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1.1 Frase que lo identifique a usted

“No importa si fracasamos, lo hacemos mal y no obtenemos los resultados
gue esperamos, lo importante es intentarlo y aprender del intento para futuras
situaciones”

1.2 ¢ Puede hacer manifiestos algunos acontecimientos en su historia vital que
fundamenten el interés por el tema en su trabajo de grado?

Me acuerdo de aquel dia en el que miraba el cielo y solo veia oscuridad, las nubes
se tornaban de un color gris, anunciando su proximidad a la lluvia, el cual no permitia
el paso de un rayo de sol para lograr compensar los 11° grados centigrados de
temperatura, pero que a la sensacion térmica no superaba los 8° grados
centigrados, el frio que retumbaba en al interior de mi ser solo reforzaba la idea que
tenia en mi cabeza de no querer pasar un afio de mi existencia en aquel alejado,
solitario y frio pueblo, que necesitaba para poder certificarme y ejercer la profesion
que habia escogido como estilo de vida, al encontrar el sitio que seria mi hogar en
aguel entonces, acomode mis cosas y me dispuse a descansar para iniciar a la
mafiana siguiente mi primer dia laboral en aquel asentamiento indigena, que en
ocasiones sirve como pasadizo para grupos ilegales al margen de la ley generando
tension al entorno.

Al despertar me aliste como lo hago todas las mafianas en un ambiente normal y
me dirigi al hospital que quedaba a dos escazas cuadras, encontrandome en el
camino personas gue en su gran mayoria no superaban los 1,60 metros de altura 'y
con rasgos fisicos diferentes a los estandares exigidos por la sociedad de manera
absurda, saludandome con una gran sonrisa, felices de contar con el nuevo
profesional de salud que apoyaria en el mantenimiento de su poblacion a gozar de
una buena calidad de vida a los actuales y futuros.

Lo que ellos, ni yo sabiamos es que el apoyo seria mutuo, que estaba destinado por
la secretaria de salud departamental de aquel municipio apoyarlos como comunidad
importante para el pais, pero a cambio yo recibiria ensefianzas de humildad,
perseverancia, sencillez, unién familiar y colectiva, el amor por la cultura y
costumbres trasladadas de generacion en generacion.

Durante ese afo de trabajo, conoci personas maravillosas, que me acogieron como
un miembro mas de la comunidad, brindandome de lo poco o mucho que tenian en
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su hogar para demostrarme el carifio y el agradecimiento por acoplarme al contexto
actual de la comunidad, sin prejuicios, ni juzgamientos culturales.

Fueron muchas horas de caminata entre lodo, sol y lluvia, experimentando los
diferentes pisos térmicos durante un dia, que se veian compensados con el amor,
agradecimiento y carifio que brindaban las comunidades alejadas, en las cuales
realizabamos las brigadas que ellos veian lejanas.

Experimente en muchas ocasiones el anhelo de las futuras madres pertenecientes
a la comunidad de que sus hijos nacieran bajo las condiciones en las cuales
nacieron ellas, sus parejas, sus padres, abuelos y demas miembros de la
comunidad, que la primera persona que vieran sea la persona definida por ellos,
gue con conocimientos ancestrales diera la bienvenida en el hogar de la futura
madre.

Por esto y mucho mas adopte que deseo trabajar a lo largo de mi vida, con los
grupos poblaciones y personas vulnerables, sin afectar sus ideales e interviniendo
de la mejor manera.

1.3 ¢Puede expresar como la tecnologia de la informacion y comunicacion ha
transformado su vida desde lo personal y profesional?

Era increible que en tiempos anteriores para poder tener informacion sobre la
ubicacion, hora de llegada, transmitir acontecimientos importantes persona a
persona deberia ser de manera particular o por via telefénica fija, interrumpiendo la
informacion que transmite un ser particular cuando este salia de su sitio de
asentamiento, ahora poderse realizar desde un dispositivo movil, de un valor
econdémico razonable que sin lugar a duda la tecnologia de la informacion y
comunicacién a transformado de manera positiva mi calidad de vida, por medio del
cual puedo realizar tramites bancarios por aplicaciones, consultas médicas y
laborales desde la virtualidad, sin desperdiciar tiempo valioso en traslados extensos
propios de una ciudad principal, tener comunicacion constante ciudad a ciudad con
mi ndcleo familiar principal y demostrar cercania y acompafiamiento sin la
necesidad de estar presente de manera tangible en el hogar, al igual que poder
ampliar mis conocimientos académicos sin la tipica clase magistral presencial, que
simplemente con conectividad y un dispositivo de cémputo liviano puedo desarrollar
lazos académicos con diferentes perfiles que tenemos objetivos en comun a nivel
académico, sin lugar a duda las tecnologias de la comunicacion y la informacion
han transformado mi vida y seguiran aportando en los diferentes ambitos.
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1.4 Pregunta que resolvio con su proyecto

