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RESUMEN
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SUMMARY

Introduccion: Las universidades han enfrentado desafios producto de
cambios en la sociedad contemporanea debido a la complejidad de los
conocimientos actuales que trascienden los limites de las disciplinas. La
formacién en salud y en Enfermeria en particular ha incorporado otros
campos del cono- cimiento, impulsando la renovacién de contenidos y
metodologias. El analisis de determinantes en la salud tiene carencias en
la integracion del concepto de una sola salud, a pesar de que se procura
explicar los procesos de salud considerando al ser humano y su entorno,
trascendiendo la vision de territorio como espacio fisico e integrando los
fendmenos culturales y sociales. Sin embargo en Uruguay aun es inci-
piente en enfermeria la formacion en investigacion interdisciplinaria y
con abordajes centrados en la resolucion de problemas. El presente tex-
to tiene por objetivo pre- sentar algunas reflexiones generadas en base
a la experiencia del equipo docente del curso Geografia y Salud, como
aporte al fortalecimiento de la formacion en enfermeria, a partir de la
articulacion entre disciplinas y abordajes pedagdgicos de aprendizaje
basado en problemas. Se propuso una metodologia activa de aprendi-
zaje basado en problemas, donde se integraron interdisciplinariamente
biologia, geografia, epidemiologia, ciencias sociales y quimica. Los es-
tudiantes en forma auténoma, definieron sus objetivos, el objeto-sujeto
de su prdctica, la estrategia, y analizan probables soluciones junto con
actores locales. El curso conté con 30% de la carga horaria destinada a
compartir fundamentos sobre las formas de abordar el territorio y como
las comunidades construyen su cultura, como perciben las dificultades
en su vida diaria, y por tanto su practica en esos espacios. También se
analiza cdmo evaluaron los estudiantes el curso, y se presentan algunos
de los trabajos realizados por pequefos grupos de estudiantes con el
acompanamiento del equipo docente.

Palabras claves: Educacion. Educacion en Enfermeria. Geografia Médica.
Uruguay.
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Introduction: Universities have faced challenges resulting from changes
in contemporary society due to the complexity of current knowledge
that transcends the boundaries of disciplines. In particular, training in
health and nursing has incorporated other fields of knowledge, promo-
ting the renewal of content and methodologies. The analysis of determi-
nants in health has shortcomings in integrating the concept of a single
health, even though it attempts to explain health processes considering
man and his environment, transcending the vision of territory as a phy-
sical space, and integrating cultural and social phenomena. However, in
Uruguay, training in interdisciplinary research with approaches focused
on problem-solving is still incipient in nursing. The objective of this text
is to present some reflections generated based on the experience of the
teaching team of the Geography and Health course, as a contribution to
the strengthening of nursing education, based on the articulation be-
tween disciplines and pedagogical approaches of problem-based lear-
ning. An active problem-based learning methodology was proposed,
with interdisciplinary integration of biology, geography, epidemiology,
social sciences, and chemistry. The students autonomously defined ob-
jectives, the object-subject of their practice, the strategy and analyzed
possible solutions with local actors. The course had 30% of the course
load destined to share foundations on how to approach the territory and
how the communities build their culture, how they perceive the difficul-
ties in their daily life, and therefore their practice in those spaces. It also
analyzes how the students evaluated the course, and some of the works
carried out by small groups of students with the accompaniment of the
teaching team are presented.
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INTRODUCCION

