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OBJETIVO DE LA MESA DE TRABAJO 
 
• Analizar los retos de actuación del Fisioterapeuta/Kinesiólogo en el área de Salud 

Pública en la región. 
 
GUIA DE TRABAJO 
 
El desarrollo de la mesa de salud pública se realizó mediante la discusión y puesta en 
común de las siguientes preguntas de la guía de trabajo: 
 

1- Identifique en los currículos de los programas de fisioterapia y kinesiología  en 
su región ¿Cómo se asume la formación en salud pública? 

2- Cuales son los mecanismos y formas de relación que tienen los profesionales o 
instituciones con el contexto local regional o nacional, en materia de salud 
pública?  

3-  Cuales son los avances investigativos que en materia de salud publica se han 
realizado en su región? 

4-  Cuales serian las principales áreas de formación y desempeño en salud publica 
que deben tener lo fisioterapeutas y kinesiólogos? 

5-  Cuales son los principales retos estratégicos, que en materia de investigación en 
salud publica, deben asumir los fisioterapeutas y kinesiólogos en Latinoamérica?    

 
 
DISCUSIÓN SOBRE LA GUÍA DE TRABAJO 

 
 



                                     

                                          

 

 
PREGUNTA 1. 
Identifique  en los currículos de los programas de fisioterapia y kinesiología  en su 
región ¿Cómo se asume la formación en salud pública? 
 
La mesa trabajó en tres ejes  y determinó lo siguiente: 
 
1. Existe una necesidad de generar un debate en torno al marco conceptual de la salud 
pública, entendiendo que éste es un campo de acción que implica: 

• La transdisiplinariedad y la intersectorialidad. 
• La interlocución entre los diferentes actores y sectores sociales. 
• Desarrollo Investigativo en el área en coherencia con el marco conceptual. 
• Reconocimiento de la heterogeneidad en los procesos de formación,  las 

políticas y problemáticas de cada país, y heterogeneidades de desempeño. 
 
2. La mesa analizó la necesidad de trabajar varios elementos desde la Praxis: 

• Articulación del sustento epistemológico de la profesión con el abordaje del 
desempeño en Salud Pública. 

• Reconocimiento de la Salud como derecho lo que implica asumir una dimensión 
política (Público, concepto de ciudadanía, concepto de participación, derechos 
humanos) que afecta los procesos de investigación, docencia y extensión. 

• La praxis en Salud Pública debe dimensionarse desde dos aspectos: 
      Lo colectivo y en la toma de decisiones políticas.  
• Entender la transversalidad de la salud pública en los diferentes niveles de 

atención 
  

3. Desde lo curricular, se determinó: 
• La Salud Pública debe verse como una transversalidad en el currículo 
• Exige un cambio en la praxis tanto de docentes como de estudiantes 
• Exige una responsabilidad social de la Universidad 
 

PREGUNTA 2. 
Cuales son los mecanismos y formas de relación que tienen los profesionales o 
instituciones con el contexto local regional o nacional, en materia de salud pública? 
 
La mesa reconoce las múltiples problemáticas existentes en torno a: 
 

• Poderes hegemónicos que han sido implantados por las dinámicas de los 
sistemas de Salud, que alimenta un bajo ejercicio político de los 
Fisioterapeutas/Kinesiólogos. 

• Ausencia de Interlocución profesional con los distintos actores y sectores 
• Atomización y fragmentación de acciones profesionales. 
• Ausencia de evaluaciones que midan el impacto del fisioterapeuta/Kinesiólogo 

en Salud Pública. 



                                     

                                          

 

 
 
Retos y oportunidades 

 
• Ampliar los procesos orientados a encontrar unos marcos explicativos que 

permitan reconocer las causas de salud-enfermedad. 
• Transformar la praxis profesional del docente como sujeto político. 
• Favorecer la articulación con distintas instancias locales, regionales, e 

internacionales tanto del ámbito público, privado y comunitario. 
• Reivindicar el papel de lo gremial en Salud Pública. 
• Los currículos deben enfatizar competencias que impliquen el ejercicio de  lo 

ético, lo colectivo y lo político. 
• Sistematizar experiencias y desarrollos investigativos de la profesión que 

demuestren el impacto de las acciones profesionales. 
 

PREGUNTA 3. 
Cuales son los avances investigativos que en materia de salud pública se han realizado 
en su región? 
 