¢, Como apoyar a las comunidades indigenas al momento del parto y alumbramiento,
sin perder su esencia y sus costumbres culturales, por medio de sus parteras de la
comunidad dedicadas a esta funcién con el apoyo intercultural de la medicina

occidental?

1.5 Descripcion de la solucion

Actualmente en Colombia los mayores indices de mortalidad materna y perinatal se
presenta en comunidades indigenas del pais, esto podria verse relacionado con las
practicas limitadas por parteras y/o médicos tradicionales presentes en los sitios de
asentamiento de estas comunidades, por atencién domiciliaria del parto con
habilidades sin soporte cientifico, por la ausencia de controles prenatales, asistencia
para la atencion del parto y el alumbramiento de la madre gestante y su hijo en

proceso de parto.

Adicional a esto los pueblos indigenas se ven afectados por diferentes aspectos
importantes del pais como es el conflicto armado, los terratenientes o el turismo,
haciendo a un lado su patrimonio cultural, tradicional y sagrado, heredado de sus
antepasados y que el pais directa o indirectamente desea conservar de manera

segura.

Es aqui donde nace la necesidad de generar estrategias que incorporen habilidades
de la medicina occidental a la medicina tradicional al momento del parto y
alumbramiento, sin perder su esencia, ni conocimientos ancestrales trasladado de
generacion en generacion, que impacten positivamente la calidad de vida de la

poblacion gestante indigena.

La propuesta es adecuar un Oomnibus con un ambiente domiciliario donde
normalmente se atiende un parto en los diferentes Cabildos indigenas, con un
simulador de gestante y recién nacido, y elementos basicos para la atencién que

puedan ser usados por parteras y médicos tradicionales de la zona, el cual sera
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utilizados por un equipo de salud occidental, entrenado para la atencién de parto y

alumbramiento.

El mnibus generara recorridos por cada uno de los diferentes asentamientos
indigenas, educando a las parteras y/o médicos tradicionales para que incorporen
buenas précticas en la atencion de las parteras y encuentren un apoyo con
evidencia cientifica al momento de necesitarlo, sin dejar a un lado su patrimonio

culturar e intangible trasladado de generacidon en generacion.

Se espera ir desarrollando el proyecto en el tiempo del pregrado y al momento de
la sustentacion se cuente con el prototipo completo, para ser socializado a las
diferentes Empresas Sociales del Estado del departamento, entes gubernamentales

de la zona, ONG, empresas privadas, EPS Indigenas, entre otras.
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Matriz Crea

! @ Eliminar

- ¥ El enfoque netamente occidental en la atencion del parto

y el alumbramiento.

4 Los entrenamiento en el ambiente hospitalario o centros
de capacitacion fijos.

¥ Requisito de un titulo educativo base para ingresar al

¥ Transmision de conocimientos magistrales.
d Sesgos frente al nivel educativo y cultural.
X Practicas de la medicina occidental

| simulador.

| ¥ Las barreras de analfabetismo para ampliar los

| conocimientos. /
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I L/ Incrementar / '\L@/} Crear

¥ Interculturalidad en la estrategia.

¥ Involucramiento de los miembros de la comunidad para
alineacion de la estrategia.

¥ Calidad en el servicio de la estrategia.

Material educativo de apoyo para recordacion,.

¥ Continuidad de la estrategia en tiempo muertos.

ha

o od o x

Material educativo no verbal, ni escrito.

Seguimiento a la implementacién en la comunidad.
Evaluacion de la estrategia.