Las universidades han enfrentado desafios producto de cambios en
la sociedad contemporanea, tales como la complejidad de los conoci-
mientos actuales que trascienden los limites de las disciplinas. El poder
de las sociedades se basa en su capacidad para produciry aplicar nuevos
conocimientos en forma innovadora’, obligando a las universidades a
replantear sus modelos de formacion y curriculos, tradicionalmente dis-
ciplinares y asociados a un fuerte anclaje epistemoldgico positivista®y al
condicionamiento de la identidad de las profesiones y sus practicas. Es
asi como nuevas estrategias de enseflanza deben garantizar el “aprender
haciendo, aprender a aprender y aprender en colectivo tanto los conoci-
mientos disciplinares como los de procedimiento y actitud”, por lo que
es necesario pensar en estrategias de ensefianza que permitan integrar
abordajes donde el estudiante se acerque a contenidos y enfoques epis-
temoldgicos de otras disciplinas. Este escenario interpela a las practicas
de docencia universitaria, estimulando la reformulacién de espacios de
ensefanza, investigacion y extension en todas las reas del conocimien-
to, a efecto de integrar las practicas interdisciplinarias de generacién de
conocimiento*.

El quehacer del profesional de la salud ha incorporado progresiva-
mente a otros campos del conocimiento, impulsando la renovacién de
contenidos y metodologias®. Otros afirman que en la etapa actual de la
enfermeria, el desarrollo de miradas interdisciplinarias es urgente en una
profesion que se ha complejizado, y la aplicacién de este enfoque per-
mitiria el avance de la profesion a partir de la insercién de los saberes de
otras disciplinas en su practica®. Es por ello que los curriculos de forma-
cion en el area salud deberian fortalecer la formacion para la solucién de
problemas, siendo necesario operacionalizar abordajes didacticos desde
un “curriculo problematizador”, centrado en la investigacién y la solucién
de problemas ’. También es recomendable preguntarse sobre el nivel de
autonomia para investigar y las potencialidades de este proceso en la
formacién del futuro profesional, sabiendo que es relevante para su for-
macioén combinar la ensefianza, la investigacion y la practica y conside-
rando que uno de los principales predictores sobre el desempefio serd la
autonomia en la investigacion &.

Es justamente en el drea salud donde surge la practica de Aprendizaje
Basado en Problemas (ABP), mas precisamente en la Escuela de Medici-
na de la Universidad de McMaster (Canada) ° . Algunos autores definen
al ABP como un método de aprendizaje basado en el principio de usar
problemas del ambito profesional como punto de partida para la adqui-
sicion e integracion de los nuevos conocimientos, °, fundamentado en el
paradigma constructivista '°. Para lograr el desarrollo de estas competen-
cias la metodologia se debe basar en ensefianza activa, y dentro de ésta,
el ABP resulta ser una estrategia central, donde el estudiante tiene un rol
protagdnico ', en el desarrollo de actividad colaborativa y capacidad de
formular los objetivos para el estudio del problema.

Por otro lado, el anélisis de determinantes en la salud, tiene carencias
en laintegracién del concepto de una sola salud, concepto que resume la
nocién de que la salud humana y la salud de todos los organismos vivos
son interdependientes y estan vinculadas a integridad de los ecosiste-
mas '2 Las formas diferenciales de ocupacion del territorio son capaces
de determinar el estado de salud, y es por ello que es importante conocer
como se estructuran los procesos sociales, cudles son los saberes locales,
las tradiciones y el conocimiento cientifico '* y como estd asociado con el
con- texto donde viven . Sin embargo la Salud Publica enfrenté dificul-
tades para reconocer en el espacio geografico un sistema complejo que
va mas alla del soporte fisico donde se interrelaciona la naturaleza con
los fendmenos sociales y culturales'™, reconociendo que la enfermedad
no se vive solo como un fenédmeno bioldgico, sino que también participa
como proceso cultural y territorial.

En Uruguay, en 2007 se crea el Sistema Nacional Integrado de Sa-
lud, basado en tres pilares: el sistema de financiamiento, el modelo de
gestién y el cambio en el modelo de atencién, buscando garantizar una
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atencién centrada en la estrategia de Atencién Primaria de Salud. En el
mismo sentido, la formacién de Licenciados en Enfermeria (Facultad de
Enfermeria, Universidad de la Republica, Uruguay) atravesé un proceso
de renovacion de su curriculo reforzando la formacién en investigacion,
para que sus egresados logren integrarse a equipos interdisciplinarios
para la resolucién de diferentes situaciones en escenarios complejos. Sin
embargo, auin es incipiente la formacion en investigacién interdisciplina-
ria en enfermeria a nivel nacional, por lo que se identifica la necesidad de
desarrollar espacios que estimulen la formacion con abordajes centrados
en la resolucién de problemas.

