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Orientaciones para elaborar el informe final de investigacion educativa

1. Presentacién
La investigacion educativa es una actividad que busca recabar informacién relevante y
confiable, construir cuerpos de conocimientos organizados y descubrir principios para plantear
teorias cientificas, pero también “transformar e innovar las practicas para mejorar, cada vez
mas, la educacion y los procesos pedagogicos en funcién de una excelente calidad que
beneficie la vida y el desarrollo del educando y, por ende, también de la comunidad” (Marin,
2018, p. 20)

La investigacion educativa desde una perspectiva socio — critica busca abordar un fenémeno o
una problematica relacionada con dinamicas de justicia social educativa, memoria comunitaria
o construccion de paz, entre otras; generar nuevo conocimiento a partir de la interpretacion
de informacién recolectada en didlogo con los sujetos del contexto; y la participacién de los
grupos o comunidades en la planificacidén, observacion, reflexién y accion con miras a su
desarrollo y transformacién (Mejia, 2021, 26 — 27)

2. Propésito del informe final
Presentar los resultados de investigacion educativa adelantada durante el proceso de
formacion realizado en la Maestria en Pedagogias criticas e Intervencién socio educativa

3. Formato
Informe de investigacion 50 a 70 paginas
Espaciado Doble
Normas para la presentacion APA Séptima version

4. Estructura general del informe

4.1 Portada e introduccion

4.2 Parte 1: Formulacion del problema de investigacion, estado de la cuestion y referentes
conceptuales

La primera parte del proyecto plantea el objeto de la investigacion y responde a la pregunta
équé vamos a investigar? Esta parte implica la formulaciéon de un problema de investigacion
relacionada con pensamiento y pedagogias criticas; memorias y territorio; o humanos vy
construcciéon de paz. Dicho problema requiere ser identificado en un contexto educativo (no
estrictamente escolar o formal). Se describe el aporte del proyecto a la linea de investigacion,
la importancia del proyecto y la viabilidad de este. Se define el alcance del proyecto a través de



)

S UNIVERSIDAD

ANTOTOMAS

—SEDE PRINCIPAL BOGOTA—
los objetivos (general y especificos). Ademads, se elabora un estado del arte en que se abordan
los estudios previos asociados al problema u objeto de investigacion. Igualmente, se presentan
los referentes conceptuales (conceptos clave y teorias) que sustentan el ejercicio investigativo.

Para la presentacién del problema, el estado de la cuestién y los referentes conceptuales es
importante tener en cuenta las siguientes preguntas:
=  ¢Qué vamos a investigar?
= ¢Por qué es importante el problema a investigar?
= ¢Cuales son los objetivos, las hipdtesis o los conceptos clave del estudio?
= iCoémo se relaciona la investigacién con estudios previos y con la teoria desarrollada
sobre la tematica?

Esta parte debe contener:
a) Planteamiento del problema de investigacion:

En el contexto educativo contempordneo, profundamente influenciado por la
globalizacion, la digitalizacion, la crisis familiar y la acelerada transformacion social, la
formacion integral de los estudiantes-futuros profesionales, enfrenta innumerables retos. Los
sistemas educativos, particularmente en América Latina, se han orientado hacia modelos
tecnicistas y estandarizados que privilegian los resultados académicos sobre la formacion ética,
emocional y espiritual de los jovenes en formacion; en paises como Colombia y Chile, esta
tendencia ha producido una brecha entre la educacion formal y las necesidades existenciales de
los estudiantes, quienes transitan por etapas decisivas de desarrollo personal y profesional,
muchas veces sin las herramientas necesarias para decidir y proceder de manera consciente,

responsable y critica sobre una realidad concreta.

En los ultimos anos se ha dado especial importancia a la salud mental, se evidencia en

los centros de salud un gran porcentaje de nifios, jovenes y adultos que desde muy corta edad,
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viven diagnosticados con trastornos de ansiedad, personalidad, depresion e ideacion suicida
entre otros, en relacion a lo anterior, La Organizaciéon Mundial de la Salud (2024) sefala que
“la depresion, la ansiedad y los trastornos del comportamiento se encuentran entre las
principales causas de enfermedad y discapacidad en los adolescentes. El suicidio es la tercera

causa de defuncion en las personas de 15 a 29 afos” (p. 1)

En América Latina existe consenso normativo y académico sobre la necesidad de
atencion integral en salud mental. La Ley 1616 de 2013 de Colombia, alineada con directrices
de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), establece que la atencion debe ser
biopsicosocial y comunitaria, nunca reducida exclusivamente a intervenciones farmacoldgicas
o clinicas. De manera complementaria, el Decreto 1421 de 2017 reglamenta la educacion
inclusiva, reconociendo que personas con discapacidad cognitiva y/o motora son sujetos de

derechos con capacidades para pensamiento critico y desarrollo integral.

Sin embargo, existe una brecha persistente entre estos marcos normativos y su
implementacion efectiva en instituciones de salud mental especializadas. Arboleda (2004), en
su analisis de protocolos de educacion continuada en salud, identifica que la mayoria de los
programas formativos para equipos en salud permanecen anclados en modelos biomédicos,
fragmentados disciplinariamente, sin articulacion explicita de dimensiones pedagogicas criticas,
humanisticas o espirituales. Esta fragmentacion se perpetia porque los modelos de formacion
permanente en salud, aun cuando reconocen teéricamente la necesidad de integralidad, carecen

de estructura pedagogica que efectivamente la promueva.
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Freire P, 1970-2005 revoluciond el pensamiento educativo al demostrar que la educacion
puede ser practica de libertad, no de domesticacién. Su concepto de "concientizacion" (proceso
mediante el cual sujetos desarrollan conciencia critica de estructuras opresion y reconocen su
agencia historica) ha inspirado décadas de pedagogia transformadora. Sin embargo, la
aplicacion de pedagogias criticas a contextos de educacion permanente en salud ha sido escasa.
Henry Giroux (1988) propuso que profesionales educadores deben ser "intelectuales
transformativos", agentes de cambio que facilitan espacios de critica cultural y Peter McLaren

(2005) radicaliz6 esto conectando pedagogia critica con luchas reales por justicia social.

La IPS Emmanuel, institucion especializada desde 2008 en la atencidon de personas con
trastornos mentales, discapacidad cognitiva y/o motora, cuenta con un programa de personas en
rehabilitacion denominado “crénicos”. Este grupo es atendido de manera permanente por un
equipo interdisciplinario conformado por 12 profesionales de distintas especificidades: 1
normalista, 1 licenciado en ciencias del deporte, 1 entrenador fisico, 1 licenciado en artes, 2
terapeuta ocupacional, 4 psicologos, 1 trabajadora social y 2 psiquiatras. A pesar de esta
diversidad de saberes, el equipo no cuenta con un marco pedagdgico critico compartido, ni con
estrategias sistematizadas que integren la dimension espiritual en sus intervenciones y les

permita generar procesos sincronizados hacia el grupo.

Investigaciones contemporaneas documentan que profesionales de salud que integran
inteligencia espiritual desarrollan mayor satisfaccion laboral, empatia genuina, resiliencia ante
trauma secundario y vocacion de servicio Herrera & Morales, (2022); Ospina-Diaz, (2021);

Revistaevsos, (2024). Por su parte Frankl V. (1946), psiquiatra austriaco y sobreviviente de
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holocausto, demostr6 que incluso en circunstancias extremas, la capacidad humana de encontrar
sentido es motor fundamental de resiliencia. La "voluntad de sentido" que Frankl identificé no

es lujo filosofico sino necesidad existencial.