Participacion activa de las unidades sanitarias de la zona.
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1.6 Anélisis de los involucrados

A continuacién, se realiza el cuadro de analisis de involucrados, el cual nos permite
identificar los principales actores que participan de la problemética y cuél puede ser
su posible expectativa frente al tema:

GRUPOS

INTERESES

PROBLEMAS

MANDATOS

Comunidades
Indigenas

- Conserva su identidad
cultural, por medio de
tradiciones
extrapoladas por sus
ancestros y
transmitidas por
generaciones.

- Permanecer en su
lugar de asentamiento.
- Conservar la salud de
su poblacion.

PERCIBIDOS

- Discriminacion y
olvido por parte
de los entes
gubernamentales.
-Estigmatizacion.
- Pobreza
extrema.
- Zona
dispersa.
-Desplazamiento
forzado.

rural

RECURSOS
-Tierras para
realizar labores

de agricultura.

- Gobierno propio.
- Adherencia y
cumplimiento a
leyes propias por

parte de la
comunidad
indigena en
general.

- Gobierno
propio.

- Leyes propias
de la comunidad.

- Cabildos
indigenas.

- Proteccién a la
identidad
indigena por
parte del
gobierno
nacional.

- Decreto Ley
4633 de 2011

(Proteger
derechos a
pueblos
indigenas).
Terratenientes -Explotar al maximo los | -Explotacion - Dinero y poder | -  Constitucion
(Ganaderos, recursos de la tierra | ilegales de | para realizar sus | Politica de
Agricultores, para conseguir | recursos objetivos. Colombia de
taladores, intereses econdmicos. | Naturales. 1992 protege los
Mineros, entre | - Expandir sus tierras. | - Desplazamiento recursos
otros) forzado a naturales.
comunidades - Ley 160 de

ubicadas en sitios

1994 (Zona de

de interés. reserva
campesina).
Grupos llegales | - Involucrar civiles | - Desplazamiento | - Recursos | - Violacion a los
al Margen de la | directamente en el | forzado por parte | adquiridos de | derechos
Ley marco de la | de ellos a las | manera ilicita. humanos.
contrainsurgencia. comunidades en |- Busqueda de |-Viaen contrade
zona rural. financiacion la Ley.
-Violencia en el | externa. - Afectacion vy

pais.

violacion de la
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- Enriquecimiento

calidad de vida

ilicito. de algunos
grupos
poblacionales

Organizacion prestar especial | - Lineamiento | - Recursos | - Lineamiento

Mundial de | atencion a las | genéricos  para | propios. internacionales

Salud cuestiones de salud de | todas las gue lo regulan.
las poblaciones | comunidades - Acople a
indigenas y se le |indigenas. normatividad al
indican areas en las |- Ajenos a la sitio de accion.
gue debe concentrar | realidad real de
sus actividades para | las comunidades
proteger y promover el | indigenas del
derecho de las | pais.
poblaciones indigenas |- lejanos a la
al disfrute del mas alto | implementacion
nivel posible de salud. | en el pais.

Ministerio de | "Formular, adoptar, | - Normatividad | - Cotizacion | - Creado por el

salud y | dirigir, coordinar, | con baches de | Empleadores vy | Gobierno

Proteccion ejecutar y evaluar la | coberturas en | Empleados. Nacional.

Social politica  publica en | Salud. - Recursos | - Apoyo de la
materia - Recursos | fiscales. superintendencia
de salud, salud publica, | limitados. de salud.

y promocién social | - Cobertura del - MIAS.
en salud” 95,7% - RIAS.
- Corrupcion. - PAIS

Gobernaciones | - Velar por el bienestar | - Corrupcion. -Administra  los | - Diferentes

y Alcaldias | de un territorio | - Recursos | recursos de cada | entes

Municipales determinado al igual | limitados. departamento de | regulatorios.
gque su  poblacion | - Intereses | manera idonea - Veedurias
residente  en dicho | propios. ciudadanas.
lugar. - ideales politicos.

Secretarias de | Tienen como objetivo | - Recursos | - Financiacion por | - Cuenta con

Salud implementar politicas y | limitados. parte del estado. | diferentes entes

departamentales | planes de salud publica | - Corrupcion. regulatorios y a

y Locales enfocados a la regién y | - Cargos politicos. su vez es la
dados por el ministerio | - Variedad en la entidad regularia
de salud y gobierno | poblacion objeto. de entidades
local. bajo su

cobertura.