Profundizar en la formacidn en investigacion interdisciplinaria en en-
fermeria es necesariamente un proceso interdisciplinario, que integra
tres aspectos: a) la complementariedad de los marcos conceptuales en-
tre la salud y las ciencias ambientales; b) la promocion del pensamiento
critico que motive la reflexién, el didlogo y la discusion, dando lugar a
procesos de colaboracion entre disciplinas ' ¢) la atencién a la salud
como proceso situado en el lugar donde la persona esta, donde desarro-
lla su vida cotidiana. Sin embargo, en el modelo que aun se trabaja en las
aulas, no se integra el ambiente ni el territorio en forma sustantiva.

La ensefianza universitaria en Geografia y Salud es un universo peda-
gdgico multidimensional, que la hace una practica educativa compleja
con diversas interpretaciones al ocuparse de las relaciones establecidas
entre la sociedad y los sistemas ambientales. La representacién social
con que se percibe la salud y el ambiente condiciona el abordaje en la
praxis educativa, un enfoque critico y transformador propone problema-
tizar la salud humana desde los contextos sociales en su interfaz con los
sistemas ambientales. Desde esta perspectiva no es posible concebir los
problemas ambientales disociados de la actividad humana y que estos, a
su vez, se proyectan en sus condiciones de salud.

El presente texto tiene por objetivo presentar la experiencia del curso
Geografiay Salud, dictado a partir de un abordaje de Aprendizaje Basado
en Problemas que promueve el aprendizaje auténomo, critico y reflexivo,
brindando nuevas herramientas para la formacién en enfermeria en Uru-
guay a partir del desarrollo de las competencias necesarias para caracte-
rizar problemas complejos.

El Curso de Geografia y Salud.

La articulacion entre geografia y salud como campo de estudio in-
terdisciplinario no es novedoso. El libro de Finke de 1792 se considera el
primer texto que define el campo de la Geografia Médica, pero ya sobre
fines de la década de 1930, Pavlovsky propone la teoria de los focos na-
turales de las enfermedades humanas transmisibles 7, y la necesidad de
actuar sobre el ambiente para controlar las epidemias, siendo necesario
articular la investigacién epidemioldgica con los estudios de geografia
fisica '. En la misma época Max Sorre formaliza los fundamentos de la
articulacion entre las afectaciones de la salud y las dindmicas espaciales
de las poblaciones humanas ™.

En la década de 1970 los gedgrafos trabajan en la produccion de co-
nocimiento sobre el desarrollo de enfermedades en poblaciones con
profundas desigualdades sociales, mediante analisis territoriales de as-
pectos socio - sanitarios. La articulacion geografia - salud exigié conocer
la epidemiologia del fenémeno, su comportamiento, procesos particula-
res, tiempos de desarrollo, e identificar su manifestacion en el territorio,
pero también el andlisis de los factores organizativos de la estructura
sanitaria: disponibilidad de recursos, accesibilidad social y geografica *.
En los siglos XX y XXI, surgen nuevos aportes desde la Geografia Critica,
consolidando tres conceptos fundamentales que permitirdn una mayor
estructuracion espacial de los estudios en salud humana: Espacio Geo-
gréfico®, Territorio y Sistema Ambiental 2.

