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Resumen

Esta investigacion tiene como objetivo reconocer las practicas pedagdgicas del educador
especial en el equipo interdisciplinario de algunas Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
(IPS) de la ciudad de Medellin, a partir de la propuesta de las practicas del ultimo ciclo de
formacion de la Licenciatura en Educacion Especial de la Universidad de Antioquia.

Este ejercicio se realiz6 a través de la modalidad de investigacion cualitativa por ser la mas
apropiada para cumplir con los propésitos planteados, con relacion a la reflexion del quehacer, la
construccion de conocimientos e interpretaciones de las realidades que viven los educadores
especiales al vincularse al sector Salud. El enfoque implementado es el critico social, el cual
permite que, durante el acercamiento a la realidad de los contextos institucionales, se susciten
reflexiones y andlisis criticos, divergencias y tensiones generadas por la lectura de la realidad de
la actuacion pedagdgica y profesional de los educadores especiales en el ambito de salud. En
cuanto a los instrumentos que permitieron recabar la informacion, se sefialan la observacion
participante que brindo la oportunidad de acercarse de manera directa al contexto y sus dindmicas
y las entrevistas a los profesionales pertenecientes a las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS), con el propdsito de reconocer las practicas pedagogicas suscitadas en el sector salud,
lo que se vio reflejado en un producto que permite aportar a la formacion de los futuros licenciados
en educacion especial de la Universidad de Antioquia que se vinculen laboralmente en el futuro

profesional.
Palabras clave:

Educador especial, interdisciplinariedad, Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud

(IPS), préacticas pedagogicas, sector salud.
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Abstract

The objective of this research is to recognize the pedagogical practices of the Special
Educator in the interdisciplinary team of some Health Service Providers Institutions (IPS) in the
city of Medellin, based on the proposal of the practices of the last cycle of training of the Bachelor's

Degree in Special Education at the University of Antioquia.

This research exercise was carried out through the qualitative research modality as it is the
most appropriate to achieve the proposed purposes, in relation to the reflection of the work, the
construction of knowledge and interpretations of the realities that Special Educators live when they
are linked to the Health sector. The approach implemented is the social critical one, which allows
reflections and analysis to emerge during the practice from the pedagogical and professional
performance as Special Educators. As for the instruments that allowed obtaining the information,
we point out the participant observation that provided the opportunity to approach directly to the
context and its dynamics and the interviews to the professionals belonging to the Health Services
Providing Institutions (IPS), with the purpose of recognizing the dynamics raised in the health
sector, which was reflected in a product that allows reflecting and making contributions for the
future graduates in special education of the University of Antioquia who wish to know about this

sector and its possible links in the professional future.
Key words:

Special educator, Interdisciplinarity, Health Service Provider Institutions (IPS),

Pedagogical Practices, Health Sector.
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1 Introduccién

En el marco del cumplimiento de los derechos establecidos en la Convencion Internacional
sobre los derechos de las personas con discapacidad (2006) y con relacion al acceso a la educacion,
se insta a los gobiernos a garantizar a estas poblaciones una educacion de calidad, al desarrollo
integral y a potenciar sus habilidades de tal manera que les permitan una participacion activa y
plena en la sociedad, asi como una mayor independencia y autonomia a partir de la implementacion
de ajustes razonables que hagan efectivo el cumplimiento de sus derechos. De igual manera, desde
el Decreto No. 1075 del 26 de mayo de 2015 denominado Unico Reglamentario del Sector
Educacién, se reglamenta la gestion para que el sistema educativo incluya la atencion a la
poblacién con discapacidad, buscando mejorar las condiciones educativas desde la diversidad y
particularidad de cada uno de los estudiantes. Asimismo, la Ley general de Educacion o ley 115
de 1994, establece que la educacion entrafia el reto de una formacion permanente, personal,
cultural y social, fundamentandose en una concepcidn integral de la persona, su dignidad, asi como

de sus derechos y deberes.

Teniendo en cuenta la normatividad anterior, es importante mencionar que muchas
personas con discapacidad no logran el acceso y la permanencia en el sistema educativo por
diversas situaciones y condiciones sociales, econdmicas, culturales y ademas, en algunos casos,
las que comprometen su salud. A partir de alli se ve alterada, tanto su cognicion como su
independencia, autonomia y socializacion, razén por la cual, desde el sector salud se busca
responder a la potenciacion de dichas competencias de manera dinamica y mediante estrategias

pedagdgicas que permitan continuar con su desarrollo en todas las dimensiones.

En este sentido, el sistema de salud en Colombia ha implementado espacios y propuestas
educativas y terapéuticas que contribuyen al atencion educativa en el marco de la hospitalizacién
0 atencion en salud, como lo son las aulas hospitalarias y los servicios de apoyo desde las

Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS).
Las aulas hospitalarias son entendidas por Amado y Salazar (2018) como:

Unidades escolares establecidas en centros hospitalarios las cuales surgieron como
respuesta a la necesidad de los alumnos — pacientes que por su condicion de enfermedad,
limitacion fisica o discapacidad no pueden asistir a un aula regular en un periodo de tiempo

ya sea largo o corto que presente de hospitalizacion. El objetivo de las aulas hospitalarias
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es certificar la atencién educativa y ladica de los nifios y jovenes que se encuentran en
situacion de hospitalizacidn; estas aulas presentan caracteristicas diferentes del entorno
formativo ordinario las cuales derivan del contexto fisico en el que se encentran y las

caracteristicas personales del alumnado internado. (p. 14)

Las aulas hospitalarias son entonces, espacios que se adecuan en los hospitales y donde se
tienen en cuenta las condiciones de bioseguridad en salud, con el fin de atender adecuadamente a
la poblacién, no sélo con discapacidad sino también a personas en condicion de enfermedad,
brindando apoyos académicos y emocionales. En estas aulas hay profesionales con formacién en
pedagogia y pedagogia hospitalaria que se encargan de realizar el acompafamiento,
complementando procesos académicos adelantados en la institucion educativa donde los nifios,
nifias y adolescentes venian realizando sus estudios, con el fin de evitar los atrasos en los
aprendizajes escolares hasta el momento de la mejora de la condicion de salud y su regreso a la

institucion sin mayores secuelas en sus procesos educativos.

En cuanto a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) se realiza un convenio
que permite la atencion y apoyos educativos, psicoldgicos y terapéuticos en rehabilitacion a las
personas con discapacidad que son remitidas por las Entidades Promotoras de Salud (EPS) o que
acceden a ellas de manera particular. Aqui se atiende a las personas con discapacidad que no se
encuentran en hospitalizacién sino como complemento a los procesos realizados en las
instituciones educativas de educacion formal y que requieren de otros profesionales para atender

de manera integral todas las dimensiones del desarrollo.

Es este Gltimo espacio, el de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), el
que convocd y motivo el desarrollo de la presente investigacion, por el interés de conocer no solo
las maneras como se implementan los apoyos que potencializan los procesos y desarrollan las
dimensiones de los usuarios, sino también como se gestan y funcionan las redes de apoyo externas
e internas, como se conforman y dinamizan las acciones de los equipos interdisciplinarios que
permiten el abordaje integral de las particularidades de cada persona con discapacidad y la manera
como estas dindmicas favorecen el enriquecimiento de las préacticas pedagogicas que los
educadores especiales pueden desempefiar en el sector salud. Asimismo, es necesario sefialar que,

si bien algunos egresados y egresadas de la licenciatura en educacion especial, se han vinculado a
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dicho sector, se desconoce a profundidad las practicas que estos realizan alli, sus condiciones

laborales, y las relaciones que se establecen con el equipo interdisciplinario.

El desconocimiento aqui develado permitié el acercamiento a algunas Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) en la ciudad de Medellin, llamadas ‘Centro Integrado
Nueva Vida’, ‘El Comité¢ de Rehabilitacion de Antioquia’ y ‘Asociacion Amigos con Calor

Humano’

Se considera que esta investigacion es relevante para los futuros educadores especiales, ya
que, ademas de visibilizar las préacticas pedagogicas desempefiadas en contextos diferentes a los
programas de educacion formal, tales como instituciones educativas informales, organizaciones y
centros especializados que ofertan programas educativos para personas con discapacidad y con
talentos o capacidades excepcionales, poblaciones tradicionalmente atendidas por la educacion
especial, también permite comprender y develar las redes de apoyo al interior de las instituciones
y el trabajo interdisciplinario que se genera en un contexto poco abordado desde la formacion,
como el sector salud. En este sentido, se espera que este estudio contribuya al crecimiento
profesional y personal de las investigadoras y los lectores, desde la posibilidad de adquirir nuevos
aprendizajes, reconocer relaciones laborales diversas, asi como el conocimiento de la poblacién

que solicita los servicios en dicho contexto.

Teniendo en cuenta los anteriores argumentos y posibilidades, es oportuno plantear los
apartados o componentes que estructuraron el desarrollo de esta investigacion, donde no sélo se
aclara la motivacion sino también las bases metodologicas, conceptuales y procedimentales,

anunciando brevemente los elementos que la conforman.

En primer lugar, se encuentra el planteamiento del problema, en el cual se definen los
motivos por los que se tomo la decision de realizar la investigacion en el sector salud, dado que,
al ser un espacio poco abordado desde la formacion como maestras en educacion especial, se
considera interesante profundizar en él ya que, es considerado como uno de los contextos en el que

estd en capacidad de desempefiarse.

En segundo lugar, se hallan los antecedentes investigativos, organizados de manera
contextual definida en las escalas internacional, nacional y local. Estos ayudan a reconocer

aquellos aspectos que han sido tratados, los que faltan por explorar y a definir el rumbo del
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proyecto con relacién a la temética que convoca. En este apartado se abordan diversos temas como
la formacion de maestros educadores especiales y sus competencias, la conformacion de equipos
interdisciplinarios y sus funciones, las précticas pedagdgicas desarrolladas dentro de los diferentes
espacios y contextos educativos, la atencion educativa que se realiza en las aulas hospitalarias
como una de las propuestas desde el sector salud, el impacto de la licenciatura en educacion
especial en diferentes contextos; aspectos que orientan el desarrollo del estudio y la dan

legitimidad.

En tercer lugar, se ubica la justificacién donde se manifiesta la relevancia del desarrollo de
la investigacion, que es la visibilizacién del educador especial y las practicas pedagogicas que
desarrolla en el sector salud, haciendo énfasis en las necesidades que se presentan en la formacion
de quienes se sientan convocados por este sector o se vinculen a él en su vida profesional. En
cuanto a los objetivos propuestos, se constituyen en el rumbo que orientan el ejercicio

investigativo.

En cuarto lugar, se encuentra el marco conceptual, el cual esta planteado desde categorias
tedricas como ejes orientadores de la investigacion, dichos conceptos son: formacion del educador
especial, practicas pedagogicas, sector salud y equipo interdisciplinario en salud. Esto facilita la
interpretacion y comprension de los propdsitos de la investigacion, abordando diversos autores
que han desarrollado teorias y conceptos que resultan fundamentales para darle sentido a los datos

y sefialar los limites tedricos y conceptuales.

En quinto lugar, se aborda la metodologia, fundamentada en la investigacion de tipo
cualitativo que permite la construccidn de conocimientos y la interpretacion de sentires,
experiencias y contextos. También se implementd el enfoque critico social, el cual ayud6 a
comprender las dinamicas que se suscitan en el sector salud, basandose en la investigacion accion,
pues esta permite acortar distancias entre el objeto de estudio y los sujetos participantes,

posibilitando implicarse en el contexto y al mismo tiempo hacer una lectura real de este.

En sexto lugar, se encuentran el capitulo de analisis e interpretacion de los resultados
caracterizado por la critica y reflexion del investigador, la informacion ofrecida por los

participantes y la contrastacién con los referentes tedricos elegidos.
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En séptimo y ultimo lugar, estadn las conclusiones y recomendaciones que se lograron
visibilizar con claridad, a través de andlisis reflexivo y critico de todo el trabajo investigativo

realizado.
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2 Planteamiento del problema

Las cambiantes sociedades actuales, reclaman transformaciones de tipo social, politico,
econdmico y educativo que respondan a los nuevos retos globales y locales. En este contexto
complejo y desde la perspectiva educativa, las Universidades y Escuelas Normales Superiores,
encargadas de la formacion de maestros, deben responder a los desafios y adquirir un compromiso
que permita ir mas alla de la transmision de contenidos, de tal manera que propendan por una
educacion de calidad con miras hacia las nuevas perspectivas y politicas de atencion a la diversidad

y en el marco de una educacion para todos.

En cuanto al campo de la educacion especial, que es el lugar de formacién y de interés
investigativo, se encuentra que el profesional ha sido impactado por multiples discursos de otras
latitudes y reformas educativas, tales como la relacionada con la educacion inclusiva, demandas
sociales y normativas, que han puesto en cuestion la existencia de la profesion; asi el educador
especial se ha visto afectado por parte del Estado Colombiano, a raiz de la invisibilizacion o
equiparacion de su campo disciplinar y campo formativo frente a profesionales provenientes de
otras disciplinas, problematica compartida con las Universidades formadoras de educadores
especiales en Colombia como: Universidad Iberoamericana, Universidad Pedagogica Nacional,

Universidad los Libertadores y Universidad del Atlantico.

Constantemente se da una tercerizacion en la contratacion y se define en algunos contextos
que, el componente de especificidad que es la atencion a la diversidad, puede ser desempefiado
por un educador regular o algin otro profesional, desconociendo las potencialidades educativas,
pedagdgicas y didacticas propias de los perfiles formativos de los educadores especiales y de los
eventos historicos, luchas, resistencias de los profesionales e investigadores y la emergencia de

modelos reivindicatorios de los derechos de la personas con discapacidad.

Al respecto y frente a las formas como se concibe al educador especial en el marco de la
educacion inclusiva desde las politicas nacionales y decretos emanados por el MEN en los ultimos
afios: Yarza (2011) en su texto “Educadores especiales en la educacion inclusiva como reforma y

practica de gubernamentalidad en Colombia: /perfil, personal o productor de saber?” sefiala
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De igual manera, considera a los educadores especiales como un “perfil” y como “personal
de apoyo” en tanto integrante de las entidades u organizaciones prestadoras del servicio de
apoyo con el Estado, con lo cual identificamos una evidente desestatalizacion del sujeto
maestro de la educacion especial y una desprofesionalizacion y reprofesionalizacion de las
funciones pedagogicas, educativas y didacticas, en el marco de una tercerizacion del
servicio de apoyos y una evidente y paraddjica desproteccion del derecho a la educacién

de las personas con discapacidad. (p.36)

Si bien las condiciones antes descritas han sido mas visibles en el &mbito educativo, el
sistema de salud también se ve permeado por estas tensiones y como consecuencia, la vinculacién
y el desempefio de los educadores especiales, sus practicas, dinamicas relacionales e identidad.
Surge entonces el interés investigativo, como una apuesta de aproximarnos a dicho sector, ya que
ha sido poco abordado en el transcurso de las experiencias como estudiantes en formacion de la
Licenciatura en Educacion Especial de la Universidad de Antioquia. En conversaciones informales
y reflexiones con comparieras, se encontré que se tenia afinidades en el interés por acercarnos a
los nifios y jovenes en condicion de vulnerabilidad en el sector salud. Ademas, se considera que el
aproximarse a este ambito se constituye en una posibilidad para componer vinculos posibles, de
tipo laboral, académico, investigativo y demas, entre la educacion especial y los desarrollos del
sector salud, lo cual pudiera favorecer la apertura de un campo dispuesto a la resolucidn de algunos
interrogantes y al encuentro con diferentes e interesantes hallazgos que enriqueceran el proceso

formativo y futuro profesional de las investigadoras.

De acuerdo con lo expuesto, es importante tener en cuenta que frente al sector salud, la ley
100 de 1993 instaur6 un sistema para la seguridad social del pais, estableciendo nuevas normas y
creando un régimen que pretende ser universal, solidario y eficiente. Dicho sistema generd
cambios fundamentales al separar el servicio de prestaciones sociales en Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud (IPS), Entidades Promotoras de Salud (EPS) y Fondo de Solidaridad y
Garantias (FSG); siendo el foco de intereés, en el presente trabajo las IPS, definiéndose como una
institucion prestadora de servicios, privada, que ofrece servicios médicos, de terapia y
rehabilitacion. Asimismo, es importante tener en cuenta una de las problematicas mas relevantes
de la vinculacion de los educadores especiales en el sector salud, relacionada con que ambos

sistemas educacion y salud, son concebidos como independientes y por lo tanto los maestros
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educadores especiales, en el contexto o sector salud, no son considerados como tales, sino que son
representados en las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) como
terapeutas, rehabilitadores cognitivos u otras nominaciones, lo que contribuye a desdibujar la
formacion y el reconocimiento social y profesional, como educadores especiales, de tal manera

que se dificulta la intersectorialidad entre salud y educacion.

Lo anterior se materializa desde la legislacion, pues en el Decreto 1421 del 29 de agosto
de 2017, por el cual se reglamenta en el marco de la educacion inclusiva la atencion educativa a la
poblacién con discapacidad, s6lo manifiesta que las entidades territoriales pertinentes (Ministerio
de educacidn y sistema de servicios de salud) deben garantizar estos procesos formativos en salud;
sin embargo, la responsabilidad es compartida entre estos dos entes, pero en su mayoria se hace
por tercerizacion del servicio. Adicionalmente, se logra identificar que no hay en efecto ninguna
normatividad que logre avalar la contratacion como educadores en el sector de la salud, ni un
apartado claro que manifieste la exigencia de la contratacion particular de un educador especial,
pues desde dicho sector son tomados como profesionales que hacen labores de apoyo en este
contexto mas no como docentes y desde esta nominacion se contrata en la linea de apoyo
terapéutico adicional o auxiliar pedagdgico. Lo anterior devela la problematica que impacta a los
educadores especiales, al no ser nombrados como tal, pues no estéa estipulado en ningin documento
a qué escalafén se accede o tiene derecho o que oriente la contratacion y que determine a su vez

cuanto deben pagarle a nivel salarial.

Respecto a la formacion del educador especial, planteada por el “Proyecto Educativo del
Programa”, para su version 02 y descrita por Galindo, et al., (2019), se definen algunas
caracteristicas constitutivas que le permitiran desempenarse en diferentes contextos tanto formales
como informales y en &mbitos no sélo educativos sino también sociales, culturales, laborales y,
por ultimo, pero no menos importante, de salud. Siendo asi, es definido como un profesional con
sentido ético, critico y social, comprometido con el reconocimiento de la diversidad y quien, desde
sus competencias pedagogicas y didacticas, disefia y gestiona proyectos e investigaciones para el
desarrollo, ensefianza y aprendizaje de personas con discapacidad y/o capacidades y talentos

excepcionales.

En este sentido es importante plantear que la licenciatura en educacién especial, propone

desarrollar ampliamente las competencias de estos perfiles en los diferentes campos, antes
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enunciados, sin embargo, a través de un rastreo bibliografico teérico mediante revistas educativas
como Scielo, Redalyc, Dialnet y plataformas digitales como Google académico, se pudo evidenciar
que las investigaciones con relacién al tema del desempefio y las practicas pedagogicas del
educador especial en el sector de la salud han sido escasas y las pocas que se encontraron se
enfocan mayormente en el campo de la pedagogia hospitalaria, asimismo es importante destacar
la falta de practicas tempranas en la version 02 del programa con énfasis en el contexto del sector
salud, lo cual implica menos posibilidades de acercamiento a este, limitando las oportunidades en
las que los educadores especiales han podido desempefiarse y aportar desde su saber especifico,

permitiendo pocas experiencias de desarrollo de su saber pedagdgico-didactico en dicho contexto.

Aungue no se evidenciaron suficientes reflexiones o discusiones en clase, ejercicios
evaluativos o micro préacticas, centradas en las practicas pedagogicas del educador especial en el
sector salud, se hace necesario reconocer que, por parte de las investigadoras no se profundizo e
investigd de manera autdnoma e independiente sobre el tema de interés durante su formacion
inicial, lo que no ha permitido generar diversas posibilidades para acercarse a este, y profundizar

en un campo que podria ser de interés para muchos de los y las licenciadas en educacion especial.

Si bien las investigaciones adelantadas por el programa de licenciatura, Evaluacion del
impacto social de la licenciatura en educacion especial en dos subregiones de Antioquia,
Colombia (2018) Toro, A. et al., Dialogos entre alfareros: una construccion del quehacer del
Educador Especial en el contexto hospitalario desde las voces de las familias, los cuidadores y
las maestras en formacion (2021) Monroy, L. et al., La educacidn en espacios no convencionales:
pedagogia hospitalaria como estrategia de humanizacion en el hospital Manuel Uribe Angel
(HMUA) “Un dia hace la diferencia” (2012), Alvarez, L. et al., han identificado que algunos
egresados vinculados en el sector salud se han acercado a este, no porque se haya abordado el tema
y el contexto durante el transcurso de la formacion profesional, sino que lo han realizado de forma
autonoma, gestandose a través de redes de apoyo externas y para dar solucion a diversas
problematicas en Instituciones Educativas, generando programas y servicios en atencion a salud a

los estudiantes.

Por ello, se pretende destacar la importancia y necesidad de la formacion académica y
practica en los futuros educadores especiales de la Universidad de Antioquia en los diversos

contextos, especificamente en el sector salud, debido a que es uno de los menos visibilizados desde
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la version 02 del plan de estudios, dandole respuesta a una necesidad actual, con el fin de que se
tengan los suficientes conocimientos y herramientas para poder desempefar las précticas
pedagogicas del educador especial de manera cualificada en este y demas campos ocupacionales.
Sin embargo, vale aclarar que se han detectado algunos desempefios exitosos de egresados en el
sector salud, como bien lo describen los empleadores en la investigacion ‘La evaluacion del
impacto social del programa licenciatura en educacion especial a través del desempefio
ocupacional de sus egresados(as) (periodo 2006-2012)° por Arbeldez y Narvaez (2015), en la que
se seflala que se detectaron competencias para: “Trabajar en equipo, ser lider, disciplinado,
propositivo, creativo, sensible, observador y perseverante; actualizarse permanente, comunicarse
con los otros de manera asertiva y resolver problemas” (p. 54), cualidades que resultan

fundamentales en el sector que se quiere explorar.

A partir de este trabajo, se busca visibilizar la necesidad de formacién con calidad y
equidad en el futuro docente, incorporando asi su perfil en los mdltiples contextos en los que se
puede desempefiar puede estar, develando la importancia de las practicas pedagogicas, entendidas
como el conjunto de acciones y estrategias que permiten responder ante los diversos retos que
puedan presentarse en los contextos de salud y del que hace parte gracias a su formacion especifica,
en la atencion a la diversidad, algo que no podra tener o suplir otro profesional diferente en cuanto
a la atencién de la poblacion en condicion de vulnerabilidad, discapacidad y excepcionalidad.
Asimismo, se plantea la idea de conocer el trabajo interdisciplinario y las redes de apoyo tanto
internas como externas, de las cuales hace parte el educador especial en las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) permitiendo comprender el papel que podemos

desemperiar en estas.

A partir de lo mencionado y con relacién al sector salud, se propuso indagar sobre las
practicas pedagogicas del educador especial dentro de los equipos interdisciplinarios en este

contexto, por lo cual surgié la siguiente pregunta como eje central de la investigacion:

¢Cuales son las préacticas pedagdgicas que caracterizan el desempefio del Educador
Especial como participante en equipos interdisciplinarios en algunas Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud (IPS) de la ciudad de Medellin?



22

3 Contextualizacion

Esta investigacion fue desarrollada de manera virtual en la IPS Centro Integrado Nueva
Vida. Igualmente se cont6 con la posibilidad de entrevistar a profesionales de Educacion Especial
egresados de la Universidad de Antioquia que se han desempefiado en equipos interdisciplinarios

de El Comité de Rehabilitacion de Antioquia y Amigos con Calor Humano.

3.1 IPS #1: ElI Comité de Rehabilitacion de Antioquia

En la pagina web de ‘El Comité de Rehabilitacion de Antioquia’ (2020), se obtuvo
informacidn institucional que la caracteriza como una entidad social, con 48 afios de servicio, que
atiende a las personas con discapacidad fisica y cognitiva sin limite de edad basados en un enfoque
integral que considera la rehabilitacion como una herramienta que desarrolla el potencial de las
personas con discapacidad propendiendo por su independencia, autonomia y participacion
ciudadana. Cuenta con mas de 12 afios de experiencia en rehabilitacion integral brindada a través
de un equipo interdisciplinario donde se busca responder de manera idonea a las necesidades de la
persona frente a su diagndstico, con énfasis en las necesidades especificas, donde no solo
consideran a la persona como parte fundamental de sus procesos de rehabilitacion sino también a

su entorno, especialmente su familia.

Mediante actividades cotidianas buscan lograr la mayor independencia, autonomia y
participacion posible de la persona, teniendo presente las caracteristicas particulares de cada uno,
donde profesionales en diferentes areas o disciplinas trabajan interdisciplinariamente en favor del
desarrollo de los usuarios. Dentro de dicho equipo interdisciplinario se encuentran educadores
especiales que se encargan del acompafiamiento y refuerzo pedagdgico a los diferentes usuarios
de la IPS, asi como el asesoramiento educativo a los diferentes profesionales para el disefio e

implementacion de planeaciones e intervenciones ajustadas a las particularidades de los usuarios.
3.2 IPS #2: Asociacion Amigos Con Calor Humano

En la pagina web de la “"IPS Amigos con Calor Humano™ (2016), se expresa que es una
Institucion sin &nimo de lucro que, desde el afio 1978, ofrece programas de inclusion productiva,
inclusion social y salud a personas con discapacidad y a sus familias, donde se tiene presente el

optimismo, el respeto y el aprecio a la dignidad de los mismos. Ofrecen programas a personas con
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discapacidad de cualquier edad, basados en el desarrollo de procesos de habilitacion y
rehabilitacion integral, donde de la mano de un equipo interdisciplinario y cualificado prestan
servicios en torno a los valores y principios caracteristicos de la asociacion. Desde la misma, se
busca acompafiar a las personas con discapacidad durante todo su ciclo de vida interviniendo en

las areas de salud, incidencia publica, inclusion productiva e inclusion educativa.
3.3 IPS #3: Centro Integrado Nueva Vida

En el Portafolio de Servicios Institucional (s.f) de la IPS Centro Integrado Nueva Vida, se
determina que fue fundada en el afio 1992, y se define como una institucién que constituye un
servicio social para el desarrollo de las personas con capacidades diferentes, que ofrece servicios
de rehabilitacion integral, habilitacion y educacion especial para nifios, jovenes y adultos en
situacion de discapacidad. Se encuentra ubicada en la zona Noroccidental de la ciudad de Medellin,
Antioquia y estd conformada por una poblacion de usuarios sin limite de edad y con diagnosticos

de discapacidad intelectual, discapacidad motora, autismo y trastornos asociados.

Segun el portafolio de servicios, dicha entidad busca ser reconocida en el medio como una
institucion de rehabilitacion y habilitacion que trabaja en el fomento de la salud, autonomia e
independencia de las personas en situacion de capacidades diferentes; y su funcion central es
promover y mejorar la calidad de vida, la participacion social y familiar de las personas en
situacion de capacidades diferentes, mediante los servicios que se ofrecen en rehabilitacion y

habilitacion.