A partir de la guía propuesta se identificaron los siguientes problemas: 

• Baja cultura investigativa 
• Baja formación e maestrías y doctorados en los profesionales 
• Poco tiempo destinado a investigación 
• Dificultades para identificar recursos de financiación  
• Dificultades para la gestión de los proyectos de investigación. 
• Baja destinación para el fomento de la investigación en Salud pública. 
• No se reconocen estrategias para la investigación transformadora 
• No hay medición del impacto de la investigación en el área 
• Inadecuados sistemas de información que dificultan la toma de decisiones en él 

área.  
• Pobre diseminación de los resultados derivados de investigación 
 

Como apuestas y directrices de trabajo se rescatan las siguientes: 
1. La investigación debe responder a las necesidades del entorno 
2. Debe favorecerse el desarrollo de alianzas estratégicas interinstitucionales e 

intersectoriales para el fomento de la investigación  
3. Necesidad que la investigación formal debe articularse a las propuestas de 

maestrías y doctorados. 
4. Consolidar estrategias de trabajo colaborativo en la región tanto en el desarrollo 

de proyectos de investigación como a nivel de publicaciones. 
5. Fomentar el desarrollo de semilleros de investigación. 
6. Aprovechar las plataformas que ofrecen las tecnologías de información para el 

desarrollo de proyectos en el área. 
7. Fortalecer la movilidad académica entre países de la región. 



                                     

                                          

 

 
PREGUNTAS 4 y 5. 
Cuales serian las principales áreas de formación y desempeño en salud pública que 
deben tener lo fisioterapeutas y kinesiólogos? 
Cuales son los principales retos estratégicos, que en materia de investigación en salud 
pública, deben asumir los fisioterapeutas y kinesiólogos en Latinoamérica?    
 
Se retoman aspectos referidos a las líneas de Investigación y proyectos comunes que se 
están desarrollando en el área de SALUD PÚBLICA: 
 

• Discapacidad 
• Actividad Física 
• Deporte (alta competencia, recreativo, alto rendimiento) 
• Trabajo-Salud Laboral 
• Estudios de género  
• Infancia (desarrollo y adaptación al entorno) 
• Ámbito educativo (Ed. Física, salud postural) 
• Políticas públicas (definición de agendas públicas) 
• Ciclo etáreo por ámbitos (Niños, adultos, Mayor) 
• Vinculación a redes sociales-intersectoriales 
• Impacto servicios de rehabilitación 
• Medición hábitos de vida 
• Investigación sobre definición consensos en salud 
• Identificar Campos de desempeño 
• Medición hábitos de vida y modos de vida 
• Escuelas Saludables (articulado con el PEI de la Escuela-Colegio) 

 
Una vez se motiva a la mesa se nombran las áreas en las que todavía hay debilidad en 
investigación y que pueden convertirse en fortalezas. 
 
 
 
C 
O 
M 
U 
N 
I 
C 
A 
C 
I 
O 
N 

QUE HAY POR HACER 
Vigilancia epidemiológica (discapacidad) 
Fortalecer la investigación multimétodos (Cualitativa y la epidemiología crítica) 
Sistemas de Calidad y monitoreo en las acciones de salud pública 
Investigación Acción Participación 
Profundización en determinantes Sociales 
Articulación de la Extensión con la Investigación 
Fortalecimiento de política social con organizaciones sociales 
Imaginarios Sociales: cuerpo, corporalidad, corporeidad, cultura. 
Fortalecer alianzas estratégicas con ONG, instituciones gubernamentales, privadas 
y organizaciones comunitarias.  
Trasformar la praxis de información en salud hacia la educación en Salud 
Articulación de los tres niveles de atención 
Unificación de estándares curriculares en salud pública 



                                     

                                          

 

 
 
La mesa reconoce que aún a pesar de las dificultades que se presentan en SALUD 
PUBLICA, el fisioterapeuta ha logrado desempeñarse en los ámbitos educativos, 
laborales, comunitarios, deportivo, ambiental, dentro de la perspectiva del  ciclo vital  
en los dos géneros. 
 
La mesa acordó como compromisos generales los siguientes: 
 
1. Establecimiento de una cátedra virtual de salud pública que aborde dos aspectos:  

• Conceptos, enfoques teóricos, experiencias, desarrollos investigativos y la 
gestión de investigación en salud pública. 

