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Resumen

Este articulo muestra la experiencia en la formacion a estudiantes
del programa de Enfermeria, segundo semestre: “Cuidado de Enfer-
meria en el Colectivo”, articulado a la promocién de la salud desde
la estrategia de Universidad Promotora de Salud. Para ello, la uni-
versidad, involucra en su accionar ademas del desarrollo humano
de los individuos, la promocion de entornos sanos a través de politi-
cas publicas saludables que fomenten el cuidado de la salud entre
todos sus miembros, que fortalezcan habitos saludables y que ge-
neren cambios en la actitud de la comunidad universitaria hacia el
cuidado de su medio ambiente. Objetivos: Desde el macroproyecto
de universidad, se orienta hacia la construccion de politica con el
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objetivo de facilitar el desarrollo de modos, condiciones y estilos de
vida saludable en el entorno universitario, donde interactlian y de-
sarrollan parte importante de sus vidas, estudiantes, académicos,
personal directivo y colaboradores; y desde el proyecto de aula, se
orienta a propiciar a través de la reflexion accion, la construccion del
conocimiento enfermero en torno a la promocion de la salud como
esencia del cuidado de la vida por medio de la educacion para la
salud. Método: Estudio Investigacion Accion en Enfermeria, (til para
situaciones colectivas, donde los participantes son “objeto” de estu-
dioy “sujeto” protagonista de investigacion. Se lleva a cabo median-
te cuatro fases: 1) organizacion institucional y grupos de trabajo,
2) diagnéstico y analisis situacional, 3) priorizacién situaciones de
intervencion y 4) desarrollo e implementacion de las estrategias de
intervencion, Resultados-conclusiones: instauracion de conversa-
ciones interdisciplinares que contribuyeron a fortalecer este microte-
rritorio para sensibilizar a la comunidad universitaria, reconociendo
la salud como componente fundamental para el desarrollo huma-
no. El profesional de Enfermeria debe impulsar la participacion y el
empoderamiento ciudadano desde el desarrollo humano sostenible
favorecedor de la salud. Esta construccion debe propiciar practicas
sociales protectoras de la salud, gestando una cultura de la vida y
la salud, desarrollo de la ciudadania y de la capacidad de participa-
cion en el marco de la promocién de la salud desde la comunidad
universitaria.

Palabras clave: Cuidado de enfermeria en el colectivo, Universidad
Promotora de Salud, Educacion para la salud, Promocion de la salud.
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Introduccion

La universidad no debe conformarse con el hecho de ser forjadora
de los individuos y del desarrollo social, debe involucrar en su ac-
cionar la promocion de entornos saludables a través del desarro-
llo de politicas publicas saludables; debe fomentar el cuidado de
la salud entre todos sus miembros y ser un polo de desarrollo de
lineamientos que promuevan habitos de vida saludables, prevengan
la aparicion de enfermedad y se generen cambios en la actitud de
las personas hacia el ambiente (Lange & Vio, 2006). la promocion
de la salud desde la universidad, debe asumirse como el conjunto
de procesos que favorecen en la persona y su grupo social el me-
joramiento de su propia salud (ACOFAEN, s.f.). Representa una es-
trategia de mediacion entre las personas y su entorno, sintetizando
la eleccion personal y la responsabilidad social en salud para crear
un futuro mas saludable. Se consigue a través de tres mecanismos
intrinsecos: autocuidado, ayuda mutua y entornos sanos (ministerio
de Salud Argentina, 2012).

Para ello, la Facultad de Salud desde su Programa de Enfermeria, de
manera consciente tiene la pretension de darle sentido social a su
quehacer académico a través de los procesos de ensenanza-apren-
dizaje, investigacion, extension y proyeccion social, estrechamente
ligados al cambio social. Con el fin de desarrollar el saber enfermero,
el curso “Cuidado de Enfermeria al Colectivo”, articula el componen-
te tedrico, la formacion y algunas herramientas de investigacion a
la fase practica o trabajo en terreno (Fortuna, Matumoto, Bistafa, &
Martins, 2011), mediante la construccion de una propuesta educa-
tiva masiva para favorecer en las personas y su grupo social de la
comunidad universitaria USC, el incremento del control y cuidado de
su propia salud, enmarcada en la estrategia de Universidad Promo-
tora de Salud (Escobar & Pico, 2013).
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Materiales y métodos

Estudio Investigacion Accidn en Enfermeria, Util para situaciones co-
lectivas, donde los participantes son “objeto” de estudio y “sujeto”
protagonista de investigacion (Batista, y otros, 2018). Se consideran
las siguientes fases, las cuales incluyen aspectos tanto del macro-
proyecto a nivel institucional como proyecto de aula desde el trabajo
en terreno de los estudiantes.