Consideramos que uno de los mayores retos actualmente gira en torno a la salud mental;
y descubrimos la posibilidad de problematizar las condiciones pedagdgicas desde las cuales los
maestros responden a las necesidades particulares del grupo “cronicos” y asi poder aportar
elementos para que desde la espiritualidad comprendida como “la capacidad de las personas
para conectar con lo trascendente, encontrar sentido y desarrollar valores universales” Burguet
(2014) integrada a cada una de sus especificidades, se pueda fortalecer el pensamiento critico

en las personas con discapacidad cognitiva y/o motora.

Contreras B (2024), estudiando comunidades de aprendizaje docente en contextos
rurales, identifica que "formacién en cascada" donde formadores expertos capacitan
multiplicadores, quienes a su vez transmiten lo aprendido, es mecanismo efectivo para la
transferencia de conocimiento cuando se integra: trabajo cooperativo-colaborativo,
planificacion reflexiva de practicas, competencias investigativas, redes académicas de

aprendizaje.

En coherencia a lo planteado, queremos apostarle a la formacion del grupo de maestros
encargados de acompafiar “cronicos” de la IPS Emmanuel; de manera que a partir de un ejercicio
dialégico, reflexivo, colaborativo e investigativo; puedan integrar en su practica docente la
dimension espiritual y la reflexion desde la pedagogia critica, enriquezca su labor en una

respuesta acertada a las necesidades particulares del grupo.
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b) Pregunta de investigacion

(Como incide la incorporacion reflexiva de la espiritualidad en las estrategias
pedagogicas de los Profesionales de la [PS Emmanuel y en el fortalecimiento del pensamiento

critico en contextos de intervencion interdisciplinaria?

c) Objetivos de la investigacion:

Objetivo general:

Disefar, implementar y sistematizar criticamente un programa de formacién critica-
pedagogica que integre la dimension espiritual en el equipo interdisciplinario de la IPS
Emmanuel, orientado a la transformacion de su comprensién y practica profesional para
intervenciones socioeducativas humanizadas e integrales con personas con trastornos mentales

y discapacidad cognitiva y/o motora.

Objetivos especificos:
Analizar criticamente las experiencias previas y las concepciones del equipo docente e
interdisciplinario sobre la dimension espiritual y el pensamiento critico en la préctica

pedagdgica, mediante espacios de socializacion, didlogo y reflexion colectiva.

Desarrollar e implementar talleres formativos participativos orientados a profundizar la
comprension y apropiacion de la dimension espiritual como plataforma pedagogica,
promoviendo estrategias para la consolidacion del pensamiento critico y la integracion de

practicas emancipadoras.

Fortalecer la capacidad del equipo docente para transferir e integrar de manera reflexiva

los aprendizajes y herramientas adquiridas en su labor pedagogica cotidiana, sistematizando
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experiencias de cambio e identificando impactos en su praxis docente y en los sujetos de

aprendizaje.

d) Justificacion
La importancia de la investigacion radica en la integracion de corrientes teoricas
pedagbgicas, humanisticas y neurocientificas que permanecen tradicionalmente fragmentadas:
pedagogia critica, espiritualidad (tanto laica como liberadora), neuroeducacion, inteligencia
emocional y formacion en cascada. Esta integracion no es eclecticismo tedrico sino coherencia
pedagbgica profunda: todas estas corrientes comparten un compromiso con la integralidad del
ser humano, con su capacidad de agencia transformadora, con su busqueda de sentido y

significado.

La particularidad metodologica que subyace de la presente propuesta es el trabajo con
el equipo interdisciplinario a cargo del grupo de “cronicos” como unidad de andlisis. Esto
refleja el reconocimiento de que la atencidn integral solo es posible cuando diversas
disciplinas efectivamente colaboran desde un marco pedagdgico compartido que emerge de la

comunicacion dialdgica, reflexiva y propositiva en torno a la experiencia.

La propuesta dirige la formacion no hacia la "capacitacion técnica" descontextualizada
sino hacia la transformacion-praxis: el objetivo es que profesionales, después de la formacion,
sean capaces de implementar intervenciones especificamente humanizadas y criticas con su
poblacion de atencidn (cronicos); la investigacion busca no solo producir conocimiento sino
transformacion real. Freire (1970) enfatiza que la educacion liberadora debe ser dialogica: un

encuentro entre sujetos mediatizados por el mundo, en actitud de apertura, respeto y co-
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construccion; en coherencia a ello, la investigacion, pretende ser un espacio en el que los
investigadores crean y facilitan espacios de didlogo genuino donde el equipo interdisciplinario
constituido por profesionales con 5, 10, 20 afios experiencia, son reconocidos como

poseedores de conocimiento practico valioso.

Cada sesion formativa parte de problemas reales que el equipo enfrenta en su practica
cotidiana: ;Como podemos reconocer pensamiento critico en personas con discapacidad
cognitiva cuando apriorismos capacitistas nos ensefiaron que carecen de tal capacidad? ;Como
cultivar espiritualidad sin religiosidad institucional? ;Como trabajar interdisciplinariamente
cuando nuestras formaciones nos aislaron en especialidades? Estos problemas reales son punto

de partida, no conclusion.

Freire repetidamente subray6 que "no hay palabra verdadera que no sea union
inquebrantable entre accion y reflexion". En esta investigacion: el equipo no solo reflexiona
sobre pedagogia critica, sino que practicamente la experimenta en los talleres y luego la aplica
con los pacientes de cronicos; Giroux (1988) complementa esta idea al sostener que los
maestros deben comprenderse como "intelectuales transformativos" que cuestionan
criticamente estructuras de poder; desde esta perspectiva el objetivo es generar mayor
conciencia de su practica docente, su manera de generar conocimiento en la practica cotidiana,
tomar decisiones éticamente complejas, modelar o desafiar estructuras opresivas; la
formacion, por tanto, busca fortalecer su conciencia como intelectuales y su capacidad de

cuestionar: ;Como nuestras intervenciones reproducen o desafian medicalizacion opresiva de
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discapacidad? ;Como generamos practicas verdaderamente participativas o mantenemos

verticalismo profesional?

De esta manera, la investigacion llena un vacio significativo en la literatura: mientras
las pedagogias criticas han influido en la educacion formal y los movimientos sociales, su
aplicacion sistemadtica a educacion permanente en salud mental permanece subexplorada; la
investigacion contribuye tedricamente a comprender como la pedagogia critica, cuando es
verdaderamente seria en su compromiso con la transformacion integrada a la dimension
espiritual inherente al ser humano , puede funcionar en contextos donde las resistencias son
mayores: instituciones sanitarias marcadas por jerarquia, especializacion disciplinaria,

orientacion técnica.

e) Antecedentes investigativos o estado de la cuestion

Seglin la organizacion mundial de la salud a escala mundial mas de mil millones de
personas tienen una afeccion de salud mental, muchos de ellos producidos por situaciones
limite o experiencias de vida como abuso y violencia traumaticas (especialmente en la
infancia), factores sociales o econémicos relacionados con la escasez de acceso a atencion
médica, vivienda, educacion y empleo o un entorno familiar, escolar o laboral hostil lleno
de prejuicios que crea discriminacion hacia las personas con trastornos mentales empeora los
sintomas dificultando la recuperacion.