En las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) participantes, se pueden hallar
profesionales que trabajan desde la perspectiva interdisciplinar, en psicologia, fonoaudiologia,

fisioterapia y educadores especiales.
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4 Antecedentes

Atendiendo a los propdsitos de la presente investigacion, la busqueda de antecedentes se
centro en las categorias de practicas pedagdgicas, interdisciplinariedad y sector salud. Desde los
ambitos internacionales, nacionales y locales se abordaron una serie de investigaciones que
permitieron una exploracion de los conceptos, con el prop6sito de enmarcar de manera mas precisa

este ejercicio.

Los antecedentes presentados a continuacion fueron obtenidos de diversas fuentes
bibliograficas online, como los repositorios, bases de datos y bibliotecas digitales de diferentes
universidades, entre los que se encuentran Google Académico, Redalyc, Dialnet, Scielo, Riberdis,
Biblioteca de la Universidad de Antioquia, Repositorio de la Universidad Los Libertadores, entre
otros. Se obtuvieron diez (10) trabajos investigativos, seis (6) articulos derivados de
investigaciones y una (1) publicacion de las ponencias y discusiones de un congreso internacional,
los cuales sirven para sentar bases conceptuales, brindar legitimidad al desarrollo de esta

investigacion y con miras a responder la pregunta planteada.

4.1 Ambito Internacional

Entre las investigaciones internacionales encontradas para fortalecer el proceso
investigativo, se encuentra “Atencion a la diversidad desde una vision interdisciplinaria:
resultados del Trabajo Final de Graduacion de un grupo de estudiantes de las carreras de
Educacion Preescolar y Especial”, con metodologia cualitativa y tipo investigacion-accion, de
diferentes Universidades de Costa Rica, desarrollado por Delgado, et al., (2010). EIl objetivo de
esta investigacion es presentar una reflexion sobre el trabajo interdisciplinario que se fomenta en
la formacién de los docentes, con el fin de promover mecanismos que sensibilicen a todos los

profesionales en la atencidn a la diversidad.

Esta investigacion se centra en presentar la interdisciplinariedad como una importante
estrategia que permite al estudiante recibir una educacion de calidad, ya que, desde el aporte de
cada una de las disciplinas se logran planificaciones que atiendan a los principios de la diversidad
de las poblaciones y que la docencia se comprenda desde la convergencia de diferentes actores,

donde se fortalezca la multiplicidad de conocimientos de cada disciplina.
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De acuerdo con lo anterior, este estudio concluye que es importante tener en cuenta la
creacion, en las Universidades y diferentes Instituciones, redes de apoyo que permitan promover
mediante trabajos de campo e investigacidn, una bisqueda de alternativas para mejorar la atencion
a la poblacion diversa. Asimismo, menciona la imposibilidad de concebir la educacion desde una

Unica disciplina, sobre todo si se quiere ver y analizar desde un enfoque integral.

En relacion a esta investigacion, el trabajo anterior hace aportes relevantes en cuanto al eje
central del proyecto, las précticas que realiza el educador especial dentro de un equipo
interdisciplinario, y como desde las diferentes disciplinas se puede dar un enriquecimiento y un
trabajo mancomunado que permita atender a la poblacion de acuerdo con sus necesidades, creando
un ambiente laboral colaborativo y que aporta no sélo a la atencién a la diversidad de las
poblaciones, sino también al crecimiento profesional y a la generacion de redes de apoyo para

diferentes momentos frente al futuro desempefio como educadoras especiales.

- Otro antecedente a nivel internacional, es el analisis realizado en el area de salud publica
de la ciudad de México sobre la investigacion llevada a cabo en la Universidad de Antioquia del
Programa de Crecimiento y Desarrollo implementando en Medellin, Colombia; esta investigacion
lleva por nombre “Anadlisis integral de las prdcticas pedagogicas de un programa educativo en
Colombia™ realizada por Pefiaranda, et al., (2006). El objetivo principal de este estudio, es analizar
y evaluar el ejercicio adelantado en la Universidad de Antioquia, exponiendo los efectos e
impactos de la educacion y los procesos con relacion a dicha propuesta educativa, los cuales son

explicados desde los implicados mismos.

Este analisis se realiz6 a través de una investigacion evaluativa y cualitativa al Programa
de Crecimiento y Desarrollo de los nifios a partir de la promocién de la salud denominada Salud
Integral para la Infancia (SIP1), por medio de un estudio de casos multiples, donde se da voz a los
educandos y educadores (nombrados alli de tal manera) dentro del contexto de salud y del
programa mismo, el cual se estructurd desde una educacion basada en un dialogo de saberes entre
los padres, el equipo de salud y la comunidad, con el fin de estar presentes en el proceso de
estimular al nifio en su etapa de crecimiento y desarrollo, promoviendo su salud, autonomia,

creatividad, solidaridad, autoestima y felicidad.
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Se realiza un analisis socioldgico, desde la perspectiva de Bourdieu y Bernstein, quienes
conciben la educacion como medio fundamental para la produccion, reproduccion vy
transformacion de la cultura; de esta manera, al realizar el andlisis correspondiente, se evidencia
que dentro de este programa y de parte de los profesionales mismos, la intencion de llevar a cabo
una educacion diferente a la tradicional. Parten entonces, de una mirada mas holistica del ser,
teniendo en cuenta las caracteristicas propias de cada sujeto inmerso en el proceso de salud,
fundamentado en sus intereses y necesidades, dandole mayor participacion y voz, reconociendo
sus propios conocimientos y experiencias de vida, basada en una educacion ligada al didlogo de
saberes, permitirle hacer uso de su libertad y de asumir su responsabilidad como agente activo de

su propio proceso pedagdgico.

A manera de conclusion, se resalta el impacto social que ha pretendido generar el programa,
dado que ha buscado transformar todo un sistema, por unas practicas mas pedagogicas y a la vez
mas amables para todos, asi que reconocer que es un sistema complejo, es entender que llevara un
tiempo poder generar los cambios deseados en ellos, por esta razon, la investigacion deja de
manifiesto que aunque los educadores de la salud conocen dicha propuesta y estan comprometidas
con ella, terminan realizando préacticas pedagdgicas que corresponden al modelo antiguo y el cual

pretender transformar.

Esta investigacion, permite visibilizar la necesidad de trabajar por una mayor integralidad
de la educacion y ain mas la pertinencia de la mirada holistica del educador especial, dejando en
evidencia la importancia de la exploracidn de contextos poco abordados como el area de la salud,
y permitiendo que se visibilicen las practicas que se pueden desempefiar en ella, donde se

conjuguen los conocimientos tedricos, didacticos y pedagogicos de manera interdisciplinaria.

- De otro lado, uno de los articulos a nivel internacional encontrados beneficioso para esta
investigacion, es “La definicion de salud de la Organizacion Mundial de la Salud y la
interdisciplinariedad” producido en la Universidad Pedagogica Experimental Libertador, ubicada
en Caracas, Venezuela y escrito por Alcantara, G. (2008). Este articulo tiene como objetivo
principalmente, analizar el concepto de salud establecido por la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) en 1948, el cual dice que “La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y
social, y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades” (p.96), pese a ser una definicion

de varias décadas atras, es relevante por su marco constitucional (OMS).
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Dentro del articulo es importante retomar y estudiar el concepto de salud basados desde la
OMS, vya que, esta es la maxima entidad gubernamental reconocida a nivel mundial, es por ello
que el autor se dispone a evaluar posibles ventajas y desventajas de dicho término. Una de los
hallazgos dados es que la salud no es algo netamente del &ambito médico, sino que, por el contrario,
necesita complementarse con otras disciplinas para atender de manera oportuna todos los ambitos

y las peculiaridades del ser humano y brindarle la mejor calidad de vida posible.

En conclusidn, el concepto de salud propuesto por la OMS es valido actualmente, debido
a que, logra incorporar diversos aspectos biolégicos, psicolégicos, econdémicos y politicos con la
medicina, posibilitando asi, un analisis critico e integral de dicho concepto abordado

interdisciplinariamente.

En el articulo mencionado anteriormente, se pudo evidenciar aportes significativos para
enriquecer esta investigacion, ya que, aborda tres conceptos claves: salud, normalidad e
interdisciplinariedad. Como bien se sabe, para el campo de la medicina, la salud y la normalidad
resultan siendo un sindnimo entre si, los cuales homologan por completo la naturalidad, la
diversidad y la diferencia propia del ser humano y es aqui donde el papel del educador especial
cobra vital importancia, pues desde el propio accionar el proposito es totalmente todo lo opuesto,
lo que se pretende es reconocer y respetar esa diversidad que tanto nos caracteriza y de esta manera,
eliminar las barreras impuestas socialmente a través de la historia; en definitiva, esto solo es
posible trabajando de la mano con diferentes disciplinas que también tengan como objetivo hacer

todo lo posible por brindar la mejor calidad de vida.

- El centro de la presente investigacion puede relacionarse también con una tesis doctoral
de la Universidad de Valencia titulada “Pedagogia hospitalaria hacia el diseiio de una propuesta
de competencias especificas para la formacion docente”, elaborada por Revert, M. R. (2016),
cuyo objetivo es manifestar cuales son las competencias especificas con relacién a la Pedagogia
Hospitalaria, que deben adquirir los futuros maestros, con el fin de dar una respuesta educativa

eficaz a las demandas que se presentan entre los nifios hospitalizados.

También se mencionan temas importantes como la hospitalizacién y de qué forma se ve en

el pais Espafia, la hospitalizacion infantil y todas sus implicaciones como los derechos, las leyes,
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las consecuencias, alteraciones y necesidades que se suscitan a raiz de esta, la definicion de
pedagogia hospitalaria, las aulas hospitalarias y atencion educativa domiciliaria, las competencias
docentes en el contexto hospitalario y demas. Esta Gltima es muy relevante en la tesis doctoral y
también se relaciona con esta investigacion, pues ponen en evidencia que los maestros y la escuela
no deben centrarse en la transmisién de conocimientos Unicamente, sino que, también deben
formar a los nifios y jovenes hospitalizados en competencias basicas que les permitan construir un
pensamiento critico y reflexivo, con el fin de que sea capaz de afrontar los diferentes retos que se
presentar en la sociedad actual. Luego, se centran en el perfil profesional del maestro hospitalario
mencionando las funciones y caracteristicas que el maestro hospitalario debe cumplir.

Entre las conclusiones, se destaca la importancia de que el personal sanitario, médicos,
enfermeros y demas, reconozcan al maestro del sector hospitalario y conozcan sus funciones,
facilitando asi el trabajo interdisciplinario que es tan necesario en el contexto de la salud.
Asimismo, se menciona que los docentes no cuentan con formacion especifica en pedagogia
hospitalaria previa al acceso a dicho contexto laboral, contribuyendo a que el derecho a recibir

atencion, por parte de maestros especificamente formados, sea un derecho incumplido.

Estatesis doctoral es importante para el desarrollo de este ejercicio de investigacion porque
permite analizar las caracteristicas 0 competencias que debe adquirir el docente en formacion con
el fin de responder adecuadamente a las situaciones y diferentes procesos que pueda presentarse
desde el contexto de la salud. Por otro lado, da pie para comparar cuales de esas caracteristicas se
pudieron evidenciar en el desarrollo del trabajo de campo con respecto al licenciado en educacion
especial, generando reflexiones acerca de ello y posibilitando una mayor disposicion para la

adquisicion de dichas competencias mediante el desempefio laboral.

- También, desde el ambito internacional, encontramos el articulo titulado “Formacion del
profesorado de educacion inclusiva: reto docente de la educacion especial”, escrito por
Gonzélez, A. y Blanco, M. (2015). El articulo hace referencia a la formacion de los licenciados en
educacion especial, la cual debe responder a 5 prioridades, que son: el desarrollo de competencias
de los maestros que den respuesta a la diversidad del alumnado; la transformacion de roles,
enfoques y funciones en las diferentes facultades de educacién, donde se tengan en cuenta las

metodologias de ensefianza y aprendizaje; hacer efectivo el cumplimiento de los derechos a la
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educacion, a la igualdad de oportunidades y a la participacion de las personas, garantizando no
solo el acceso sino también su permanencia; flexibilizar el curriculo para la educacion de todas las
personas, teniendo en cuenta sus particularidades con el fin de optimizar los procesos de desarrollo
y aprendizaje; y tener presente la formacién para el empleo de las personas con discapacidad,

contribuyendo no sélo a escuelas inclusivas sino también a empresas y sociedades inclusivas.

En el articulo se menciona también un breve recorrido histérico de la educacion especial,
la normatividad, la situacion actual de la educacion inclusiva y la formacién de docentes en

Educacion Especial.

Teniendo en cuenta lo anterior, el articulo se centra en mencionar propuestas para la
formacién no solo de licenciados en educacion especial sino también del profesorado en general,
donde se menciona el trabajo colaborativo, la actitud flexible y critica, el establecimiento de
relaciones con las familias, las planeaciones basadas en el DUA, la adquisicion de conocimientos

de manera tedrico-practica, entre otros.

Este articulo aporta al desarrollo del presente trabajo de grado porque se relaciona con la
formacion del profesorado en el area especifica, donde se manifiesta la importancia de obtener
conocimientos que se construyen con otros profesionales de los equipos interdisciplinarios de

algunas instituciones.

4.2 Ambito Nacional

- En relacién al ambito nacional, hacemos referencia a la investigacion realizada en la
Universidad Mariana (San Juan de Pasto) “La intervencion interdisciplinaria: fundamento del
trabajo en necesidades educativas especiales” escrito por Osorio, E (2006), la cual tiene como
objetivo vislumbrar las diferentes formas de abordaje que contribuyen al desarrollo del proceso en

atencién integral a la poblacion.

A manera de sintesis, busca reflexionar sobre el abordaje que el equipo interdisciplinario
da a la atencion integral, estableciendo mecanismos que permitan guiar dicho trabajo y donde se
deben tener en cuenta, no s6lo la teoria, sino también la experiencia de las diferentes disciplinas

que conforman las redes de apoyo internas, pues en el area de la salud y la rehabilitacidn se requiere
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de diversos profesionales que fortalezcan el proceso educativo y terapéutico de las poblaciones
atendidas.

Esta investigacion concluye que es importante determinar qué aspectos puede asumir cada
profesional y cudles estan fuera de su dominio, pues la comunicacion y el acompafiamiento del
equipo interdisciplinario son la base de la intervencion integral de los nifios y nifias con
necesidades educativas especiales, dando paso a la generacion de un plan u horizonte de accién
que permita la respuesta a dichas necesidades.

En este sentido, la investigacion se relaciona con el presente trabajo puesto que destaca el
ejercicio interdisciplinario como la base de la atencién integral a los nifios y nifias con necesidades

educativas, los cuales son remitidos al area de la salud y la rehabilitacion, en este caso a las IPS.

- Otro de los antecedentes abordados desde el &mbito nacional, es el articulo titulado “La
practica pedagogica de los docentes universitarios en el area de la salud y su relacion con el
desempeiio académico”, escrito por Loaiza, Y, et al., (2012). Articulo basado en la
investigacion: “Practicas Pedagdgicas y Desempefio Académico: una mirada desde los docentes y
estudiantes de dos facultades de salud de la ciudad de Manizales”. El objetivo es permitir la
comprension del sentido que los docentes y estudiantes universitarios, pertenecientes al area de la
salud, le otorgan a su quehacer y formacion a partir de las practicas pedagdgicas, reconociendo

cdmo estas interfieren en el desempefio académico de los estudiantes.

Esta investigacion se centra en examinar las practicas pedagdgicas de los docentes,
analizando cdmo en mayor medida, durante los ultimos afios se ha priorizado la transmision de
conocimientos y educacion tradicional, propendiendo por la automatizacion en detrimento de la
necesidad de humanizacion del area de la salud, ubicando al estudiantado como un sujeto pasivo

que se conforma con recibir instrucciones que no se reflexionan.

El articulo manifiesta en sus conclusiones que, las practicas pedagogicas deben ir mas alla
de la transmision de conocimiento, deben generar posibilidades de apropiacién, produccion o
construccion de este, donde tanto el docente como el estudiante, estdn llamados a encontrarle
sentido a los nuevos retos que la educacion reclama. En este sentido el docente debe interesarse

por cada estudiante, no de forma paternalista sino mediadora, en la que guia y gradia su proceso,
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sustentado sus practicas pedagdgicas de manera propositiva y ensefiando a aprender, reflexionar,

sentir, actuar y desarrollarse como personas.

Con relacion al desarrollo de la presente investigacion, el anterior articulo realiza
contribuciones en cuanto a las practicas pedagdgicas cuya implementacion, trascienda una
mecanizacion y transmision de conocimientos hacia la potenciacién y comprensién del ser humano
como un ser integro que debe ser tenido en cuenta desde multiples perspectivas, lo que implica

poder responder ante sus necesidades de una manera mas adecuada.

- Por otro lado, esta el articulo “La prdctica pedagégica y su incidencia en el contexto
educativo” adelantado por Rojas, L. y Castillo M. (2017). cuyo propdsito es reflexionar sobre las

practicas pedagogicas docentes y la incidencia que estas tienen en el contexto educativo.

A partir de lo anterior se definen las préacticas pedagodgicas, las maneras como son
concebidas, las formas en que se desarrollan y el papel que cumple el educador en la formacion de
los educandos y su impacto en el contexto educativo. En el articulo, también mencionan otros
autores cuyas posturas tienen en cuenta la formacion y reflexion docente, las relaciones con el
entorno, las experiencias transformadoras, coincidiendo que, las practicas pedagogicas no son un
quehacer repetitivo, mecanizado o automatico sino un innovar reflexivo que permite la

construccion de conocimientos.

El articulo concluye que las practicas pedagogicas son procesos donde se aprende
socialmente, eficaz y adecuadamente a las necesidades de un contexto determinado, en este caso
el educativo. Asimismo, enfatiza en la responsabilidad de los docentes formadores y docentes en
formacidn, como propiciadores de espacios de reflexion mediante una ensefianza pensada con fines

criticos y creativos y donde la experiencia sea fuente de aprendizaje

Este articulo es importante para el desarrollo de la investigacion porque reconoce el papel
del educador en los contextos formativos y permite analizar lo que son las préacticas pedagdgicas

observadas desde diferentes perspectivas y contextos.

- Entre las investigaciones nacionales encontradas, también se hace referencia a la realizada

en la Universidad de la Sdbana (Chia, Cundinamarca) “Fundamentos pedagogicos que sustentan
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el proceso de la educacién en salud” Rozo, (2002).cuyo objetivo es presentar una reflexion sobre
la educacidn en salud y su caracter de fendmeno social, mostrando la necesidad de la formacion
de estos profesionales desde un modelo pedagdgico humanista, con Vygotsky como su principal
representante y el concepto de aprendizaje significativo de Ausubel, con el fin de promover una

sensibilizacidn hacia un desarrollo integral y un aprendizaje con sentido

Esta investigacion se centra en presentar a partir de la definicion de salud, una mirada
mucho maés holistica de la misma, con una necesidad clara de cambiar en la formacion del personal
de la salud su mirada hacia la manera en como se educa y se comprende al paciente, desde una
comprension de este como un ser humano, mas alla de su condicién de enfermedad. Dejando claro
que este posee su propia capacidad para comprender, asi como la facilidad para apropiarse de la
informacion que ya tiene previamente, asi como la nueva informacion que se le brindara, buscando
asi mejorar situaciones del medio ambiente para generar conductas de vida saludable, generando

asi un aprendizaje significativo, donde integre su contexto a sus propios saberes.

En relacion a esta investigacion, el trabajo anterior hace aportes relevantes en cuanto a uno
de los ejes centrales del proyecto, las practicas pedagogicas en el area de salud y como desde una
mirada mas holistica del ser humano en el sector salud por los mismo profesionales que convergen
alli, se empieza a comprender cada vez mas que es importante dejar de lado la mirada clinica-
rehabilitadora que pone en ultimo lugar a ese ser humano, entendiendo que la educacion es el pilar
para cualquier programa de este sistema, y generando claramente a través de la educacion, lazos
entre disciplinas dando asi un enriquecimiento y un trabajo mancomunado que permita atender a
la poblacion de acuerdo con sus necesidades, respondiendo de forma integral a la diversidad,
dejando en la mesa una posible e imperante necesidad de los educadores especiales en estos

espacios formativos y contextos diversos.

- Se considera prudente destacar que no todos los antecedentes encontrados provienen
propiamente de investigaciones, estudios o tesis, también hay congresos que permiten la puesta o
convergencia de diferentes saberes gracias a los profesionales asistentes. Destacamos aqui el
Primer Congreso Internacional de Pedagogia Hospitalaria en Colombia (2014), donde el interés se
centra en la ponencia titulada “Competencias del perfil profesional implicado en la atencion
educativa en situacion de enfermedad y hospitalizacion” a manos de la Dra. Violant, V. Aqui, la

doctora plantea interrogantes acerca del perfil profesional, las competencias, la pedagogia y la
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pedagogia hospitalaria, procediendo a definirlos cada uno y a relacionarlos, dejando también en
evidencia que, a partir de la respuesta a dichos interrogantes surgen otros que pueden ayudar a

comprender mejor las competencias de los profesionales en pedagogia hospitalaria.

Concluye mencionando la importancia de considerar la incorporacion en la formacion
inicial de profesionales en educacion, formacion en Pedagogia Hospitalaria, con miras a la
investigacion, a responder ante las necesidades y los retos que se presenten y a favorecer el
desarrollo de competencias que faciliten las relaciones inter y multidisciplinarias. A su vez, destaca
la importancia de las practicas en el aprendizaje y sensibilizacion hacia el nifio o joven con
enfermedad, el desarrollo de competencias y la integracion en equipos interdisciplinares, sin dejar
de lado la investigacion, que permite evidenciar las necesidades que se presentan en torno al

contexto de la pedagogia hospitalaria.

Para el desarrollo de la presente investigacion, esta ponencia en el Primer Congreso
Internacional de Pedagogia Hospitalaria en Colombia permite comprender el papel de los
educadores y de la formacion de estos en los contextos hospitalarios. Asimismo, enriquece sobre
las competencias que los educadores deben tener, abordandolas de manera especifica y
posibilitando que se relacionen no so6lo con lo evidenciado en el proyecto pedagdgico de la
licenciatura en educacion especial sino también con lo vivenciado en los diferentes contextos para

los cuales se preparan durante toda su formacion docente.

-La investigacion encontrada a nivel nacional, fue realizada en la Fundacion Universitaria
Los Libertadores, en la Ciudad de Bogota-Colombia, que lleva por nombre, “Aportes de la
interdisciplinariedad en Aulas Hospitalarias”, Aguilar R, et al., (2019). El objetivo de esta
investigacion es describir los aportes que ha realizado el trabajo interdisciplinario a la practica
pedagdgica en las Aulas Hospitalarias de la fundacion HOMI (fundacion hospital pediatrico la
misericordia), desde las experiencias de las estudiantes y de otros profesionales que estuvieron

involucrados en este contexto.

Esta investigacion cualitativa, se centra en analizar los diferentes aportes interdisciplinarios
que realizan los diferentes profesionales que intervienen en las Aulas Hospitalarias, partiendo de

la importancia y el auge que han tenido estas en los procesos de ensefianza y aprendizaje al darle
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continuidad escolar a los pacientes que por su condicién de enfermedad lo requieran, velando a su
vez por el desarrollo emocional y psicosocial, asi como fortalecer la integralidad de los nifios,
nifias y/o adolescentes de estos programas.

De acuerdo con lo anterior, esta investigacién intenta concluir que este trabajo le brind6 la
oportunidad a las estudiantes en formacién para contrastar los conocimientos adquiridos en su
formacion profesional, pudiendo relacionar los conceptos de educacion y salud, brindando apoyo
no solo al paciente sino también a su familia; asi mismo, se logra identificar con claridad la
comunicacion y el didlogo que se da entre los diferentes profesionales que intervienen en las Aulas

Hospitalarias y las practicantes de pedagogia.

Finalmente, lo anterior, permite hacer aportes relevantes con relacion al trabajo
interdisciplinario, el cual permea las practicas pedagodgicas en el sector salud y evidencia el papel
del educador especial como importante en la atencion a la diversidad de las poblaciones atendidas
en dicho sector.

-Este articulo encontrado a nivel nacional, se encuentra realizado en la Universidad
pedagdgica nacional en Bogota- Colombia, que lleva por nombre, “Formacion del profesorado
en educacion especial, inclusion educativa y dispositivos de formacion en Colombia”, Yarza,
(2008). El objetivo de este articulo es analizar desde el punto de vista de los dispositivos de
formacidn de la educacion especial, en un contexto donde la inclusién educativa esta brindandole

retos importantes a los procesos formativos de los educadores especiales.

Este articulo, se centra en presentar el analisis de los dispositivos de formacion,
considerando la reflexividad, la subjetivacion y objetivacion, asi como las asignaturas, la
disgregacion de los saberes y las problematicas culturales y sociales, desde las practicas reflexivas
que lleva a cabo el educador especial, poniendo en tela de juicio la normalidad y la normalizacién
dentro de su formacion, por ende se afirma que la educacion especial y la formacion del educador
especial, deben convertirse en si mismos, en objetos de analisis desde su saber, de una manera

critica y reflexiva, a través de narraciones y de la misma pedagogia historica.

Se concluye que a través de las diferentes problematicas han surgido reflexiones colectivas

sobre la educacion especial, manifestando la posibilidad de pensarse y habitar otros espacios de
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formacion y accion donde no solo se tenga en cuenta el conocimiento sino también las relaciones

con otros.

Esta investigacion brinda una mirada reflexiva y critica sobre la educacion especial y la
formacion del educador especial, dejando ver la importancia de que este sea un sujeto activo en
sus procesos formativos, asi como la necesidad de habitar los diferentes espacios en los que estos
puedan estar, desde una manera diferente, generando précticas y conceptualizaciones que lo lleven
fuera del aula, y que lo fortalezcan desde la misma realidad que habita y vive desde otros contextos

diferentes.

4.3 Ambito Local

- A nivel local es importante destacar la investigacion llevada a cabo en la Universidad de
Antioquia “La evaluacion del impacto social del programa Licenciatura en Educacion Especial
a traves del desempefio ocupacional de sus egresados(as) (periodo 2006-2012)”, realizada por
Narvaez, J. y Arbeldez, M. (2015). El objetivo principal de esta investigacion es analizar diversos
aspectos de la licenciatura, dentro de los cuales se subrayan la apreciacion tanto de empleadores
como de egresados sobre la calidad de la formacidn del programa, de igual manera, las fortalezas
y debilidades de dicha formacion en cuanto a los campos de desempefio estipulados en el perfil

ocupacional.

A manera de conclusion, se resalta el gran impacto social que ha tenido el programa, dado
que, ha sido bastante oportuno, trascendental y relevante en los diferentes contextos en los que los
egresados han tenido la oportunidad de ejercer su profesion, todo ello se ha logrado constatar a
través de las vivencias narradas por los educadores especiales, pues en ellas se menciona la
transferencia y aplicabilidad de conocimientos, los cuales han logrado transformar la comunidad

educativa donde laboran.

Esta investigacion, permite visibilizar como el educador especial se ha ido gestando en
areas diferentes a la educacion formal y establece bases con miras hacia la exploracion de
contextos poco abordados como el area de la salud, permitiendo que la realizacion de la presente
investigacion sea un complemento que evidencie el rol que se puede desempefiar dentro de estos

espacios, donde no sélo se apliquen conocimientos tedricos sino también didacticos y pedagdgicos,
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y donde se dé respuesta a las necesidades que presenta la poblacién con discapacidad o poblacion

vulnerable.