El curso Geografia y Salud ha tenido hasta el momento dos ediciones
y se propuso como objetivo general capacitar recursos humanos para
adquirir destrezas y habilidades para construir modelos que permitan
analizar las relaciones entre la distribucion espacial de los determinantes
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de la saludy los resultados en salud y bienestar. La modalidad de dictado
incluye un componente expositivo con contenidos tedricos (30% de la
carga horaria total), articulada con la realizaciéon de un trabajo practico
grupal e instancias de tutorias, donde los estudiantes trabajan en forma-
to taller con el equipo docente, a efectos de avanzar sobre la propuesta
practica. Ese tutor contribuye estimulando la discusién'®?? Los temas que
se abordan son Espacio Geografico y Epidemiologia, Determinantes de la
Salud, formas de medicion epidemiolégica e indicadores, Sistema Geo-
gréfico de Informacion (SIG), consolidacion de datos y nociones basicas
de Geoestadistica. Ademads, se realizan talleres sobre manejo de varia-
bles, adquisicion, sistematizacion y organizacién de datos en SIG (reco-
leccion de datos, georreferenciaciéon y bases para el anélisis espacial).

El equipo estuvo integrado por cinco docentes con distintos perfiles
y trayectorias académicas en geografia, quimica, biologia, gestion de re-
cursos naturales y salud. El curso tuvo una vocacién abierta e inclusiva
procurando recibir a estudiantes de distintas propuestas de formacién
tales como Licenciaturas en Biologia Humana, Enfermeria y Recursos Na-
turales. Ademas, en la primera edicion realizada en el afio 2019, el curso
también se ofrecié como parte de la oferta de Educacion Permanente,
permitiendo que lo tomara personal sanitario de la ciudad (Educacién
Permanente es una linea central de trabajo de Udelar, que financia cursos
de actualizacién profesional orientados a profesionales y trabajadores).

A partir del componente tedrico de las etapas iniciales del curso, se
comienza la actividad practica desde una perspectiva centrada en el ABP.
De esta forma el curso procurd generar pensamiento critico y reflexivo
3, En la etapa de trabajo practico los estudiantes definen la forma de
conducir su trabajo a partir de un proceso orientado por los docentes,
impulsando el posicionamiento de a los estudiantes como sujetos en la
construccion del aprendizaje *, promoviendo el trabajo en equipo. Se
conforman grupos integrados por cinco estudiantes de distintas carreras
para propiciar el didlogo de saberes, cada grupo debe definir un tema
sobre salud considerando su dimensién espacial y ambiental.

Durante el proceso, cada grupo de estudiantes elige un tema de
investigacion, trabajando segun el siguiente esquema general a) defi-
nicion del tema de investigacion (afectacion a la salud) b) objeto em-
pirico-problema ¢) marco conceptual (abordaje ontoldgico), espacial y
epidemioldgico d) construccién de los objetivos , formulacién de hipo-
tesis y preguntas de e) definiciones metodoldgicas; con identificacion de
variables epidemioldgicas y espaciales f) obtencion de resultados, ana-
lisis discusion y conclusiones. Los resultados obtenidos se compararon
con otros estudios sobre el tema promoviendo un espacio para la auto-
critica, donde se analizaron dificultades, logros y necesidades futuras de
investigacion. Finalmente, a través del didlogo se asociaron los resulta-
dos de cada investigacion con la orientacion de las politicas publicas sec-
toriales vinculadas al problema especifico, promoviendo el intercambio
con otros actores de la sociedad.

Analisis de la Experiencia.

Un total de 28 estudiantes participaron en ambas ediciones del curso.
De ellos, 80% fueron mujeres, con un promedio de edad de 26 afos. La
calificacion del curso se realizdé con un cuestionario electrénico anénimo
(voluntario). En general, los estudiantes calificaron al curso como bueno
y muy bueno en el 78%, en igual porcentaje como buenos o muy buenos
los talleres. EI 45% considerd que la actividad de tutoria en apoyo al abor-
daje del problema fue buena. El 78 % que el aprendizaje fue util o muy
util para su formacion profesional. El 89% considerd que las respuestas
del equipo docente a sus dudas fueron adecuadas o muy adecuadas.

