes logisticos para sopor-
tar dicho servicio (Narro, 2020).
Dicho esto, la caja de conoci-
mientos para ensefiar en salud es de
fondo amplio, con varios gabinetes
que responden adecuadamente a las
necesidades habituales y cambian-
tes del contexto en salud. De este
Ultimo existen varias recomendacio-
nes para que el estudiante adquiera
elementos en medio de su realidad
y exploracién: la flexibilidad curricu-
lar. Un estudiante de Ciencias de la
Salud debe tener una relacién tras-
versal con otras disciplinas, escuelas




de conocimiento, e incluso con otros
paises. Estos procesos le permitirdn
al estudiante responder a su disci-
plina, a su formacién, y a su percep-
cién en medio de la inminente era de
la globalizacién (Solimano y Valdi-
via, 2014). En ese sentido, los dife-
rentes disefios curriculares, y pro-
puestas formativas en salud, deben
tener una apertura dialdgica entre
lo conceptual y lo propositivo tanto
de estudiantes como de profesores
y, por supuesto, el adecuado anélisis
de la corresponsabilidad educativa
que tienen las instituciones frente al
contexto de cada uno de los sujetos
inmersos en el proceso educativo.
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Los instrumentos o
equipamiento para ensenar
conceptos (la didactica)

Existen varias herramientas para
transmitir el conocimiento. Estas de-
penden de los conceptos o temas
a abordar, y de las edades, grados
o jerarquia académica, a la que per-
tenezca el estudiante. Por ejemplo,
pedir realizar planas en el jardin de
nifios, es una manera de ensefiar a
leer y escribir, al mismo tiempo que
sirven para estimular el desarrollo
psicomotor fino, habilidades viso-
motoras, entre otras; realizar resi-
menes en la educacién media pro-
mueve la capacidad de comprender
textos e identificar ideas principales
o macroestructuras (Van Dijk, 1996).
Para el caso de la educacién supe-
rior, y en especifico la que nos con-
cierne, se busca desarrollar compe-
tencias profesionales que integren
la teoria, la practica, y la apropia-
cién y recontextualizacién de lo
aprendido (Estrada, 2019). Para tal
fin, vale la pena reconocer la rela-
cién conceptual mediada en la ela-
boracién de mapas conceptuales, y
el razonamiento clinico propiciado
a través del practicum. A continua-
cién, se profundizard en torno a las
dos didacticas:

Los mapas conceptuales

Para Ontoria et al. (2010), los mapas
conceptuales son representaciones
bidimensionales "de un conjunto de
conceptos y de las relaciones que
dichos conceptos tienen entre si. Se
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trata, por tanto, de un recurso esque-
mético formado por un conjunto de
significados conceptuales incluidos
en una estructura de proposiciones"
(p. 33). Por lo anterior, usar este tipo
de actividades fomenta varios pro-
cesos del aprendizaje como el pen-
samiento légico-critico, la madura-
cién conceptual, la capacidad de
sintesis y jerarquizacién de conteni-
dos, la comunicacién e incluso el tra-
bajo en grupo, y el aprendizaje cola-
borativo (Estrada, 2019).

El practicum

El practicum es un concepto que
desarrollé el filbsofo estadounidense
Donald Alan Schon, luego de disertar
en torno a la epistemologia de la préc-
tica. Dicho concepto se puede expli-
car como el amalgamiento de teorias,
sensaciones, intuiciones, y pensa-
mientos, en relacién con situaciones
sorpresivas, complejas, desestabi-
lizantes e inéditas (Schon, 1983). En
otras palabras, es la reflexion holistica
y disciplinar generada por las accio-
nes y situaciones; para este caso, las
generadas en una consulta clinica.