Empresas Administradores de la | - Recursos | - UCP por | - Tienen una

Promotoras de | salud de su poblacion | limitados. afiliados pagada | gran variedad de

Salud afiliada por medio de | -Negacién de | por el ADRES. Normas que
diferentes estrategias | servicios. -Recursos regulan cada una

determinadas.

propios en sus

de las
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- Mejorar la calidad de
vida de la poblacion
afiliada.

- Mantenimiento de la
salud.

- Administracion de los
recursos.

- Contratar red que
prestara los servicios.

- Retraso en los
giros por parte del
ADRES.

- Corrupcion.

- Limitacién en la
oportunidad de
Servicios.

planes
complementarios.

actividades que
realizan.

- Evolucion
constante segur
necesidades.

Instituciones - Atencion a la |- Bajo costos en | - Giro directos por | - Diferentes
Prestadoras de | poblacion objeto en | servicios parte de la | entes de control
Servicios de | servicios de salud. contratados. ADRES. sobre ellos.
Salud - Identificacion  de | - Oportunidad en | - Giro por parte de | - Seguimiento al
problemas. los servicios. las EPS. contrato por
- Cubrir necesidades en | - Baja cobertura | - Pago por | parte del
salud. en servicios de | servicios contratista.
salud. particulares. - Veedurias
- Corrupcion. ciudadana.
-Servicios
limitados.
- Recursos
escasos para la
atencion.
Empresas Atencion a la poblacién | Bajo costos en |- Giros directos | - Diferentes
Sociales del | objeto en servicios de | servicios por parte de la | entes de control
Estado salud. contratados. ADRES. sobre ellos.
- Identificacion  de | - Oportunidad en | - Giro por parte de | - Seguimiento al
problemas. los servicios. las EPS. contrato por
- Cubrir necesidades en | - Baja cobertura | - Pago por | parte del
salud. en servicios de | servicios contratista.
- Cobertura en zonas | salud. particulares. - Veedurias
dispersas - Corrupcion. - Plan de | ciudadana.
-Servicios Intervenciones - Plan de
limitados. colectivas. Intervenciones
- Recursos colectivas.
escasos para la
atencion.
ONG Sinergias | Apoyar el desarrollo | - Conflicto | - Empresas | - Conformacion

integral de la sociedad
colombiana desde la
salud, impulsando
politicas publicas vy
fortaleciendo

capacidades técnicas y
administrativas a nivel

Armado.

Zonas dispersas.
- Busqueda de
patrocinios.

- Sostenibilidad
en el tiempo.

Nacionales como
internacionales.
- Multinacionales.

legal existente.
- Rendicién de
gestion anual.
- Acople a
normatividad al
sitio de accion.
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nacional, regional vy
local.
ONG Ayuda en | lucha contra la pobreza | - Conflicto | - Empresas | - Conformacion
Accion. y la desigualdad, | Armado. Nacionales como | legal existente.
Impulsando Zonas dispersas. | internacionales. - Rendicién de
la dignidad y - Busqueda de | - Multinacionales. | gestion anual.
la solidaridad para la | patrocinios. - Padrinos. - Acople a
construccion de |- Sostenibilidad | - Inversion | normatividad  al
un mundo justo, con | en el tiempo. aproximada  de | sitio de accion.
presencia en méas de 20 39.822.005 €
paises (Incluye
Colombia).
Organizacion Fortalecer y apoyar el | - Conflicto | - Recursos | - Normatividad
Nacional gobierno propio de los | Armado. gubernamentales. | propia de
Indigena de | pueblos indigenas y su | Zonas dispersas. | - Recursos | comunidades
Colombia ejercicio de autoridad | - Busqueda de | propios. indigenas.
para que asuman con | patrocinios. - Delegaciones
unidad, autonomia y |- Sostenibilidad Espafiolas
dignidad, el control de | en el tiempo. Cristianas.
sus territorios y la|- Recursos
realizacion y | limitados.
defensa de sus
derechos humanos vy
colectivos.
ONG Manos | lucha contra el hambre, | - Conflicto | - (16,5%) | Conformacion
Unidas el subdesarrollo y la | Armado. Recursos legal existente.
falta de instruccion y | Zonas dispersas. | gubernamentales. | - Rendicion de
trabaja para erradicar | - Busqueda de | - (83.5%) | gestidon anual.
las causas | patrocinios. Recursos propios. | - Acople a
estructurales que las |- Sostenibilidad normatividad al
producen la injusticia, | en el tiempo. sitio de accion
el desigual reparto de | - Enforque
los bienes y las | religioso.
oportunidades entre las
personas y los pueblos,
la  ignorancia, los
prejuicios, la
insolidaridad, la
indiferencia y la crisis
de valores humanos y
cristianos.
Consejo organizacion que | - Corrupcion. - Recursos | - Lineamientos
Regional agrupa a mas del 90% | - Conflicto | propios. del gobierno
Indigena Del | de las comunidades | Armado. - Agricultura. nacional.
Cauca. indigenas del | - Discriminacion. | - Tiendas | - Normatividad
departamento del | - Estigmatizacion. | Comunitarias. propia del
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Cauca, 115 Cabildos y
11 Asociaciones de
Cabildos que estan
divididos en 9 zonas
estratégicas. Legal
constituidos existen 84
Resguardos de 8
pueblos indigenas del
Cauca: Nasa — Paéz,
Guambiano