- En el &mbito de la salud y la educacion, uno de los proyectos investigativos que ofrece
aportes relevantes para esta investigacion, es “Espacios pedagdgicos en el hospital para el
reconocimiento de los nifios y nifias” elaborado por Mesa, et al. (2010) en la Universidad de
Antioquia, ubicada en Medellin, Colombia. El objetivo es identificar cobmo la creacion de nuevos
espacios pedagdgicos (aula hospitalaria) dentro de la IPS Clinica Leon XllI, favorece no sélo al
reconocimiento de los nifios y nifias entre los 0-5 afios hospitalizados, sino también a su

recuperacion.

Desde el campo de la salud, se les proporciona atencion a los pacientes bajo una optica de
la enfermedad y la biologia, dejando de lado los demaés factores fundamentales que trascienden al
ser humano como los sociales, econdmicos, culturales, entre otros. Desde el campo de la educacion
se considera que los espacios pedagdgicos se pueden dar en gran variedad de contextos diferentes
a un salon de clases, en este caso particularmente, se habla de las “aulas hospitalarias” y su enorme
contribucidn en la estadia y recuperacion de los pacientes menores de 5 afios que se encuentran
hospitalizados por diversas razones, pues en ellos especialmente se evidencia afectaciones en su
estado animico ya que, no tienen la capacidad de entender en su totalidad qué pasa a su alrededor

y por qué tienen un cambio abrupto en su rutina.

Con respecto a lo mencionado anteriormente, se concluye que el generar nuevos espacios
pedagdgicos dentro del hospital, si contribuye al reconocimiento de los nifios y nifias en este
espacio, los cuales mejoran animicamente gracias al apoyo. También se concluye un cambio de
percepcion por parte del personal de la salud hacia el trabajo pedagdgico, pues lograron verlo como

algo valioso e importante en el proceso de recuperacion de los pacientes.

El anterior proyecto de investigacion, contribuye de modo significativo al desarrollo de la
presente, ya que resaltan la poca participacion de profesionales ajenos al personal de la salud en
espacios hospitalarios, en este caso docentes y sus grandes aportes en dicho campo, también,
reconocen el aula hospitalaria y la atencion pedagogica en el area de la salud en general, como un
espacio que fortalece el desarrollo social, emocional y académico de los nifios y nifias que se

encuentran en condicion de hospitalizacién, ademas de brindarles un equilibrio tanto emocional
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como escolar y una atencion integral e individualizada de acuerdo con las caracteristicas y

necesidades de cada paciente.

- Otro de los antecedentes encontrados a nivel local, realizado en la Universidad de
Antioquia por Montoya y Sanchez (2006), se titula “SONANDO CON UN LUGAR DONDE VER
EL SOL” Un acercamiento a la Pedagogia Hospitalaria, como alternativa para el
fortalecimiento de los procesos formativos de las nifias y los nifios hospitalizados. El objetivo de
este proyecto es crear alternativas y espacios, en los cuales por medio de la pedagogia hospitalaria
se les brinde una atencion integral a los nifios y nifias hospitalizados de manera que, puedan seguir
Ilevando a cabo sus procesos formativos y afrontando de maneras méas adecuadas su estadia en

dicho lugar.

En conclusion, el generar espacios, condiciones y actividades de caracter educativo y
formativo en el area de la salud para atender de manera integral a la primera infancia, es una accion
totalmente oportuna y necesaria, ya que dentro de estos espacios pueden aprovecharse gran
cantidad de herramientas ludico-pedagdgicas que no solo favorecen el aprendizaje de los nifios en
situacion de hospitalizacion, sino también, el proceso de recuperacion fisica y emocional.
Igualmente, se fortalece el trabajo en el equipo interdisciplinario, pues al hablar de una atencién
integral, convergen los diversos profesionales encargados de los procesos educativos y de

rehabilitacion.

La investigacion realiza grandes aportes, pues a través de ella se busca visibilizar la
creacion de espacios pedagdgicos en donde los nifios y nifias que han tenido que dejar de lado su
proceso académico en la escuela, por cuenta de una estadia larga dentro de un hospital, puedan
seguir dandole continuidad a su proceso, cuidando igualmente de factores tan importantes como

lo son los emocionales, cognitivos y afectivos.

- Uno de los articulos que se considera oportuno para esta investigacion, se titula Reformas,
Relatos de Vida e Identidades Profesionales en Educacion Especial: una Aproximacién a Partir
de las Voces de Educadores Especiales en Medellin (Colombia), 1965-2002, realizado en
Medellin, Colombia por Yarza et al. (2014), la cual expone los resultados obtenidos de una
investigacion biografico narrativa, en la cual el eje central fueron las voces de los educadores

especiales narrando su vida como maestros.
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Inicialmente se habla del reconocimiento de las historias sobre la educacion especial desde
la experiencia de los maestros, pero haciendo énfasis en la escasa bibliografia actual sobre dichas
vivencias, pues se evidencié que la educacion especial como objeto de estudio no es muy
reconocida y buena parte de los discursos y practicas pedagdgicas relacionada con el educador
especial todavia son desconocidas, sin embargo, se esta en el proceso de cambiar paulatinamente
esta perspectiva. Igualmente se dan a conocer una parte de los resultados de la indagacion sobre la
identidad del educador especial, la cual indican, no es un caréacter propio o impuesto a la conducta
de la persona, sino que es un proceso incesante de la mirada de si mismo y desde el otro, dicha
identidad, se ha visto entorpecida por la reforma educativa, acarreando también dindmicas de

desprofesionalizacion del licenciado en educacion especial.

Este articulo resulta pertinente para esta investigacion pues aborda uno de los aspectos
importantes relacionados con el reconocimiento y la identidad del educador especial, la cual se ha
visto afectada e incluso invisibilizada en algunos contextos, lograndose evidencia muy poco interés

por estudiar e investigar la identidad, la lucha y el reconocimiento de dicho profesional.

-Entre las investigaciones a nivel local, se encuentra la realizada en la Universidad de
Antioquia, que lleva por nombre, “Pedagogia hospitalaria: de la accion educativa al acto
educativo”, Diaz et al., (2010). El objetivo de esta es establecer y analizar los factores que permiten
delimitar las intervenciones llevadas a cabo con los nifios y nifias en situacion de vulnerabilidad
en materia de salud en la accion educativa, contribuyendo a su vez a la construccion de saber en

el marco de la pedagogia hospitalaria.

Esta investigacion, se centra en presentar el analisis de los factores que permiten delimitar
las intervenciones realizadas a los nifios y nifias pertenecientes al Aula Hospitalaria del Hospital
San Vicente de Paul en la ciudad de Medellin-Antioquia, mediante un modelo de investigacion
pedagdgica que se enmarca en el paradigma cualitativo, dentro de las categorias de acto educativo
0 accion educativa, a través de la intervencion pedagogica, con el fin de dar continuacion a los
procesos formativos de la poblacidn, que por sus condiciones de salud deben permanecer por un
tiempo prolongado hospitalizados, tratando asi de cubrir sus necesidades educativas y atenuando

las posibles dificultades que se puedan presentar en el aprendizaje al ingresar a la escuela.
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Se concluye que el “pedagogo hospitalario” lleva a cabo sus funciones en el marco del
establecimiento de un sistema de relaciones con los diferentes agentes de la institucion
hospitalaria, lo que le permite tener informacion relevante sobre el estado del alumno,
posibilitando un buen disefio de intervencién pedagdgica acorde a sus necesidades educativas y
personales; Asi mismo, se deja claro que la reflexion pedagdgica no se limita a la discusion de
aquello que sucede en la escuela, sino que contempla también la interpretacion y analisis del
acontecer educativo, sin importar el espacio donde este se desarrolle. Adicionalmente, se hace
énfasis que, para los investigadores, la educacion que estd enmarcada en la accion, posee en si
misma un trasfondo pedagdgico, entendido como aquello que permite ser, que causa efectos en
este, otorgando autonomia y responsabilidad frente a si mismo y los demas, haciéndolos participes

de sus propios procesos formativos.

La anterior investigacion aporta significativamente a la presente, dejando clara la necesidad
de enfocar cada proceso formativo desde el acto educativo en si, permitiendo visibilizar que las
practicas pedagodgicas atravesadas desde la reflexion y el ser, cobren sentido en la formacion
educativa, porque se aprende a habitar estos espacios desde las relaciones bidireccionales y
horizontales, con una actitud critica y analitica del mismo, viendo al sujeto de una manera integral,
tratando siempre de responder a la individualidad con un fin transformador, caracterizado por un

proceso continuo y para toda la vida.
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5 Justificacion

Teniendo en cuenta la presente investigacion sobre las précticas pedagdgicas del educador
especial como participante en equipos interdisciplinarios en algunas Instituciones Prestadoras de
Servicio de Salud (IPS) en la ciudad de Medellin, es importante destacar la motivacion principal
que guio el estudio, la cual radica en la necesidad de reconocer en un medio poco abordado desde
los procesos formativos, las practicas y las dindamicas suscitadas en la interdisciplinariedad que se
vivencia en las instituciones mencionadas, materializadas en el ejercicio del equipo de

profesionales que la conforman.

Segun lo estipulado en el perfil profesional y ocupacional de la licenciatura en educacién
especial, el educador alli formado, no solo se le faculta para su se desempefid en el sector
educativo, sino también en otros contextos, razon por la cual, demanda la construccién de bases
solidas para un desempefio que responda a las necesidades que presentan los usuarios que solicitan
sus servicios. En este sentido, el acercamiento a un sector como el de la salud, permite reconocer
y visibilizar y darle espacio tedrico y procedimental al desempefio profesional del futuro docente
en los espacios poco visibles para las versiones 01 y 02 del programa Licenciatura en Educacion

Especial de la Universidad de Antioguia, como lo ha sido el de la salud.

Este proyecto de investigacion contribuye socialmente a develar la necesidad del educador
especial en los diferentes contextos de salud, ampliando el perfil ocupacional de los mismos, dado
que, posibilita la adquisicion de practicas pedagogicas para un mejor desempefio profesional y
genera conciencia sobre los espacios que se pueden habitar desde el trabajo interdisciplinario con
los diversos profesionales, cada uno desde su campo de saber, sustentando asi la importancia de
un programa formativo integral desde la licenciatura en educacion especial, que apunte a mejorar
la calidad de vida de cada paciente y/o usuario y sus familias, como son denominadas estas

poblaciones desde el sector salud.

Asimismo, reconocer la importancia de cumplir con el propoésito establecido en la
Convencion Internacional sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad con relacion al
area de la salud en su articulo 25, donde se menciona claramente el reconocimiento por medio de

los Estados partes para garantizar el goce pleno del derecho a la atencién en la salud sin
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discriminacion alguna, adoptando todas las medidas pertinentes para asegurar el acceso a los
servicios y a los maltiples programas de atencién, ya sean gratuitos o a precios asequibles, con
calidad y donde se proporcione el cuidado que sea requerido como consecuencia de la
discapacidad, a su vez, contando con profesionales de la salud y prohibiendo cualquier tipo de
segregacion y/o impedimento en la atencion de la poblacién en los diferentes servicios, dentro de
los cuales también esta el derecho a mantener su formacion educativa. Con relacién a la educacion,
desde el articulo 24 se menciona el derecho a la educacion para todas las personas con
discapacidad, sin discriminacion alguna y con base en la igualdad de oportunidades, brindando la
posibilidad de aprender habilidades para la vida y desarrollo social, permitiendo una inmersién y
participacion activa en la sociedad, adoptando medidas pertinentes para el empleo de profesionales
cualificados para su formacion. (Convencién Internacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad, 2006).

Ademas, se pretende que el desarrollo de esta investigacion sefiale rumbos que puedan
aportar académicamente, tanto a los maestros en formacién como a los egresados de la licenciatura,
asi como a la generacion de nuevos analisis y reflexiones acerca de las practicas pedagdgicas del
educador especial dentro de los equipos interdisciplinarios, que sienten las bases conceptuales para
aquellas personas que estan interesadas en desempefarse en contextos diferentes a la escuela
regular, asimismo se busca la visibilizacion de la importancia de este profesional en los diferentes

contextos sociales y educativos en los que el acto pedagdgico abra posibilidades de desempefio.

Desde el punto de vista profesional, el proyecto de investigacion aporta a la propia
formacién como docentes la posibilidad de conocer, analizar y reflexionar sobre las practicas
pedagdgicas que como licenciados en educacion especial se puede experimentar al desempefarse
en un contexto no formal como lo es el sector salud y sobre las relaciones de interdisciplinariedad
gue se gestan en el mismo en situaciones puntuales como disefiar propuestas, programas y
proyectos, acompafar a las familias, articulaciones con redes en salud, intersectorialidad con el
sector educativo, generar otras investigaciones, participar en comités de prevencion de la
discapacidad y programas de estimulacién. Igualmente, brinda aportes experienciales que
enriquecen el campo disciplinar y permiten que como docentes se tome mas conciencia frente al

ambito en el que se quiere laborar y desempefiarse en un futuro proximo.
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Desde el ambito personal, el desarrollo de esta investigacion contribuye a la construccion
critica y reflexiva sobre la percepcion acerca del desempefio ocupacional del educador especial en
el sector salud, el cual ha sido foco de interés particular. Asimismo, aporta a la habilidad escritural
y analitica de las investigadoras, pues la produccion textual y los analisis realizados brindan un
acercamiento a procesos que tal vez no fueron abordados rigurosamente durante la formacion
profesional y que a la actualidad permiten expresarse de manera técnica y fluida frente a temas
propios de la investigacion y el programa.

Por dltimo y no menos importante, el desarrollo de la investigacion permite un
acercamiento real al sector salud, posibilitando la generacién de vinculos, el encuentro con el otro
y el aprendizaje mutuo, el cual de forma personal contribuye a la eleccién y establecimiento del

perfil ocupacional en el cual las investigadoras pueden ejercer.
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6 Objetivos
6.1 Objetivo general

Reconocer las précticas pedagdgicas que caracterizan el desempefio del educador especial
como participante en equipos interdisciplinarios en algunas Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud (IPS) de la ciudad de Medellin.

6.2 Objetivos especificos

- Identificar las practicas pedagoOgicas que realizan los educadores especiales como
integrantes en equipos interdisciplinarios

- Caracterizar las practicas pedagdgicas que realizan los educadores especiales como

integrantes en equipos interdisciplinarios

- Establecer relaciones entre las practicas pedagogicas que realiza el educador especial en

los equipos interdisciplinarios y las propias de su formacion.
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7 Marco conceptual

En este apartado se busca dar claridad sobre las categorias conceptuales en las cuales se
enmarca el trabajo de investigacion, estas son: educador especial, practicas pedagdgicas, sector
salud, instituciones prestadoras de servicio de salud (IPS) y equipo interdisciplinario en salud.
Dichos conceptos permiten comprender y analizar con mayor precision los hallazgos que genere
este estudio, las similitudes y diferencias entre la teoria y las realidades del contexto, asi como los

aportes en la formacion de los licenciados en educacion especial.

7.1 Educador especial

La educacién conservadora y magistral ya deberia ser asunto del pasado, hoy por hoy, las
sociedades exigen innovacion constante y aprendizaje a traves de la contextualizacion en sus
propias realidades, es por ello, que la formacion profesional del maestro debe ser integral, en donde
ademas de brindar conocimientos de un saber especifico, también se enfatice en las problematicas
existentes en los diversos contextos, de manera que los futuros docentes sean capaces de responder

a los retos que implica la actualidad.

Es por ello que desde el articulo “La prdctica pedagogica como escenario de aprendizaje”
publicado desde el Ministerio de Educacion Nacional [MEN], (2016) y la Ley General de
Educacion, Ley 115 de 1994, en el articulo 109, se establece como fines generales de la formacién
de educadores el : Formar un educador de la més alta calidad cientifica y ética, desarrollar la teoria
y la préctica pedagdgica como parte fundamental del saber del maestro ; fortalecer la investigacion
en el campo pedagdgico y el saber especifico; y preparar educadores a nivel de pregrado y

postgrado para los diferentes niveles y formas de prestacion del servicio educativo. (p.5)

En este sentido, Suarez et al., 2019 como se cité en Delors, 1998, en el documento

“Formacion del profesorado en Iberoamérica. Tendencias, reflexiones y experiencias” plantea:

Estar en correlacion con las realidades que viven las sociedades contemporaneas es una
condicién imprescindible que debe suponerse y materializarse en los procesos de
formacidn profesional. Desde 1998 con la Declaracién Mundial sobre Educacion Superior

en el siglo XXI, donde se tuvo como punto de partida la realidad educativa de
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Latinoamérica y el Caribe, se ha experimentado un marcado interés por “colocar a los
estudiantes en primer plano de sus preocupaciones en la perspectiva de una educacion a lo
largo de la vida, a fin de que se puedan integrar plenamente en la sociedad mundial del

conocimiento del siglo que viene. (p.2).

En el caso especifico de la formacion profesional de los educadores especiales, su recorrido
historico ha estado acompafiado con los desarrollos, tensiones y construcciones tedricas del campo
de la educacién especial, por lo que ha venido en constante transformacion, pasando de ser situado
en una formacion centrada en un modelo deficitario y rehabilitador, en donde no se tenian en
cuenta los procesos formativos y pedagdgicos de las personas con discapacidad, a un
reconocimiento de las poblaciones minoritarias y vulneradas, hacia y una vision mas integral de
las mismas, en la que estas se destacan como sujetos de derechos y deberes reconociendo sus
posibilidades educativas. Asi, la educacion especial, en el articulo “El contexto cientifico de la
educacion especial: bases psicologicas para el disefio y desarrollo de practicas educativas

adaptadas”, de Maria del Carmen Granado (2006), es definida como:

En la actualidad se acepta que la Educacion Especial es una disciplina cientifica de caracter
multidisciplinar en vias de desarrollo, que, apoyandose en los fundamentos tedricos, en los
métodos de evaluacion y en los procedimientos de intervencion de varias disciplinas
(medicina, pedagogia, psicologia y sociologia), va generando un cuerpo teorico de

conocimiento y un ambito de investigacion e intervencion propios. (p.111)

Para efectos de este ejercicio investigativo y desde el Proyecto Pedagdgico del Programa
de Licenciatura en educacion especial de la Universidad de Antioguia y de su mision adoptamos

la propuesta de formar un maestro como lo define Galindo, et al., (2019):

Un maestro, sujeto politico y de saber pedagogico, didactico, disciplinar e investigativo;
para la formacion de personas con discapacidad y con capacidades y talentos excepcionales

a lo largo de la vida, en la perspectiva de la educacion para todos, inclusiva y de calidad.
(p.26)

La formacién profesional en Educacion Especial se presenta en cinco universidades y

programas del pais: Universidad Pedagdgica Nacional, Universidad del Atlantico, Corporacion
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Universitaria Iberoamericana, Fundacion Universitaria los Libertadores y Universidad de
Antioquia, las cuales tienen como propdsito formar a un profesional con una mirada critica y
reflexiva desde su especificidad, capaz de generar transformaciones sociales pedagdgicas y
educativas que respondan a las particularidades del campo de accion en el que se desempefia. Al
respecto (Yarza, et al., 2010) menciona:

La formacion inicial de profesionales en educacién especial se debe mantener en la
perspectiva de la reproduccidon social de los agentes de un campo de saber, de los oficiantes
de un campo profesional y de los intelectuales que producen y comparten conocimiento
multidisciplinar con incidencia en la transformacion social, pedagdgica y educativa. La
formacion en educacion especial no debe entenderse como una opcion de
complementariedad o especializacion de cualquier formacion profesional inicial de las
ciencias sociales o de la salud, sino como una obligacion de las instituciones de saber

pedagogico. (p.181)

El programa de Licenciatura en educacion especial de la Universidad de Antioquia,
presenta una estructura curricular con duracion de 10 semestres y niveles, con un total de 163
créditos, donde se abordan componentes de fundamentacion o cursos pedagogicos y componentes
de profundizacién y énfasis, propios de la formacién profesional. En estos Gltimos se generan los
espacios en los cuales se articulan los pensamientos criticos y reflexivos que permiten abordar de

manera mas especifica el campo disciplinar de la licenciatura.

Desde esos espacios, la formacion propuesta desde la licenciatura, busca generar un
impacto en la sociedad y sus préacticas, con mayor énfasis en el campo educativo, brindando la
posibilidad de avanzar en politicas, culturas y practicas inclusivas que no excluyen a la educacion
especial como posibilidad educativa para quienes por sus particularidades bioldgicas, sociales o
culturales,no accedan a la educacion regular y en la cual se respeten y se responda a las necesidades
de las personas con discapacidad y/o capacidades y talentos excepcionales de acuerdo con su

condicién

En concordancia con lo anterior, el Proyecto Pedagogico del Programa de Licenciatura en

Educacion Especial (2019), emprende la tarea de mejorar las debilidades encontradas en la version
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02, poniendo especial cuidado en los perfiles de formacion y ocupacionales disefiando en primer
lugar el perfil profesional, en el cual se resalta este maestro como un “sujeto con sentido ético,
politico, social, critico, humanista y reflexivo de su saber, de si mismo y de sus entornos;

comprometido con el reconocimiento de la diversidad y la diferencia.”(p.26)

Asimismo, en este documento se describe a un maestro que posee un saber pedagdgico y
didéctico, que a su vez orienta los diferentes procesos de ensefianza y aprendizaje y académico
administrativos en preescolar y el primer ciclo de educacién bésica, el cual disefia, implementa,
desarrolla, evalla y gestiona proyectos, planes, programas y propuestas para el desarrollo de las
personas con discapacidad y con capacidades y talentos excepcionales. También se le reconoce
por ser un maestro que, desde la investigacioén y su saber pedagdgico, didactico y disciplinar,
pretende contribuir a la transformacion social, cultural y educativa, en miras a una educacion para
todos y todas. (Galindo, et al., 2019)

En segundo lugar, desde el perfil de formacion ocupacional del licenciado en educacion
especial de la Universidad de Antioquia, se le describe como un sujeto que esta en la capacidad de

desempefiarse en diferentes contextos como:

La educacion formal, siendo desde este campo, presentado como un maestro de aula o
maestro de apoyo, con la posibilidad de desempefiarse también como asesor pedagdgico, directivo
docente, formador de la comunidad educativa, gestor y promotor de la educacién inclusiva y como

maestro investigador.

La educacion informal, donde se presenta como gestor y promotor de la inclusion social,
educativa y cultural, como asesor de programas y desarrollos de innovacion tecnoldgica y como

prestador de servicios y recursos educativos y sociales.

Y desde la educacion para el trabajo y el desarrollo humano o educacién no formal, se
describe como asesor pedagdgico, maestro de programas especializados, directivo de programas
especializados, formador de comunidades, gestor y promotor de la educacién inclusiva, gestor para
la transformacion social, cultural y educativa, integrante de equipos interdisciplinarios,

comunidades académicas y redes, participante y promotor de politica publica en educacion,
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formador en prevencion de factores de riesgo en discapacidad y/o capacidades y talentos

excepcionales e investigador en educacion.

Para generar mayor comprension de lo que es la educacién no formal, ya que es el contexto
de desarrollo de la investigacion, se toma la definicidén dada por el Decreto 114 del afio 1996, en
su ARTICULO 1°, como:

El servicio educativo no formal es el conjunto de acciones educativas que se estructuran
sin sujecion al sistema de niveles y grados establecidos en el articulo 11° de la Ley 115 de
1994. Su objeto es el de complementar, actualizar, suplir conocimientos, formar en
aspectos académicos o laborales y en general, capacitar para el desempefio artesanal,
artistico, recreacional, ocupacional y técnico, para la proteccion y aprovechamiento de los
recursos naturales y de la participacion ciudadana y comunitaria, a las personas que lo

deseen o lo requieran. (p.1)

Es importante destacar que, los perfiles mencionados anteriormente pueden ser ejercidos

en diferentes ambitos sociales, como lo son el educativo, el cultural, el laboral y el de salud.

7.2 Précticas Pedagogicas

Las practicas pedagdgicas se definen como las diferentes acciones que los educadores
implementan para contribuir a la formacién de los educandos, estableciendo una relacion que
favorezca los procesos de ensefianza y aprendizaje, donde no s6lo se brindan conocimientos de
manera tedrica y a nivel disciplinar sino también desde las dimensiones del ser, abogando por el
desarrollo integral de ser humano y reconociendo la formacién como mediacidn, abordando todas

las particularidades y necesidades, poniendo en practica el ser, el saber y el hacer.

La practica pedagogica se concibe como: “el eje que articula todas las actividades
curriculares de la formacidon docente, de la teoria y de la practica” (Avalos, 2002, p. 109, citado en
Duque, P. et al., 2013) (p.18). Ello implica todas y cada una de las acciones que el docente en
formacidn realiza para responder a las situaciones que se presentan en su desempefio préactico y
laboral, otorgando un espacio de reflexion y aprendizaje constante que le permitan enfrentarse de

manera adecuada ante los diferentes retos y contextos laborales.
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Las practicas pedagdgicas son definidas por Echeverry, (2002), citada por Rojas, L. y
Castillo, M. (2017) en el articulo “La practica pedagdgica y su incidencia en el contexto educativo”

donde se asume que:

Préctica pedagdgica es una nocién que designa: a) Los modelos pedagdgicos, tanto tedricos
como précticos utilizados en los diferentes niveles de ensefianza. b) La pluralidad de
conceptos pertenecientes a campos heterogéneos de conocimiento, retomados y aplicados
por la Pedagogia. ¢) Las formas de funcionamiento de los discursos de las instituciones
educativas donde se realizan practicas pedagogicas. d) Las caracteristicas sociales
adquiridas por la practica pedagdgica, en las instituciones educativas de una sociedad dada,

que asigna unas funciones a los sujetos de esa practica. (p.63-64)

Las practicas pedagogicas se entienden como herramientas o estrategias para el abordaje
de diferentes situaciones que pueden presentarse en espacios educativos y contextuales diversos.
A su vez, estas deben ser orientadas y encaminadas al proceso formativo del educador en

formacion potencializando su desarrollo, crecimiento y enriquecimiento profesional y personal.

Desde el area de la salud, las practicas pedagdgicas desarrolladas por los docentes en
formacién estan encaminadas a la respuesta de una necesidad especifica, dado que lo que se
requiere en dicho campo, son profesionales cualificados para poner en practica las habilidades que
ha adquirido durante todo su proceso formativo y que le permitan manejar adecuadamente las
situaciones que puedan presentarse, contribuyendo no solo al apoyo pedagdgico para los usuarios
sino también al desarrollo de habilidades que les permitan participar activamente en la sociedad y

alcanzar un nivel 6ptimo de independencia y autonomia.

Para efectos de este ejercicio investigativo, entendiendo la practica pedagdgica como una
red de relaciones y en aras de darle precision al analisis, se considera necesario distinguir algunas
de las dimensiones que la constituyen, adoptando la propuesta de Fierro, J (2003) en su texto “La

prdctica docente y sus dimensiones”
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Dimensiones de la practica pedagodgica

Dimensién
Personal

El profesor es concebido como un individuo con cualidades, caracteristicas y
dificultades; con ideales, proyectos, motivaciones, imperfecciones. Dada su
individualidad, las decisiones que toma en su quehacer profesional adquieren un
caracter particular. En este &mbito, la reflexion se dirige a la concepcién del profesor
como ser historico, capaz de analizar su presente con miras a la construccién de su
futuro. Es importante mirar la propia historia personal, la experiencia profesional, la
vida cotidiana y el trabajo, las razones que motivaron su eleccion vocacional, su
motivacién y satisfaccion actual, sus sentimientos de éxito y fracaso, su proyeccion
profesional hacia el futuro.