Aunque existen estrategias que intentan mejorar la atencioén en salud mental para
hacerla asequible y eficaz, en la practica se hace necesaria una intervencion desde la

pedagogia y la dimension espiritual que permita adecuar los contenidos y promover

10
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experiencias en pro de la recuperacion y entendimiento del trastorno mental; dichas estrategias
pueden ayudar a la eficacia del tratamiento desde tematicas como: conciencia de enfermedad,
campaiias de psicoeducacion, procesos terapéuticos ligados con areas como psicologia,
psiquiatria y terapia ocupacional; iniciativas de promocion y prevencion con el objeto de
mejorar la salud mental abordando los determinantes individuales, sociales, estructurales y
prevencion del suicidio.

Dos objetivos de la organizacion mundial de la salud en materia de salud mental que
nos ha llamado la atencion y va completamente ligada a la necesidad pedagogica son la
promocion y prevencion en materia de salud mental, atencion y tratamiento.

Promocion y prevencion en materia de salud mental

En este punto se intenta mejorar la salud mental al tratar los determinantes individuales
y socio estructurales para crear intervenciones individuales y de manera grupal en segmentos
especificos y poblaciones determinadas ya que muchos de los desencadenantes estan en el
nivel contextual desempefiando un factor crucial para poder prevenir el desarrollo de los
diferentes trastornos.

Una de las mayores preocupaciones de la OMS es el incremento en las cifras de
suicidio a nivel mundial, entre las principales estrategias de prevencion encontramos: limitar
el acceso a los medios de suicidio, apoyar el aprendizaje socioemocional en los adolescentes y
favorecer la intervencion temprana convirtiendo en un actor clave al educador, cuidador o
familiar en la ensefianza de herramientas que preparen a nifios, jévenes y adultos a superar,
enfrentar y entender diferentes situaciones que pueden tener como resultado problemas a nivel

emocional, se plantea como foco la creacion de programas escolares donde los estudiantes

11
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aprendan sobre educacion emocional y las mejoras en los entornos comunitarios que a su vez
estén al alcance de cualquier nivel socio econdémico.

La salud mental en el trabajo es una esfera de interés creciente que puede favorecerse
mediante legislacion y reglamentacion, politicas en el lugar de trabajo, capacitacion de
gerentes e intervenciones dirigidas a los trabajadores.

Atencion y tratamiento en materia de salud mental

A nivel nacional podemos encontrar iniciativas de atencion relacionadas con lo descrito
en el articulo 13 de la Ley 1616 de 2013, muchas de estas dirigidas a nifios, nifias y
adolescentes donde es indispensable la intervencion de los docentes y familias que son
indispensables en la educacion

LaLey 1616 de 2013, que se propone garantizar el ejercicio del derecho a la Salud

Mental, prioriza nifios, nifias y adolescentes, mediante modelos de promocion,

prevencion y atencion integral e integrada, bajo los principios de Atencidon Primaria en

Salud; y da las bases para una politica de salud mental, que tenga un enfoque de

derechos, territorial y poblacional, incluyendo ademaés el enfoque de curso de vida”

Como podemos observar la preocupacion por los trastornos mentales es latente, pero
en ningun apartado notamos involucrada la dimension educativa desde su labor de ensefianza
y creacion de estrategias pedagogicas para estos temas; la Comision de Lancet (Patel et al.,
2018), exige una comprension mas integral de la salud mental que a su vez seglin el ministerio
de salud de Colombia conlleva para tener en cuenta las siguientes recomendaciones que se

convierten en retos para nuestro pais:

12
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1. Replantear la salud mental dentro del marco de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible: El bienestar mental es un atributo universal, y debemos pensar mas alla del
tratamiento de la enfermedad mental. Integrar la salud mental en el desarrollo funciona
en todos los sectores, no solo en los servicios de salud.

2. Establecer el cuidado de la salud mental como un pilar de la cobertura universal de
salud: Asegurar de que haya paridad en la inversion y la priorizacion de la atencion de
salud mental, y abordar las brechas en la accesibilidad y la calidad de los servicios, con
una atencion disponible en el nivel primario.

3. Usar politicas publicas para proteger la salud mental: Promover la salud mental y
prevenir enfermedades mediante la implementacion de estrategias de salud publica
dirigidas en etapas clave del curso de la vida, incluida la salud materna e infantil, la
educacion y el suicidio.

4. Escuchar e involucrar a personas que hayan vivido la experiencia de la enfermedad
mental: Facilitar la participacion significativa en todas las etapas de desarrollo y de la
implementacion de servicios. Fortalecer la defensa de las personas afectadas para hacer

a los gobiernos responsables.

5. Invertir mucho, mucho més en salud mental: Aumentar el porcentaje de los
presupuestos nacionales dedicados a salud mental al 5-10%, e incluir la salud mental
en fondos para investigacion e implementacion en otros sectores.

6. Usar la investigacion para guiar la innovacion y la implementacion: Invertir en

investigacion y hacer uso de nuevas evidencias para reformar los servicios y mejorar el

13
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bienestar de la poblacion, desde las neurociencias hasta la ciencia de la

implementacion.

7. Fortalecer el monitoreo y la rendicién de cuentas: Cumplir con los compromisos

para cumplir con los objetivos clave de desarrollo. Hay que asegurar que los

indicadores de salud mental estén presentes en los sistemas nacionales de informacion
de salud y en la evaluacion del programa.
Interdisciplinariedad en la pedagogia y la ensefianza de la espiritualidad

Con el surgimiento de nuevas teorias como la de Howard Gardner revolucionando la
pedagogia al proponer que la inteligencia no es una capacidad unica, sino una red de
capacidades cognitivas independientes que cada persona desarrolla de forma diferente y la
interaccidon con otras disciplinas como la psicologia, psiquiatria y neurologia podemos
encontrar multiples herramientas y estrategias que podemos aplicar para llegar a profundizar
en la tematica espiritual y de desarrollo integral en las personas.

Viktor Frankl, psiquiatra, neur6logo y sobreviviente del Holocausto desarroll6 la
logoterapia y sus principios, estos conceptos son claves en el desarrollo espiritual: la
autotrascendencia como capacidad de ir mas alld de uno mismo para conectar con algo mas
grande (una causa, una persona, un propdsito) es fundamental para el bienestar y la
realizacion, la Voluntad de sentido donde Frankl postula que a diferencia de la voluntad de
placer de Freud o la voluntad de poder de Adler, la motivacion principal del ser humano es la
lucha por encontrar un sentido a la vida, libertad de voluntad y responsabilidad donde a pesar
de los acontecimientos los seres humanos tienen la libertad de elegir como actuar siendo

responsables de descubrir el sentido de vida.

14



)

S UNIVERSIDAD

ANTOTOMAS

—SEDE PRINCIPAL BOGOTA—

La Educacion continuada en salud, segin OPS (Arboleda, 2004), es un "proceso
permanente y evolutivo que inicia al término de la educacion formal para lograr el desarrollo y
actualizacion personal servicios salud". El nuevo enfoque, impulsado por la OPS desde 1973,
reconoce que la experiencia acumulada por equipos en atencion sanitaria es un recurso

pedagogico fundamental.