Bajo esta perspectiva, las ante-
riores did4cticas, en el entorno clinico
propio de las Ciencias de la Salud,
fomentan los procesos de ensefanza
y aprendizaje al desarrollar el pensa-
miento l6gico-formal en lo que con-
cierne a los mapas conceptuales, y
el analitico o critico, potencializado
a partir de la praxis cientifica y dis-
ciplinar.
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La bata si es un simbolo
en salud (la vocacion)

Todas y cada una de las profesio-
nes se identifican o relacionan con
un simbolo o material Util para su
experticia. En ese sentido, los simbo-
los caracteristicos de los que estu-
dian y ensefan salud son: la bata,
el fonendoscopio, o el oftalmosco-
pio. El color blanco en la medicina
emana pulcritud, autoridad, traspa-
rencia, y actitud de escucha. Enton-
ces, los actores de las Ciencias de
la Salud, una vez se preparan para
atender su agenda, inspiran dispo-
sicién de ayuda —no por estar ves-
tidos de blanco—. En general, su
esencia intrinseca y extrinseca debe
estar construida por la preferencia y
opcién por el otro: por sus pacien-
tes, por la humanidad. Llegados a
este punto, es facultad de las Cien-
cias de la Salud, avivar y formar en
valores. Educar en valores facilita y
humaniza la profesién, al ver oportu-
nidades en los pacientes para mejo-
rar la calidad de vida de la sociedad.
Dicho de otra manera, resolver el
motivo de consulta no debe ser la
mera pretensién de un médico; en
cambio, ofrecer un servicio digno al
escuchar, entender, particularizar,
y poner a disposicién del paciente
todo el apoyo diagnéstico y multi-
disciplinar de esta ciencia, dignifica
y humaniza la profesion.

A continuacién, se muestra la
historia de la bata blanca, y su sim-
bologia:
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La historia de la bata blanca

WHITE IS THE NEW

~ LAHISTORIA DELA BATA BLANCA

AS NORMAL, PERO DURANTE GRAN PARTE DE 5U

MUCHAS
PERO A MEDIADOS : ENFERMEDADES
DEL SIGLO XIX, ' o™ ERAN PRODUCIDAS

UNA TEORIA POR
COMENZO A e
COMPROBARSE:

LIMPIEZA ANTISEPSIA i
.Y DIERON PRIORIDAD
A MATERIALES
' Y VESTIMENTA
" o QUE REFLEJARAN
PULCRITUD.

ASi FUE COMO LAS BATAS BLANCAS
R

Fuente: Pictoline (2017). White is the new black: ;Como los médicos terminaron usando batas blancas?
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La heterogeneidad y
gadgets de la ciencia

(la adaptabilidad)]

Llegados a este punto, es importante
resaltar tres topicos que permiten
a las Ciencias de la Salud diversifi-
carse, evolucionar en el aprovecha-
miento tecnoldgico y garantizar, con
este Ultimo, avanzar y trabajar en los
resultados, fortalezas y debilidades
del proceso de aprendizaje de los
estudiantes.

La salud como ciencia que
aporta a la interculturalidad

Para Valdez (2019), la salud en gene-
ral tiene un gran reto: aplicar sus
conocimientos disciplinares en rela-
cién con las necesidades de salud
de las personas. Pero los agentes de
la salud no se deben preparar Uni-
camente para asistir y responder
a las necesidades propias de una
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enfermedad, también deben respon-
der a las necesidades politicas, socia-
les y culturales. Lo anterior, sopor-
tado desde la definicién de salud
que la OMS (1998) tiene, la cual dice
que es un estado de perfecto bien-
estar fisico, mental y social, y no sélo
la ausencia de enfermedad.

Por lo anterior, y sumando las ya
mencionadas dimensiones, las Cien-
cias de la Salud deben procurar es-
tablecer y mejorar las competen-
cias interculturales, a través de la
accién y participaciéon de sus estu-
diantes en temas como el manejo
de lengua extranjera, y la promo-
cién de su labor-accién en sectores
de minoria cultural, como los indige-
nas, afrodescendientes y, en gene-
ral, las personas vulneradas social
y econdémicamente. Esto implicaria
un avance necesario en el érea de la
salud, de modo que abogue por el
equilibrio entre las tres édreas defi-
nidas por la OMS, y que valore al



sujeto desde sus particularidades,
sin olvidar el cometido social y ético
de estas ciencias.