Dimensidn
institucional

La escuela y los diferentes contextos de actuacion se constituyen en una organizacion
donde se despliegan las practicas docentes. Son los escenarios mas importantes de
socializacion profesional, pues es alli donde se aprenden los saberes, normas,
tradiciones y costumbres del oficio. La reflexion sobre esta dimension enfatiza las
caracteristicas institucionales que influyen en las practicas, a saber: las normas de
comportamiento y comunicacion entre colegas y autoridades; los saberes y practicas
de ensefianza que se socializan en el gremio; las costumbres y tradiciones, estilos de
relacion, ceremonias y ritos; modelos de gestion directiva y condiciones laborales,
normativas laborales y provenientes del sistema mas amplio y que penetran en la
cultura escolar.

Dimension
interpersonal

La préactica docente se fundamenta en las relaciones de los actores que intervienen en
el quehacer educativo: alumnos, docentes, directivos, madres y padres de familia. Estas
relaciones son complejas, pues los distintos actores poseen una gran diversidad de
caracteristicas, metas, intereses, concepciones, creencias, etc. La manera en que estas
relaciones se entretejen, constituyendo un ambiente de trabajo, representa el clima
institucional que cada dia se va construyendo dentro del establecimiento educativo. El
andlisis de esta dimension supone una reflexion sobre el clima institucional, los
espacios de participacion interna y los estilos de comunicacidn; los tipos de conflictos
que emergen y los modos de resolverlos, el tipo de convivencia de la escuela y el grado
de satisfaccion de los distintos actores respecto a las relaciones que mantienen.
Finalmente, es fundamental analizar la repercusion que tiene el clima escolar en la
disposicion de los distintos miembros de la institucién: docentes, directivos,
administrativos, apoderados y estudiantes.

Esta dimension es entendida como “el conjunto de relaciones que se refieren a la forma
en que cada docente percibe y expresa su tarea como agente educativo cuyos




51

Dimensién
social

destinatarios son diversos sectores sociales” Ademas, se relaciona con la demanda
social hacia el quehacer docente, con el contexto socio histdrico y politico, con las
variables geograficas y culturas particulares. El anélisis de esta dimension implica la
reflexion sobre el sentido del quehacer docente, en el momento histérico en que vive y
desde su entorno de desempefio. También, es necesario reflexionar sobre las propias
expectativas y las que recaen en la figura del maestro, junto con las presiones desde el
sistema y las familias. Es necesario, asimismo, reflexionar sobre la forma que en el aula
se expresa la distribucion desigual de oportunidades, buscando alternativas de manejo
diferentes a las tradicionales.

Dimensién
Didactica

Entendida como “el papel del docente como agente que, a través de los procesos de
ensefianza, orienta, dirige, facilita y guia la interaccién de los alumnos con el saber
colectivo culturalmente organizado para que ellos, los alumnos, construyan su propio
conocimiento”. En este sentido, la funcion del profesor, en lugar de transmitir, es la de
facilitar los aprendizajes que los mismos estudiantes construyan. El analisis de esta
dimension se relaciona con la reflexion sobre la forma en que el conocimiento es
presentado a los estudiantes para que lo recreen, y con las formas de ensefiar y concebir
en procesos educativos. Con este fin, es necesario analizar: los métodos de ensefianza
que se utilizan, la forma de organizar el trabajo con los alumnos, el grado de
conocimiento que poseen, las normas del trabajo, los tipos de evaluacion, los modos de
enfrentar problemas académicos y, finalmente, los aprendizajes que van logrando los
alumnos

Dimensién
Valoral
(valorica):

Cada profesor, en su practica educativa, manifiesta (de modo implicito o explicito) sus
valores personales, creencias, actitudes y juicios. En definitiva, el maestro va
mostrando sus visiones de mundo, sus modos de valorar las relaciones humanas y el
conocimiento y sus maneras de guiar las situaciones de ensefianza, lo que constituye
una experiencia formativa. El analisis de esta dimension enfatiza en la reflexion sobre
los valores y conductas, las maneras de resolver conflictos, y las opiniones sobre
diversos temas; elementos que el maestro de algiin modo transmite a los estudiantes.
Implica reflexionar sobre los valores personales, especialmente sobre aquellos
relacionados con la profesion docente, y analizar como la propia practica da cuenta de
esos valores.

Tomado de Fierro, et al., (2000). Transformando la practica docente: Una propuesta
basada en la investigacion-accion. Distrito Federal de México, México: Universidad
ISEC.

Tabla 1.
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7.3 Sistema General de Salud en Colombia

El Sistema General de Seguridad Social en Colombia esta conformado por tres actores: el
Estado, quien actlia a través del Ministerio de Salud y Proteccidn Social y se encarga de coordinar,
dirigir y controlar este contexto; Las aseguradoras o Entidades Promotoras de Salud (EPS),
encargadas de la afiliacion, recaudo de cotizaciones y garantia en la prestacion del Plan de
Beneficios de Salud; Y los prestadores o Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS),

quienes se encargan de brindar la atencion a los usuarios.

De acuerdo con lo anterior, existen regimenes de afiliacion al Sistema de Salud
Colombiano, que son el contributivo y el subsidiado, el primero es el conjunto de las personas con
capacidad de pago, vinculadas a contratos de trabajo, entre los que se encuentran servidores
publicos, pensionados, jubilados y trabajadores independientes; el segundo es el conjunto de
personas en condicion de pobreza o vulnerabilidad, clasificadas en los niveles | y 11 del SISBEN
y poblaciones especiales prioritarias como personas en condicion de desplazamiento, poblacion
infantil a manos del ICBF, comunidades indigenas, desvinculados del conflicto armado, poblacion

rural migratoria, gitanos, entre otros.

Conforme a esto, los usuarios pertenecientes a los regimenes obtienen beneficios en el
acceso y permanencia a los servicios de salud, sin embargo, el régimen contributivo a comparacion
del subsidiado, obtiene beneficios de prevencion y promocién de la enfermedad, subsidios en caso
de incapacidad, licencias de maternidad, afiliacion a familiares, mientras que el subsidiado
responde a los derechos bésicos del servicio de salud, lo que incluye atencion a urgencias,
consultas médicas generales y especializadas, odontologia, suministro de medicamentos,

hospitalizacion y demas.

Desde las Entidades Promotoras de Salud (EPS), se busca implementar mecanismos para
que los afiliados y las familias accedan a los servicios de salud, garantizando el libre acceso en
caso de enfermedad y controlando que se dé la atencidn integral, eficiente, oportuna y de calidad

con relacion a los servicios prestados por las IPS.

7.4 Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS)
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Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) se dividen en dos categorias:
publicas y/o privadas, dentro de los cuales se destacan principalmente hospitales, consultorios y
laboratorios, que cuentan con gran diversidad de profesionales de la salud, ya sea de manera
individual o conjunta, para ofrecer los servicios de salud tales como promocién y prevencion de la
enfermedad o algun tema en especifico, atencion para urgencias, odontologia, consultas
especializadas, terapias, examenes de laboratorios clinicos, entre otras, con la debida remisién por

parte del médico general.

Desde las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), se busca la atencién y el
beneficio para todos los afiliados a Entidades Promotoras de Servicios (EPS), a través de los
diferentes profesionales que alli convergen, como profesionales de la salud (médicos, enfermeros,
especialistas), psicdlogos, terapeutas del lenguaje, fisioterapeutas, entre otros. Ello implica la
existencia de centros que apoyen Yy trabajen el desarrollo integral, la terapia social, del lenguaje y
fisica, las cuales responden a las necesidades de cada usuario. Lo anterior fundamentado en los

procesos de habilitacion y rehabilitacion, definidas por la OMS como:

La rehabilitacion y la habilitacion son procesos destinados a permitir que las personas con
discapacidad alcancen y mantengan un nivel optimo de desempefio fisico, sensorial,
intelectual, psicologico y/o social. La rehabilitacion abarca un amplio abanico de
actividades, como atencion médica de rehabilitacion, fisioterapia, psicoterapia, terapia del

lenguaje, terapia ocupacional y servicios de apoyo (OMS, s.f., s.p)
Asimismo, el Ministerio de Salud Nacional (2013) en su pagina web define:

La habilitacion y rehabilitacion como un proceso continuo y coordinado, tendiente a
obtener la restauracion maxima de la persona con discapacidad en los aspectos funcionales,
fisico, psiquico, educacional, social, profesional y ocupacional, con el fin de reintegrarla

como miembro productivo de la comunidad. (s.p)

7.5 Equipo interdisciplinario en salud
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Para hablar de interdisciplinariedad es importante mencionar su origen, por ello se hace
necesario abordarla desde sus fundamentos, es decir, desde la disciplina, la cual es definida por
Morin, E. (2010) como:

Una categoria organizacional en el seno del conocimiento cientifico; ella instituye la
division y especializacion del trabajo y responde a la diversidad de los dominios que
recubren las ciencias ... Una disciplina tiende naturalmente a la autonomia, por la
delimitacion de sus fronteras, la lengua que ella se constituye, las técnicas que ella esta
conducida a elaborar o a utilizar, y eventualmente por las teorias que le son propias. (p.9)

Teniendo en cuenta lo anterior, se destaca que, las disciplinas tienen un recorrido histérico,
en el cual se da su origen, institucionalizacion y evolucién, donde influyen el contexto y la sociedad
en la que surgen. Para su desarrollo se define un objeto de estudio y abordaje, el cual puede ser
complementado por otras disciplinas, sin embargo, se definen fronteras que permiten la
complementariedad hasta cierto punto, donde se considere que no transgrede las perspectivas de

cada una.

Con el paso de los afios se ha considerado la apertura de otras miradas y procedimientos
para la solucion de problemas educativos y sociales que confluyen en el sector salud y por ello, se
ha ido identificando la necesidad de un rompimiento de fronteras disciplinares que favorezca la
transferencia de informacion, el dialogo, la concertacion, se compartan conocimientos y se valore

su complementariedad.

En este sentido y para lograr esos acercamientos entre disciplinas, conviene sefialar que se
han presentado confusiones terminoldgicas entre los conceptos de interdisciplinariedad,
multidisciplinariedad y metadisciplinariedad, los cuales es necesario diferenciar para comprender

sus dinamicas y diferencias.

La interdisciplinariedad definida por Menéndez (1998) como:

Método, modelo de trabajo y aplicacion de los conocimientos y de la técnica. Es una puesta
en comun, una forma de conocimiento aplicado que se produce en la interseccion de los

saberes. Es, por tanto, una forma de entender y abordar un fendmeno o una problematica



55

determinada. La interdisciplinariedad puede significar y pura simplemente que diferentes
disciplinas se sientan en una misma mesa, en una misma asamblea, pero
interdisciplinariedad puede también querer decir intercambio y cooperacién, lo que hace

que la interdisciplinariedad puede devenir en alguna cosa organica. (p.145)

Interdisciplinariedad, por tanto, consiste en el encuentro y consenso de diversas disciplinas
donde se ponen en conversacion y se llega a un acuerdo que permita el alcance de un objetivo en
comun, abordando diferentes perspectivas y estando abiertas a nutrirse y trabajar

mancomunadamente.
La multidisciplinariedad definida por Menéndez (1998) hace referencia a:

Las distintas disciplinas, a la division de los campos cientificos, al desarrollo y necesidades
de las ramas del saber, a lo mas especifico y propio del desarrollo cientifico técnico y a la
profundizacion de los conocimientos. En otras palabras, da cuenta de las disciplinas,
ciencias o ramas del conocimiento que tienen que ver y dan razon del saber sobre lo

concreto de un problema. (p.145)

Siendo entendida como una colaboracion de diversas disciplinas donde participan en una

investigacion o estudio, pero sin perder la caracterizacion propia o la metodologia adoptada

La metadisciplinariedad definida por Morin (2010) como:

El término «meta» significa superar y conservar. No se puede quebrar aquello que ha sido
creado por las disciplinas; no se puede quebrar todo encierro, hay en ello el problema de la
disciplina, el problema de la ciencia como el problema de la vida: es necesario que una
disciplina sea a la vez abierta y cerrada. Hace falta pensar también que aquello que esta
maés alla de la disciplina es necesario para la disciplina, para que ella no sea automatizada

y finalmente esterilizada. (p.9)

Por tanto, se entiende la metadisciplinariedad como la busqueda de nuevos conocimientos,
donde se integran varias disciplinas que combinan elementos teniendo como fin la construccién

de nuevos campos de conocimiento con cuerpos tedricos, objetos de estudio y metodologia propia.
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Para efectos de esta investigacion y de la constitucion propia de las IPS, se aborda el
concepto de interdisciplinariedad, debido a que es la perspectiva que permite el didlogo entre las
diferentes disciplinas en aras de un objetivo en comun, brindandole voz y voto en igualdad de

condiciones a cada uno de los profesionales que forman parte de estos equipos.

Para llevar a cabo un adecuado trabajo y desarrollo del equipo interdisciplinario en diversos
campos, es importante la gestacién de redes externas de profesionales que permita un trabajo
mancomunado Yy responda a las necesidades de los usuarios, de manera que, diversos profesionales
converjan en un mismo espacio y las aborden integralmente promoviendo el desarrollo hacia un
trabajo innovador, y que brinde todas las perspectivas y herramientas posibles para el alcance de
fines comunes,no exentos de divergencias y tensiones.De igual manera, lo afirman Gutierrez. Ry
Gomez. R en el texto “El trabajo interdisciplinario. Reflexiones del profesor de apoyo sobre su

funcionalidad en los servicios de educacion especial” (2017) como:

En el caso interdisciplinario se disefian acciones conjuntas regidas por un objetivo comun,
basado en la interaccion entre pares, en el que cada experto vierte sus saberes disciplinares,
pero también “aprovecha la experiencia y conocimiento de cada uno al compartir tareas y
brindarse apoyo mutuo” (Booth y Ainscow, 2000, p.44) propiciando que cada profesional
logre “emitir conocimientos pedagdgicos que pueden contribuir a mejorar la practica de
los docentes”. (Bolivar, 2002) (p.6).

Los equipos interdisciplinarios presentan caracteristicas generales que permiten llevar a
cabo la consecucion de los objetivos o las metas planteadas a corto, mediano y largo plazo, y entre
dichas caracteristicas se encuentran: el compartir el espacio de trabajo y generar interacciones
donde se dé el intercambio de conocimientos y el enriquecimiento mutuo, la implicacion activa de
todos los miembros de forma tal que participen y sean propositivos, el asumir responsabilidades
de forma individual y conjunta no s6lo en la toma de decisiones sino también en las propuestas
planteadas, una comunicacién fluida y respetuosa donde se den opiniones constructivas.
(UtopiaCF, 2017)

El equipo interdisciplinario en salud tiene funciones definidas para cada uno de sus

miembros, de acuerdo con la profesién que desempefian, aunque tienen funciones comunes, pues,
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a pesar de ser especialistas en cada campo, el objetivo principal es trabajar colaborativamente
buscando dar respuesta a las necesidades que presentan los usuarios de las instituciones, en este
caso de las IPS. Asimismo, es importante aclarar que, si bien hay una interaccion entre los
profesionales, no implica que esta sea simultanea en tiempo y espacio, puede darse en periodos
determinados segln las necesidades y caracteristicas especificas de cada persona, trabajo que

posteriormente se socializa y se aborda de manera conjunta.

Algunas funciones del equipo interdisciplinario, son la realizacion de diagnosticos de los
usuarios de la Institucion, evaluacion de los contextos y caracteristicas particulares de cada
persona, disefio y generacion de programas y proyectos para el abordaje de las necesidades
particulares, elaboracion de registros y seguimiento sobre los procesos de los usuarios,
participacion en reuniones donde se informen los avances y las diferentes acciones que se han

llevado a cabo en el desarrollo de programas, entre otras responsabilidades.

De forma individual, los medicos se encargan de diagnosticar, orientar y administrar
tratamientos, realizar seguimientos a los cuadros de salud de los pacientes y usuarios, entre otros;
los enfermeros cumplen con cuidar la salud del paciente y ejecutar acciones que den solucién a
problemas que puedan presentarse, realizar registros en historias clinicas, gestionar programas de
promocion y prevencion, planificar y ejecutar actividades de rehabilitacion y demas.; los
especialistas como fonoaudidlogos, terapeutas del lenguaje y fisioterapeutas, desde su campo se
encargan de responder a las necesidades que presentan los usuarios, elaborando estrategias que
contribuyan a la habilitacién o rehabilitacion, segun sea el caso particular, mediante terapias
individuales o grupales y el seguimiento de cada proceso. Desde areas mas sociales como la
psicologia, el trabajo social y la educacion especial se busca planificar y desarrollar proyectos de
intervencidn segun el diagnostico de cada usuario, asi como realizar el acompafiamiento en estos
procesos tanto de forma individual al usuario como a nivel familiar, respondiendo a las necesidades
y a su vez, potenciando las habilidades de cada persona, tanto en el &mbito social, como académico

y laboral.

Las caracteristicas de los grupos interdisciplinares permiten tener una vision global de lo
que debe poseer un equipo de trabajo, para abordar las situaciones, analisis, reflexiones o

problemas propios de su ejercicio. En este sentido y para efectos de esta investigacion, se adoptan
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las caracteristicas descritas por Pizarra R, et al., (1981) “Trabajo Interdisciplinario en las

Instituciones de Seguridad Social en Costa Rica”.

Caracteristicas de los equipos interdisciplinarios

Cooperacion

Es la forma de actuar de los individuos para lograr las metas en un clima de interaccién
y aporte dentro del grupo. Es un factor imprescindible en la confianza y actitud de los
componentes del grupo. Es necesario anotar, que sin cooperacién es imposible obtener
una comunicacion tanto interna como externa. Las tareas se realizan en un ambiente
de competencia constructiva y eficaz. Se opera en relacionar un sistema de ideas
compartidas en el trabajo especifico

Comunicacién

Es la interaccion que se establece entre un receptor y un emisor, quienes establecen un
mensaje. Es determinante, con ella, se plantea la posibilidad de un mayor intercambio
entre los miembros del grupo. Por medio de éste los individuos intercambian criterios,
aspiraciones e ideas...

La comunicacion puede ser:

* Formal: es la que establece una organizacion por medio de circulares, reuniones
*Informal: es aquella donde surgen ideas en forma individual o a través de
conversaciones entre los miembros del grupo

* Descendente: se da cuando procede de los niveles superiores a las bases,

» Ascendente: se da a la inversa, de las bases a los niveles superiores.

* Horizontal: se establece entre personas que se ubican en un mismo nivel jerarquico

Cohesion del
grupo

Es el resultado de todas las fuerzas que actlan sobre los miembros, para que
permanezca el grupo. Las fuerzas componentes surgen de: Lo activo del grupo. Lo
activo de los miembros del grupo. Todo esto permite que se arraiguen mas los
objetivos, fines del grupo y los suyos para abordar las situaciones existentes

Interaccion

Es la relacion de dar y recibir, que se establece entre cada miembro del grupo,
contribuyendo a la formacion de la personalidad del grupo. En la interaccion actdan
tres elementos importantes: * Las relaciones de los individuos entre si. * Las funciones
ejercidas por los mismos. * Las normas comunes. En las relaciones de los individuos
entre si el grupo manifiesta solidaridad dandole mayor cohesion al grupo. En las
funciones ejercidas por los individuos se establecen funciones especificas a cada uno
de ellos, pues las mismas no pueden ser de igual naturaleza.

Decision y
CONsSenso

La toma de decisiones es muy importante en la existencia de un grupo, la misma
determina el grado de democratizacion del grupo. De tal forma que a la hora de tomar
decisiones se le debe de dar participacion a todos los miembros del grupo. De esta
manera se logra el consenso, de criterios y conceptos comunes, considerando que
siempre existira disparidad de criterios en algunos integrantes del grupo, sin embargo
siempre pueden exteriorizar sus opiniones en un clima de confianza.

Los valores son justificaciones y aspiraciones ideoldgicas mas generalizadas que las
normas. Las normas son expectativas generales y obligatorias para todos los que
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Valoresy
normas

desempefian una funcion en un grupo de organizacion. Tanto los valores, como las
normas son aspectos que se incluyen en todo sistema social y por ende parte
fundamental en los grupos. Las normas prescriben y sancionan conductas. Los valores
se fundamentan en las normas.

Liderazgo

Puede afirmarse que el liderazgo es una caracteristica de uno de los miembros el cual
establece ciertas relaciones ya sea de autoridad, poder, coordinador, de prestigio, entre
el grupo, al ser escogido en forma espontanea o impuesto por el grupo en funcién de
su popularidad, o de su valor. Entérminos generales concreta las opiniones y conductas
del grupo. Tradicionalmente se dan tres tipos de mando:

Lider autocratico es aquel que impone al grupo sus decisiones, organiza lo que quiere
cuando quiere. Generalmente es directivo, toda la responsabilidad recae sobre él elige
a sus compafieros de trabajo. Siente la necesidad de sentirse superior a los demas
comparieros.

El lider laisser-faire, es aquel que toma una actitud pasiva con respecto a los otros
lideres. El lider se limita a dar informacidn, no interviene a menos que sus comparferos
se lo pidan.

El lider democrético es aquel que mantiene una relacion horizontal con los miembros
del grupo. Las decisiones se toman por unanimidad luego dé una discusion dirigida
por él. Toma en cuenta el aporte de sus compafieros. Funciona como coordinador del

grupo

Pertenencia al
grupo

Es la insercion de todo individuo en aquellos grupos que satisfagan sus necesidades y
se acerquen a sus objetivos. La pertenencia al grupo funciona en dos sentidos: Por una
parte, la cohesion, por otra parte, es el resultado a su vez de la cohesion del grupo. En
el campo profesional se exigen un grado de madurez que conlleva al conocimiento y a
la confianza mutua entre los miembros o individuos del grupo, es decir que las
funciones que realizan les permite mantener ciertas afinidades

Tomado del articulo, Los equipos interdisciplinarios en salud, Pizarro Aguilar Roxana

Tabla 2
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8 Metodologia

La metodologia elegida en esta investigacion fue de tipo cualitativa, pues resulta
consecuente y apropiada con los propdsitos del estudio en cuanto a la reflexion del quehacer, la
construccion de conocimientos e interpretaciones de las realidades que viven los educadores
especiales cuando se vinculan con el sector salud. Lo anterior se realiza a partir de una realidad
social, acercandose a la misma, permitiendo la relacion entre el investigador y lo que se investiga
desde una perspectiva de mutua interdependencia, entre estudiantes en formacion en educacion
especial y los participantes. Desde este tipo de investigacion los investigadores, se ven
transformados por sus propias practicas buscando dar respuesta a situaciones especificas, en este
caso la que convoca actualmente, donde este puede contribuir a comprender las dinamicas propias
de las IPS, la variedad de perspectivas y aportes desde las diferentes disciplinas en aras de un
mismo objetivo, considerando que lo que se va gestando es un trabajo de enriquecimiento mutuo

a partir del cual se intenta dar respuesta a una necesidad o problematica particular.
En este sentido, la investigacion cualitativa segun Guerrero (206) se define como:

Una investigacion centrada en comprender y profundizar los fendmenos, utilizandolos
desde el punto de vista de los participantes en su ambiente y en relacion con los aspectos
que los rodean. Normalmente es escogida cuando se busca comprender la perspectiva de
individuos o grupos de personas a los que se investigara, acerca de los sucesos que los
rodean, ahondar en sus experiencias, opiniones, conociendo de esta forma como

subjetivamente perciben su realidad. (p.2)

En esta investigacion, se contemplan las limitaciones o dificultades que pueden presentarse
en la vida cotidiana, teniendo presentes las diversas visiones 0 perspectivas que puedan aparecer
con los actores y sujetos implicados (tanto usuarios como profesionales) durante el desarrollo de

la misma.

El enfoque implementado es el critico social, definido por Hernandez y Florez, (2020)

como.
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Enfoque que posibilita una mirada analitica y comprensiva, sustentada en una perspectiva
relacional dialéctica. Permite, por un lado, analizar las estructuras, relaciones y sistemas
de mensajes hegemdnicos que se gestan y desarrollan desde la formacion docente, a fin de
legitimar y reproducir las relaciones sociales y culturales dominantes, configuradas por los
dispositivos de poder y control. Por el otro lado, situar a la formacién docente, a través de
un anélisis critico y emancipador, como un espacio de resistencia, reconociendo y
brindando una parte activa a los sujetos que intervienen en los procesos de formacion,
fortaleciendo la configuracion de pensamientos y acciones criticas, reflexivas y
emancipadoras encaminadas a la construccion de sociedades més democréticas, justas e

igualitarias sostenidas por sujetos criticos, de lucha y con conciencia social. (p.28)

Este enfoque fue adoptado porque ayuda a comprender las transformaciones sociales que
se dan en la actualidad, puesto que gran parte de las problematicas en el presente, en este caso en
el ambito educativo y de salud ameritan de una mirada y un trabajo interdisciplinario que permita
responder ampliamente a la diversidad de necesidades que se puedan suscitar en dichos ambitos,
siendo este equipo interdisciplinario una gran herramienta para la atencion a la diversidad, puesto
que, al presentarse conocimientos desde diferentes campos del saber se da la posibilidad de atender
integralmente a la persona; dentro de estos profesionales se encuentra el educador especial quien
es uno de los agentes generadores de cambios y/o transformaciones pertenecientes al equipo
interdisciplinario, no solamente en el ambito educativo, sino social, pues es el encargado de
realizar un acompafiamiento a los procesos pedagogicos de las personas a las que brinda atencion
en refuerzos educativos y potenciacion de sus habilidades, y también acompafia a los diferentes
profesionales que requieren asesorias para la realizacion de algunas intervenciones, asimismo,
desde la educacion especial se contempla al ser humano desde todas las dimensiones del desarrollo
por lo que al buscar atender esas necesidades individuales que se presentan, se hara de la misma

forma, es decir, de manera integral.

Ademas, la investigacion se basa en el método de investigacion accion, el cual permite
acortar distancias entre el objeto de estudio y los sujetos participantes, posibilitando implicarse en
el contexto y al mismo tiempo hacer una lectura real de este y un analisis critico de la situacién
desde diferentes puntos de vista, planteando alternativas de posibles soluciones a situaciones

presentadas en el camino. Se opt6 por la investigacion accion, pues es un método que permitio
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acercarse a la poblacién investigada para llevar a cabo los propdsitos planteados, teniendo en
cuenta las actuales circunstancias de participacion en la institucion desde procesos totalmente

virtuales, lo que no permitié métodos de mayor profundidad.