Por su parte, la PAHO/OMS recientemente (2025) lanz6 un "Itinerario Formativo para
Fortalecimiento Competencias en Salud Mental en Colombia", reconociendo que la educacion
permanente debe trascender los estudios universitarios y extenderse a vida laboral activa. Pero
hay vacios: no integra explicitamente ninglin tipo de pedagogia que permita o facilite la labor
de cada uno de los profesionales para brindar un acompanamiento asertivo en respuesta a las
particularidades de los pacientes; ni espiritualidad que como eje transversal permee la practica
y la intencion de los maestros, de tal manera que no sea un mero trabajo, sino el ejercicio de su

vocacion desde los valores fundamentales de la vida.

f) Marco tedrico (conceptos clave y referentes tedricos)

La teologia de la liberacion es una corriente teoldgica y movimiento social que nace
en América latina a mediados del siglo XX buscando la liberacion de los pobres a través del
Evangelio y el compromiso social y politico, algunos de los autores relevantes son Frei Betto,
Gustavo Gutiérrez, Leonardo Boff'y los jesuitas Juan Luis Segundo y Jon Sobrino quienes
proponen una reflexion teologica que vincula la emancipacion social, politica y econdmica de
los oprimidos con la promesa del Reino de Dios, enfocdndose en la préctica liberadora y la

participacion de los pobres como sujetos de su propia historia, proponen una fe cristiana

15
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comprometida con la transformacion de estructuras opresoras, analizando la realidad desde la
perspectiva del pobre y utilizando aportes de la sociologia critica, como el marxismo, para
comprender las causas de la pobreza y la injusticia, al igual que la pedagogia critica nace de
las necesidades del contexto, la realidad latinoamericana y sus problemas sociales, educativos,
politicos y econémicos.

En sintesis, la teologia de la liberacion es una reflexion que, a partir de la praxis y

dentro del ingente esfuerzo de los pobres, junto con sus aliados, busca en la fe

cristiana y en el Evangelio de Jesucristo la inspiracion para el compromiso contra la

pobreza y en pro de la liberacion integral de todo hombre (Concha, 1977:1558).

Se asocia a una apuesta pedagogica critica con oportunidad de accidn gracias a la
educacion popular y al trabajo comunitario. La pedagogia critica fundamenta sus raices en la
teoria critica que surge en Europa. Uno de sus fundamentos ideoldgicos reside en el principio
marxista y entiende la necesidad de transformar el mundo, no solo interpretarlo llevando a la
reflexion y practica pedagdgica hacia la resistencia y la critica social, la teoria social critica
parte de los problemas concretos y vitales de individuos o grupos.

Otros autores como McLaren, Apple y Giroux desarrollan en la actualidad un aporte
crucial de Freire: La comprension de que la liberacion debe dirigirse tanto al oprimido como al
opresor, ya que el opresor también pierde humanidad en el acto de oprimir; la labor educativa
de liberacion es por tanto en doble conocer la liberacion y reconocer la capacidad cognitiva
humana y la importancia del aprendizaje como ruta de emancipacion.

Se puede concluir que la pedagogia critica no es un conjunto de técnicas sino una

vision integral del acto educativo como transformacion de la conciencia y la realidad. Para
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Freire, el educador no es depositante de conocimiento sino un facilitador de concientizacion:
proceso mediante el cual los sujetos desarrollan conciencia critica de estructuras opresion,

reconociendo su capacidad de agencia historica.

En contexto de equipos en salud mental, pedagogia critica significa que profesionales
reflexionan criticamente sobre: ;Como nuestras practicas contribuyen a la humanizacion o
deshumanizacion de personas con discapacidad? ;Reproducimos modelos medicalizantes que
perpetiian la exclusion? ;Generamos espacios de participacion genuina o mantenemos roles

verticales? ;Cuestionamos estructuras de poder que limitan dignidad?

La espiritualidad emerge como una dimension inherente a la persona, fundamental
para su desarrollo integral y bienestar; Vargas F. (2018) afirma que “La espiritualidad es
comprendida por la psicologia como un recurso humano poderoso que se relaciona
directamente con la construccion de sentido vital”. Se argumenta que los elementos
constitutivos de una vida espiritual rica, como la busqueda de sentido, la reflexion interior, la
formacion de valores y la conexion con algo trascendente, proporcionan un terreno fértil y
herramientas para el desarrollo y la aplicacion efectiva del pensamiento critico en la persona.

La espiritualidad, entendida mas alla de lo religioso, se refiere a la busqueda de
sentido, propdsito y conexion con valores trascendentales. Burguet (2014) argumenta que “la
espiritualidad, en el marco de una pedagogia abierta e integradora, no se limita a lo religioso,
sino que abarca la dimension humana de busqueda de sentido, trascendencia y conexion con
los demas, con la naturaleza y con uno mismo” (p. 60). Esta definiciéon amplia permite integrar

la espiritualidad en contextos educativos laicos, como una herramienta para cultivar la
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interioridad y la autenticidad. Cieza Tello et al. (2024) refuerzan esta idea al senalar que “la
espiritualidad se refiere a la busqueda de un propdsito y significado en la vida, lo que implica
una conexion con valores trascendentales, creencias personales y la capacidad de encontrar
paz interior y bienestar emocional” (p. 47). En el contexto universitario, Farfan (2023) destaca
que “la integracion de la espiritualidad en el curriculo universitario fomenta el bienestar
psicolédgico de los estudiantes, al proporcionarles herramientas para enfrentar el estrés
académico y desarrollar una mayor resiliencia emocional” (p. 5). Estas perspectivas subrayan
que la espiritualidad no solo enriquece la formacion integral, sino que también fortalece el
bienestar psicolégico, un componente clave para el desarrollo del pensamiento critico.

Frankl (1946) demostr6 que incluso en circunstancias extremas, la capacidad humana
de encontrar sentido es motor fundamental de resiliencia. La motivacion primaria del ser
humano, segun Frankl, no es placer ni poder sino "voluntad de sentido". La logoterapia
reconoce tres dimensiones del ser: somatica (corporal), psiquica (emocional-cognitiva), y
noética (espiritual). La dimension noética es especificamente humana, constituye nicleo de

libertad, responsabilidad, biisqueda de sentido, trascendencia.

Si profesionales en la salud mental cultivan la capacidad de ayudar a sus pacientes a
encontrar sentido a su sufrimiento, si reconocen que incluso en la discapacidad existe la
capacidad de autotrascendencia y significado, transforman profundamente su intervencion. No

es meramente "sintoma a eliminar" sino "existencia a acompafiar hacia el sentido".

Leonardo Boft (2002), tedlogo brasilefo y cofundador Teologia Liberacion, define la

espiritualidad como "actitud por la cual el ser humano se siente vinculado al todo, percibe un
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hilo conductor que religa todas cosas". Distingue entre religion (institucional) y espiritualidad
(dimension antropologica fundamental): valores como amor incondicional, compasion,

solidaridad, busqueda de sentido.

La integracion de la espiritualidad en la educacion proporciona una plataforma para
consolidar el pensamiento critico al ofrecer un espacio reflexivo donde las personas pueden
cuestionar, analizar y conectar sus valores con sus decisiones. Burguet (2014) argumenta que
“el didlogo entre pedagogia y espiritualidad, todavia muy inédito, puede contribuir
decisivamente a integrar la dualidad entre interioridad y exterioridad, promoviendo una
educacion que cultive la autenticidad y el sentido de pertenencia” (p. 64). Este didlogo permite
a las personas desarrollar una vision holistica que combina razén y valores, fortaleciendo su
capacidad para analizar criticamente su entorno. Acosta Munoz (2018) complementa esta idea
al afirmar que “la filosofia de la religion, al promover el pensamiento critico, permite
establecer un didlogo fructifero entre la razon y la fe, de modo que el creyente pueda
comprender su fe desde una perspectiva racional sin perder su dimension espiritual” (p. 223).