En aplicacién de la estrategia pedagogica de ABP la discusion del
tema seleccionado por cada grupo de estudiantes permitié intercambiar
informacién sobre la presencia o ausencia de politicas publicas en torno
al problema, situado en su contexto real, promoviendo la reflexién criti-
ca. Se analizé en los talleres la posibilidad de favorecer el desarrollo de
enfoques integrales con abordajes interdisciplinarios y se avanzé en el

disefio de una estrategia de investigacion especifica para cada caso en
estudio, profundizando en los mecanismos de recoleccién, procesamien-
to y andlisis de datos.

En los grupos de trabajo se define una direccion hacia el logro de un
proposito, un camino a recorrer, que garantice cumplir con la finalidad
previamente delimitada. Dicho camino a recorrer, ubica a la ciencia como
una forma particular de hacer uso de las técnicas, donde la produccién
de conocimientos no es solamente una cuestion instrumental (técnicas
de recoleccién y andlisis de informacién), también un proceso de cons-
truccién con pautas acordadas, validadas, por la comunidad cientifica
que garantice su reproducibilidad y rigor cientifico. Los datos y variables
que conforman cada una de las investigaciones pueden ser cuantitativos
o cualitativos y deben ser utilizados tanto en investigaciones de alcance
descriptivo como explicativo y/o predictivo e interpretativo.

En este contexto, algunas de las herramientas empleadas fueron:
entrevistas a informantes calificados, encuestas a la poblacion objetivo,
analisis documental de informacién secundaria. Se geocodificaron datos,
lo que llevé a la representacion de la informacion epidemioldgica en el
espacio, y a la busqueda de patrones espaciales dependiendo del pro-
blema que se aborda. La informacién especifica del problema se asocio
a factores ambientales del territorio en estudio, trabajando con SIG, utili-
zando técnicas de analisis espacial.

Las tutorias para cada grupo de estudiantes son asignadas a dos do-
centes que coordinan e integran al resto de los docentes segun temati-
cas y dificultades del proceso de ensefanza.

DISCUSION Y CONCLUSIONES.

La implementacién de la estrategia de ensefianza ABP constituyd un
reto de integracion interdisciplinaria para el equipo docente, ademas de
ser una de las primeras experiencias de integracion de conocimientos en
geografia y salud para la formacion en enfermeria que se documentan
en Uruguay.

Las practicas procedimentales intrinsecas a la estrategia ABP efectua-
das durante el curso permitieron estimular el trabajo en equipo por parte
de los estudiantes y fortalecieron integracién con el equipo docente. Se
promovio el trabajo auténomo y colaborativo, como competencia trans-
versal que permite el trabajo en equipo ™. Se estimul6 también el con-
tacto con la comunidad con el abordaje de una situacion real, y con la
presentacion de resultados a personal sanitario en la region. Lo anterior
contribuyd a un proceso de formacién mas integrado.

Esta experiencia se considera particularmente fermental para la apli-
cacién de este tipo de abordajes, producto de la interacciéon de equipos
docentes y estudiantes de distintas areas de formacion.

El aprendizaje en espacios de formacion interprofesional, exige abor-
dar tematicas que asi lo favorezcan %, tal como se muestra en el presente
trabajo.

Se valora, por los participantes en el curso, que se les facilito el apren-
dizaje, en especial fue muy importante que transitaran por un espacio
de aprendizaje de metodologia activa y colaborativa * estudiantes de
enfermeria junto a los de recursos naturales y biologia humana.

El equipo docente ha valorado como necesario el desarrollo de com-
petencias en investigacién que contribuyan a comprender el accionar
empleando un cuerpo de conocimientos ¥, y de esa forma poder actuar
cumpliendo su rol profesional aun en contextos de incertidumbre.