El aprovechamiento
tecnologico apunta

a la constitucion del
aprendizaje adaptativo

En tiempos de pandemia, obligados
a continuar ensefiando de manera
virtual, cobra mayor importancia la
implementacién de entornos virtua-
les que permitan el desarrollo de los
contenidos teméticos seleccionados
en el curriculo, en paralelo a la admi-
nistraciéon y logistica de los conteni-
dos, clases y recursos. Dicho desarro-
llo facilita y permite la identificacién
estudiantil, en términos de su pro-
greso, y su relacion con el conoci-
miento: fortalezas y debilidades. Este
dltimo, posibilita la mejora de su des-
empefio, a través de la retroalimen-
tacion de manera personalizada.

Bajo este panorama de educa-
cibén apoyada en la virtualidad —sea
cual sea la plataforma o software
elegido por la institucion—, se
puede contribuir a la construccién
del aprendizaje adaptativo, el cual
se basa en la personalizacién de la
educacion, y en el aprovechamiento
de la diversidad (Virgili, 2018).

En suma, las Ciencias de la
Salud deben entrar en didlogo con
las Ciencias de la Educacién, las
Ciencias Sociales y Econdmicas, las
Ciencias Humanas, y aquellas que
apoyan y desarrollan herramientas
tecnoldgicas como respuesta a los
problemas de la sociedad.
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Conclusion

A manera de recapitulacién, y basa-
dos en la anterior perspectiva, vimos
cémo no solo los conceptos son
importantes para el desarrollo de las
competencias en salud, sino que el
razonamiento analitico e investiga-
tivo también juegan un papel impor-
tante al momento de buscar educar
y apropiar dichas competencias,
en medio del suficiencia logistica,
humana, tecnolégica, y de infraes-
tructura. Posteriormente, resalta-
mos algunas estrategias didécti-
cas sincrénicas al razonamiento ya
vislumbrado, ademés del cientifico,
reflexivo y disciplinar. Aferrados a
la humanizaciéon de la salud, mos-
tramos cémo esta ciencia debe pro-
fesar una formacién en valores, con
sentido de pertenencia, disposicidn,
y gran sentido de entrega hacia el
otro. Por Ultimo, y bajo el aprovecha-
miento tecnolégico, se hizo deno-
tar como este tipo de experiencias
fomentan el aprendizaje adapta-
tivo, que para la educacion en salud
mantiene rasgos tradicionales vy
dogméaticamente disciplinares.

Tras observar este panorama,
percibimos que educar en Ciencias
de la Salud no solo es una propuesta
de opcidon profesional para mitigar
las enfermedades. Por el contrario, es
un estilo de vida sostenido sistemé-
ticamente, y en congruencia con las
necesidades de las regiones, el con-
texto econdmico, social y cultural, la
apropiacion de tendencias remotas
(como la telemedicina), y la adquisi-
cién de tecnologias que responden y
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fomentan la salud. Conviene adver-
tir que en el presente texto no se
abordé el aporte de disciplinas como
la Bioética, la Ingenieria Molecular, la
Mecénica, y otras Ciencias Exactas.
Recordemos que la salud es un es-
tado muy amplio de bienestar, al que
la suficiencia académica, institucio-
nal, gubernamental, nacional y mun-
dial, debe adherirse.

Finalmente, y en congruencia con
nuestros tiempos, donde los agentes
de la salud son considerados héroes
por enfrentar la patogenicidad del
nuevo coronavirus, invito a congra-
tular y reposicionar la labor que tie-
nen médicos, enfermeras, cientificos,
académicos, profesores y estudian-
tes, en relacién con las Ciencias de
la Salud. Si bien la labor de control,
mitigacion y cura es aln un reto dia-
rio, ha sido su formacion y recontex-
tualizacién del conocimiento la razén
de su accionar cientifico.
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