Desde el macroproyecto se busco articular las lineas de accion de la
promocion (OPS, 2018), con el Plan Estratégico de Desarrollo Insti-
tucional USC, especificamente en sus lineas de Academia con perti-
nencia y Proyeccion Social.

Fases:
Fase 1 organizacion institucional y grupo
de trabajo

En esta fase se concretaron y desarrollaron los acuerdos y/o con-
venios con los entes participantes, para fijar compromisos, roles y
tareas que conllevaran poner en marcha el proyecto de Universidad
Promotora de Salud, ademas de iniciar la sensibilizacion y difusion
de las areas de Bienestar Universitario y el levantamiento de linea
de base como ruta para el desarrollo de las siguientes fases.
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Fase 2 diagnostico y analisis situacional

Se inicia el diagnéstico y analisis situacional con técnicas cuantita-
tivas y/o cualitativas ademas de la base de datos ya establecida en
la institucion (servicio médico) con el fin de obtener lineas de base
para hacer un analisis y reflexion de las problematicas que emergen
en el campus universitario (Instituto Nacional de Formacion Docen-
te, 2007), entre los que estan el perfil sociodemografico, socioeco-
némico y en algunos casos epidemioldgico.

Desde el aula, se utilizaron dos instrumentos, denominados: “Con-
jugando el verbo Cuidar” y “Conociendo mi Universidad”, los estu-
diantes observaron, indagaron, describieron y analizaron como la
comunidad estudiantil cuida su salud, practicas de auto cuidado y
condiciones de bienestar (Pardo & Nunez, 2007).

Fase 3 priorizacion situaciones
de intervencion

Una vez sistematizada la informacion recolectada, se correlaciona
con las lineas de accion y gestion de la institucion, con el analisis
poblacional y el eje transversal del Auto Cuidado a los Colectivos,
para generar dos productos que empezaran su implementacion a
partir del periodo académico 2018: inclusion de la percepcion de
autocuidado y como cuido mi salud en la comunidad estudiantil en
la base de datos de servicio médico; y el segundo producto, cons-
truir una electiva de facultad que fomente el autocuidado basado
en la Promocion de la Salud .
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Desde el proyecto de aula, y con los resultados obtenidos de los
instrumentos, los estudiantes y docentes del curso, articulados con
profesores del area de Arte y Cultura con formacion actoral para
teatro y cine, dramaturgia, direccion actoral, produccion de guiones,
expresion corporal y manejo de emociones; se elaboraron las activi-
dades educativas para impactar de manera individual y colectiva en
las practicas de cuidado de la salud de la comunidad universitaria
(Medina & Castillo, 2006); (Mundet, Beltran & Moreno, 2015).

Fase 4 desarrollo e implementacion de las
estrategias de intervencion

Esta etapa es la de intervencion en la poblacion del campus, don-
de se desarrollaran los programas educativos y/o de informacion,
que permitiran fortalecer las debilidades y afianzar las fortalezas
con el objetivo de llevar a la poblacion estudiantil a que inicie con-
ciencia en su autocuidado en el paso y permanencia en la institu-
cion universitaria. El Programa de Enfermeria, su cuerpo docen-
te y estudiantes, se apoyara en la electiva propuesta ademas de
otras actividades interdisciplinarias, para empoderar al estudiante
santiaguino en el cuidado de su propia salud y a la toma de decisio-
nes sanas, competencia que podra trascender a sus entornos. Las
actividades educativas y de formacion fueron orientadas a facilitar
a través de la educacion para la salud, el logro de algunos de los
objetivos del Macroproyecto y del proyecto de aula (Gutierrez, 2004).
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Resultados Y Conclusiones

FASE 1: Actores involucrados y/o grupos de trabajo: Universidad
Santiago de Cali - Facultad Salud, Programa de Enfermeria, RED-
CUPS - Ente Territorial- , Servicios Administrativos, Extension y Pro-
yeccion Social, Gerencia Bienestar, Comunidad Campus Universita-
rio de la Universidad Santiago de Cali.