Estas experiencias pueden requerir de un tiempo mayor que la ense-
Aanza tradicional de formacion profesional. Algunos grupos registraron
enlentecimiento en los tiempos debido a dificultades para caracterizar el
problema en forma auto gestionada, aunado a la necesidad de que todos
sus integrantes participaran en la construccidn de los objetivos, asi como
el cambio en la metodologia de aprendizaje, con relacion a otras discipli-
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Enla Tabla 1 se presentan ejemplos de la estructura de algunos de los trabajos finales del curso.

Tabla 1. Resumen de algunos trabajos prdcticos realizados por estudiantes del curso Geografia y Salud.

Tematica

Estrategia Metodolégica

Conclusiones

Condiciones sociales, ambienta- les y sistema de salud
en el 4rea de referencia de un centro de salud publica.
Se analiza una policlinica de la ciudad de Rivera.

Se utilizan datos socio-demograficos censales integra-
dos en SIGy observacion no participante. Se relevd y se
ubico geograficamente las condiciones de saneamien-
to, disposicion de residuos sélidos, aguas residuales,
viviendas, servicios, transporte, areas verdes, organi-
zaciones de la sociedad civil e instituciones guberna-
mentales.

Condiciones socioeconémicas y ambientales del barrio
presentan problemas que inciden en la salud de la po-
blacién y complejizan el funcionamiento de la policlini-
ca. Se considerd relevante, compartir con la poblacion
los resultados, para identificar necesidades y posibles
soluciones.

Relacién: vegetacion, ambiente, factores ecolégicos y
humanos, con la presencia de Aedes aegypti. Se ana-
lizan zonas con muestreos positivos en la ciudad de
Rivera.

Se realizan observaciones en campo en los puntos
de muestreo positivos, y se realizan entrevistas no es-
tructuradas a los propietarios de los locales donde se
detecta el vector. La informacién es georreferenciada
y analizada en SIG.

Se identifican tres factores ambientales (microclima-
ticos, vegetacion y gestion de predios urbanos) favo-
rables para el desarrollo del vector. La comunicacion
de la informacion sobre el vector con la poblacion se
identifica como una limitante que se debe trabajar con
la ciudadania.

Desplazamiento espacial de Aedes aegypti en espacios
urbanos. Se analiza la situacion de la ciudad de Rivera
entre 2017-2019.

Se trabaja con los datos de presencia del vector en los
tres meses mas calidos entre 2017 y 2019, en la ciudad
de Rivera. Se analizan patrones de distribucion espacial
empleando SIG.

Se identifica la influencia de la vecina ciudad limitrofe
fronteriza (Livramento), con gran concentracién de fo-
cos positivos en la zona céntrica Considerando la pre-
sencia de un determinado halotipo del vector, que esta
presente en Livramento.

Frecuencia de inundaciones en espacios urbanos. Se
analizan las principales causas que generan mayor fre-
cuencia de inundaciones en un barrio de la ciudad de
Riveray la percepcion de la poblacion.

Para situar la cota de inundacién se trabajé con infor-
macioén de la Intendencia Departamental de Rivera.
Se identifican tipos de suelo presente en el area y se
caracteriza la condiciéon socio-demografica del barrio
trabajando con SIG. También se realizan entre- vistas
semiestructuradas a los vecinos del barrio.

Se identificaron acciones de limpieza de vegetacion
invasora y rectificacion del cauce del arroyo. En la zona
norte se encuentran los humedales del arroyo Cufiapi-
ru. El problema se agudizé por los rellenos de suelo en
barrios vecinos. Los residentes aunque sufren periddi-
camente problemas de salud asociados a las inunda-
ciones, no estan dispuestos a cambiar su residencia.

Presencia de Leishmaniasis en espacios urbanos. Se
procurd identificar factores ambientales y socioeconé-
micos que potencial- mente influyen en la aparicién y
desarrollo de la leishmaniasis en la localidad de Areni-
tas Blancas (suroeste) y en el noreste de la ciudad de
Salto, tanto en perros como en humanos.