Yanaconas,

Coconucos, Epiraras —
siapiraras ( Emberas),
Totoroes, Inganos vy
Guanacos.

- Recursos
limitados.

- Colegios
Agropecuarios.

- Proyectos
comunitarios.

consejo
indigena.
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MATRIZ DE ANALISIS DE LOS PARTICIPANTES
Por medio de esta herramienta analizaremos, identificaremos y conoceremos los
posibles actores que se pueden involucrar en el desarrollo del proyecto o pueden
> 0 A C O >
= S potencia :
® bla S
S = programa O
® o = O
D 6 = 2 S o
oD | R
o |®
(7))
D
Comunidades Participante | X Consenso de la
Indigenas S estrategia
Organizacion Mundial | Directrices | X Continuar
de Salud globales lineamientos
Ministerio de salud y | Directrices | X Continuar
Proteccién Social Nacionales lineamientos
Gobernaciones y | Directrices | X Incluir atencion
Alcaldias Municipales | regionales y comunidades
seguimiento indigenas en el PIC
Secretarias de Salud | Directrices | X Incluir atencién
departamentales vy | regionales y comunidades
Locales seguimiento indigenas enel PIC
Empresas Implementa | X Atencion
Promotoras de Salud | cion de diferencial a
estrategias comunidades
y indigenas.
seguimiento
Instituciones Implementa X Atencion
Prestadoras de | cion y diferencial a
Servicios de Salud busqueda comunidades
de indigenas.
pacientes
Empresas Sociales | Implementa | X Generar  nuevas
del Estado cion y estrategias  para
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de comunidades
pacientes indigenas
ONG Sinergias Implementa Implementacion en
cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y
econémico
ONG Ayuda en |Implementa Implementacion en
Accion. cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y
econémico
Organizacion Precursor y Convocatoria a la
Nacional Indigena de | veedor en la comunidad y
Colombia comunidad participacion.
ONG Manos Unidas | Implementa Implementacién en
cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y
econémico
Consejo Regional | Precursor y Convocatoria a la
Indigena Del Cauca. | veedor en la comunidad y
comunidad participacion.
w |+ + v+ [+ + + | Comunidades Participante Mente abierta para
21599F |25 7 |Indigenas s la estrategia.
© 2255 |S S8 |Terratenientes No al Respetar linderos
512282 R a & | (Ganaderos, desplazami de las
< > ; g2 |52 2 | Agricultores, ento comunidades
= < o) i
Slo3re |2 S 2 taladores,  Mineros,
s |28 S o € = § | entre otros)
—h O 0 — |a H
5 |2~ 5=z |22 8 | Grupos llegales al | No al Respetar linderos
51° 25 o © 3 | Margen de la Ley desplazami de las
I S55 (PR Qe ento comunidades
N neoe Qg - 7 - - - -
o o= D25 Organizacion Mundial | Directrices (_Zontlngar
D S |@ o | deSalud globales lineamientos
(@) : o > — . . . -
a o Ministerio de salud y | Directrices Continuar
g' 3 Proteccion Social Nacionales lineamientos,
) L y recursos generar mayores
@ S para | la recursos para esta
Z atencion. poblacién.
Gobernaciones y | Directrices Continuar
Alcaldias Municipales | regionales y lineamientos,
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seguimiento

mejoramient

generar mayores
recursos para esta
poblacién.