Finalmente, Larré Vargas et al. (2024) subrayan la importancia de adaptar las
propuestas espirituales a las dindmicas particulares de cada persona: en un estudio realizado en
movimientos pastorales ignacianos se encontr6d que: “Entre los desafios identificados, los
jovenes senalan la necesidad de que las propuestas pastorales sean mas flexibles y se adapten a
las dindmicas de la vida universitaria, donde el tiempo y las prioridades cambian rapidamente”
(p. 59). Esta flexibilidad es crucial para garantizar que la espiritualidad sea una plataforma
accesible y relevante para el desarrollo del pensamiento critico; ademas, es sustancial tener en

cuenta la etapa vital con todas las implicaciones que tiene: la edad, el contexto, la familia y las
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buisquedas que surgen desde cada una de las dimensiones de un joven. La espiritualidad, como

plataforma de consolidacion del pensamiento critico, ofrece un marco integral que combina la

reflexion ética, la busqueda de sentido y el compromiso social.
En palabras de Naranjo Higuera & Moncada Guzman (2029):

"Entonces, la espiritualidad puede ser entendida como la praxis natural del
cultivo de la interioridad humana, no como intimismo o individualismo, sino como
busqueda del conocimiento de si mismo y el cuidado del desarrollo personal,
fundamentados en las construcciones de sentido de vida, horizonte que manifiesta la
epifania de la apertura humana a la comprension de sus distintas realidades, de tal
forma que posibilita a todos la resignificacion, emancipacion, vinculacion y
transformacion de la cotidianidad, movidos por la propia autonomia y hacia la

conquista de la verdad y la libertad." P.109

Las contribuciones de todos los autores aqui citados evidencian que la espiritualidad
no solo enriquece el bienestar psicologico y emocional de la persona, sino que también
fortalece su capacidad para analizar criticamente su entorno, tomar decisiones éticas y
contribuir a una sociedad mas justa: la integracion de la espiritualidad en la educacion,

especificamente en la IPS Emmanuel, a través de estrategias pedagogicas reflexivas y

comunitarias, es esencial para resignificar la practica docente de los maestros, para quienes la

dimension espiritual no es religiosidad sino el desarrollo integral donde desde su profesion
logra conectar profundamente con el propoésito de su labor, cultiva la compasion genuina, y

desarrolla la capacidad de acompafiamiento desde la presencia auténtica.
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4.3 Parte 2: Disefio metodoldgico

El disefio metodolégico responde a la pregunta écodmo se realiza la investigaciéon? Y
contempla las estrategias, actividades y medios requeridos para lograr los objetivos
planteados antes. En esta parte se define la perspectiva epistemoldgica, el método de
trabajo, las técnicas y los instrumentos de recoleccion de informacion.

En la metodologia es importante tener en cuenta las siguientes preguntas:
= (Cudl es el contexto de la investigacion?
= ¢Cuales son los sujetos participantes de la investigacién?
= ¢Cudles son los criterios de seleccidon de los sujetos participantes?
= ¢Cual es la perspectiva desde la cual se concibe y se desarrolla el proyecto?
= (Cual es el método o los métodos de investigacidn que se van a seguir?
=  ¢Qué técnicas e instrumentos van a ser disefiados y aplicados?

Esta parte debe contener:
a) Descripcion de contexto y sujetos participantes
La I.P.S Emmanuel es una [.P.S especializada en el tratamiento de personas con

trastornos mentales, en este momento la sede de Facatativa-Cundinamarca cuenta con dos
tipos de pacientes en cuanto a la atencion en salud mental, los pacientes cronicos que son los
pacientes que sufren de enfermedades o trastornos psiquiatricos de larga duracion y requieren
tratamiento continuo; aunque no tienen cura, pueden gestionarse para mejorar su calidad de
vida y los pacientes agudos, el programa de agudos en salud mental es un servicio de
hospitalizacion para personas que experimentan un episodio grave de enfermedad mental y
requieren atencion intensiva en un ambiente controlado y de duracion limitada, la duracion de
este programa en la clinica Emmanuel es de alrededor de un mes . Su objetivo principal es
estabilizar la crisis, diagnosticar y tratar la condicion para luego facilitar la reintegracion del
paciente a su entorno social y familiar lo mas pronto posible. Estas unidades ofrecen
tratamiento médico y de enfermeria intensivo y suelen recibir pacientes derivados de urgencias

o de otros servicios de salud mental.
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Aunque la IPS Emmanuel se especializa en rehabilitacion infantil, el programa de
crénicos responderia a necesidades de atencion y estabilizacion de pacientes de cualquier edad
que presenten crisis o por diferentes motivos son diagnosticados con trastornos cronicos y
pueden presentar baja adherencia a los tratamientos , siguiendo los lineamientos de atencion a
eventos emergentes en salud mental, creemos pertinente la ejecucion en los pacientes cronicos
por la necesidad pedagdgica de crear herramientas y actividades que ayuden a mejorar su
condicion actual y desarrollo de las diferentes elementos de psicoeducacion, cabe resaltar que
en la mayoria de programas de atencion a salud mental y las herramientas de los programas
son manejados desde la parte medica muy pocas veces recibiendo asesoria o indicaciones en la
parte pedagdgica que es fundamental en la ensefianza de educacion emocional y espiritual,
aunque muchos programas cuentan con psicoeducacion se ha vuelto costumbre dar sesiones
sobre contenidos siendo vagas las experiencias en un grupo que necesita motivacion y
articulacion, los pacientes son de diversos contextos, grupos étnicos, econdomicos y sociales y
de diferentes municipios de Cundinamarca, Tolima y Boyaca .

Diagnosticos

Los pacientes que ingresan en la I.P.S Emmanuel Facatativa llegan por episodios
relacionados con estrés agudo (tras un evento traumatico), episodios maniacos o depresivos
severos (en el trastorno bipolar) o agudizaciones psicéticas (con delirios y alucinaciones).
También pueden llegar por crisis de ansiedad y panico o comportamientos impulsivos y
agresivos, algunos pacientes llegan con el diagnostico, otros son valorados por los diferentes
profesionales.

Segtn el manual MSD los diagndsticos mas comunes son:
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Trastorno por estrés crénico: Reaccion intensa a un evento traumatico, con sintomas
como flashbacks, pesadillas, evitacion de recuerdos y un estado de hipervigilancia.
Episodios de trastornos del estado de Animo

Depresion mayor: Sentimientos intensos de tristeza, desesperanza, irritabilidad y, a
veces, pensamientos suicidas.

Trastorno bipolar: Episodios de mania (euforia, irritabilidad, habla acelerada, fuga de
ideas) o de depresion severa.

Crisis de ansiedad y panico: Ataques repentinos de miedo intenso con sintomas
fisicos como taquicardia, sudoracion y sensacion de ahogo.

Agudizacion psicética: Empeoramiento de los sintomas de una enfermedad psicotica,
que puede incluir:

Delirios: Creencias falsas y firmemente sostenidas, como las de persecucion o
grandeza.