FASE 2: Se realiz6 un trabajo de campo por los estudiantes del Cur-
so “cuidado de Enfermeria en el colectivo”, utilizando los sitios auto-
rizados por Gerencia Administrativa USC, aplicaron los instrumentos
anteriormente mencionados, logrando evidenciar que en la pobla-
cion estudiantil encuestada en cuanto al cuidado de la salud, hay
sedentarismo, poca o ninguna actividad fisica ni practica deportiva,
dedicacion en el tiempo libre a estudiar, uso de redes sociales, algu-
nos comparten en familia, debilidades en el consumo de alimentos
sanos y nutritivos, no manejo adecuado de los desechos.

FASE 3 y 4: Con los resultados obtenidos, los profesores de Arte Y
Cultura de Bienestar Universitario USC, prepararon a estudiantes y
docentes del curso, en cuanto a autoconocimiento, reconocimiento
del otro, expresion corporal y de sentimientos, ademas de ejercicios
de preparacion de la voz, expresiones corporales que mostraran
sentimientos y emociones, gesticulacion y maneras de pararse en
un escenario y enfrentar un auditorio, improvisacion en el parlamen-
to como en la representacion; creando luego en conjunto las pues-
tas en escena a través de Sketch? presentados en diferentes esce-
narios del campus universitario con tematicas que hacian referencia
a los resultados comprometidos.

1 Palabra del inglés que en espaiol traduce apunte o esbozo; pertenece a un subgénero
de la comedia teatral, es una pieza dramatica comica, de caracter humoristico o sarcas-
tico y forma parte de un espectaculo mayor, hace referencia a un tipo composicion escrita
fundamentalmente de forma breve; La tematica burlesca es su principal caracteristica,
centrada en la imitacion de personajes y situaciones conocidas por el plblico ante el cual
es representado.
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También, se utilizd los stand, en los cuales de manera ltdicay creati-
va, los estudiantes sensibilizaron y educaron a la comunidad univer-
sitaria, acerca de modos de vida saludables en torno a la actividad

fisica, alimentacion sana, cultura ciudadana, y medio ambiente.

Conclusiones

Esta experiencia, muestra que el modelo pedagdgico del curso, con-
tribuye en la formacion del profesional de Enfermeria con pensa-
miento analitico, critico, integral y reflexivo con sensibilidad social
y ética (practica reflexiva), cualidades pertinentes para desarrollar
conocimientos y habilidades para el cuidado de la vida desde la pro-
mocion de la salud, aportando las bases iniciales para el cuidado de
si, del otro y con los otros, teniendo como herramientas de la promo-
cion de la salud (Vélez & Vanegas, 2011).

El profesional de enfermeria debe impulsar la participacion y el em-
poderamiento ciudadano desde el desarrollo humano sostenible
favorecedor de la salud. Esta construccion debe propiciar practicas
sociales protectoras de la salud, gestando una cultura de la vida y
la salud, desarrollo de la ciudadania y de la capacidad de participa-
cion en el marco de la promocion de la salud desde la comunidad
universitaria.

Este proyecto implica instaurar conversaciones con otros sectores,
con el fin de constituir equipos de trabajo intersectoriales, que con-
tribuyan con acciones orientadas a fortalecer los medios necesarios,
para que este microterritorio se convierta en una comunidad sana,
ya que la salud es un componente fundamental para el desarrollo
de la condicion humana, con un desempeno productivo tanto en la
salud como en lo econdmico y mayor participacion ciudadana en la
toma de decisiones transcendentales para la comunidad, municipio
y/o ciudad (Max Neef, Elizalde & Hopenhayn, 1996).
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