o a las rutas
de ingreso
Secretarias de Salud | Directrices Generar
departamentales vy | regionales y estrategias y
Locales seguimiento centros moviles
para atencion.
Empresas Implementa Generar
Promotoras de Salud | cidn de estrategias y
estrategias centros moviles
y para atencion.
seguimiento
Instituciones Implementa Generar
Prestadoras de | cion y estrategias y
Servicios de Salud busqueda centros moviles
de para atencion.
pacientes
Empresas Sociales | Implementa Continuar
del Estado cion y implementando
busqueda nuevas estrategias
de para comunidades
pacientes indigenas
ONG Sinergias Implementa Implementacién en
cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y
econémico
ONG Ayuda en |Implementa Implementacién en
Accion. cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y
econémico
Organizacion Precursor y Convocatoria a la
Nacional Indigena de | veedor en la comunidad y
Colombia comunidad participacion.
ONG Manos Unidas | Implementa Implementacion en
cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y

econdmico
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Consejo Regional
Indigena Del Cauca.

Precursor vy
veedor en la
comunidad

Convocatoria a la
comunidad y
participacion.

pepijeininaiauy

‘reuoldipe.] BUIDIPaIA -
‘afenbua)| ap sojaidiou] -

‘olredsod A oued ap sojuaiwioouod soleg -

‘Safesn)nD o/A sesolbijai seuaal) -

‘euabipul enbua| ap salaidialul ferenuod -

‘[eannaJajul olred |ap UOIDUSIE B| U Ojualweuanua ap eibaresss Jelauas) -

"euaBipul [es1Saoue pepnuapl el ap UQIRAISSUOD -

Comunidades

Participante

Consenso de la

Indigenas S estrategia
Organizacion Mundial | Directrices Continuar
de Salud globales lineamientos con
enfoque cultural.
Ministerio de salud y | Directrices Continuar
Proteccién Social Nacionales lineamientos con
enfoque cultural.
Gobernaciones y | Directrices Incluir atencién
Alcaldias Municipales | regionales y comunidades
seguimiento indigenas enel PIC
con enfoque
cultural.
Secretarias de Salud | Directrices Incluir atencion
departamentales vy | regionales y comunidades
Locales seguimiento indigenas en el PIC
con enfoque
cultural.
Empresas Implementa Atencion
Promotoras de Salud | cion de diferencial a
estrategias comunidades
y indigenas con
seguimiento enfoque cultural.
Instituciones Implementa Atencion
Prestadoras de | cion y diferencial a
Servicios de Salud busqueda comunidades
de indigenas con
pacientes enfoque cultural.
Empresas Sociales | Implementa Generar  nuevas
del Estado cion y estrategias  para
busqueda comunidades
de indigenas con
pacientes enfoque cultural.
ONG Sinergias Implementa Implementacién en
cion en Campo.
campo/
Apoyo
logistico 'y
econdémico
ONG Ayuda en |Implementa Implementacion en
Accion. cion en Campo.
campo/

Apoyo
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logistico 'y

econémico
Organizacion Precursor y X Convocatoria a la
Nacional Indigena de | veedor en la comunidad y
Colombia comunidad participacion.
ONG Manos Unidas | Implementa X Implementacion en

cion en Campo.

campo/

Apoyo

logistico 'y

econémico
Consejo Regional | Precursor y X Convocatoria a la
Indigena Del Cauca. | veedor en la comunidad y

comunidad participacion.

1.7 Resultados de validacion: aspectos positivos, aspectos negativos, aspectos a

mejorar

Para las validaciones se realiz6 la presentacion de la propuesta en el prototipo inicial

y se formularon las siguientes tres preguntas:

1- Que aspectos a mejorar encuentra en la solucion planteada.
2- Que aspectos resaltada de la solucion planteada.
3- Encuentra o no aplicables esta solucion en las parteras de comunidades

indigenas y por qué.