Esquizofrenia residual: es un tipo de esquizofrenia que se caracteriza por la
persistencia de sintomas negativos (como falta de motivacion, aislamiento social, y
menor expresion emocional) después de que los sintomas psicoticos mas intensos
(alucinaciones y delirios) han disminuido o desaparecido. Aunque los sintomas
positivos son minimos o inexistentes, esta fase implica un deterioro y puede ser
considerada el estadio cronico o de recuperacion de la enfermedad, no un diagndstico
oficial en el manual diagnostico mas reciente (DSM-5). A pesar de la aparente mejora,

la fase residual requiere tratamiento continuo
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b) Criterios de seleccion de sujetos participantes

Nos centraremos en los profesionales responsables del grupo de pacientes cronicos
cuyo programa esta disefiado para atender a pacientes de larga duracion a través de un equipo
interdisciplinario conformado por profesionales provenientes de diferentes formaciones: 1
normalista, 1 licenciado en ciencias del deporte, 2 entrenadores fisicos, 1 licenciado en artes,
2 terapeutas ocupacionales que conforman el equipo de terapia ocupacional manteniendo,
habilidades fisicas y motoras e incidiendo en el mantenimiento de las diferentes esferas del
ser humano; 4 psicélogos encargados del comportamiento y terapias conductivo-
conductuales que ayuda a las personas a modificar sus pensamientos, sentimientos y
comportamientos negativos para resolver problemas de salud mental, como la depresién y la
ansiedad; 2 trabajadoras sociales encargadas de los procesos que apoyan a los pacientes,
familias y comunidades vulnerables a superar desafios mediante la evaluacién de sus
necesidades, la creacion de planes de intervencidn y la conexidén con recursos y servicios, sus
funciones incluyen asesorar, defender derechos, gestionar programas y promover la justicia
social y 2 psiquiatras encargados de la parte de direccionamiento del equipo terapéutico y
formulacion en los diversos diagndsticos, es el grupo de orientadores que ofrece tratamiento
oportuno, cabe resaltar que en areas como psicologia es necesaria la especializacion en

diferentes areas como psicologia clinica o restauracion cognitiva.

c) Perspectiva epistemoldgica

La presente investigacion se inscribe dentro de una perspectiva epistemoldgica critica,

historico-dialéctica y constructivista, en didlogo con la tradicion latinoamericana de la
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pedagogia critica y la salud mental colectiva. Esta orientacién rechaza el reduccionismo
positivista, que entiende el conocimiento como un simple reflejo objetivo y cuantificable de la
realidad, y asume que los saberes, especialmente en educacioén y salud, son construcciones
sociales, historicamente situadas, necesariamente atravesadas por relaciones de poder, cultura 'y

subjetividad.

Desde este enfoque, el conocimiento no es un producto acabado ni neutral, sino un
proceso abierto, inacabado y sujeto a revision critica permanente. El acto pedagdgico y la
reflexion docente son concebidos como practicas sociales mediadas por el lenguaje, la cultura,
las condiciones materiales y el entramado ético-politico de la realidad. Siguiendo a Paulo Freire,
Henry Giroux y Peter McLaren, la educaciéon y la formacidon docente constituyen practicas
emancipadoras: su sentido ultimo es potenciar sujetos historicos capaces de reflexionar y

transformar su propia practica y realidad.

La investigacién reconoce la pluralidad epistemoldgica y la legitimidad de saberes
producidos en la experiencia, en comunidades, en el ambito profesional y en el tejido
institucional de la salud y la educacion; la construccion del conocimiento se entiende entonces
en clave de didlogo de saberes y trabajo colaborativo interdisciplinar, rompiendo jerarquias
tradicionales y problematizando las hegemonias epistémicas (cientificistas, medicalizantes y

colonialistas).

En el campo de la salud mental comunitaria y la discapacidad, esta postura
epistemologica supone una lectura integral del ser humano y sus procesos, considerando

aspectos somaticos, psicoldgicos, espirituales, historicos, colectivos y politicos como
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dimensiones inseparables. Asi, la indagacion sobre la espiritualidad como plataforma
pedagogica parte del reconocimiento de su centralidad para la busqueda de sentido, la

construccion de vinculos y la posibilidad de agencia critica en sujetos profesionales y colectivos

vulnerados.

Al implementar la sistematizacion de experiencias, el enfoque epistemoldgico prioriza
métodos cualitativos participativos, la reflexion critica sobre la propia practica, la interpretacion
del sentido de la experiencia y la generacion de conocimiento situado, con potencial
emancipador y transformador. El investigador, lejos de la perspectiva del “experto externo”,
asume un rol de facilitador, co-constructor y agente comprometido con la emancipacion y el

desarrollo colectivo.

En conclusion, la investigacion asume que la produccion de conocimiento educativo,
especialmente en contextos de salud mental, solo es valida si contribuye a la comprension,
problematizacion y transformacion de las practicas sociales, en busca de mayor equidad, sentido
ético, autonomia y justicia. Desde esta epistemologia, el desarrollo del pensamiento critico y la
espiritualidad en la formacion docente solo es posible si se construye en didlogo, partiendo de

las experiencias concretas y orientado hacia la emancipacion de sujetos y comunidades.

d) Método de investigacion
El enfoque y disefio establecido para esta investigacion es cualitativo.

La investigacion adopta enfoque cualitativo critico, coherente con pedagogias criticas.
Siguiendo Kincheloe & McLaren (2005), la investigacion cualitativa critica: reconoce la

realidad social como construida histéricamente, atravesada por relaciones de poder; adopta
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posicionamiento ético-politico a favor de los oprimidos; considera al investigador como
participante comprometido, facilitador de procesos de concientizacidon y busca la
transformacion de la persona y su realidad

A partir de esto, encontramos la necesidad de capacitar al equipo terapéutico en temas
relacionados con pedagogia, espiritualidad y disefio y elaboracion de herramientas
pedagbgicas con material para poder mejorar la efectividad de las sesiones y terapias
incrementando la participacion de los pacientes cronicos, mejorando el entendimiento de
tematicas relacionadas con sus trastornos y el abordaje del tema espiritualidad para poder
presentar un programa en salud mental integral que nos garantice en un corto tiempo
experiencias significativas de los pacientes en crisis.

Metodologia

La investigacion adopta un enfoque cualitativo critico interpretativo, situado en la
tradicion de la pedagogia critica latinoamericana, orientado a la transformacion reflexiva de la
practica docente y la consolidacion del pensamiento critico a través de la dimension espiritual

como eje pedagdgico.

El proyecto al centrarse en la psicoeducacion y ensenanza de la espiritualidad se
enfocara en la formacion de maestros a cargo del grupo de “cronicos” con el fin de que en la
ultima etapa del proyecto, ellos puedan integrar en sus dinamicas y practica docente los
aprendizajes obtenidos, creando herramientas pedagdgicas y utilizando métodos que logren
mejorar el entendimiento de tematicas relacionadas con sus trastornos.

Se procedera a partir de:

1. Sistematizacion de experiencias:
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Se entiende como un proceso reflexivo y critico mediante el cual se ordenan,
reconstruyen e interpretan vivencias derivadas de procesos educativos o de intervencion social.
Mas alla de la simple descripcion o narracion, la sistematizacion busca explicitar la logica del
proceso vivido, identificar sus factores clave, comprender sus dindmicas internas, y generar
aprendizajes y conocimientos teoricos desde la practica concreta. En clave emancipadora, la
sistematizacion es una apuesta colectiva por aprender de la propia experiencia, reconocer tanto
aciertos como desafios, y darles sentido para la mejora continua y la transformacion de la praxis

docente.

2. 1IAP:

Es un paradigma investigativo cualitativo y emancipador que propone producir
conocimiento cientifico directamente vinculado a la practica social y la transformacion de
realidades; se caracteriza por su enfoque dialdgico, la construccion colectiva de problematicas
y soluciones, la interrelacion entre accion y reflexion, y la produccion de conocimiento situado

con proyeccion transformadora tanto individual como colectiva.
3. TAE:

Es un enfoque metodolédgico y epistemologico orientado a que los profesionales de la
educacion investiguen de manera sistematica y reflexiva sobre su propia practica, con el
objetivo central de transformarla y mejorar la calidad de los procesos educativos: enriquecida
por la pedagogia critica latinoamericana, la IAE considera que docentes, estudiantes y otros

actores no son “objetos” sino “sujetos” activos del proceso de investigacion y cambio.
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El proyecto se articula en tres etapas secuenciales, cada una con procedimientos y
técnicas coherentes al paradigma critico y a los objetivos propuestos.
1. Etapa de socializacion de experiencias:
En la primera etapa nos proponemos rescatar y analizar criticamente las experiencias,
saberes y concepciones previas de los participantes sobre espiritualidad, pensamiento critico y

sus practicas educativas.