Se realiza una investigacion de tipo obser- vacional/
descriptivo. Las variables fueron identificadas a partir
de bibliografia y se realizaron entrevistas a referentes
en el tema, sobre las categorias: socio-econdémica, ac-
ciones preventivas y ambientales. Se georreferencia la
informacién en SIG y se caracteriza el ambiente con el
empleo de imagenes satelitales.

El noroeste de la ciudad de Salto se considera un area
favorable a la presencia del vector, a través de una ca-
dena de eventos: inundaciones con desplazamiento de
humanos, perros y el vector, alta densidad poblacional
humana y canina y deterioro del entorno de las vivien-
das y espacios publicos con acumulacion de residuos
organicos. Ademads registra mayor cantidad de galline-
ros, lo que da refugio y disponibilidad de alimentos a

los flebétomos adultos.

nas. Pero eso no impidié que pudieran avanzar en la resolucién del pro-
blema y por ende, en la construccién y apropiaciéon de conocimientos.

Es esencial que estudiantes y docentes acepten y promuevan la me-
todologia, aunque requiera mayor dedicaciéon docente en el trabajo con
los estudiantes promoviendo la actitud critica ante el uso y manejo de
la informacion para responder preguntas y objetivos propuestos. Los
objetivos cognitivos, procedimentales y actitudinales resultaron en una
practica innovadora dentro de los cursos de grado. Esto permitié desa-
rrollar un nue- vo enfoque, que procura renovar entre otras disciplinas a
la epidemiologia en su enfoque hacia el espacio geogréfico, el territorio
y los sistemas ambientales. Por otro lado, se identifica la necesidad de
introducir esta mirada en forma precoz en los cursos de capacitacion.

Reconociendo que estas practicas formativas a nivel de grado contri-
buyen en los cuatro pilares que reconoce UNESCO learning to know, lear-
ning to do, learning to be and live together in peace (Traduccién propia
del inglés: aprendiendo a saber, aprendiendo a hacer, aprendiendo a ser
y a vivir juntos en paz)'s.

Una limitante en el desarrollo de estas practicas formativas es la du-
racion de procesos, y por lo general los tiempos disponibles en cursos
curriculares son insuficientes. Es por ello que exige flexibilidad con el
tiempo; sin embargo los marcos curriculares muchas veces no permiten
esa flexibilidad %.

Se considera, en virtud de los resultados obtenidos, que es necesario
continuar con este enfoque, y seguir avanzando en el desarrollo de la

estrategia ABP en los programas de las diferentes disciplinas de la forma-
cién profesional en salud. Igualmente es necesario construir evidencia
sobre esta metodologia de aprendizaje, para formar interdisciplinaria-
mente un espacio de aprendizaje dentro del enfoque de salud colectiva
y territorio.

Las instancias de taller contribuyeron a posicionar a los estudiantes
como sujetos en la construccion de su aprendizaje, avanzando en la for-
macion de profesionales que comprendan las necesidades y el sentir de
la poblacién y que dispongan de herramientas para su evaluacion e in-
tervencion. Generando capacidad para realizar recomendaciones a partir
de procesos reflexivos en interaccién con actores locales y contribuir en
la elaboracion de politicas publicas en consonancia con el conocimiento
cientifico existente, e integrando valores propios y culturalmente acep-
tables.

Desde la integracién de conceptos y métodos sociales, ambientales
y bioldgicos en una perspectiva de geografia y salud publica se logré la
incursién en temas de investigacion, que integran la necesidad de re-
pensar el disefio de redes de salud, sistemas de prestacion de cuidados, y
condiciones ambientales de las poblaciones. Una propuesta que intenta
trascender el enfoque clésico y generar resultados en salud mas alla del
problema de distribucion espacial de enfermedades, generando investi-
gacion relacionada con la variacién en la percepciéon y los patrones del
riesgo ambiental y comportamental en los niveles individual y colectivo.
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