Nombre Rol Que aspectos | Que aspectos Encuentrao
a mejorar resaltada de la | no aplicables
encuentra en solucion esta solucién
la solucién planteada. en las
planteada parteras de
comunidades
indigenas y
por qué.
Daniela Enfermera de | “De la solucion | “El aspecto que | “Encuentro
Lopez enlace planteada el | se resulta en la | aplicable esta
Herrera Secretaria de | Unico aspecto | solucién solucion en las
Salud gue podria | planteada es la | parteras de las
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Departamental
Risaralda

recomendar
mejorar es el
tipo de vehiculo
ya que el tipo
de vehiculo
que deben
ingresar a las
comunidades
indigenas
deberian
cumplir
otro tipo
condiciones
mecanicas
para poder
acceder a los
diferentes tipos
de zonas
rurales que se
tienen en
nuestro pais”

con
de

posibilidad de
brindar a las
comunidades
indigenas
mayores

conocimientos y
habilidades a
sus  parteras,

permitiéndole
disminuir asi las
muertes

neonatales o]
maternas que
se pueden
presentan

durante el
proceso de
atencion”

comunidades
indigenas
porque con
esto se ayuda a
mejorar los
conocimientos
de las parteras
y se puede
tener también
por medio del
plan de
intervenciones
colectivas un
presupuesto
para llevar a
cabo este
prototipado”

Maria
Fernanda
Mosquera

Auditora EPS
indigena

“Creo que
dentro de la

solucion

planteada en
vez de un
tablero se
podria tener un
televisor, para

que se tenga
una
presentacion o
un video
estandarizado
para que las
parteras
puedan verlos
y entender
mejor”

“‘Me parece una

muy buena idea
ya que las
zonas donde
estas mujeres
habitan son
zonas muy
alejadas y son
de dificil
acceso,

entonces al ser
movil es mucho

mas facil llegar
a estas
personas”

“Creo que, sies
aplicable
debido a lo que
digo
anteriormente,
gue al ser movil
es mucho mas
facil llegar a
poblaciones
lejanas y pues
al llegar a ellas
es mas facil a

que ellas
accedan a
visitar esta
cabina y
obtener
educacion”
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Maria Auditora SIAU | “Me parece una | “La cualidad | “La encuentro
Angelica muy buena | mas amplia que | aplicable,
Marin solucion, mi | se debe resaltar | debido al
Hurtado recomendacion | en la propuesta | enlace culturan
seria contratar | es el querer | que se
a la tripulacion | involucrar  las | desarrolla en la
que educaria | creencias construccion,
en el bus fuera | ancestrales de | adicional esta
conocida por la | las planteada para
zona de | comunidades, gue pueda ser
enlace, para|sin llegar a | interpretada
asi tener mayor | interferir en sus | por cada uno
apertura  por | practicas de una | de los
parte de los | manera tajante, | miembros de
cabildos demostrando la | manera clara,
indigenas y | importancia de | con
sentirse los saberes | comunicacion
representador | ancestrales con | verbal y no
por los | los que cuentan | verbal”
miembros de la | cada uno de
medicina ellas”
occidental”
Cristian Médico “‘Ninguno, es|“Si nos | “Es muy
Camilo especialistaen | una idea | remitimos a | aplicable,
Sandoval | Epidemiologia | aplicable y util | datos histéricos | puesto que en

en la poblacién
colombiana,

dada la
vulnerabilidad y
dificultad a los

accesos de
salud en zonas
remotas”

vemos como el
impacto en la
morbimortalidad
materna al
incluir manejos
y/lo  protocolos
médicos se ha
reducido, por lo
gue entrenar y
brindar
herramientas
gue optimicen el
conocimiento de
poblaciones
ancestrales va a

un pais como el
nuestro que
aun conserva
poblacién
indigena y en él
se busca
preservar
dichos rasgos
socioculturales,
es una forma
de educar vy
garantizar la
preservacion
de dichas
comunidades y
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o

brindar una
atencion con
calidad,

reduciendo la
mortalidad en la
unidad materno-
fetal de |las
poblaciones que
no tienen un
acceso directo a
la salud y/o por

asi reducir de
paso los
indices de
mortalidad
materna
nacional”