Procedimientos y técnicas:

- Realizacion de grupos de didlogo o “circulos de palabra”, favoreciendo la
horizontalidad y la escucha activa.
- Uso de relatos y reconstruccion de historias de vida pedagdgica para identificar
sentidos, tensiones y aprendizajes.
- Registro sistematico mediante diarios de campo y audio, garantizando la riqueza de
las voces y su posterior analisis.
Experiencia y practica actual: Preguntas que buscan reconstruir el contexto y las
practicas actuales de psicoeducacion, identificando los elementos que definen el rol del
profesional en la atencién al paciente cronico creando mesas de trabajo y dialogo abierto para

poder llevar la dimension espiritual como plataforma y mecanismo de union interdisciplinar.

Andlisis estructural y contextual: preguntas que se centran en el contexto institucional,
la articulacion del equipo interdisciplinario y los factores que influyen en la eficacia de las

herramientas.
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Reflexion critica y desarrollo de Alternativas: preguntas que cierran el proceso de
sistematizacion, buscando que los profesionales actiien como "expertos y teoricos de si mismos"
para proyectar soluciones y definir las nuevas herramientas

2. Etapa de talleres formativos:

El segundo momento orientaremos a los profesionales sobre los mecanismos y
herramientas de pedagogia critica y educacion espiritual para mejorar las sesiones individuales
y grupales, construiremos a partir de la primera fase las bases de restructuracion desde cada area
y compartiremos los hallazgos de nuestra investigacion en temas concernientes a la
espiritualidad teniendo en cuenta la experiencia y conocimiento de los demds profesionales en
su 4rea, conocimientos tedricos y empiricos.

Esta parte constara de 2 sesiones

Sesion 1
- Clarificacion de conceptos en el contexto
El equipo se autoevaluara para reducir el impacto de los prejuicios y presupuestos personales y
profesionales, antes de tratar la espiritualidad con los pacientes cronicos
Temas: Clarificacion fenomenologica de la espiritualidad, el roll profesional y el Enfoque
holistico y la dindmica profesional
Sesion 2
- Psicoeducacion de la dimension espiritual
traducir los conceptos espirituales en herramientas de intervencion, enfocandose en la

recuperacion y herramientas de bienestar para los pacientes cronicos.
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Temas: Espiritualidad y capacidad de accion, Psicoeducacion orientada al futuro y manejo de la
resistencia y la comunicacion.
Procedimientos y técnicas:
- Diseflo e implementacion de talleres participativos centrados en el analisis critico de
casos, juegos de rol, dinamicas de reflexion y ejercicios vivenciales.
- Trabajo interdisciplinar en subgrupos para explorar distintas aproximaciones
pedagogicas, filosoficas y contextuales a la espiritualidad y el pensamiento critico.
- Integracion de lecturas comentadas y discusion guiada sobre autores relevantes
(Freire, Boff, Frankl, Giroux, neuroeducacion contemporanea).
- Creacion colectiva de recursos didacticos, estrategias y principios de accion

aplicables a la practica docente.

3. Etapa de integracion y transferencia a la practica docente.

El tercer momento serd la oportunidad de los profesionales para crearan contenidos de
su area especifica usando la [.A.P investigacidon accidn participativa y la I.A.E investigacion
accion educativa y se busca la creacion del taller sobre espiritualidad que se gestara de manera
interdisciplinar para abordar a los pacientes de una manera integral, buscando culminar de
manera satisfactoria los objetivos de inclusion igualdad y mejorando significativamente la
estadia de los pacientes mejorando su calidad de vida.

Procedimientos y técnicas

- Acompanamiento reflexivo de experiencias de integracion curricular o de mediacion

pedagogica concreta, a través de observacion participante y co-ensefianza.
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- Reuniones periddicas de andlisis de la practica (grupos de retroalimentacion critica),
orientadas a identificar logros, retos y ajustes necesarios.

- Sistematizacion colectiva de los cambios, dificultades superadas, resistencias,
descubrimientos y aprendizajes, para documentar y visualizar el proceso transformador.

- FElaboracion de narrativas individuales y colectivas sobre el impacto y sentido del

proceso

e) Técnicas e instrumentos de recoleccidn de informacion

Maestria en Pedagogia Criticas e Intervencion Social Socieducativa. - Documentos -
DOCUMENTO Y ANEXOS - Todos los documentos

f) Formatos de consentimiento y validacidn de instrumentos

4.4 Parte 3: Recoleccion, sistematizacion, interpretacion y andlisis de la informacidn.

Esta parte presenta la informacion recolectada y la manera como es sistematizada para dar
paso a la interpretacion y analisis por parte de los investigadores. Se describe el método de
analisis en relacidn con los conceptos claves y los referentes tedricos.

En la presentacion de la informacion es importante tener en cuenta las siguientes preguntas:
= ¢Cudl fue la informacidn recolectada?
= ¢Coémo se organiza y sistematiza la informacién?
= ¢Como se analiza la informacion recolectada?
= ¢Cudles son las categorias y subcategorias de analisis?

Esta parte debe contener:
a) Organizacién y sistematizaciéon de la informacion
b) Método de analisis
c) Analisis de la informacion

4.5 Parte 4: Hallazgos, conclusiones y recomendaciones

Los hallazgos investigativos son los resultados que emergen a partir de la interpretacién y
analisis de la informacidn recolectada durante el proceso de trabajo de campo, sobre la
pregunta y el problema de investigacién. Las conclusiones son inferencias o consideraciones
que se plantean al finalizar el proceso investigativo y las recomendaciones son con relacion al
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problema de investigacidn, basadas en evidencia empirica y que determinan las posibles
acciones de mejora con respecto a este

En la presentacion de los hallazgos es importante tener en cuenta las siguientes preguntas:

= ¢Cuales son los principales hallazgos del proceso de investigacion?

= ¢Cual es la respuesta a la pregunta de investigaciéon?

= ¢Cuales propuestas se pueden formular para determinar acciones de mejora frente al

problema de investigacién?

Esta parte debe contener:

a) Respuesta a la pregunta de investigacion

b) Hallazgos investigativos

c) Conclusiones y recomendaciones
Los resultados y conclusiones del proyecto se centran en la transformacion de la practica
profesional y la humanizacién del cuidado en salud mental mediante la integracion de la
dimensidn espiritual en los procesos terapéuticos de los profesionales de la clinica
Emmanuel, deja ver resultados muy interesantes en los aspectos de trato dignoy
acercamiento a la comprensidon y mejor manejo de los pacientes, mejoras en los procesos de
motivacién y conativos mostrando la integracién de técnicas de autoconocimiento y
regulacién emocional, ayuda a la conexion entre diferentes areas en pro del bienestar de los
pacientes y deja ver la importancia del componente pedagdgico en el ambito de la salud y

clinico en el desarrollo de pensamiento critico de los pacientes por medio del componente

espiritual
Hallazgos

Segmentaremos los resultados de los testimonios y ejercicios de la etapa de sistematizacion

de experiencias agrupandolos en categorias que respondan a objetivos de investigacidon
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1.Concepciones iniciales

Resignificacion de la espiritualidad: Inicialmente los profesionales presentaban concepciones
diversas y dispersas asociando la espiritualidad casi exclusivamente con la religién. Sin
embargo, el proceso permitié reconocerla como una dimensién humana fundamental
vinculada a la busqueda de sentido, la empatia y el acompafiamiento respetuoso.

