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La siguiente presentaciéon busca hacer
un breve diagnostico de algunas de las ex-
periencias desarrolladas en el campo de la
docencia en poblacion en Colombia. Para
ello consideramos en primer lugar algunos
de los principales antecedentes para en-
trar posteriormente a la descripcion de la
situacion actual.

La formacion de recursos humanos en
poblacion tiene una larga trayectoria de
cerca de 25 anos, en la cual varias institu-
ciones han aportado su esfuerzo. Esta tra-
yectoria presenta diferentes momentos de
interés por la temdtica poblacional. Desde
1964 se crea especialmente la Division de
Estudios de Poblacién en la Asociacion
Colombiana de Facultades de Medicina,la
cual entra rapidamente a realizar un con-
junto de acciones relacionadas con la do-
cencia en poblacién, a través tanto de las
siete Facultades de Medicina existentes en
esc entonces como en los Servicios Sec-
cionales de Salud.

En un curriculo de esa época para el
primero y segundo semestre se incluyeron

temas demogréficos en cdtedras de Cien-
cias Sociales con duracién de 15 horas
aproximadamente, temas que se intensifi-
caban en el ciclo preclinico incluyendo
30 horas de demografia y cubriendo des-
de el punto de vista tedrico temas tales co-
mo: “funcién de la familia y su importan-
cia bajo el punto de vista médico y social;
el impacto de la industrializacién, laurba-
nizacion y la migracion sobre la estructu-
ra familiar y su desempefo sobre la comu-
nidad”, buscando que mas tarde cuando
el estudiante iniciarad su proceso de obser-
vacion y estudio de la poblacién, estable-
ciera las interrelaciones entre los factores
sociales, culturales y econémicos con la sa-
lud; pudiera observar las consecuencias
del fendmeno de la fecundidad y de las
presiones de la poblacion a nivel familiar
y comunal; como de los factores sociales
y el desempleo que afectan el bienestar de
la familia y las razones y consecuencias de
las migraciones internas.

Para el efecto se consideraban aspectos
como los siguientes:
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— La poblacién bajo el punto de vista
médico.

— Dindmica de la poblacion general.

—  El papel del médico con relacién a la
calidad de los registros de nacimien-
tos, defunciones, fecundidad, mor-
bilidad y migracion.

— Teorfa sobre la mortalidad humana.
—  Hechos y teorias sobre la fecundidad.
— Estadisticas Vitales.

— Coeficientes generales y especificos.
— Coeficientes ajustados.

— Proyecciones y politicas de pobla-
cién.

Posteriormente, en el nivel clinico, en
medicina preventiva y salud pablica, el es-
tudiante entraba en contacto con los Cen-
tros de Salud y las Unidades de Planifica-
cion familiar en los programas de aten-
cion materno-infantil.

En el periodo comprendido entre
1966—1975, todas las Facultades incor-
poraron la cdtedra de demografia y/o po-
blacion en sus curriculos, hecho que le im-
plicd a la Asociacion la realizacion de nu-
merosas acciones para lograr satisfacer las
necesidades de docentes que las Faculta-
des demandaban. Se propiciaron entonces
varios Seminarios Nacionales de Pobla-
cién, sobre ensefanza de la Demografia y
las Ciencias Sociales, sobre urbanizacién,
marginalidad; de educacion en poblacion;
Laboratorios Nacionales de Poblacidn,
Fecundidad y Planificacién Familiar; ade-
mas se organizaron dos programas de be-
cas a nivel nacional e internacional, que
permitieron el adiestramiento de docentes
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a nivel de pre-grado en el drea de salud y
poblacion, que se sumaron a las 183 per-
sonas que entre 1968—1972 recibieron
becas en el campo de la poblacion, segin
mostré un estudio realizado porla Asocia-
ci6n Colombiana para el Estudio Cientifi-
co de la Poblacién (ACEP).

Otro campo de la docencia en pobla-
cidén importante, se orient6é hacia los mé-
dicos post-graduados, los cuales mediante
convenios con el Ministerio de Salud, fue-
ron objeto de un vigoroso plan de adiestra-
miento en aspectos relacionados con la
biofisiologia de la reproduccién, educa-
cion sexual y planificacion familiar, dan-
do origen al Programa de Atencién Mater-
no Infantil (PAMI), donde la Asociaciéon
ha participado como miembro del Comi-
té Asesor Central del Programa. Al igual
otras Instituciones han dirigido acciones
similares a otros grupos como es el caso
de la Asociacién Colombiana para Estu-
dios de Poblacién (ACEP), con personal
del Seguro Social, educadores y auxiliares
de enfermeria, el de la Corporacién Cen-
tro Regional de Poblacién (C.C.R.P.) con
docentes de enfermeria, lideres de la co-
munidad y maestros, y PROFAMILIA en
aspectos educativos de Planificacion Fa-
miliar para grupos del equipo de salud en
areas rurales.