En la perspectiva de los instrumentos se adoptaron los siguientes: observacion
participante, la cual consistié en participar en las dinamicas de los profesionales en los
acompafiamientos pedagogicos de las sesiones y encuentros de la IPS Nueva Vida y las entrevistas
(anexo 2), las cuales consistieron en indagar acerca de las dinamicas que realizan los equipos
interdisciplinarios de algunas Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) de Medellin,
las situaciones que se presentan y los procesos de atencion que brindan, asi como el papel del
Educador Especial y las practicas pedagdgicas que este desarrolla en las mismas; las entrevistas
fueron realizadas a nueve (9) profesionales pertenecientes al equipo interdisciplinario de las
diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) entre los cuales se hallan cinco
educadores especiales, dos psicélogas, una fonoaudidloga y una fisioterapeuta, con el fin de
recolectar informacion suficiente desde diversas perspectivas. Por otro lado, al momento de
realizar la sistematizacion de la informacion se emplearon los diarios de campo (anexo 1), donde
se consignaron nuestros procesos participativos y de observacion como docentes investigadores,
lo que permite evidenciar cada proceso vivido con el fin de recuperar memorias que contribuyan
a las conclusiones y reflexiones de nuestra labor en la IPS, asi como a una posible respuesta a la

pregunta de investigacion planteada.
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9 Resultados

En este apartado se desarrollan los resultados y su andlisis a partir de los hallazgos
obtenidos durante el trabajo de campo realizado en las Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS) de la ciudad de Medellin que ya se sefialaron anteriormente. Dicha informacién
permitié la comprension de la temética abordada a partir de la cual se desglosan los diferentes
aspectos que surgieron durante el desarrollo de la investigacion y que posibilita responder a la

pregunta y los objetivos planteados.

En esta perspectiva se propone el desarrollo de tres capitulos: El primero llamado ‘El
profesional en Educacion Especial, formacion y realidades laborales en el sector salud’, el segundo
titulado ‘Practicas pedagogicas de los educadores especiales en los equipos interdisciplinarios en
algunas Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) de Medellin’ y el tercero nombrado
‘Interdisciplinariedad, ;cuales son las dinamicas que se suscitan en el equipo interdisciplinario en

las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) de Medellin?

9.1 El profesional en Educacion Especial, formacion y realidades laborales en el sector

salud

El presente capitulo busca dar a conocer los resultados de la relacion entre la formacion del
licenciado en educacion especial y las realidades laborales que se gestan alrededor del perfil de
desempefio profesional en el sector salud, especificamente en las Instituciones Prestadoras de

Servicios de Salud (IPS) participantes en esta investigacion.

Para sustentar lo anterior se determiné subdividir el tema en las siguientes dos categorias:
9.1.1 Formacion del Licenciado en Educacion Especial de la Universidad de Antioquia y 9.1.2

Realidades y vinculacién laboral.

9.1.1 Formacién del Licenciado en Educacion Especial de la Universidad de

Antioquia

La licenciatura en educacién especial, comprometida en la formacién de maestros para la
atencién educativa y pedagdgica de personas con discapacidad y/o capacidades y talentos
excepcionales, ha incorporado en sus dindmicas institucionales, los procesos de autoevaluacion y

actualizacion de su campo disciplinar. En este sentido se han adelantado varias investigaciones



64

relacionadas con el impacto social y profesional del programa tanto en Medellin como en
regionest, y en ellas se han evidenciado diversos hallazgos, recomendaciones, deteccion de vacios
en la formacién de los educadores especiales y potencialidades que han permitido sus
reconfiguraciones a nuevas versiones del programa. Para efectos de interés investigativo, se realiz6
un acercamiento al contexto especifico de la salud, en el cual estos estudios han sefialado algunas
falencias.

El documento sintesis del programa licenciatura en educacién especial codigo 1604,

version 02 define el perfil ocupacional del egresado en el campo de la salud como:

Participante y ejecutor de programas educativos de promocion de la salud y prevencion de
riesgos de discapacidad (primaria, secundaria y terciaria). Integrante de los equipos
interdisciplinarios y colaborativos de los programas o proyectos de apoyo a las personas

con discapacidad y con talentos o capacidades excepcionales. (Galindo, et al. 2019. p.6)

Si bien la licenciatura plantea que esas son las posibilidades de desempefio del educador
especial en salud, esto se pone en cuestion por parte de la investigacion La evaluacion del impacto
social del programa Licenciatura en Educacion Especial a través del desempefio ocupacional

de sus egresados(as) (Periodo 2006-2012) Narvéez y Arbelaez, (2015) la cual concluye que:

La Licenciatura esta desligada del hospital, contexto donde el egresado tendria un campo
de accion amplia, desde el acompafiamiento y seguimiento a la familia de las personas en
situacion de discapacidad como la intervencion a nifios y jovenes en situacion de
enfermedad y con una hospitalizacién larga; desde alli falta hacer un mayor énfasis tanto

en formacion como desde la practica pedagdgica. (p.61)
En este sentido, uno de los profesionales en educacion especial entrevistado menciona:

... uno lo ve en el perfil profesional del educador especial y hablan de la salud, de la familia, de la
investigacion y de la parte social, es muy bonito como lo mientan y uno ahi mismo sale de la
universidad pensando wow, pero cuando uno se va a ver uno se choca, porque realmente uno
estudia es para la parte pedagdgica pero para una parte también educativa especialmente y que
nos centramos en que la educacion es esa parte escolar, esa relacion de aprendizaje y ensefianza
algo asi, cuando nos encontramos con esos ambientes de salud hay un choque y pensamos jAy, yo

qué hago aca! (D.J, Entrevista, 2021

Evaluacion del impacto social de la Licenciatura en Educacion Especial en dos subregiones de Antioquia, Colombia” realizada
por Toro et al. (2018), “La evaluacion del impacto social del programa Licenciatura en Educacion Especial a través del desempeéfio
ocupacional de sus egresados(as) (Periodo 2006-2012)” elaborado por Narvaez y Arbelaez (2015) e “Impacto social del programa
Licenciatura en Educacion Especial de la Universidad de Antioquia” Casas, et al., (2005)
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(...) Pero yo creo que nos falta es una profundizacion de esos saberes y también de una apropiacion de lo
que somos, uno cuando finaliza la carrera uno ve la materia del seminario de actualizacion muy
bonita y todo, pero esa es la gran pregunta ¢ qué nos hace ser Unicos a los educadores especiales?
Es que hacemos tantas cosas, nos proyectamos para tanto, pero realmente no hay una
profundizacion en algo y que igualmente esta ese pensamiento o ese tabl o esa orientacion de que
el educador esta en la escuela y que los procesos de aprendizaje se chocan o tienen conflictos
cuando se llega a otra parte por ejemplo, cuando la formacion, el aprendizaje o la educacion esta
en el area de la salud, parece que solamente podemos aprender a leer, a escribir, a multiplicar
pero no pudiéramos aprender a cuidarnos, aprender a tener una relacién sana emocional con mi

familia, con mis compafieros. (D.J, Entrevista, 2021

Respondiendo a la pregunta anterior planteada por una de las profesionales entrevistadas,
¢qué nos hace ser unicos a los educadores especiales?, Yarza (2010) menciona al respecto:
“Defendemos que “lo especial” del educador especial, que nos diferencia de otros educadores,
tiene que ver con una perspectiva de trabajo diferencial, acorde con las necesidades,
potencialidades y, por supuesto, limitaciones (sociales e individuales) de los historicamente

llamados excepcionales” (p. 181-182)

Asi pues, se evidencio que el licenciado en educacion especial presenta conocimientos
conceptuales y practicos que al transformarla y adaptarlas le permiten estar en el sector salud y
hacer parte de los equipos interdisciplinarios, sin embargo, cabe resaltar que algunos de los
conocimientos no fueron adquiridos a traves de la formacion profesional sino mediante la
experiencia y la autoformacion, pues la universidad no cuenta con los cursos formativos y de
profundizacion que preparen a los futuros profesionales para desempefiarse en este contexto, como
se menciona en el perfil ocupacional, lo cual ocasiona un choque entre las expectativas o los ideales
que se habian generado durante el proceso de formacion y la realidad del desempefio ocupacional.
Gracias a dicha autoformacién, los profesionales en educacion especial realizan aportes basados
en sus conocimientos, en busqueda de un objetivo comun establecido desde el mismo equipo

interdisciplinario con aras a responder a las necesidades de un grupo o individuo en particular.

Evaluacion del impacto social de la Licenciatura en Educacion Especial en dos subregiones de Antioquia, Colombia” realizada
por Toro et al. (2018), “La evaluacion del impacto social del programa Licenciatura en Educacion Especial a través del desempeéfio
ocupacional de sus egresados(as) (Periodo 2006-2012)” elaborado por Narvaez y Arbelaez (2015) e “Impacto social del programa
Licenciatura en Educacion Especial de la Universidad de Antioquia” Casas, et al., (2005)
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Teniendo en cuenta esto, dos profesionales en educacion especial plantean:

Uno ingresa a este mundo de la IPS o de la rehabilitacion uno se dedica a leer, la verdad, yo me
dediqué a leer, a buscar, entonces ahi fue donde yo dije: si yo estoy en una IPS tengo que buscar
¢qué es rehabilitacion?, ¢ qué funciones cumple?, ¢ para qué se da?, todo de rehabilitacion como
tal desde la parte médica y como yo si me ponia a leer alguna que otra cosita, me sentaba con una,
me sentaba con la otra (profesional). (J.C, Entrevista, 2021)

Podrian fortalecernos esa terminologia médica, porque en algunas materias, para qué, si vemos
todavia retraso mental, términos que todavia son mal utilizados, y que se ven incluso en estos
tiempos en los Dx que ponen y que no deberia de ser asi, y lo otro es que en pedagogia infantil
tiene practicas hospitalarias y nosotros educadores especiales ¢ por qué no?, si también es nuestro
campo de accidn, incluso mucho mas que ellos, entonces es empezar a cuestionar por qué otras
licenciaturas y otras carreras si la tienen y nosotros no, por qué todavia tenemos esos vacios, quién
se estd pensando esos programas, por qué se lo estan pensando asi, 0 sea sélo por comodidad de
lo que se busca comercialmente, no por tener un educador con todos los conceptos totalmente
necesarios para ir a pelearse ya sea en una institucion médica o en otros espacios que pueda estar,
entonces dentro de la brechas, aprender las terminologias meédicas, si hablas méas técnico,
potenciar las practicas hospitalarias, mas trabajos o potenciar méas en las electivas que sean sobre

trabajo interdisciplinario. (E.L, Entrevista, 2021)

Si bien la universidad a uno lo prepara para un ambito educativo, no lo prepara para muchos
ambitos como tal. (J.C, Entrevista, 2021)

Es necesario sefialar que desde el programa de educacion especial se ha incursionado
algunas veces en el sector salud, especificamente en el campo de las aulas hospitalarias, ya sea por
interés propio de los educadores especiales en formacion o sugerencia de algiin docente asesor de
practica pedagdgica, por ejemplo, en el trabajo de grado titulado La educacién en espacios no
convencionales: pedagogia hospitalaria como estrategia de humanizacion en el Hospital Manuel
Uribe Angel (HMUA). “Un dia hace la diferencia’.

Los licenciados en educacion especial que son parte de los equipos interdisciplinarios de
las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) de la ciudad de Medellin,

realizan acompafiamiento pedagogico a los nifios, jovenes o adultos donde buscan que estos
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potencien sus habilidades y puedan fortalecer su independencia generando una mayor autonomia,
lo que posibilita a su vez una participacion activa y sin restricciones en diferentes espacios sociales.
Es por esto que algunos entrevistados pusieron de manifiesto en sus respuestas que los licenciados
en educacion especial conocen més a los diferentes usuarios de las Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud (IPS) y pueden adelantar propuestas pedagdgicas y didacticas, que posibiliten
responder a sus necesidades, ello debido a que son los profesionales que pasan mayor cantidad de

tiempo con los usuarios.
Al respecto una profesional en fisioterapia menciona en las entrevistas:

Ustedes cdmo educadoras los ven todos los dias, los 5 dias a la semana, nosotros pues los vemos
1 02 dias a la semana y los médicos son como ah, en mi opinién no cumplen con ese rol como tal,
y ustedes las educadoras a nivel cognitivo se encargan de explicarles todo como tal, de guiarlos,
de encontrar las estrategias de ensefianza, porque pues ustedes a mi también me han ensefiado
demasiado. (J.G, Entrevista, 2021)

En esa misma linea, el educador especial no sélo realiza un acompafamiento a los usuarios
de las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) sino también a los padres
de familia y los incluye en los procesos que realiza con cada individuo, procurando que estos se
sigan trabajando desde casa de forma que mancomunadamente contribuyan a alcanzar un objetivo
en comun o mutuo, de acuerdo con esto Yarza (2008) afirma que “todo el profesorado debe tener
dominio de un conocimiento base para dar respuesta a las necesidades educativas y se requiere
que el profesorado trabaje colaborativamente con otros profesionales y con padres y madres.”(p.
78-79).

De igual forma, una de las entrevistada, licenciada en educacion especial refiere:

El educador o el rol del educador, es realizar ese acompafiamiento a los chicos y a las familias en
una unidad mas educativa, pero sin desligarlo al proceso que es de rehabilitar. Nosotros
rehabilitAbamos el area cognitiva, o sea, fortalecer, desarrollar, esas habilidades cognitivas para
gue el chico o la chica, el nifio o la nifia ingresara a una sociedad o a una institucién educativa
con mas posibilidades de desarrollarse y tener mas aprendizajes significativos. (J.C, Entrevista,
2021)

Teniendo en cuenta lo que se ha mencionado acerca de la educacion especial y la formacion

de los profesionales de este campo en el contexto colombiano, cabe mencionar unas categorias
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importantes, que surgieron durante la realizacion de las entrevistas y su analisis que permitieron
el desarrollo de la investigacion, las cuales son las capacidades o habilidades que presentan dichos
profesionales para desempefiarse en el sector salud y los aspectos a mejorar que deben estar
presentes para ser profesionales éptimos en todo el sentido de la palabra que respondan
integralmente al desarrollo de los usuarios de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
(IPS). Arboleda, et al., (2017) plantean:

Ser docente implica cuestiones no solo académicas, sino también emocionales, sociales,
culturales, éticas y morales que intervienen en la configuracion de la identidad, y no es un
secreto que los contextos actuales exigen que el docente esté en constante evolucién para
que responda a las nuevas demandas; ello implica entonces ensefiar en situaciones
paradojicas, en las que otros agentes sociales le delegan funciones al maestro, ya no es
meramente quien ensefia un saber o disciplina a sus estudiantes, si no que se convierte en
un educador, transmisor de comportamientos, normas y valores, que trascienden en el

sujeto y lo capacitan para ser un ciudadano competente. (p.32)

Los educadores especiales son profesionales que presentan gran variedad de capacidades
para desempefiarse en diferentes contextos, sin embargo, cabe resaltar que no se ha generado una
profundizacion en el proceso de formacion frente al sector salud, y muchas de las caracteristicas
adquiridas para el contexto educativo pueden ser aplicadas en los otros ambitos, permitiendole
atender de manera oportuna y eficaz a la poblacion en la que se desemperfie. Algunas de las
competencias evidenciadas durante el desarrollo de la investigacion son: conocimiento especifico
sobre la poblacion a atender, discapacidad, organizacién frente al establecimiento de normas,
rutinas o actividades, creatividad potenciada a traves de multiples estrategias adecuadas para cada
situacion, mirada integral que permita ir mas alld de la discapacidad y aborde habilidades a
potenciar, paciencia y dedicacion en su quehacer que permite llevar a buenos términos los
objetivos que se plantea, manejo metodologico practico respecto a areas como lectoescritura,
l6gico matematica, buen uso de didacticas y recursos en la implementacion de diferentes

estrategias de ensefianza y aprendizaje.

En concordancia con lo anterior, una profesional en fisioterapia y otra en fonoaudiologia

ponen de manifiesto:
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Una de las fortalezas es la entrega de ustedes pues como desde mi experiencia lo que he visto, el
conocimiento como tal de ese nifio en todos los &mbitos ustedes ven al nifio como desde todas las
areas, la entrega también a la ensefianza, al apoyo que les brindan ustedes, la paciencia. (J.G,
Entrevista, 2021)

Salen muy bien preparados o como con muy buen conocimiento a nivel de la parte clinica, el
manejo de las discapacidades. He observado y tenido la oportunidad de ver que hay buen manejo
en esa parte y sobre todo en la parte metodoldgica y también esa parte de la planeacion, de la
utilizacion de los recursos, sobre todo por ejemplo hablando de estas dos areas que son las que
mas competen conmigo, la cognitiva, la de lectoescritura y l6gico matematica, pienso que tienen

muy buen conocimiento, tanto a nivel conceptual como metodoldgica. (A.X, Entrevista, 2021)

En conclusion, el educador especial es un profesional integro que posee conocimientos no
solo sobre pedagogia y didactica sino también experienciales que le permiten la posibilidad de
tomar una posicion critica y reflexiva frente a su profesion. A su vez, el educador especial tiene
conocimientos sobre el desarrollo de su campo especifico, el cual ha estado permeado por diversos
enfoques, es por ello que entre su saber se hallan los conceptos de habilitacion y rehabilitacion, sin
embargo, el educador especial no se encarga de esto, ni lo profundiza porque no considera que es

la manera adecuada de abordar a las personas con discapacidad.

Asi como se presentaron constantes ocasiones en las que se evidenciaron habilidades y
conocimientos propios del licenciado en educacion especial, surgieron también algunos aspectos
que los diversos profesionales entrevistados consideran importantes para la optimizacion de la
formacidn, las practicas pedagdgicas y el perfil ocupacional del educador especial en diferentes

areas.

En esta misma via, dice Yarza (2010):

La formacidn de educadores especiales debera fortalecerse en la perspectiva de consolidar
una comunidad académica, investigativa y profesional, que posibilite abarcar con otras
miradas y soluciones los problemas escolares, educativos, culturales, politicos, etc., desde
un horizonte de interdisciplinariedad, colaboracion, pertinencia y transformacién social.
(p.182)
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Es asi que se resalta la necesidad de consolidar colectivos que busquen la reivindicacién
de educadores especiales a nivel local y nacional, a través de luchas investigativas que logren
posicionar la educacidn especial como campo de saber, buscando a su vez el conocimiento y
reconocimiento de los mismos, en donde se ponga de manifiesto y se defienda su valioso aporte
desde su especificidad en los diversos ambitos en los que se desenvuelve, favoreciendo el
fortalecimiento de su identidad profesional y evitando que se invisibilice esta, de manera que se

garantice realmente el valor que tiene en la incidencia de la comunidad educativa y social.

La licenciatura en educacion especial de la Universidad de Antioquia ha constituido una
asociacion de egresados denominada ASOEDES, si bien, en este grupo se realizan encuentros
como “Serie: la Educacion Especial en Colombia”, evaluaciones sobre los procesos formativos de
los profesionales y generacion de proyectos que se gestionan para mejorar la propuesta son un
gremio que suele ser desconocido para muchos licenciados egresados y en formacion en educacion
especial, ignorando las percepciones que se presentan alli y los trabajos que realizan para atender
a la diversidad poblacional, lo cual debilita o imposibilita el reconocimiento tanto a nivel local

como a nivel nacional.

Se pudo evidenciar también que sin un espacio propio que permita la lucha para el
reconocimiento de la educacion especial como campo de saber y disciplinar, suelen presentarse
inconvenientes al momento de salir al campo ocupacional, pues no se presentan garantias y
condiciones laborales que respondan adecuadamente a la vinculacién y contratacion laboral de los
educadores especiales, ocasionando que muchos de los profesionales trabajen como prestadores
de servicios y tengan remuneraciones menores, aun cuando desempefian las mismas o incluso mas

funciones que otros profesionales en igualdad de condiciones.

De acuerdo con lo anterior, un fonoaudiologo y una fisioterapeuta plantean que:

Ustedes de pronto no tienen un gremio, nosotros por ejemplo tenemos el colegio colombiano de
Fonoaudiologia y estamos todos los dias trabajando en pro del respeto a los derechos y en la parte
de profesionalizacién ustedes como educadoras especiales, de educar las personas, también es
como hacer esos procesos de educacién para que las personas conozcan, hacerse mas visibles,

visibilizar todas esas partes. (A.X, Entrevista, 2021)

Es que ustedes aqui en Medellin son escasas, cierto, y lo que yo he visto desde mi experiencia es
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que son tomadas mas que todo como una cuidadora, como que ven, tu me cuidas el nifio 8 horas
al dia, tu le haces el acompafiamiento, lo llevas a las terapias, lo llevas al colegio y ya lo que te
pongan hacer en el colegio, entonces, por ese lado también pienso que ese gremio de ustedes se
estd dejando como que cierto, como que cambiar ese titulo a ser una cuidadora. (J.G, Entrevista,
2021)

La falta del reconocimiento y lucha del educador especial dentro de las diversas esferas
que son diferentes al sector educativo, no sdlo han dificultado el posicionamiento y valor de este
sino que muchas veces, desde otros profesionales y gracias al desconocimiento, se ha desdibujado
la labor del educador especial en los diferentes contextos, reduciéndolo a un cuidador asistencial
de poblaciones vulnerables y argumentando que estos asumen un papel maternal que entorpece los

procesos de desarrollo de los usuarios.

Lo mencionado anteriormente se evidencia en la respuesta de dos entrevistados, una

psicologa y un licenciado en educacion especial:

La Unica debilidad o dificultad que yo he visto desde ese campo, pues desde mi experiencia, ha
sido que ese vinculo que se forma a veces detiene un poco a los chicos, porque entonces se
desdibuja un poco ese rol como docente y a veces pareciera que fuese la mama, entonces muchas
veces ante la norma, ante el limite, ante el establecer y enmarcar a estos chicos que no es la mama,
que es la docente, se falla un poco, cierto, entonces eso es lo que he observado desde mi

experiencia. (M.H, Entrevista, 2021).

La EPS les da un dia a la semana de descanso a las familias y nosotros los docentes vamos a ser

la guarderia de ellos, entonces toca estar todo el dia forcejeando con ellos. (E.L, Entrevista, 2021)

A raiz de esto se puede afirmar que son situaciones que se suscitan en las IPS, no obstante,
no es una generalidad, dado que, en muchas ocasiones los educadores especiales presentan
vinculos afectivos que no necesariamente desdibujan los limites o restan profesionalismo a la labor
desarrollada con la poblacion; al contrario, estos vinculos permiten abordar a las personas con una
mirada integral donde se tienen en cuenta todas las dimensiones de su desarrollo para llevar a cabo

un adecuado trabajo de acuerdo con las caracteristicas que tiene.
9.1.2 Realidades y vinculacion laboral

A lo largo de los afios y de las transformaciones suscitadas en el pais a nivel educativo y

normativo, las instituciones formadoras de educadores especiales han presenciado crisis y politicas
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educativas adversas, al punto de poner en entredicho su continuidad como pregrado, dificultando
no solo la vinculacion laboral en diferentes contextos sino también la construccién de la identidad

profesional.

Con relacién a este asunto, Ramirez, Franco y Vasquez (2013, 2014, 2015) citados por
Arboleda, et al., (2017):

plantean que, a lo largo de la historia reciente de la educacion especial, especificamente
desde la promulgacion de la inclusion educativa/educacién inclusiva, ha sido objeto de
diversas reformas educativas que de modo acelerado y descontextualizado han
obstaculizado un didlogo abierto con los Educadores Especiales, incidiendo a su vez en la

construccion y deconstruccion de su identidad profesional. (p.14)

Asimismo, se han presentado discursos en torno a la formacion de los licenciados en
educacion especial donde se resalta una tendencia invisibilizadora hacia los mismos, negando
posibilidades de vinculacion laboral en el sistema educativo y causando una usurpacion de su
identidad, entendiendo esta como la vinculacion de otros profesionales no formados en educacion

especial que asumen el rol que solo este podria desempefiar.

Desde el sector salud las cosas no son diferentes, ya que se pudo evidenciar que ademas de
ser un contexto poco abordado en la formacion de los profesionales en educacidn especial, también
se presentan dificultades de vinculacion laboral, donde no sélo se desconoce el campo de saber del
educador especial sino también en algunas instituciones se denomina de otra forma, terapeuta

cognitivo, por ejemplo.
A raiz de esto menciona una educadora especial y una fisioterapeuta;

Desde el area de la salud la educacién no se ve, porque salud es salud y educacién es educacién,
para eso tienen secretaria de salud y secretaria de educacion porque eso también nos lo hacen
saber, cuando yo ingresé, es que usted no es la profe, no es la educadora especial, usted es la
terapeuta cognitiva, a mi no me decian profe, a mi me decian doctora y yo me sentia mal y yo decia
“yo no soy la doctora” pero es un término al que a uno le toca adaptarse, a mi me toco adaptarme.

(J.C, Entrevista, 2021)

Literal, desde la EPS a ustedes ni las toman en cuenta, asi de simple, no las toman en cuenta, pero

gué pasa, esos papas se dan cuenta que existen ustedes, entonces "ay no, hagamos esto para que
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si nos entreguen el servicio"”, pero cuando la EPS X o cualquier EPS se las niegay les dicen, bueno,
entonces les toca sacar a ustedes de forma particular, entonces "ay no, mejor no", cierto, porque

tampoco quieren eso. (J.G, Entrevista, 2021).

De igual manera, se constata que no es solo el sector de la salud el que desconoce el valor
real del educador especial, pues se considera a los educadores especiales como:

Un “perfil” y como “personal de apoyo” en tanto integrante de las entidades u
organizaciones prestadoras del servicio de apoyo con el Estado, con lo cual identificamos
una evidente desestatalizacion del sujeto maestro de la educacion especial y una
desprofesionalizacion y reprofesionalizacion de las funciones pedagogicas, educativas y
didacticas, en el marco de una tercerizacion del servicio de apoyos y una evidente y
paradojica desproteccion del derecho a la educacion de las personas con discapacidad.
(Yarza, 2011, p.36)

Si bien, se han presentado dificultades para muchos profesionales en educacion especial al
momento de acceder al campo laboral en el sector salud, ya sea por desconocimiento, 0 porque
desde este sector no se reconoce al educador especial como profesional desde la rehabilitacion,
existen algunos egresados que también se han interesado por desempefarse en contextos diferentes
al formal o educativo, en los cuales han adquirido aprendizajes personales y profesionales que les
permitieron acumular experiencias para constituir una identidad donde sus conocimientos tedrico-

practicos sean tenidos en cuenta en el sector salud.

Cabe resaltar que aunque muchos de los profesionales egresados se han logrado vincular
en el campo laboral de la salud y han conseguido fortalecer los aprendizajes propios de esas
experiencias, se alcanzo a evidenciar que existe una falencia en cuanto a la formacion profesional
con algunos conceptos que permitirian optimizar la especificidad del educador especial, pues
algunos egresados entrevistados manifestaron que la formacion se ha brindado someramente o de
manera superficial, dado que se ha abordado durante poco tiempo, siendo ejemplo de esto las
materias que posibilitan el reconocimiento y abordaje de una poblacion solamente durante un
semestre, obviando que pueden ser conocimientos que no se vuelvan a mencionar durante todo el
ciclo formativo y relegando la responsabilidad autodidacta a quienes se estan formando si quieren

seguir informandose respecto a uno u otro tema. Esto repercute en la realidad laboral, debido que
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se los educadores especiales pueden enfrentarse a ese vacio que surge entre lo que se ensefid y lo
que se debié ensefiar o abordar en la formacién pero que no se profundiz6, como temas
relacionados a la salud, donde ese choque hace que se genere una dicotomia entre la formacion y

la experiencia laboral.
Al respecto, una educadora especial menciona:

Entonces yo creo que nuestra falencia si es en ese reconocimiento también de lo que somos y en
esa profundizacion de saberes, mas que pinceladas deberiamos centrarnos en la importancia o la
esencia de lo que lleva nuestra profesion. Asi de a poquitos no nos vamos a empoderar o apropiar,
“es que yo hago esto, yo puedo hacer esto, yo puedo entrar ahi”, no como “ay, yo sé esto a medias
0 lo vi muy por encima”, entonces también es como, por ejemplo, lo que decia ahorita X de que
todos los profesionales tenian su grupo, una organizacion, algo que los condense, pero estamos

ahi volando todavia, buscando ese rumbo y no hemos aterrizado. (D.J, Entrevista, 2021)

Los Educadores Especiales realizan procesos diferentes a la transmision de conocimientos
mediante estrategias de ensefianza y aprendizaje, también realizan asesorias 0 acompafiamientos
pedagdgicos a los usuarios, a los otros profesionales y a la misma institucion, de forma tal que se
aborden conceptos relacionados con discapacidad de forma integra, donde capacite y se apoye en

rehabilitacion y habilitacion y en rehabilitacion basada en comunidad (RBC).