La espiritualidad como plataforma para el pensamiento critico permiten reconocer que la
espiritualidad actia como una base para consolidar el pensamiento critico permitiendo que
tanto el equipo interdisciplinar como los pacientes encuentren propdsito incluso en contextos
de vulnerabilidad y crisis.

Permitiendo el autoconocimiento y autorreflexién dotando de conciencia a profesionales y
pacientes frente a su condicién y tratamiento

Se llega a la conclusion de enseiar respeto por las creencias religiosas entre los pacientes
puesto que su contexto inicial tiene involucradas sus experiencias de esta indole y el manejo

de la espiritualidad como una dimensidn global para encontrar resiliencia y un trato digno

2. Transformaciones de la praxis

Transformacién de la praxis profesional: Los participantes mostraron una mayor disposicién
para revisar criticamente sus propias practicas y valorar el trabajo interdisciplinario como un
espacio de construccion compartida, superando el modelo biomédico tradicional. También se

evidencia que el acercamiento y tratamiento de en temas de reflexidén crea un puente con los
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pacientes y un acercamiento importante para la comprension de sus diagndstico y
tratamiento, se hace notoria la intervencién de los componentes pedagdgico-criticos donde
estamos en el cuestionamiento constante de los modelos pedagdgicos tradicionales que se

vuelven notorios en un espacio tradicional como lo es el campo de la salud.

3.Aportes interdisciplinarios
Fortalecimiento de la resiliencia: La integracién de esta dimensidon noética (espiritual) permite
a los profesionales desarrollar una mayor satisfaccion laboral, resiliencia ante el trauma

secundario y una vocacién de servicio mas profunda.

Triangulacién de los hallazgos

Para garantizar el rigor cientifico realizaremos la triangulacién de instrumentos contrastando
la informacion obtenida en los relatos de vida pedagdgica (subjetividad individual) con lo
emergente en los circulos de palabra (construccidn colectiva) y lo registrado en la
observacién participante durante la transferencia a la practica.

Conclusiones

Componente pedagogico y terapéutico: La investigacién concluye que la espiritualidad es un
recurso relevante cuando se entiende de forma laica y reflexiva convirtiéndose en una
herramienta para humanizar la atencién en salud mental mejorando la calidad de vida y
ayudando a la rehabilitacion y mantenimiento de en el proceso terapéutico colocando sobre

la mesa la importancia de la pedagogia en los procesos de cada uno de los profesionales
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Eficacia de la pedagogia critica: Se establece que el marco de la pedagogia critica es idoneo
para promover la conciencia critica de los profesionales permitiéndoles cuestionar
estructuras institucionales que puedan ser deshumanizantes.

Superacion del reduccionismo clinico: El proyecto demuestra que el acompafiamiento no
debe limitarse a la supresién de sintomas, sino que debe abrir espacios para la escuchay la
resignificacidn de la existencia del paciente crénico.

Impacto en la formacidén permanente: Se destaca que la formacién de equipos de salud debe
ser un proceso ético y dialégico donde el profesional se reconozca como un intelectual
transformativo capaz de generar ambientes de cuidado mas auténticos.

En resumen, el estudio concluye que integrar la espiritualidad y la pedagogia critica
contribuye a una atencién mads integral, ética y situada, respondiendo a las necesidades

existenciales que los modelos técnicos tradicionales suelen ignorar

Recomendaciones
e Metodologias vivenciales: Se recomienda transitar hacia enfoques pedagdégicos mas
participativos y practicos (como "espacios tipo museo" o simulaciones), evitando
sesiones puramente tedricas o verbales.
e Estructuracion y cronogramas: Para favorecer procesos atencionales en pacientes
crénicos, las herramientas deben tener una estructura clara y cronogramas definidos,

proporcionando certeza y mantenimiento funcional.
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¢ Adaptacidn al nivel cognitivo: Es crucial reducir el tamafio de los grupos de trabajoy
clasificarlos segun su nivel de funcionalidad para personalizar el tratamiento y evitar
distracciones por estimulos externos.

e Formacion permanente: Mantener procesos de actualizacién que incluyan el factor
de promocion del buen trato, evitando que la cotidianidad lleve al profesional a

realizar sus tareas de forma mecanica y deshumanizada

4.6 Referencias bibliogrdficas

4.7 Archivos anexos

El propésito de esta parte es compilar documentos que resultan relevantes para la
comprension y evaluacion del proyecto de investigacién. Estos anexos se guardaradn en
carpetas de OneDrive con acceso abierto para los jurados lectores. Los anexos minimos son
los siguientes:

= Anexo A: Formato(s) de consentimiento informado diligenciado por los sujetos
participantes

* Anexo B: Formato(s) de consentimiento de los representantes legales de las
Instituciones a las que pertenecen los sujetos participantes

= Anexo C: Formatos del primer instrumento usado para la recoleccion de informacién
(formato de validacidn e instrumento)

» Anexo D: Formatos del segundo instrumento (formato de validacién e instrumento)

= Anexo E: Formatos del tercer instrumento (formato de validacion e instrumento)

» Anexo F: Archivos donde se evidencia la recoleccidn de la informacién, por ejemplo,
transcripcion de las entrevistas, formatos de marcos narrativos, cuestionarios,
actividades pedagdgicas desarrolladas por estudiantes, notas de campo, disefio de
actividades pedagégicas, videos, etc.

= Anexo G: Si existen otros formatos que se consideren relevantes

5. Entregables en los espacios académicos de Opcion de grado:

5.1 Semestre | (Opcion de grado 1)
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Se propone el desarrollo de la Parte 1, es decir, el anteproyecto de investigacion que
comprende los siguientes aspectos:

d) Planteamiento del problema de investigacién

e) Pregunta de investigacion

f) Objetivos de la investigacion

g) Justificacion

h) Antecedentes investigativos o estado de la cuestion
i) Marco tedrico (conceptos clave y referentes tedricos)

Productos finales:
= Matriz de coherencia con los aspectos sefialados antes, que sera revisada por el
docente de Opcion de grado |
= Documento de anteproyecto de investigacién, que sera revisado por el asesor del
proyecto

5.2 Semestre Il (Opcidn de grado 1)

Se propone el ajuste y perfeccionamiento de la Parte 1y el disefio metodoldgico de la
investigacion, incluido el disefio y validacidn de los instrumentos de recoleccion de
informacién

a) Contexto y poblacion (sujetos participantes)

b) Perspectiva epistemoldgica

c) Método de investigacion educativa

d) Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

e) Formatos: consentimientos informados y validacion de instrumentos

Productos finales:
= Matriz de coherencia con los aspectos sefalados antes, que serd revisada por el
docente de Opcion de grado I
» Documento de disefio metodoldgico, que sera revisado por el asesor del proyecto

5.3 Semestre Il (Opcidn de grado I11)

Se propone el ajuste y perfeccionamiento de la Parte 2, el trabajo de campo de la recoleccidn
de la informacién, la sistematizacidon y analisis de esta y los hallazgos investigativos, y la
presentacion final del proceso

a) Sistematizacion, interpretacion y analisis de la informacién
b) Hallazgos investigativos
c) Conclusiones y recomendaciones
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Productos finales:

Matrices de analisis de la informacidn, que serd revisada por el docente de Opcién de
grado lll

Documento de interpretacion y analisis de la informacion y de los hallazgos
investigativos, que sera revisado por el asesor del proyecto
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