En el periodo comprendido entre la mi-
tad de los anos 1970 y 1980, se crearon
nuevas Facultades de Medicina, las cuales
incorporan parte del recurso preparado
anteriormente, el cual se vincula a través
de los departamentos de Medicina Social
y Comunitaria y/o Preventiva, en donde
debido a cambios curriculares que se dan
en la mayoria de las Facultades, se tratan
los aspectos poblacionales. La Asociacion
por diferentes motivos deja de participar
directamente en actividades docentes, a la
par que empieza a darse una desercién del
recurso hacia otros sectores e incluso ha-
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cia afuera del pafs, hechos que van confi-
gurando cambios en laintensidad y énfa-
sis en la docencia en poblacion en Colom-
bia.

A partir de 1980, la situacion muestra
claramente que se ha bajado la guardia en
el area de poblacién con excepcion de al-
gunos departamentos de ginecologia y
obstetricia; la ensefianza de aspectos de-
mogréficos y poblacionales ha pasado a
un segundo plano, no obstante que se han
presentado cambios sustanciales en los
planes de estudio, que han permitido in-
tensificar el componente social y huma-
nistico, disminuyendo la proporcién del
componente bioldgico, con el proposito
de que el médico pueda abordar las rela-
ciones existentes entre el estado de salud
y otros sectores de la vida nacional. Este
cambio implico laintroduccion de conteni-
dos de Sociologia, Antropologia, Ecolo-
gia, Epistemologia, diluyéndose o desapa-
reciendo lo referente a la poblacion, tan-
to por no considerarlos importantes por
parte de los docentes, como por la falta
de preparacion de los mismos.

De acuerdo con los resultados prelimi-
nares de una Encuesta sobre diferentes as-
pectos de la Educacion Médica, de Enfer-
meria y de Odontologia que actualmente
estd adelantando ASCOFAME en las res-
pectivas Facultades, se puede observar la
siguiente situacion:

— Son pocas las Facultades de Medicina
que todavia conservan una cdtedra de
Demografia dictada por personas espe-
cializadas. En Enfermeria la propor-
ciéon posiblemente es mayor (1). Los
temas estan orientados al estudio de la
dinamica, estructura, composicién y

(1) No se presentan datos, dado que todavia no
se tiene informacion de todas las Facultades.
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distribucion de la poblacién, también
se abordan temas para interrelacionar
los procesos demograficos y los feno-
menos de salud.

— La mayoria de las Facultades abordan
los temas poblacionales en otras mate-
rias o programas. Por ejemplo, si existe
un programa de Salud Familiar o de
Medicina Social, se incluyen algunas
nociones de demografia. En otros ca-
sos a lo largo del plan de estudios se
van incluyendo los contenidos, asi por
ejemplo: En bio-estadistica se trata lo
relativo a las tasas y piramides de Po-
blacion, en Epidemiologia, lo relacio-
nado con morbi-mortalidad, en Pro-
yeccion a la Comunidad se realizan
practicas de recoleccion de la informa-
cion, en Administracion se ensefa el
uso de las tasas y la aplicacion de los
datos recolectados en funcion de la pla-
neaciéon administrativa para la presta-
cion de servicios de salud, en salud ocu-
pacional se tratan aspectos de la fuerza
de trabajo etc.

En términos de un balance tentativo
sobre la situacion actual de la docencia en
poblacién en las Facultades de Ciencias
de la Salud se destacan a continuacion los
siguientes puntos:

— Los docentes son en su mayoria de ci-
tedra y por lo tanto no estdn integra-
dos activamente a las respectivas Fa-
cultades, lo cual ocasiona que muchos
de ellos no tengan intereses por la sa-
lud o no dimensionen claramente los
vinculos entre poblacion y salud.

— En algunos casos los programas corres-
ponden a los mismos que han sido ela-
borados para otras facultadesy no traen
objetivos claramente definidos.

— A lo anterior se puede agregar, que en
las cdtedras no existen vinculos, ni re-
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ferencias de los contenidos con la poli- — La bibliografia existente es escasa y

tica de salud.

En algunas Facultades el nivel directi-
vo: Decanos, Jefes de Departamento y
Jefaturas de Educacién no tiene en es-
tos momentos conciencia de cual es la
contribuciéon que el estudio de la po-
blacion tiene en la formacion de los
recursos.

El mismo estudiante no encuentra in-
terés en éstos temas que muchas veces
son considerados como secundarios.
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desactualizada.

Existen problemas de disponibilidad
de informaciéon y en muchos casos se
tiene acceso a publicaciones interna-
cionales que permitan hacer analisis
comparativo sobre la situacién obser-
vada a nivel del pars.