Entre la informacién que se pudo recolectar y analizar durante el desarrollo del trabajo de
grado, se definié que algunos de los egresados de educacion especial se encaminaron hacia el
sector salud una vez realizada la culminacion de su proceso formativo, y pudieron posicionarse
desempefiando funciones como la planeacion y ejecucion de actividades con usuarios, la
implementacion de estrategias comunicativas, la realizacion de campafias de prevencion en
diferentes poblaciones, brindando capacitaciones para el enriquecimiento conceptual sobre la

discapacidad de los demas profesionales con los que labora, entre otros.

Aun asi, se sigue evidenciando un alejamiento entre los diferentes campos de desempefio
ocupacional en los que el educador especial puede ejecutar sus practicas pedagogicas, reflejando
como Yya se ha venido mencionando a lo largo de los resultados, el vacio en la formacion brindada
por parte de la universidad en estos aspectos y el desconocimiento del educador especial como un

profesional que puede aportar de manera significativa a los procesos de salud que se gestan en las
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diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), mas especificamente en los
equipos interdisciplinarios que en estas se desarrollan.

Siendo asi, una de las profesionales en fisioterapia integrante del equipo interdisciplinario

manifiesta:

Yo creo que es mas porque las ven a ustedes como si fuera el colegio, cierto, como si esa parte
fuera como del Ministerio de Educacion, que esa parte ellos se sanan como en salud, dicen no, esa
parte es todo de educacion, no tiene nada que ver con la salud, y si tiene todo que ver, porque pues
hay un problema desde aca del cerebro que no permite a ese nifio tener esa actividad cognitiva,
esos problemas, entonces pues como no las van a tomar a ustedes en cuenta, si ese es un problema,
es un diagndstico, y ese mismo diagndstico es lo que me causa esa alteracion a nivel cognitivo.
(J.G, Entrevista, 2021)

Como resultado de las entrevistas, se resaltdé que el educador especial es fundamental para
desarrollar todos los procesos de habilitacion y rehabilitacion con los usuarios de las IPS, pues a
pesar de que existe una equiparacion con otros profesionales, los demas integrantes del equipo
interdisciplinar en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) destacan la necesidad

y pertinencia de los educadores especiales en estos espacios.
A raiz de esto, una educadora especial sefiala:

Yo pasé de IPS a otro programa porque ya realmente para evitar esas dificultades que se han
venido presentando en otras IPS, ya esa terapia cognitiva la pasaba a hacer un psicélogo que al
principio fue muy complejo no sélo para la parte psicolégica sino también para la parte de las
familias o instituciones porque como yo soy educadora especial yo hacia un acompafiamiento
enfocado a eso, a lo educativo, 0 sea para que el chico tuviera esa inclusion adecuada pero el
psicologo no hace eso, digamos que hace terapia cognitiva diferente, que fortalece las funciones

cognitivas y todo pero no con la misma mirada que yo lo hacia. (J.C, Entrevista, 2021).

El presente capitulo se suscito en el marco de la realizacion de entrevistas a profesionales
que se desempefian en las Instituciones Prestadores de Servicios de Salud (IPS), evidenciando los
procesos Yy caracteristicas de la formacion inicial propias de este, asi como las habilidades o
fortalezas que enmarcan y resaltan frente a los demas profesionales de otras areas, de igual manera,
se plantean también aspectos que deben mejorarse para una optimizacion que permita un abordaje

integral del ser humano en pro de su desarrollo y el cumplimiento de los derechos basicos.
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9.2 Précticas pedagogicas de los educadores especiales en los equipos interdisciplinarios de

algunas Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) de Medellin

En el presente capitulo se busca dar a conocer los resultados sobre las practicas pedagogicas
desempefiadas por el educador especial como parte de las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud (IPS) de Medellin. Aqui se abordan aspectos relevantes que contribuyen al
enriquecimiento formativo del educador especial, suscitando experiencias que resignifican sus
acciones y permitiendo que se abran y exploren nuevos campos sobre su perfil profesional donde
ha participado poco, aun cuando desde este se establece que el sector salud es un perfil ocupacional
donde puede contribuir desde sus conocimientos especificos. También, se mencionan las practicas
pedagogicas observadas durante la investigacion, las cuales han sido relacionadas y atravesadas
por las diferentes dimensiones mencionadas con anterioridad en el apartado de préacticas
pedagdgicas, el cual hace parte del marco conceptual y han sido propuestas por Fierro, et al. (2003)

en su texto titulado “La practica docente y sus dimensiones”.

Durante el desarrollo de la investigacion, ademéas de los resultados observados y la
informacion recogida a lo largo del trabajo de campo, el rastreo bibliografico fue uno de los pilares
que permitio contrastar la informacion obtenida, a partir de alli se pudo evidenciar que el
desempefio del educador especial en el sector salud no es muy usual. Incluso, algunas
investigaciones que ya fueron sefialadas anteriormente permiten constatar y concluir que los
egresados a lo largo de los afios consideran importante y necesario ampliar la formacién de los

profesionales tanto en el campo de la salud como en el de la investigacion.

A partir de ello, Yarza et al. (2010) mencionan:

La formacion de los educadores especiales ha posibilitado la incursion en otras
modalidades educativas y con otras comunidades y grupos vulnerables: nifios desplazados,
en situacion de calle, comunidades indigenas, y todos aquellos grupos de personas que en
algin momento presentan dificultades para acceder o mantenerse en los procesos de

escolarizacion y educativos. (p.181)

Asi pues, se hace necesario resaltar que el educador especial es atravesado constantemente
por su formacidn, la cual involucra la construccion que ha hecho de si mismo y los conocimientos

académicos adquiridos en esta, asi como el reconocimiento social gestado durante su desarrollo
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profesional y las diversas respuestas que con base en esto le brinda a sus précticas pedagdgicas,
siempre desde una postura reflexiva y critica de las mismas, formando asi una identidad clara en
sus procesos de ensefianza y aprendizaje, en esencia, el educador especial lleva a los diversos

contextos, lo que ha construido de si mismo y sus practicas.
Al respecto destacan, Casas, et al, (2005):

Por tanto, la formacién pedagdgica del maestro, en tanto le da identidad, reflexiona sobre
los fines, las estrategias de ensefianza, los procesos de aprendizaje, la seleccion de
contenidos, los sistemas de evaluacion, las relaciones institucionales y de aula; en esencia,

se pregunta acerca de la practica pedagogica. (p.32)

Teniendo en cuenta lo anterior, la educacion especial en el marco del decreto 1470 de 2013,
"Por medio del cual se reglamenta el Apoyo Académico Especial regulado en la Ley 1384 de 2010
Y Ley 1388 de 2010 para la poblacion menor de 18 afos”, no s6lo se ocupa de la atencion a
poblacion con discapacidad sino también de personas que han presentado dificultades para acceder
a la educacion formal o que por razon de sus dificultades de salud no han podido dar continuidad
a esta. Es asi, que desde las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) se aborda la
primera situacion, en la cual las personas o usuarios acceden mediante las Entidades Promotoras
de Servicios de Salud (EPS) o de manera particular a servicios de formacion para el trabajo y
desarrollo humano o a terapias cognitivas que contribuyan a la potenciacion de sus habilidades y

por ende a una mayor autonomia e independencia.

En ocasiones, a los usuarios de las Entidades Promotoras de Servicios de Salud (EPS) se
les niega la atencidn de los educadores especiales como parte fundamental de su terapia, dado que,
el sistema de la salud considera que el apoyo pedagdgico se debe brindar desde el Ministerio de
Educacion y no desde el area de la salud, razon por la cual los usuarios que requieren dicha atencion
se ven en lo obligacion de tomar medidas legales a través de una accion de tutela. De igual modo,

una profesional en fisioterapia manifiesta:

Ustedes son muy importantes, lastima que el servicio de ustedes tenga que ser por medio de una
tutela, porgue en X, por ejemplo, los nifios de EPS, que no tienen pues la forma econdmica de
pagar la parte privada, entonces se van a la EPS a hacer una tutela, entonces con tutela es que si

pueden acceder al servicio de ustedes. (J.G, Entrevista, 2021)
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Por otro lado, es importante mencionar que el educador especial para desempefiarse y
desarrollar sus précticas pedagdgicas en el sector salud, requiere tener algunos conocimientos que
permitan abordar las situaciones que se presentan alli y tener bases solidas que den respuesta a la
diversidad de necesidades, transformando sus précticas pedagogicas y posibilitando que sus
conocimientos sean transversalizados por las experiencias que se susciten durante su desempefio
en dichos contextos, donde no sélo se encuentra con los usuarios sino también con otros
profesionales pertenecientes exclusivamente al area de la salud y con padres de familia o tutores

de los usuarios.

Con base a lo anterior, se han presentado caracteristicas generales desde los educadores
especiales que permiten dar respuesta adecuadamente a los requerimientos del espacio, como lo
son una mirada amplia en la atencion, conocimiento sobre discapacidad, rehabilitacion y
habilitacion y algunas cualidades propias de la personalidad como la paciencia, creatividad, orden,
entre otras. Es importante aclarar que las practicas pedagdgicas que fueron observadas durante el
trabajo de campo muestran la generalidad de algunas Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS) no de todas, por lo que no puede afirmarse que es algo que se presente
irrefutablemente, sino que cada espacio suscita sus practicas de acuerdo con los servicios que

brindan y a los profesionales con los que cuentan para ello.

Durante el desarrollo del trabajo de campo y con el respaldo de las respuestas brindadas
por los diferentes profesionales entrevistados, se pudieron evidenciar variedad de practicas
pedagdgicas desempefiadas por los licenciados en educacion especial para poder llevar a cabo o0 a
buen término el alcance de los objetivos planteados ya sea de manera grupal o de manera
individual, donde se tienen en cuenta diferentes caracteristicas que permiten responder de manera
acorde a ellas. Algunas de las practicas pedagdgicas generales que mas se destacaron desde los

profesionales en educacion especial son:
9.2.1 Dimensién Didéactica: planeacion y disefio de actividades

En esta practica pedagogica los educadores especiales destacan por la planeacion y disefio
de actividades, teniendo en cuenta las dindmicas de clase, el contexto y las caracteristicas de los
usuarios ya sea a nivel del grupo o individuales, en donde buscan no s6lo fortalecer ciertas
habilidades sino también brindar herramientas que permitan adquirir otras que ayuden a los

usuarios a participar de manera mas activa en la sociedad y a continuar su proceso formativo.
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Siguiendo esta linea, se define segun (Reyes, 2016):

La planeacion de clase es un elemento fundamental e indispensable para el docente en el
cumplimiento cabal de sus funciones como mediador y facilitador del proceso educativo.
En la practica docente la planeacion de clase se convierte en una actividad de primer orden
para los profesionales de la educacion con un sentido practico y utilitario. Reviste gran
importancia dicha tarea para los educadores puntualizando en la orientacion, ejecucion y
control como condiciones imprescindibles para dirigir de manera cientifica el proceso de
ensefianza aprendizaje. Es pues la planeacion de clase, el hilo conductor de las multiples

estrategias y acciones que se desarrollan en el aula escolar y fuera de él. (p.88)

Lo anterior, evidencia lo que son las planeaciones, las cuales pueden ser llevadas a cabo
por diferentes profesionales, entre ellos los maestros regulares, sin embargo durante el desarrollo
de la investigacion se pudo comprobar que los educadores especiales destacan entre los demas
profesionales en este aspecto, porque si bien estos también se encargan de elaborar y disefiar
planeaciones, lo hacen desde su campo de saber, abordando la parte que, desde salud, deben
habilitar y rehabilitar, pero dejan de lado algunas dimensiones del desarrollo de la persona,
mientras que los educadores especiales al intentar responder de manera integra y brindando
herramientas de calidad buscan abordar todo lo que compromete a la formacion y desarrollo

integral del usuario, respetando sus necesidades, estilos y ritmos de aprendizaje.
Ortega, 2012, como se citd en Reyes, 2016 define:

“La planificacién de clase, es la actividad que realiza el maestro dirigido a disefar el
desarrollo del proceso de ensefianza aprendizaje, basado en el analisis realizado en el
sistema de clases del bloque, unidad o tema de un programa de contenidos” (Ortega,

2012:65). (p.89)
Por su parte, una de las participantes educadora especial, manifiesta:

Nuestras funciones son: planeacion por objetivos, como dijeron ellas, de cado uno se debe mirar
su proceso y hacer una planeacion general pero también una planeacién individual, ellas deben
hacer evoluciones conductuales y si tenemos chicos (porque ustedes saben que X tiene chicos por
EPS y chicos que pagan particular) entonces a algunos se les hacen evoluciones conductuales y a

los otros se les hacen evoluciones clinicas que las mandamos nosotras, firmadas por las
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educadoras especiales; disefiar proyectos de aula, estan los informes semestrales que también los
deben hacer ellas, diadlogo con familia constante, el trabajo con la familia que generalmente estan
muy estipuladas en las entregas de informes.(M.F, Entrevista, 2021)

De alli que algunos profesionales que integran las diferentes Instituciones Prestadoras de
Servicios de Salud (IPS) hayan mencionado la planeacion y el disefio de actividades como una de
las préacticas pedagdgicas mas relevantes que desempefian los educadores especiales, algo que,

realmente, es un fuerte a nivel general.

También para los otros profesionales que no son educadores especiales, las practicas
pedagogicas tienen un papel relevante en el trabajo pedagdgico que se desarrolla al interior de la

Institucion Prestadora de Servicios de Salud (IPS). Asi lo manifiesta una psic6loga

Ellas dividen los chicos por grupos, de acuerdo a las caracteristicas que tiene cada uno,
ni siquiera por edades sino que yo veo que es de acuerdo a las caracteristicas de cada uno de los
chicos, se dividen por grupos y ellas hacen una planeacion que es muy aislada a la de nosotros,
no es que sea mala, no me refiero a eso, sino que de pronto es su planeacion mas a nivel
pedagogico, que vamos a trabajar el mes del medio ambiente o0 vamos a trabajar este mes tal tema,
y nosotros ahi ya no intervenimos mucho. Ellas trabajan pues como la parte ocupacional, trabajan

mucho la motricidad, las artes. (A.A, Entrevista, 2021)

En esta practica pedagdgica también se da el desarrollo de habilidades, las cuales son
destacadas por diferentes profesionales actores de los procesos formativos, educativos y
terapéuticos, pues se realizan o implementan actividades que abordan la lectoescritura, l6gico
matematica y actividades de la vida diaria, de manera que se brindan o posibilitan bases para que
los usuarios puedan desempefiarse de manera mas activa, autonoma e independiente en su vida

cotidiana y en sus entornos sociales.

Las habilidades mencionadas anteriormente contribuyen a potenciar las habilidades
cognitivas de cada usuario, estas son definidas por Bown, et al., (2016) citado por Gonzélez (2020)
como: “operaciones del pensamiento por medio de las cuales la persona puede apropiarse de los
temas y del proceso cognitivo para usarlos en determinado momento” (p.46). Entre las habilidades
cognitivas podemos encontrar la memoria, la atencién, percepcion, comprension, lenguaje y
demas, estas habilidades permiten que la lectoescritura, la 16gico matematica y las habilidades de

la vida diaria sean aprendidas por los usuarios mediante diferentes practicas que posibiliten no sélo
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el saber sino también el saber hacer aplicado a los diferentes contextos en los que pueda

encontrarse cada persona.
En una entrevista, una educadora especial menciona:

El rol de los educadores especiales es fundamental, en el desarrollo de las habilidades de estos
chicos, son chicos que por sus diagnosticos de base siempre van a requerir de ese acompafiamiento
pues de ese educador especial que sea pues como acorde a lo que ellos alcanzan a desarrollar, a
interpretar, entonces es el rol que es totalmente necesario pues en este diagndstico. (M.H,
Entrevista, 2021)

De aqui podemos deducir que para los entrevistados y contrastado con la teoria, la
dimension didactica es esencial en las practicas pedagogicas, puesto que es una de las que mas se
realiza a diario dentro de su quehacer profesional y sus respuestas son acordes con lo que se plantea
al respecto en esta dimension, en la cual el maestro es un facilitador de los aprendizajes a los
usuarios, teniendo en cuenta las diferentes caracteristicas de los mismos para la realizacion de las
planeaciones, orientando y guiando procesos que permitan la construccion de conocimientos, los

cuales facilitaran una mayor inclusion y participacion en la vida cotidiana.
9.2.2 Dimension Didactica: Estrategias pedagogicas

Se evidencié que los educadores especiales implementan estrategias pedagogicas ajustadas
a las caracteristicas de los usuarios y asi es confirmado por los demas profesionales, quienes
manifiestan que los docentes tienen creatividad y un sinfin de ideas que les permiten aplicar lo
adecuado para cada usuario de acuerdo con lo que corresponde, es por ello que las actividades
planteadas suelen presentar buenos resultados, porque las estrategias pedagogicas implementadas

permiten llegar a un objetivo de formas diferentes y dinamicas.
Al respecto Gamboa et al, 2013, como se cit6 en Bravo, 2008 manifiestan:

Las estrategias pedagdgicas son todas las acciones realizadas por el docente, con el fin de
facilitar la formacion y el aprendizaje de los estudiantes. “Componen los escenarios
curriculares de organizacion de las actividades formativas y de la interaccion del proceso
ensefianza y aprendizaje donde se logran conocimientos, valores, practicas, procedimientos

y problemas propios del campo de formacion”. (Bravo, 2008, p.52).
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Con relacion a lo anterior, desde las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de
Salud (IPS) que se pudo observar, las educadoras especiales se encargan de gestionar gran variedad
de actividades que les permitan dinamizar sus practicas pedagogicas y en muchas ocasiones, guiar
a los demas profesionales, aconsejando sobre lo que podria resultar mas conveniente trabajar segln

las caracteristicas 0 necesidades de los usuarios.
Asimismo, dos de las participantes educadoras especiales, mencionan:

Los educadores especiales tienen muchisimas estrategias que se pueden implementar y llevar a
cabo, porque hay un conocimiento mas en el chico desde lo practico, lo didactico y el quehacer.
El educador especial tiene esa capacidad de ser mas practico a la hora de implementar esas

estrategias que uno quiere. (M.H, Entrevista, 2021)

El conocer como se dan los procesos de aprendizaje en ellos, estrategias porque definitivamente
nosotras hacemos un doctorado en estrategias porque lo que no sabemos nos lo inventamos para

poder llegarle al uno y al otro.(M.F, Entrevista, 2021)

La capacidad creativa de los educadores especiales favorece que se dé la implementacion
de estrategias pedagogicas al momento de llevar a cabo las planeaciones e intentar responder a
objetivos que se tracen a corto, mediano y largo plazo, de forma tal que no se muestran monotonos
a la hora de la intervencion, sino que se caracterizan por hacer las cosas de diferente manera como
el uso de imagenes, materiales auditivos y demas, que respeten los estilos de aprendizaje de cada

persona, incluso dentro de un mismo grupo.

De acuerdo con lo anterior, esta practica pedagogica se encuentra enmarcada dentro de la
dimension didactica, porque al contrastar los hallazgos de la teoria y del desarrollo de la
investigacion, surge como conclusion que el maestro genera una reflexion acerca de cdémo presenta
la informacion o el conocimiento a los estudiantes, teniendo en cuenta los aprendizajes que desea

que ellos alcancen.
9.2.3 Dimensién Didactica: Induccién al ambito escolar

Los procesos de induccion se gestionan en diferentes ambitos cuando son nuevos para
muchas personas, a partir de esto, se busca brindar herramientas que posibiliten adentrarse a ellos
y generar aprendizajes significativos que contribuyan a los procesos formativos y experienciales

de cada uno.
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Al respecto, se define el proceso de induccion por Wendell y French (1995) citados por
Sanchez (2017), como “el proceso que se da cuando una persona se integra a una institucion
desconocida y se ve en la tarea de socializar y crear vinculos que faciliten la adaptacion a su nuevo

puesto”. (p.36)

Con relacién a la induccion al &mbito escolar, se evidencia que los educadores especiales
se encargan de proporcionar o inducir a los usuarios pertenecientes al sector salud a procesos
académicos y formativos, los cuales pueden complementar su formacion escolar regular o brindar

herramientas basicas para quienes no hacen parte de las escuelas regulares.
Asi, se alude por parte de una profesional fisioterapeuta entrevistada:

La funcidn de ustedes es que nos ayuden a nosotros con todos estos nifios que tienen ese problema
cognitivo, de estimularlos, porque ustedes tienen esa paciencia, ustedes tienen las estrategias
necesarias para ensefiarles cierto tema, para inducirlos a un ambito escolar. (J.G, Entrevista,
2021)

Ustedes se encargan del apoyo pedagdgico o también terapia de estimulacién cognitiva, por eso
las estabamos Ilamando como para que las pagara la EPS, pero no, ni asi funciond; en X no sé
cdémo lo facturard, la verdad no sé, pero en la otra IPS, si la facturabamos asi, como terapia de
estimulacion cognitiva, y lastimosamente la firma de ustedes no era valida, como de yo soy una
profesional, yo les estoy haciendo un proceso terapéutico, no, tenia que ser o de una psicéloga

para que le pudieran pagar, entonces eso es una pelea. (J.G, Entrevista, 2021)

Teniendo en cuenta esto, los educadores especiales posibilitan que los usuarios hagan parte
de los procesos educativos aun sin estar en la escuela, logrando establecer bases sélidas que
permitan la motivacion para continuar formandose en la Institucion Prestadora de Servicio de
Salud (IPS) o en cualquier otra institucion de formacion formal o no formal. Ello, lo hacen a partir
de procesos de estimulacién de forma tal que se potencian las capacidades de los usuarios y se
incentivan en estos aprendizajes que comprometen de manera directa o indirecta su proceso
formativo. Por ello, se generan actividades a partir de entornos y situaciones que se presentan en
la vida diaria de los usuarios y que les permiten adquirir algunas bases para desenvolverse en esta
y alcanzar el objetivo de autonomia e independencia que se plantea en muchos. Los procesos de
estimulacion se dan mediante actividades como cuentos, canciones, videos, uso de materiales

didacticos y demas.
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Para complementar lo anteriormente mencionado, Anson, et al., (2015) definen:

La estimulacion cognitiva es un conjunto de ejercicios y de actividades destinadas a
mejorar y/o mantener las capacidades mentales de una persona a lo largo del tiempo. Se
basa en los principios de la plasticidad cerebral segun los cuales la realizacion de ejercicios

mentales modifica y crea nuevas conexiones en el cerebro. (p.1)

La induccidén al &mbito al &mbito escolar, de la mano de procesos de estimulacion, es una
practica que los educadores especiales desempefian, confirmando que estos de manera integral
abordan al ser humano intentando responder en cada situacion de manera creativa para que las
actividades y estrategias implementadas sean mucho mas interesantes para los usuarios,
permitiendo que los aprendizajes sean cada vez mas significativos y puedan ser aplicados a otros
contextos diferentes al formativo, como el social, permitiendo que se complementen las practicas
y acciones desempefiadas por los demas profesionales y logrando que las diferentes areas del
desarrollo de las personas se vean intervenidas de manera positiva y contribuyan a cumplir las

metas propuestas para cada usuario.

Partiendo de esto, se puede decir que, al verificar la teoria y la informacion encontrada,
esta se situa en la dimensidn didactica, ya que los educadores especiales, orientan, dirigen, facilitan
y guian la interaccion del alumno con el conocimiento, teniendo presente los métodos y
herramientas de ensefianza que deben utilizar al momento de concebir los procesos educativos que

se deben ser llevados a cabo por los estudiantes.
9.2.4 Dimensién Didactica: Realizacion de actividades de acuerdo con las necesidades

Este es una de las practicas pedagogicas que mas se destacan en los educadores especiales,
tanto por ellos mismos como por los otros profesionales que pertenecen al area de la salud y que
han tenido la posibilidad de vivenciar los procesos formativos por parte de los primeros, pues
resaltan que cada actividad, cada estrategia, cada tema, es realizado teniendo en cuenta las

necesidades y caracteristicas particulares de cada individuo.

A partir de esto, los educadores especiales planean y disefian de acuerdo con un disefio
universal que permita que todos los usuarios de las sesiones sean participes. Aun asi, hay
momentos o situaciones en los que se hace necesario flexibilizar y adaptar planeaciones para

algunos usuarios, lo que también hace el educador especial, brindando las herramientas necesarias
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para que no solo todos accedan a los conocimientos sino también los aprehendan de manera mas

factible y sencilla.
Para comprender mas factiblemente, Hurtado, et al., (2017) definen que:

El profesor juega un papel importante para conseguir el éxito académico de sus estudiantes:
primero, conociendo los estilos de aprendizaje y segundo, preparar actividades que se
ajusten a las necesidades del grupo y propicie un aprendizaje mas eficaz en los estudiantes.
(p.194)

Teniendo en cuenta esto, los licenciados en educacion especial, al ser docentes con una
mirada mas amplia y abordar al usuario desde todas las areas de su desarrollo debe conocer y tener
presente las caracteristicas de cada individuo donde esto incluye no solo personalmente sus
aprendizajes, conocimientos previos, habilidades, actitudes, valores y necesidades sino también su
contexto, su familia y las relaciones que se gestan con sus pares, de forma que el disefio y las
adaptaciones curriculares parten de una construccion social y real; asimismo, debe partir del interés

de las personas, sobre todo del interés comun si es para trabajar en grupo.

Con lo anterior, el educador especial transforma constantemente sus préacticas pedagogicas
en pro de trabajar las potencialidades de las personas y responder a las necesidades o demandas

que se le han encargado, con el fin de alcanzar un objetivo.
Respecto a esto, una educadora especial dice:

Antes de uno iniciar el trabajo con cada uno de los chicos, yo los valoraba, yo tenia un formato, a
uno le entregan un formato en donde el educador especial fue quien lo realizé, anterior educador
gue estaba ahi, uno lo valora, cuéles son las dificultades, cuales son los antecedentes, alla se debe
si o si, mirar cuales son los antecedentes en relacién al embarazo, al crecimiento del chico, al
proceso social, al proceso educativo, entonces para poder yo como educadora, digamos, realizar
un plan de trabajo, trazarme unos objetivos individuales y también grupales, en algunos casos se
tenia si o si que trabajar individual, en otros casos se podia trabajar grupal de acuerdo con las

caracteristicas de cada chico.(J.C, Entrevista, 2021)

Esta practica pedagdgica desempefiada por los educadores especiales es caracteristica de
ellos en todos los ambitos en los que pueda desempefiarse porque es uno de los pilares

fundamentales respecto a su formacion, los cuales permiten que no se centren en la discapacidad
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sino en las habilidades y competencias de cada persona, posibilitando que estas sean

potencialmente trabajadas y logren responder a diferentes situaciones que se presenten.