• Aspectos disciplinares sobre epistemología, legislación, desarrollo gremial e 
historia de la profesión y su relación con salud pública.  

 
RESPONSABLES: 
• CLADEFK, cladefk@clafk.net 
• ASOCIACION PERUANA DE TERAPIA FISICA (PERU)  
• ASOCIACION BRASILERA DE FISIOTERAPIA (BRASIL), rantolin@uol.com.br  
• ASOCIACION COLOMBIANA DE FACULTADES DE FISIOTERAPIA 

ASCOFAFI, marsola@uis.edu.co  
• UNIVERSIDAD DE BOYACA (COLOMBIA),  

carolinasandoval@uniboyaca.edu.co 
• UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA, mlbarrerac@unal.edu.co   
• UNIVERSIDAD SANTIAGO DE CALI (COLOMBIA), franova@usc.edu.co, 

franova8@hotmail.com  
• UNIVERSIDAD DE SANTANDER UDES (COLOMBIA), 

fisioterapia@udes.edu.co 
• UNIVERSIDAD CAYETANO HEREDIA (PERU), luz_negrong@hotmail.com  
• UNIVERSIDAD CES (COLOMBIA), mtamayo@ces.edu.co 
 
2. Portafolio interuniversitario que analice las tres funciones sustantivas de la 
universidad (docencia, investigación y extensión), que permita el reconocimiento de las 
experiencias de cada institución y procesos de movilidad para los miembros de su 
comunidad académica (profesores, estudiantes y egresados), todo ello relacionado con 
salud pública. 
 
RESPONSABLES:  
• Marbet Conde (VENEZUELA),  maribconde@gmail.com 
• Giuliana Condezo (PERU), giulianacondezo@gmail.com 

giulianacondezo@hotmail.com  
• UDES VALLEDUPAR (COLOMBIA), yasminatel@gmail.com 
• Ingry Johana Ardila, UNIVERSIDAD INDUSTRIAL DE SANTANDER 

(COLOMBIA), ingryardila@yahoo.com 



                                     

                                          

 

• Martha Vélez, ASOCIACIÓN ECUATORIANA DE FISIOTERAPEUTAS, 
marthakennyvele@hotmail.com 

• Marcela Ramón, UNIVERSIDAD SANTIAGO DE CALI (COLOMBIA), 
marceramon75@hotmail.com 

• IUCS FUNDACIÓN H. A. BARCELÓ (ARGENTINA), 
kinesiologia@barcelo.edu.ar, info@aadk.org.ar 

• Reginaldo Antolin, ASOCIACION BRASILERA DE FISIOTERAPIA, 
rantolin@uol.com.br  

 
3. Análisis del contexto de la fisioterapia en la región que se articulará con el 
macroproyecto de CLADEFK. 
 
RESPONSABLES: 
• Nancy Molina, UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA, 

citlalydelsur@yahoo.com  
• Victoria Molina, Asociación Colombiana de Fisioterapia ASCOFI, 

vema4@yahoo.com,  presidencia@ascofi.org.co 
• Diana Camargo, UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA, 

dacamargor@gmail.com 
• Amparo Mogollón Pérez, UNIVERSIDAD DEL ROSARIO (COLOMBIA), 

amogollo@urosario.edu.co 
• Celia Escobar, UNIVERSIDAD DEL VALLE (COLOMBIA),  

celesh_351@hotmail.com 
• Diana Valencia Cuellar, UNIVERSIDAD DE LA SABANA (COLOMBIA), 

diava_2@yahoo.com 
• Lucy Pereira, SANTIAGO DE CALI (COLOMBIA), lucypereira11@yahoo.es 
• Martha Velez (ECUADOR), marthakennyvele@hotmail.com 
• UNIVERSIDAD DE MAGALLANES (CHILE), gaston.montana@umag.cl 

nelson.mcardle@umag.cl 
• Jorge Moreno, UNIVERSIDAD DE LA SABANA (COLOMBIA), 

jorge.moreno2@unisabana.edu.co 
 
Las conclusiones y compromisos generales de la mesa de SALUD PÚBLICA serán 
presentados en la plenaria general del II Encuentro Latinoamericano de Académicos, 
para que sean consideradas en la DECLARACION DE BOGOTÁ. 
 
 
F.T. EDGAR HERNANDEZ     F.T. PAOLA VERNAZA 
Relator Mesa de Salud Pública    Relatora Mesa Salud Pública 