sus creencias
no acceden a la
atencion en
salud primaria”
Luz Dary | Ex - partera|"Todo esta muy | “Tenernos en | “Si, porque se
Piedrahita | Municipio de | bien, que den | cuenta para | necesita el
Santa Cecilia | continuidad a lo | aprender y | apoyo y que no
Risaralda. gue programen | evitar que la | perdamos
y no solo sea | gente se vaya | nuestras
momentaneo” | para otros | costumbres,
lugares atender | nosotros lo
sus hijos” hemos
practicado toda
la vida,

nacimos con el
don”
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1.9Experiencias 0 procesos 0 momentos criticos, con que actores y el

contexto primero, segundo y tercer semestre

“Sin lugar a duda cada espacio, cada docente, cada
compaiiero y cada momento aportaron a mi construcciéon a
nivel profesional y personal”

La virtualidad

Dias previos a iniciar el pregrado de la
Maestria tecnologias de la
Informacién y comunicacién en Salud
sentia que mi cuerpo se llenaba de
ansiedad al saber que iniciaria
nuevamente otra etapa de mivida,
conuna modalidad queno erala
preferida por mi, pero que a causa de
la emergencia sanitaria causada por el
SARS-CoV- 2 Covid 19 y al pensar con
mente fria y validada en mi entrevista
con el coordinador del programa, no
tendria sentido una maestria
enfocada en TIC que se realizara de
manera presencial, por lo que se
convertia en un reto adicional que con
todo el entusiasmo y el respaldo de

@ El inicio...

La maestria inicio y con cada clase, con cada tarea, con cada
momento que pasaba confirmaba que habia tomado una
decisién equivocada al estudiar TIC en salud, permitiéndome
abrir paso a nuevos conocimientos que podria aplicar en mi
diario vivir, desde lo laboral y nuevas oportunidades de
emprendimiento, indudablemente el momento mas decisivo
y que marco la tura de mi aprendizaje fue en la asignatura de
investigacién I, a cargo del docente Mauricio Alzate con quien
exploramos a fondo mis ideas de proyecto de innovacién, que
se definfa entre realizar apoyo a consulta por especialistas a
poblacién privada de lalibertad o apoyo a comunidades
indigenas relacionadas con la atencién del parto, en conjunto
validamos los pro y los contra de las propuestas y
discernimos que era el enfoque que mas deseaba realizar con
sentido social era parteras de comunidades indigenas y as{
aportar a los indicadores nacionales de mortalidad maternay
perinatal, aportando a la calidad de vida de poblaciones

una gran universidad decid{ vulnerables.
emprender.
..Enelcentro... @-  El final, W"’-“s "
st

Al pensar a lo largo del desarrollo de lamaestriay
pensar como poder explorar alternativas similares y
que alguien en el mundo pueda tener una idea similar
alamfa, era desgastante imaginar lo dispendioso y
manual que seria esta ardua labor, pero al explorar la
asignatura de tecnologias emergentes en salud con el

Eraincreible pensar que un proyecto con
sentido social podria plantearse desde el
marketing, pero... ;Por qué era importante
realizar un plan de Mercado? Es aqui donde
la docente Clara Gémez me brindo las
herramientas para poder implementar un

correcto plan de marcado y dar a conocer la
historia, la solucién y el desenlace positivo
que se quiere lograr con mi proyecto de

docente Jaime Andrés Garcia permitié conocer a
profundidad las herramientas, estrategias y
dispositivos dispuestas para este desarrollo, que
permitié validar patentes en curso o existentes y innovacidn, para asi tener un alcance,
confirmar que proyecto de innovacién planteado de captar la atencién del cliente externoy la
mano de la universidad es tnico en el pafs y a nivel adopte como propia para impactar el

global.

problema.

Alexander Correa Marin
Mayo del 2022

Caso de Estudio
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1.8 Aprendizajes

Sin lugar a duda a lo largo del desarrollo de la maestria y el proyecto de
innovacion me llevo grandes aprendizajes para aplicarlos a nivel profesional y
a nivel personal, pero el mas valioso a mi parecer es establecer estrategias y
colocar toda nuestra experiencia al beneficio de la comunidad, que requieren de
nuestro acompafiamiento para gozar de una buena calidad de vida, que el mas

minimo esfuerzo para nosotros es un tesoro incalculable para los interlocutores.
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