Teniendo en cuenta lo analizado y hallado con la teoria, esta practica se encuentra en la
dimension didactica, ya que el educador especial cumple el papel de facilitar el aprendizaje en los
usuarios, considerando las formas en que debe ser brindado, de tal manera que, caracteristicas
como, conocimientos previos, modos de enfrentar situaciones académicas y aprendizajes que se

deben lograr guien el desarrollo de las actividades.
9.2.5 Dimension Interpersonal: Trabajo con las familias

Otro de los hallazgos frente a las practicas pedagogicas desempefiadas por los educadores
especiales fue el trabajo con las familias. Aqui, los docentes comprenden que, para poder llevar a
cabo, de la manera mas eficiente posible, un objetivo con un usuario es importante que los tutores

0 padres de familia contribuyan, trabajando de manera mancomunada con ellos

En este sentido, los responsables implicados en los procesos formativos de los usuarios se
encargan no solo de los procesos educativos, pedagogicos y didacticos, sino de estar en constante
asesoria y comunicacion con los profesionales, para poder implementar propuestas que
contribuyan a potenciar las habilidades de los usuarios que han sido desarrolladas o fortalecidas
de la mano de dichos profesionales, tanto desde la formacion académica como desde las terapias

especificas por disciplina.
En cuanto a esto, Martinez (2018) plantea:

Cada nifio necesita la intervencion de todos los agentes educativos si queremos potenciar
su desarrollo. Las familias tienen que tener informacién, pero también compromiso para
conocer esas capacidades y dificultades que tienen sus hijos. Esta es la clave para que los
padres puedan compensar dichas dificultades y potenciar las capacidades. Exige, por tanto,
dedicacion y coordinacién, no solo delegacion y confianza. (...) Es interesante que los
padres, de la mano de los orientadores, pongan los medios para conocer las capacidades y
limites de sus hijos, sus intereses 0 maneras de aprender, algo que va mas alla de apuntar a
un hijo a una actividad extraescolar de musica o deportiva porque al nifo le gusta. “Es

necesario poner a las familias en esta nueva vision de la orientacion que busca el maximo
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desarrollo individual de sus hijos, potenciando y armonizando sus talentos, intereses,

ritmos Yy estilos de aprendizaje para un desarrollo integral y excelente. (p.1)

Es importante que las familias asuman un papel de acompafamiento, apoyo Yy
entendimiento hacia el usuario y sus procesos terapéuticos y de formacion, con el fin de que no
s6lo se preocupen por el rendimiento de este sino también por la participacion activa en cada sesion

y por los aprendizajes adquiridos.
A propdsito del trabajo con las familias, una profesional educadora especial reconoce que:

A medida que fui incursionando en el area de la salud, me di cuenta que mis comparieros e incluso
mis superiores ven a la educadora especial como un apoyo muy grande y no sélo para los chicos
sino también para las familias, o sea, nosotros en ese ambito, desde lo que yo he conocido, mis
compafieras me dicen, o sea, es una labor totalmente compleja porque entrelazar lo que es el chico,
la familia y la educacion no es facil, ellas dicen que la labor que uno hace alli es muy importante
y tan importante como lo que es el proceso de fisio, de fono, porque digamos que los chicos van

dando un cambio significativo en esa parte cognitiva. (J.C, Entrevista, 2021)

Cuando yo dejé de trabajar en el area de la salud, no solamente a mis compafieras les dio ciertas
dificultades sino también a las familias, porque las familias necesitan que el proceso de
rehabilitacion también tenga un educador especial en donde ellas se puedan apoyar, ¢por qué?
porque nosotros sabemos que las instituciones educativas publicas o privadas no siempre tienen
un educador especial, ellos agradecen, por ejemplo, cuando yo estuve alli en la IPS, agradecian
mucho el proceso que yo hacia, la conexién que hacia con la docente encargada, como desde mi
area yo les daba qué tipo de actividades podiamos trabajar, métodos para trabajar a las familias
como tal.(J.C, Entrevista, 2021)

El trabajo con las familias es muy importante desde cualquier ambito profesional porque
la familia es un pilar fundamental y el primer entorno en el que las personas suelen desarrollarse,
es por eso que trabajar de la mano de ellas posibilitara una buena comunicacién y un mejor trabajo,

el cual se evidenciara cada vez mas en los diferentes procesos.

Con lo hallado en la teoria, se logra identificar que esta practica pertenece a la dimensién
interpersonal, ya que se fundamenta en las relaciones de los actores que intervienen en el quehacer
educativo y donde se incluyen a los padres de familia. A partir de ello, se entretejen relaciones

dentro de la institucion, generando reflexiones sobre las situaciones que emergen y la repercusion
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que tiene en cada una de las personas participes del proceso formativo.
9.2.6 Dimension Interpersonal: Trabajo interdisciplinar

Se demostrd que esta practica pedagdgica es una de las méas relevantes en el desempefio
profesional de los educadores especiales porque tiene presente que para la consecucion de un
objetivo especifico de un usuario o grupo de usuarios es importante trabajar mancomunadamente
por él, interrelacionando saberes y précticas que permitan que esto sea posible y siendo abiertos a
los aprendizajes y crecimientos constantes, que es lo que sucede cuando se gestan este tipo de
situaciones, dado que se da un enriquecimiento conceptual y metodoldégico mutuo que permite

implementarlo en las diferentes sesiones y transversalizar con otras areas.
Para Blanco, et al., (2011) se define el trabajo interdisciplinar de la siguiente manera:

La interdisciplinariedad es la concatenacion de los procesos y fendmenos, lo diverso pero
unico (...) En lo académico es un proceso basado en la correlacion entre diversas
disciplinas que mantienen su independencia, pero se vinculan en las proyecciones para el

logro de objetivos docentes y educativos priorizados. (pp.29-30)

Las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) en las que se desarrollo
la investigacion cuentan con equipos interdisciplinarios que presentan caracteristicas particulares
para su ejecucion como las reuniones y conformaciones de este, las sesiones y criterios para la
atencion, entre otros, de forma tal que responden a las necesidades particulares de la poblacién que
atienden. En este sentido, los profesionales pertenecientes a estos coinciden que es importante
ejecutar reuniones periodicas para llevar un seguimiento de los procesos que se implementan con

los usuarios en las Instituciones.
Por ello, una de las entrevistas educadora especial menciona:

Este staff interdisciplinario se tuviera que hacer de una manera obligatoria, porque cuando td
estas trabajando de manera individual a veces puedes hasta llegar a tener un sesgo con la
dificultad del chico y con el diagnéstico, entonces muchas veces cuando td te sientas a hablar de
ese mismo chico con otros profesionales, salen un montdn de ideas, y cosas que desde tu campo ya
no las veias y uno empieza como " Ay como asi, yo no habia mirado esto", y le dan a uno mucho
mas ideas y muchas mas estrategias que uno a veces siente gque se acaban, que ya no hay nada méas

gue hacer, ya no sé qué mas hacer aca, entonces, ese aporte desde esas otras areas, la verdad es
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muy importante. (M.H, Entrevista, 2021)

Al ser una funcion desarrollada no sélo por los educadores especiales sino también por los
diferentes profesionales que conforman el equipo, con el fin de lograr el alcance de diferentes
objetivos y ser tan importante en las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), el
trabajo interdisciplinario es uno de los temas centrales de la investigacion razon por la cual sera

desarrollado en un capitulo mas adelante.

A partir del andlisis de la teoria, se pudo encontrar que esta practica pertenece a la
dimensién interpersonal, porque tiene presente las relaciones que desarrollan los diferentes
profesionales pertenecientes a la Institucion, incluyendo la diversidad de caracteristicas, intereses
y metas planteadas, las cuales posibilitan que se entretejan relaciones y se constituya un ambiente

de trabajo pertinente.
9.2.7 Dimension Institucional: Informes periddicos sobre los procesos realizados

En esta préactica pedagogica desempefiada por los educadores especiales, se recogen todos
los procesos que se han llevado a cabo, toda la informacidn de las acciones que se evidenciaron,
los resultados obtenidos y las conclusiones, los avances que se han dado con cada usuario y de qué

formas se puede dar continuidad a los apoyos pedagogicos y terapéuticos.

En estos informes, se comunican los procesos con los usuarios, no solo a los demas
profesionales, sino que también se remiten a las Entidades Promotoras de Servicios de Salud
(EPS). Asi, se sefialan cudles son las acciones que se estan implementando y de qué manera o con
qué dindmicas se adelantan, lo que contribuye a que se sigan realizando las sesiones de terapia, y

que, de ser necesario, se aumenten o disminuyan, de acuerdo con los avances de cada usuario.
Al respecto mencionan Arenas, et al., (2014)

En general, el informe es un texto académico de caracter expositivo, ya que en €l se
describen las acciones, los métodos y los procedimientos llevados a cabo para adelantar
una labor, bien sea investigativa u operativa. A nivel educativo, es una herramienta que
facilita la formacion académica y profesional, ya que para su redaccién se deben combinar

la teoria y la préactica. (p.1)
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Se presenta el informe para dar cuenta de una actividad académica ya terminada o en curso.
Generalmente se emplea para presentar avances de una investigacion o los resultados de la
misma. Docentes y estudiantes recurren a este tipo de texto académico cada vez que se

necesite combinar la teoria y la practica en una misma actividad. (p.1)

Es asi que, como se menciond anteriormente, el informe permite describir todo lo realizado
durante el desempefio y desarrollo de las practicas pedagdgicas, contribuyendo a llevar un proceso
ordenado de cada usuario y a facilitar la informacién sobre estos, lo que a su vez posibilita

reconocer los aspectos que pueden, de manera positiva o negativa, afectarlos.

En este sentido y durante las entrevistas algunas educadoras especiales concluyen:

Si seria muy chévere y oportuno que la universidad diera esa mirada formativa desde la parte de
salud, porque usted tiene que llenar informes constantemente y hacer una evolucién que no es lo

mismo que hace uno en la institucién educativa. (J.C, Entrevista, 2021)

Ustedes cuando presentan el informe es muy puntual lo que se toma, creo que eso seria lo mas
importante, el foco atencional, el trabajo en mesa, los trazos grafomotores y la parte de la

comprension tanto del lenguaje, de los temas y de los ejercicios. (J.G, Entrevista, 2021)

Asimismo, los informes posibilitan que los educadores especiales puedan recurrir a estos
para modificar las estrategias que se han implementado en algunas situaciones y también analizar
cudles son los procesos que deben tener en cuenta para una mejora constante, dado que este es un
procedimiento que se da no s6lo durante el desempefio profesional sino también durante todo el
ciclo vital de los profesores, los cuales estan formandose y aprendiendo continuamente,
permitiendo adoptar practicas que cada vez respondan de manera mas adecuada a las

transformaciones sociales.

Contrastando lo hallado con la teoria, se determina que estad practica pertenece a la
dimension institucional, porque en este escenario se tienen en cuenta las normas y costumbres del
oficio, reflexionando sobre las caracteristicas institucionales que influyen en las practicas, de

forma que se responda a la gestién directiva y sus elementos constitutivos

Cabe destacar que, las practicas pedagdgicas mencionadas anteriormente estan atravesadas
por las diferentes dimensiones propuestas por Fierro (2003), las cuales son la personal, la

institucional, la interpersonal, la social, la didactica y la valoral, puesto que a partir de los hallazgos
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encontrados se puede concluir que dichas practicas pedagogicas se gestan en las diferentes esferas
que comprometen no solo a los educadores especiales sino también al entorno en el cual éste

desempefia su quehacer.

Planeacion y diseno de
actividades
Estrategias pedagogicas
Procesos de estimulacion
V4 L]
La practica Induccion al ambito escolar
docente Realizacion de actividades
y de acuerdo con las
necesidades y
sus caracteristicas
] [ ] Habilidades basicas en
dimensiones
matematica y en la vida
diaria
Trabajo con las familias
Trabajo interdisciplinar
=  Informes peridicas

Imagen 1 elaboracion propia

Luego de este recorrido por las practicas pedagogicas que mas destacan entre el desempefio
de los educadores especiales en las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
(IPS), se puede comprender o evidenciar que son profesionales muy importantes en el area a pesar
de que su formacion y reconocimiento esta encaminado hacia el Ministerio de Educacion Nacional,
aun asi, los educadores especiales entienden que su perfil ocupacional puede abordar o abarcar
otros espacios que posibilitan un enriquecimiento conceptual y practico y una acumulacion de
experiencias que acarrean una mejora constante y el crecimiento de una mirada abierta hacia un

trabajo que se da mas alla de lo que cominmente se estipula para los diferentes educadores.

Por estas practicas desempefiadas por los educadores especiales es que se consideran
importantes estos profesionales en el sector salud, porque si bien dichas practicas han sido
desempefiadas por otros profesionales, los primeros abordan todo desde su especificidad, con una
perspectiva que permite comprender a las personas desde su integralidad, logrando que aspectos
gue en muchas ocasiones no suelen tenerse en cuenta lo sean, y asi poder brindar herramientas que
no sélo respondan a la busqueda del objetivo en coman, sino que también ayuden a los demas

profesionales a seguir en una misma linea que permita una atencion con calidad y eficiencia.
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Teniendo esto en cuenta, es importante iterar sobre los aspectos que se han venido
desarrollando a lo largo de la investigacién y que han permitido concluir que los educadores
especiales tienen una formacion adecuada para diferentes contextos pero no para el area de salud,
sin embargo, estos mediante el esfuerzo, la autoformacién y las experiencias han sabido
transversalizar los conocimientos y practicas aprendidas y las han desarrollado en el sector de la

salud con modificaciones de forma tal que respondan a los requerimientos que alli se presentan.

9.3 Interdisciplinariedad, ¢cudles son las dindmicas que se suscitan en el equipo
interdisciplinario en las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) de
Medellin?

El presente capitulo tiene como fin abordar el término interdisciplinariedad relacionandolo
con el educador especial y su desemperio en el sector salud, asi como los diferentes profesionales
que hacen parte de los equipos interdisciplinarios y las caracteristicas que se consideran

importantes para poder llevar a cabo un adecuado y eficiente trabajo en equipo.

La educacion especial como campo de saber y disciplinar presenta una historia y
fundamentacion que se ha dado a través del tiempo, aun asi, es importante reconocer que, para la
consecucion o el alcance de objetivos en comun en algunos diferentes contextos, debe trabajar de
la mano con otros saberes que posibiliten atender de manera integral las necesidades que presenta

cada individuo, teniendo en cuenta un desarrollo integral y el contexto que lo rodea.
Con relacion a esto Torres, 2011, como se cito en Arboleda, et al., 2017, plantea:

(...) uno de los componentes fundamentales para el abordaje de la Educacion Especial,
desde su epistemologia, es la interdisciplinariedad, en tanto al ser considerada como
practica y/o conocimiento profesional, desde el campo educativo y pedagogico, los aportes
que se hacen a partir de las demas disciplinas y saberes que convergen, complementan y
colaboran fuertemente en la construccion del conocimiento y el trabajo que se realiza desde
la Educacion especial, constituyendo asi un campo y disciplina propia que sustenta su saber
y saber hacer en una constante interaccion con la educacion, la pedagogia y otras
disciplinas. (pp.124-125)
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Asi pues, desde el saber especifico del educador especial y con base en los preceptos de la
interdisciplinariedad, Van del Linde, 2007, como se cit6 en Carvajal, 2010, sefiala “puede verse
como una estrategia pedagdgica que implica la interaccion de varias disciplinas, entendida como
el didlogo y la colaboracion de éstas para lograr la meta de un nuevo conocimiento” (p.159), y por
ello, se hace necesario trabajar de forma articulada con diferentes profesionales, donde no sélo se
gesten redes de apoyo y conocimiento sino que también se responda a objetivos planteados en
comun. Lo que conlleva a que en el sector salud se conformen equipos interdisciplinarios, los
cuales permiten compartir conocimientos desde multiples disciplinas y atender de manera integral

a los usuarios pertenecientes a diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS).

Para ello, es importante tener presente el rol y los conocimientos especificos de cada
profesional, donde se respeten y compartan sin transgredir los de otra disciplina, evitando que se
desdibuje el papel de cada uno y se ocupe el lugar del otro sin su consentimiento, puesto que esto

no solo entorpecen el trabajo en equipo, sino que también dificultara la consecucion los objetivos.

Durante el desarrollo de la presente investigacion, se pudo evidenciar que los licenciados
en educacion especial forman parte de los equipos interdisciplinarios de las diferentes Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) que pudimos indagar, donde se reconoce que presentan un
saber especifico fundamental para llevar a cabo muchos procesos y se da voz y voto para el aporte

de ideas o0 gestidn de acciones y proyectos.
Con relacion a esto una fisioterapeuta y una psicéloga destacan:

Ustedes son indispensables en el equipo, que ustedes son como si fueran un terapeuta mas, cierto,
de que hacen parte fundamental de ese proceso terapéutico, de que ese nifio logre esa

independencia, el campo pues de ustedes. (J.G, Entrevista, 2021)

El papel de ustedes es sumamente importante y si bien no hacen parte del sector salud, si son
fundamentales en ese equipo interdisciplinario. Tanto en la toma de decisiones como en la parte
de ser escuchados, como en la parte activa de esos procesos de rehabilitacién, para mi, esa funcién
de ellas no es s6lo de ensefiar sino también de hacer parte de esos procesos de rehabilitacion y
gue la opinion de ellas para mi es sumamente importante y tienen voz y voto en todos esos temas,

en las reuniones y todo eso. (A.A, Entrevista, 2021)

De igual forma, otro de los hallazgos resultados del trabajo de campo Yy las entrevistas es

el relacionado con las caracteristicas de los equipos interdisciplinarios de cada Institucion
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Prestadora de Servicios de Salud (IPS), pues si bien existe una generalidad que, los profesionales
manifiestan, deben cumplir al trabajar de manera interdisciplinaria, existen otras caracteristicas de
la institucion o de los mismos profesionales que afectan directa o indirectamente el desarrollo del

trabajo mancomunado, razon por la cual se buscan otras formas de llevarse a cabo.

Se define entonces que, en una de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS)
se lleva a cabo el trabajo interdisciplinario cuando llega un usuario nuevo y necesitan concretar o
llegar a acuerdos para responder a un objetivo especifico desde lo planteado por las Entidades
Promotoras de Servicios de Salud (EPS) o cuando presentan dificultades con usuarios
anteriormente valorados. de acuerdo con esto, las reuniones no tienen una fecha establecida, sino
que responden a las situaciones que se vayan presentando en el transcurso del desarrollo de los

diferentes procesos.
Asi lo define una de sus profesionales en educacion especial:

Este staff lo hacemos cada que valoramos o cada vez que vemos la necesidad de replantear
o de modificar o de agregar o disminuir terapias o mirar que otras alternativas de trabajo
0 aumento de sesiones o alguna dificultad que se presente en el momento del trabajo.
Puede que nosotros nos reunamos, digamos, dos, tres, cuatro, cinco veces al mes, o puede
gue no nos reunamos porque no hay en el momento ninguna dificultad. (J.C, Entrevista,
2021)

Por otro lado, otra de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) realiza el
trabajo interdisciplinario teniendo en cuenta la valoracion del usuario, de acuerdo con la
discapacidad que presenta y a las necesidades o0 procesos a los que se va a responder y desarrollar,
por ello, se ubican en diferentes niveles establecidos que respondan a las caracteristicas que
presentan y que sean las mas adecuadas para garantizar una atencion eficaz. También se ejecutan
reuniones mensuales con el fin de valorar el progreso que se ha dado con los usuarios de acuerdo

con los niveles a los que pertenecen.

Asi lo refiere uno de sus profesionales licenciado en educacion especial:

El grupo interdisciplinario estd compuesto por fonoaudiologia, terapia ocupacional, psicologia y
la parte pedagdgica que seriamos nosotros, la reuniones se hacian una vez por mes para evaluar

cuales iban siendo los avances de cada chico y chica que teniamos en cada nivel, el equipo
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interdisciplinario como tal, lo que era fono, teo y psico tenian solo una vez a la semana cada chico,
mientras que nosotros lo teniamos toda la semana, entonces al final quienes les decian a ellos qué
avances tenian y qué avances no tenian éramos nosotros como tal, para el equipo interdisciplinario

y para los chicos el valor del docente era o es todo. (E.L, Entrevista, 2021)

Y por ultimo, la Institucién Prestadora de Servicios de Salud (IPS) faltante tiene un equipo
interdisciplinar conformado pero no reuniones continuas establecidas hasta que presentamos el
motivo de esta investigacion y definieron que, al ser algo tan relevante para la consecucion de las
metas planteadas conjuntamente lo adecuado seria establecerlo para su realizacidn constante, pues
si bien realizaban un seguimiento a los usuarios y compartian los avances o aspectos a mejorar era
algo de carécter informal y cada profesional lo hacia de manera individual desde su especificidad
estableciendo como medio de comunicacion la red social informal WhatsApp, por lo cual
decidieron establecer reuniones periodicas donde se informara sobre los procesos realizados, con
el fin de poner sobre la mesa y analizar de qué forma, cada uno de los expertos desde su saber

especifico los aborda, logrando asi un acaparamiento integral de los usuarios.

Con relacién a lo anterior, se menciona en las entrevistas por parte de dos educadoras

especiales:

Gracias a ustedes establecimos reuniones periddicas, surgio algo bueno de su proyecto para que
sepan y claro que es stper importante porque generalmente hablamos asi, la una a la otra contesta
cuando puede entonces es muy diferente a todas sentarnos juntas en el mismo espacio, en el mismo
tiempo y dar la opinién en el momento no cuando ya pasaron diez opiniones y yo doy la mia por

alla, entonces si es super importante y lo estamos haciendo y gracias (M.F, Entrevista, 2021)

Si, gracias a ustedes lo estamos haciendo de verdad y ya hemos tenido nuestras reuniones y de
verdad que ha sido muy productivo y a pesar de que hablamos tanto y tenemos esa conexion con
todas no sacamos tanto provecho como lo podemos hacer en una reunién y conversar de tantas
cosas que aportan tanto, en verdad que si. El hacer estas reuniones e inclusive con los papas nos
ha podido aportar entre todas estrategias, entonces desde esta parte como lo podemos hacer, cémo
lo hacemos, vamos a evaluar si se estan dando o funcionando estas estrategias, realmente se dio
por esa situacion porque lo necesitamos realmente, al ser tan positivas ya vimos la importancia de
hacer esto con todos y evidenciar en qué proceso estamos todas para tener objetivos conjuntos.
(M.G, Entrevista, 2021)
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Siguiendo esta linea de las caracteristicas presentes en los equipos interdisciplinarios, ya
se mencioné como se llevaban a cabo de acuerdo con las reuniones, ahora se destacan algunas
caracteristicas que los profesionales consideran mas relevantes para que dichas reuniones y el

trabajo en equipo pueda llevarse a buenos términos, ellas son:
9.3.1 Caracteristica Comunicacion: Comunicacion y escucha activa

Desde los diversos profesionales entrevistados se pudo evidenciar que consideran estos dos
conceptos parte fundamental para un adecuado desarrollo del trabajo interdisciplinario, ya que
permiten estar dispuestos y abiertos a las ideas, opiniones e intervenciones de los demas. También
se menciona que a falta de ellos seria muy dificil lograr llevar a cabo un objetivo en comdn, pues
no se pondrian de acuerdo y mucho menos trabajarian mancomunadamente porque cuando no hay

comunicacion, ni escucha activa los problemas se presentan en mayor medida.
Hernandez y Lesmes (2018) definen la comunicacién como:

Una funcidn necesaria de los seres humanos, de vital importancia para el buen desarrollo
de la sociedad, por ende, para emplear una buena comunicacion se debe tener la capacidad
de articular... Una comunicacion eficaz, aporta a una persona un progreso y desempefio
que contribuye en el proceso eficiente y asertivo en diversos contextos de desarrollo de

formacién humana. (p.85)
Hernandez y Lesmes (2018) definen la escucha activa como:

La escucha activa consiste en una forma de comunicacion que transmite ideas claras sin
irrumpir al receptor; se realiza con libertad teniendo en cuenta lo que piensa y sienten los
demas; se demuestra cuan atento esta una persona durante el didlogo, es el tipo de
comunicacion reflejado en las acciones del emisor, es decir, se escucha atentamente,
analizando, razonando y comprendiendo la informacidén que se esta transmitiendo en la
conversacion de una o varias personas; se define también comunicacion activa, cuando el
emisor actla coherentemente con la informacion dada en el dialogo, es decir, si la
informacion es una noticia sobre moda, el receptor debe responder de acuerdo con la
informacion que el emisor expuso, noticia sobre moda; por ende, activa quiere decir atenta,

comprendida y enfocada solo en la informacion que se transmite en la conversacion. (p.84)
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Asi pues, se establece que la comunicacion no solo se refiere a intentar establecerla de
forma amena para que todos puedan ser participes sino también a mantenerse en contacto para la
diversidad de situaciones que puedan presentarse porque ademas de las reuniones
interdisciplinarias, se siguen desarrollando los procesos por fuera de ellos y se pueden presentar

situaciones que requieran ponerse en contexto para intervenirlas oportuna y adecuadamente.

Asi como se menciona a través de los entrevistados profesionales en psicologia y

fisioterapia:

La escucha activa es muy importante en un staff interdisciplinario, hay que aprender a
escucharnos. (M.H, Entrevista, 2021)

Si no hay comunicacion entre todas las terapeutas, el proceso se va a ver muy muy lento, entonces
la palabra que define a ese equipo interdisciplinario es la comunicacion, y que todas estén a un
mismo objetivo, porque una tirando para alli, otra para alla, yo tirando para que el nifio camine,
ustedes para que el nifio se centre en la mesa, la terapeuta ocupacional para que agarre el lapiz,
pues no. (J.G, Entrevista, 2021)

De esta manera, se puede concluir con base en la teoria y las respuestas de los entrevistados,
que a pesar de que se mencionaba que la comunicacion era muy buena, también habia dificultades
en esta, desde lo que se pudo observar y analizar, por esta razon se considera que la comunicacion
es de tipo horizontal, porque los participantes de los equipos interdisciplinarios se encuentran en

el mismo nivel jerarquico posibilitando un intercambio asertivo entre los mismos.
9.3.2 Caracteristica Valores y normas: Empatia

Los profesionales plantean que es importante que de manera personal exista la empatia en
cada uno de ellos, puesto que esta les permitird no ponerse en el lugar del otro sino intentar
comprender y responder a los requerimientos o situaciones de acuerdo con lo que consideren mas
adecuado sin afectar negativamente a las personas o usuarios sino teniendo presentes todas sus

caracteristicas y respetando la dignidad de cada uno de ellos.
Desde Castillo (2012):

Actualmente, se define la empatia desde un enfoque multidimensional, haciendo énfasis en

la capacidad de la persona para dar respuesta a los demas teniendo en cuenta tanto los
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aspectos cognitivos como afectivos, y destacando la importancia de la capacidad de la

persona para discriminar entre el propio yo y el de los demaés. (p.4)

La empatia incluye tanto respuestas emocionales como experiencias vicarias o, lo que es
lo mismo, capacidad para diferenciar entre los estados afectivos de los demas y la habilidad para
tomar una perspectiva tanto cognitiva como afectiva respecto a los deméas. La empatia posibilita
que se establezcan las relaciones de comunicacion e interaccion entre las diferentes personas
permitiendo que se pueda entender al otro y respetar la condicion o caracteristicas que permean su
vida. En salud, se considera importante porque contribuye a comprender al otro sin despojarlo de
su ser, observar y analizar méas alla de su condicion de discapacidad, enfermedad o vulnerabilidad.
Asimismo, el trabajo interdisciplinario es importante para comprender al otro, su disciplina y
perspectiva, respetando las creencias y su formacion e intentando vincular sus saberes con los

propios.
Mencionado en las entrevistas, asi por una profesional en psicologia:

Primero que todo una escucha activa, hay que tener muy buena escucha para estar ahi, porque si
tu vas solo en que no es que lo que yo digo es importante, pero no estoy escuchando al otro, no va
a funcionar, segundo que todo, hay que tener empatia, entonces uno muchas veces puede decir, a
mi me funciona stper bien, pero pongase en los zapatos del compafiero que no le esta funcionando,

entonces la empatia es muy importante en un staff (...) (M.H, Entrevista, 2021)

Analizando la informacién encontrada en la teoria, esta es una caracteristica que se
relaciona con los valores y las normas, porque tiene presente las justificaciones y las aspiraciones

ideologicas de todos los que desempefian una funcion dentro de los equipos interdisciplinarios.

9.3.3 Caracteristica decision y consenso: Buena capacidad de resolucion de conflictos
y analisis

Se parte de este concepto entendiéndolo como la capacidad para saber poner al servicio del
equipo interdisciplinario las herramientas que posibiliten responder a una situacién y mirarla desde
diferentes perspectivas, permitiendo que se puedan comprender todas las caracteristicas que lo
rodean y a partir de alli definir qué es lo mejor que se puede aplicar para una atencién integral y

adecuada de los usuarios.

Vinyamata (1998) define el objetivo de la resolucién de conflictos como:
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... El restablecimiento de la armonia original, de la comunicacidn y la cooperacion en las
relaciones humanas. En la resolucion de los problemas generados por errores 0 accidentes
en las relaciones entre personas o grupos. Pero esta intervencién implicita no es coercitiva
ni dirigista, no pretende imponer nada, ni tan sélo la paz entre las partes, puesto que ello
justificaria todo tipo de violencias. En todo caso, procura y facilita que las partes
implicadas en un problema de relacion, en un conflicto, encuentren por ellas mismas la
manera de resolverlo de una manera efectiva y actuando sobre las causas que han originado

el problema. (p.10)

Cabe destacar que los analisis de cada situacion también se dan por fuera de las reuniones
interdisciplinarias, no exclusivamente dentro de ellas, permitiendo recoger informacion que pueda

ser expuesta, ademas de evidenciar si existen progresos 0 aspectos a mejorar.
Una de las psicdlogas entrevistadas, menciona:

(..) una capacidad de resolucién de conflictos también es muy importante tener muy buena
capacidad de analisis, entonces uno tiene que estar todo el tiempo analizando la situacion para
poder sacar lo mas importante, y con eso mas importante poder llegar como a una conclusién final
con ese chico. (M.H, Entrevista, 2021)

Se resalta esta caracteristica del equipo interdisciplinario, como perteneciente a la
caracteristica de decision y consenso, ya que esta determina el grado de democratizacion del grupo,
teniendo presente la participacion de todos los miembros al momento de tomar decisiones, de

forma tal que, las opiniones de todos sean tenidas en cuenta.
9.3.4 Caracteristica pertenencia al grupo: Conocimientos requeridos

Es muy importante tener conocimientos especificos que permitan responder a las diferentes
situaciones que se presenten, ya que dichos conocimientos brindan la informacion necesaria para
saber sobre una discapacidad, una enfermedad, la teoria sobre ‘x’ o ‘y’ terapias, lo que posibilita
comprender todo lo que la engloba el concepto y las soluciones pertinentes y a su vez presentar

bases tedricas que sustenten los procesos o las ideas que se quieren llevar a cabo.

Segun Canals (2003) se define el conocimiento como:
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Todo lo que nosotros tenemos que nos ayuda a interpretar el entorno y, como consecuencia,
a actuar. Es importante entender el conocimiento no tan sélo como algo que te permite
interpretar, que te permite saber, sino como algo que tiene que darte la posibilidad de poder
actuar. (p.2)

El conocimiento no sélo es adquirido mediante una formacién académica sino también
gracias a las experiencias o vivencias que ha tenido cada profesional, lo que permite que no sélo

existan argumentos tedricos para poner sobre la mesa sino experiencias que los sustenten.

Con relacidn a esto, se evidencia en las entrevistas por parte de una fisioterapeuta:

Primero, es el reconocimiento, o sea, tener como la parte tedrica del diagnostico, tener claridad
en la patologia... Segundo, ahi si estd ya la comunicacion, de tercero que se conozca al nifio en la
parte familiar, educativa y en la parte pues terapéutica, y que haya buen comparierismo, eso
también influye mucho, porque si no hay buen compafierismo, la comunicacion va a ser cortante y
el apoyo o sea ahi todas las areas intervienen, entonces es como ese apoyo de todas. (J.G,
Entrevista, 2021)

Esta caracteristica se encuentra dentro de pertenencia al grupo, ya que tiene presente el
conocimiento que se exige a los miembros pertenecientes al grupo logrando asi que estos

desempefien funciones a partir de afinidades identificadas.
9.3.5 Caracteristica valores y normas: Respeto y compafierismo

Tanto el respeto como el compafierismo hacen parte fundamental de las caracteristicas con
las que debe contar el equipo interdisciplinario para lograr llevar a buenos términos cualquier tipo
de relacion que se establezca, en el caso del trabajo interdisciplinario es muy importante respetar
las diferentes disciplinas que convergen en este, asi como las posiciones y las ideas sugeridas por

cada uno de los profesionales que lo conforman.

De acuerdo con lo anterior, Yirda, 2019, como se citd en Morales, 2019 define el respeto

como.

Reconocer el derecho ajeno; es el reconocimiento, consideracién, atencion o diferencia,
que se deben a las otras personas. Es una condicidon ‘“sine qua non” para saber vivir y

alcanzar la paz y la tranquilidad. El valor del respeto esta basado en la ética y en la moral.
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Una persona cuando es respetuosa acepta y comprende las maneras de pensar y actuar

distintas a las de ella, también trata con sumo cuidado todo aquello que lo rodea. (p.18)

También, es importante ser flexibles para intentar comprender la posicion de los otros y
estar abiertos a entender que sus conocimientos son tan fundamentales como los propios y que es
necesario que haya una interrelacion entre estos sin que uno resalte mas que el otro sino brindando

la posibilidad del trabajo mancomunado.

Siguiendo esta linea, se deben reconocer las diferentes profesiones que lo conforman, no
basta s6lo con escucharlos sino también con respetar y validar sus campos de conocimiento
disciplinares y profesionales, pues cada uno ha vivido y experimentado a su manera, lo que ha
generado un enriquecimiento propio que al ser compartido podria contribuir al enriquecimiento

mutuo.
Al respecto, una educadora especial manifiesta:

El respeto, pues, es primordial, el respeto es primordial, tanto en la opinion del otro, como en la
personal. La escucha, es también fundamental y algo que de pronto no sé si lo consideran un valor
0 algo, esa mirada abierta, o sea, la mente abierta a algo, porque no podemos ir con mente cerrada
a un grupo interdisciplinar porgue entonces nunca vamos a llegar a un consenso, entonces eso

seria para mi lo mas primordial. (J.C, Entrevista, 2021)

Estos conceptos son importantes porque permiten establecer sanas relaciones entre los
integrantes de un mismo grupo, posibilitando que en el equipo interdisciplinar se gesten relaciones
entre las personas basadas en la solidaridad y el entendimiento, los cuales generan canales de
comunicacion que son asertivos y posibilitan que se suscite aprendizajes, colaboracion y

enriquecimiento conceptual y experiencial mutuo.
Segun Editorial, 2003, como se cit6 en Morales, 2019 se entiende como:

El compafierismo, siendo la virtud que tiene una persona para poder acompafar a otra en
distintos ambitos de nuestra vida, estando muy relacionado a la solidaridad y empatia,
considerandose como una forma de poder ayudar a otros cuando nos necesitan, escuchar y
brindar consejos 0 apoyo, involucrandose sentimientos y un sentido de pertenencia por

parte de quienes consideran a esta amistad como propia. (p.19)
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Se halla en los entrevistados un licenciado en educacion especial que dice:

Lo primordial es que haya buen ambiente laboral, el compafierismo es supremamente importante
para un buen entendimiento y para generar canales asertivos de comunicacion entre profesionales,
la buena relacion que hay, reconocer el conocimiento que tiene cada uno es supremamente esencial
para garantizar esos canales, respetar los procesos que cada uno vaya haciendo y hablar un mismo

idioma, siempre se debe trabajar en conjunto. (E.L, Entrevista, 2021)

Dichas caracteristicas se encuentran ubicadas en valores y normas, porque al igual que el
respeto y la empatia, responde a normas establecidas que posibilitan llevar a cabo un trabajo
interdisciplinario, donde todos los miembros tienen presente las relaciones interpersonales que se

gestan en este.
9.3.6 Caracteristica cooperacion: Participacion activa y propositiva

Aqui se considera que cada profesional debe asumir el papel que le corresponde como parte
relevante en los equipos de trabajo interdisciplinarios, a partir de lo cual debera participar y ser
propositivo atendiendo al llamado y respondiendo a las dinamicas que se presentan, aportando
desde sus conocimientos y experiencias ideas o0 propuestas. Asimismo, es importante que cada
profesional participe activamente porque de lo contrario pasard desapercibido y al no haber
participacion la atencion que se de a la situacion o el usuario no contara con una integralidad

porque no serd vista desde diferentes perspectivas.
Luri (2015) afirma que:

La participacion en las decisiones y actividades que se llevan a cabo en la vida comunitaria
y regional es fundamental para la consolidacion de sociedades democraticas y cada vez
mas inclusivas. La Real Academia Espafiola, entre otras definiciones de participar,

consigna la siguiente “tomar parte en algo”. (p.36)
Se alude en las entrevistas por parte de una psicéloga:

Independiente de los conocimientos y de la parte profesional, es como la actitud de escucha, para
mi eso es fundamental, el aprender a escuchar al otro, respetar como la opinion del otro, ser éticos
también, pues es muy importante, asumir actitudes activas, pues no ser tan pasivos. (A.X,
Entrevista, 2021)
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La teoria devela que esta caracteristica pertenece a cooperacion, porque tiene en cuenta
para el logro de las metas propuestas no solo la interaccion que se da desde cada miembro del
grupo, sino también el aporte que estos puedan brindar, asi mismo se busca que las tareas y las

funciones se desarrollen en un ambiente de competencia constructiva y eficaz.
9.3.7 Caracteristica cohesion del grupo: Clima adecuado

Esta es una cualidad que se da en doble via, por lo tanto, para que pueda existir un buen
clima es importante tener en cuenta los conceptos mencionados anteriormente, comunicacion,
escucha activa, proactividad, respeto, empatia, conocimientos requeridos y demas, pues la suma
de todos estos posibilitard que exista un clima de confianza, de trabajo, de colaboracién en el que
los profesionales se sientan comodos y puedan compartir aportes desde su perspectiva, sin miedo
a ser juzgados o a que lo que suceda entre los equipos interdisciplinarios sea tergiversado.
Asimismo, el clima adecuado posibilita que los demas conceptos se presenten en el equipo
interdisciplinario, conformandose un ciclo que determina buenas practicas y buen ambiente

interpersonal y laboral.

En Reglas de oro de un buen clima laboral (2002) citado por Clerc, et al., (2006) se

comprende el clima laboral como:

El medio ambiente humano y fisico en el que se desarrolla el trabajo cotidiano. Influye en
la satisfaccion y por lo tanto en la productividad de los individuos y por ende de la misma
organizacion o empresa. Esta relacionado con el “saber hacer “del directivo, con los
comportamientos de las personas, con su manera de trabajar y de relacionarse, con su
interaccion con la empresa, con las maquinas que se utilizan y con la propia actividad de

cada uno. (p.2)

Con relacion a lo anterior, se puede concluir que indudablemente se requiere de un buen
ambiente de trabajo para que no se vea alterado el rendimiento laboral, pues al ser seres humanos,
por naturaleza se necesita la interaccion con los demas y el trabajar en equipo para alcanzar los

objetivos trazados a lo largo de la intervencion con cada usuario o grupo.
Se logra identificar en las entrevistas por un educador especial:

Lo primordial es que haya buen ambiente laboral, el comparierismo es supremamente importante
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para un buen entendimiento y para generar canales asertivos de comunicacion entre profesionales,
la buena relacion que hay, reconocer el conocimiento que tiene cada uno es supremamente esencial
para garantizar esos canales, respetar los procesos que cada uno vaya haciendo y hablar un mismo
idioma, siempre se debe trabajar en conjunto. (E.L, Entrevista, 2021)

Esté caracteristica se ve relacionada con la cohesién del grupo, porque busca que este se
mantenga vigente y por ello, tiene presente las actividades que se desarrollan tanto de manera

individual como grupal, para el buen funcionamiento del mismo.
9.3.8 Caracteristica Interaccion: Aprendizaje constante

Otro de los conceptos importantes en los equipos interdisciplinarios es el aprendizaje
constante, el cual debe ser caracteristica de cada uno de los profesionales, en donde la formacion
y autoformacion debe ser algo que se genere dia a dia, dado que la sociedad se transforma
ininterrumpidamente y con ello se transforman las practicas, concepciones, paradigmas y demas,
lo que implica que también se afecten las formas de concepcion y atencion a los diferentes usuarios

que hagan parte de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS).

Martin (2017) menciona que el aprendizaje continuo consiste en proveer a las personas de
la oportunidad de mejorar las destrezas y talentos que ya emplean en su lugar de trabajo. Es por
ello que los profesionales comprenden que el conocimiento y la formacion son procesos que no
dejan de experimentarse asi se haya terminado la formacion regular profesional desde instituciones

de educacion superior, sino que contintan durante todo el ciclo vital. (parr.3)
Una de las entrevistadas profesional en psicologia menciona:

También estar en constante aprendizaje, pues como formacion y sobre todo en esta parte de
discapacidad, pues todo el tiempo uno estarse formando, si uno no lo sabe preguntar, para ser
éticos en sentido de como enfrentar al usuario, en como proponer procesos de rehabilitacion que

sean mas eficientes y mas efectivos a la hora de trabajar con ellos. (A.X, Entrevista, 2021)

De acuerdo con la teoria dicha caracteristica se relaciona con la interaccion, porque
propende por el establecimiento de una relacion de dar y recibir constante, la cual contribuye a la
formacidn, no solo de un individuo en particular sino también del grupo en general, aportando

aprendizajes continuos entre las relaciones dadas dentro y fuera del grupo interdisciplinar.
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A partir de las caracteristicas que fueron mencionadas anteriormente y que se consideran
importantes para llevar a cabo un buen trabajo en equipo, es que se gesta el trabajo
interdisciplinario en las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) en la
ciudad de Medellin y donde el educador especial puede desempefiarse dando pie a cumplir con
uno de los perfiles ocupacionales establecidos desde el Proyecto Educativo del Programa a partir

del cual se formé.

Los educadores especiales como parte de los equipos interdisciplinarios responden a las
dindmicas y situaciones particulares que se van presentando mediante las practicas pedagogicas
mencionadas en este capitulo, sin embargo, también realizan funciones propias de los demas
profesionales como completar formularios, guiarse mutuamente en la creacién y ejecucion de
planeaciones, implementar proyectos y presentar reportes a las Entidades Promotoras de Servicios
de Salud (EPS). Todo esto permite dar un poco de visibilidad al educador especial, donde su voz
y voto son tenidos en cuenta, su conocimiento especifico es reconocido y validado y contribuye a

llevar a cabo la consecucion de diferentes metas planteadas.
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10 Conclusiones

Gracias al trabajo desarrollado durante los Ultimos semestres y los espacios que pudimos
observar y analizar, se lograron establecer conclusiones que condensaron todo el proceso, a partir

del cual se sientan bases para responder a los objetivos y a la pregunta de investigacién

Este ejercicio investigativo nos permitié evidenciar que el educador especial en formacién
no ha tenido suficientes posibilidades de acercamiento a las dinamicas propias del ambito de salud,
en este sentido, se requiere que la licenciatura ofrezca y favorezca experiencias y acercamientos a
través de practicas tempranas en las aulas hospitalarias y en las IPS, para motivar a los estudiantes

al conocimiento de este ambito poco explorado y a ser parte de él en un futuro laboral.

De igual manera, constatamos que el programa Licenciatura en Educacion Especial brinda
los conocimientos basicos tedricos y practicos que le permiten desarrollar las competencias para
desempefiarse en los diferentes contextos, no obstante, es importante que se brinden mayores
espacios de enriquecimiento conceptual y practico durante todo el ciclo formativo (como
terminologia, atencion al usuario, trabajo interdisciplinar, gestion en salud, pedagogia hospitalaria,

historias clinicas y demas) que optimizaran la formacion integral del educador especial.

Ademas, se considera necesario que los educadores especiales también se fortalezcan desde
una perspectiva investigativa y practica profesional en el campo de la salud, a partir de lo cual
pueda desempefiarse con mayor Vvisibilidad y reconocimiento, no solo por parte de los
profesionales con los cuales trabaja sino también por parte de los distintos ministerios (Salud y

Educacion) que comprenden los campos de desempefio del mismo.

Es importante aclarar que la formacion en licenciatura en Educacion Especial brindada por
la Universidad de Antioquia esta orientada principalmente en el contexto de educacion regular, sin
embargo, al comprender que el perfil ocupacional va mas alla de ello, algunos egresados deciden
coger las bases y aprendizajes que tienen al finalizar su formacion y transformarlas mediante la
autoformacion y la experiencia, de forma tal que se responda a los requerimientos establecidos por
el sector salud. Por lo anterior, se requiere que la licenciatura favorezca experiencias y
acercamientos a través de practicas tempranas en las aulas hospitalarias y en las IPS, para motivar

a los estudiantes al conocimiento de este ambito poco explorado.
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Por otro lado, en busqueda de respuestas a la pregunta que guio el proceso de investigacion,
es posible concluir que los educadores especiales desarrollan précticas pedagdgicas que los
diferencia entre otros profesionales, demostrando que su saber especifico contribuye a generar
nuevos proyectos y a proponer soluciones o estrategias que permitan llevar a buen término los

objetivos planteados en los procesos de desarrollo integral de los usuarios.

Entre las précticas pedagdgicas que mas se encuentran: planeacion y disefio de actividades
donde se abordan habilidades basicas, implementacion de estrategias pedagogicas, realizacion de
procesos de estimulacion, induccion al ambito escolar, ejecucion de actividades de acuerdo con
las caracteristicas particulares de cada individuo, abordaje de habilidades basicas, trabajo con las
familias, trabajo interdisciplinario y elaboracion de informes. Todo ello, con el fin de brindar las
herramientas basicas que permitan a los usuarios una mayor autonomia e independencia en
diferentes contextos y situaciones de su vida. Las dimensiones mas relevantes observadas en las
practicas pedagogicas son la didactica, la interpersonal y la institucional, sin embargo, como se
menciono en dicho apartado, se considera que estas practicas pedagdgicas se ven transversalizadas

por todas las dimensiones en mayor o menor medida.

Asimismo, las practicas pedagdgicas desempefiadas por los educadores especiales en las
diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) pueden variar de acuerdo con las
caracteristicas que estas presenten, y a partir de ello es que se delegan varias tareas que permiten
a los educadores especiales diferenciarse entre los demas profesionales en lo que educacion
respecta, pues aunque los demas integrantes del equipo interdisciplinar tengan conocimientos y
experiencias desde su especificidad, no muchos logran desempefiarse pedagogicamente, ni
responder a la formacion y educacion de los usuarios, razén por la cual se encargan de la terapia

basada en su disciplina y destacan la importancia de los educadores especiales.

En las diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS) se destacan variedad
de profesionales, los cuales pueden cambiar dependiendo de las caracteristicas de la IPS o de la
atencién que brindan. Por tal razon, en los equipos interdisciplinarios investigados se encontraron
casi los mismos profesionales, siendo estos: fonoaudiologos, psicologos, fisioterapeutas y
educadores especiales, no obstante, no siempre es asi en todos los casos, en algunos se suman los
terapeutas ocupacionales, los trabajadores sociales, nutridlogos, neur6logos, psiquiatras, entre

otros.
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También entre los hallazgos, se pudo constatar que para llevar a cabo un buen trabajo
dentro de los equipos interdisciplinarios es importante cumplir con una serie de cualidades o
caracteristicas, entre las cuales se encuentran la comunicacion, escucha activa, la empatia,
capacidad de resolucion de conflicto, capacidad de analisis, conocimientos especificos requeridos,
respeto y compafierismo, participacion activa y propositiva, clima adecuado.Esto permite que la
interrelacion entre disciplinas se lleve a buenos términos, respetando el campo de saber y
disciplinar de cada uno y adoptando posturas en las cuales se complementen los conocimientos de
forma tal que se produce un enriquecimiento mutuo y un alcance 6ptimo de los objetivos

planteados.

Para finalizar, se reconoce que la situacion mundial atravesada en la actualidad, la
pandemia ocasionada por COVID-19 y por ende la virtualidad implementada para dar continuidad
a las actividades realizadas cotidianamente como el trabajo y la academia y no pausarlos
indefinidamente, condiciond considerablemente la realizacion del trabajo investigativo,
ocasionando que se modificara y que tanto el trabajo de campo como las entrevistas fueran
realizados en dicha modalidad. Lo anterior provocé el alejamiento de las investigadoras de las
aulas hospitalarias y un acercamiento a las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS),
y si bien, se pudo llevar a cabo la investigacion, se presentaron retrasos y algunas dificultades para

los encuentros y formas de recoger informacion.
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11 Recomendaciones
11.1 Al programa licenciatura en educacion especial

Al constatar que no se presenta la suficiente formacion y experiencias que permitan
desempefiarse en el sector salud se propone la creacién e implementacién de un semillero, espacio
en el que se genere un grupo de estudio que garantice la sostenibilidad de la pregunta por las
caracteristicas y el desempefio de los profesionales en educacion especial desde el sector salud,
permitiendo que los estudiantes interesados en ello se preparen sobre lo que quieren hacer cuando

se desempefien de manera profesional.

También se sugiere propender por el establecimiento y vinculacion a diversas redes de
apoyo, como la red de pedagogia hospitalaria, liderada por la docente Colombia Hernandez, en las
que los profesionales en educacion especial puedan entablar relaciones con otros profesionales del
mismo campo de saber y disciplinar u otros profesionales locales,nacionales e internacionales Esto
con el fin de que se logre una enriquecedora comunicacion y se susciten espacios de formacion y
practicos con relacion a un area especifica. Asimismo, estas redes de apoyo permiten que se
realicen seminarios, talleres, reflexiones tedricas y practicas donde se produzca y comparta el

conocimiento
11.2 A los egresados y estudiantes del programa licenciatura en educacion especial

Se evidencia la necesidad de posicionar un gremio a nivel nacional donde los educadores
especiales puedan participar, no solo visibilizando su campo de saber y disciplinar, sino también
brindando herramientas para una mejor atencion, ya que de esta forma se gestarian redes de apoyo,
se compartirian diversas estrategias y habria un enriquecimiento mutuo por el saber compartido y

las practicas que desde el gremio se podrian realizar.

Debido a que el desarrollo de la investigacién se vio modificado por la pandemia
ocasionada por COVID-19 y encaminado hacia las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
(IPS) dejando de lado las aulas hospitalarias, se sugiere que los licenciados en formacién que se
sientan interesados en el sector salud orienten sus practicas e indaguen sobre los procesos que
implica la pedagogia hospitalaria, con el fin de conceptualizar en esto a otros estudiantes o

egresados del programa.
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Por la misma razén que modifico el desarrollo de la presente investigacion, se sugiere
continuar indagando por las précticas pedagdgicas del educador especial en los equipos
interdisciplinarios de diferentes Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), no sélo en
la ciudad de Medellin sino ampliar el panorama a diferentes regiones y también adquiriendo
informacién mediante la presencialidad, donde se puede observar de manera mas amplia las

caracteristicas de los diferentes procesos que se suscitan en el sector salud.
11.3 Al Sector salud

Es importante que desde este sector se otorgue mayor reconocimiento y visibilidad al
educador especial, como un profesional que ha trasegado la historia de las personas con
discapacidad y/o capacidades y talentos excepcionales, asi como los modelos explicativos de estas
situaciones, lo cual lo cualifica y lo hace capaz de estar en contextos, en igualdad de condiciones
con respecto a los demas profesionales, brindandoles de este modo la oportunidad de pertenecer y
conquistar un sector que ha sido mayormente habitado por otros pertenecientes al area de la salud

y la educacion, lo que permitiria ampliar su trayectoria laboral.

También se hace necesario seguir promoviendo en el sistema de salud y el de educacion
dialogos intersectoriales, reconociendo a la educacién como parte de algunos procedimientos que
se gestionan en el sector salud, entendiendo que ambos no son sistemas mutuamente excluyentes,
sino que pueden relacionarse y trabajar mancomunadamente. Esto se constatd cuando los
diferentes profesionales entrevistados resaltaron el papel de la educacion y del educador especial
como parte necesaria para la atencién y el apoyo a las dimensiones del desarrollo integral de los
usuarios, respondiendo oportuna y eficientemente a las demandas que se presentan en el sector

salud.
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Consideraciones éticas

En esta investigacion el propésito fundamental es velar por el cumplimiento de las normas
éticas a las cuales nos acogemos bajo los preceptos del Cadigo de Etica en Investigacion de la
Universidad de Antioquia, el cual caracteriza la realizacion de todo ejercicio de investigacion,
indicando que el investigador debe ser consciente de la trascendencia de su funcién y la incidencia
sobre los diferentes actores de la investigacion, estableciendo principios y valores que todo
miembro del Alma Mater que participe en la generacion de conocimientos debe cumplir; También
en lo establecido por el Ministerio de Salud en la Resolucién NUmero 8430 de 1993 en la que se
fijan las consideraciones para la investigacion en seres humanos y se tienen en cuenta los aspectos
éticos de la investigacion y las normas cientificas, técnicas y administrativas. Es por ello que, a
través del desarrollo de la investigacion y las acciones para su ejecucion, se busca evitar el
perjuicio hacia las personas e Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud donde se llevo a cabo

la practica.

A razon de esto, somos conscientes que el trabajo se realiza de la forma maés integra,
respetando percepciones y reconociendo la labor de todos y cada uno de los que hicieron parte de
él. De igual forma, consideramos importante mencionar que las observaciones realizadas, los datos
recopilados y los andlisis de estos se realizan Unica y exclusivamente con fines académicos. Para
el caso de la aplicacion de técnicas e instrumentos se contd con el disefio del consentimiento

informado (anexo 3), el cual fue socializado a los entrevistados y aprobado por cada uno de ellos.

Por ultimo, los resultados obtenidos en la investigacion y el documento final se socializan
con la Institucion donde se realizo la practica profesional, con el proposito de compartir saberes
generar recomendaciones, recibir sus devoluciones que permitan seguir cualificando la presencia
de los educadores especiales en el sector salud y especificamente como parte del equipo

interdisciplinario.
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13 Anexos

Para darle soporte y evidencias al ejercicio investigativo los anexos seran adjuntados en

una carpeta de drive, la cual encuentran en el siguiente link:

https://drive.google.com/drive/folders/1Uch27itf-
opSpWThGuW2300ayH8XcC6T?usp=sharing
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