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PALABRAS CLAVE Resumen

Educacién; Objetivo: Analizar la educacion de los pregrados en Fisioterapia en el territorio colombiano a

Fisioterapia; través de la oferta, el recurso humano, la calidad educativa y la capacidad cientifica.

Golombia Materiales y métodos: Se realizd un estudio descriptivo con investigacion de segundo orden
durante los afos 2009 y 2010. Se analizo la oferta educativa, los estandares de admision y su
relacion con la desercion y titulacion profesional. La calidad de la educacion y la capacidad
cientifica fueron tomadas del programa de Ciencia, Tecnologia e Innovacion de Colombia.
Resultados: De los 34 programas registrados gran parte se encuentran en Cundinamarca, Valle
del Cauca y Santander. Entre el 2002 al 2008 el nimero de estudiantes admitidos paso de 10.944
a 14.500, lo que representa un incremento anual del 10%. El promedio de la puntuacion del
examen de calidad de la educacion superior fue (97,0), resultado ligeramente menor al com-
parar con los anos 2007 y 2008 (99,0 y 101,0, respectivamente). Los indicadores de capacidad
cientifica muestran 516 articulos publicados. La formacion profesional mostré un promedio de
5 0 menos publicaciones, mientras que el nivel doctoral mostré mas de 20 publicaciones.
Conclusiones: Un incremento en el nimero de programas, niUmero de admitidos, junto a una
baja capacidad cientifica fueron reflejados en este trabajo. Los requisitos minimos de la edu-
cacion que garanticen excelencia profesional de los futuros fisioterapeutas son temas que
ameritan una profunda discusion por parte del Ministerio de la Proteccion Social, el Ministerio
de Educacion, los programas de Fisioterapia y las asociaciones cientificas.
© 2010 Asociacion Espanola de Fisioterapeutas. Publicado por Elsevier Espafa, S.L. Todos los
derechos reservados.
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Abstract

Objective: To analyze undergraduate education in physiotherapy in the Colombian territory
based on supply, human resources, educational quality and scientific capacity.

Material and methods: We conducted a descriptive study of second-order research during the
years 2009 and 2010. The educational offerings, admission standards and their relationship
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to drop-out rates and professional qualifications were analyzed. The quality of education and
scientific capacity were taken from the science, technology and innovation program in Colom-
bia.

Results: Of the 34 programs recorded, most were from Cundinamarca, Valle del Cauca and
Santander. From 2002 to 2008, the number of students admitted increased from 10.944 to
14.500, this representing an annual increase of 10%. The average test score for quality of
higher education was 97.0, this being slightly lower when compared to the years 2007 and
2008 (99.0 and 101.0, respectively). Scientific capacity indicators reveal 516 published articles.
Undergraduates showed an average of five or fewer publications while there were more than
20 publications for those on the doctorate level.

Conclusions: An increase in the number of programs, number of admissions and low scienti-
fic capacity were reflected in this work. The minimum requirements of education to ensure
professional excellence of future physiotherapies are topics that deserve in-depth discussion
by the Ministry of Social Protection, the Ministry of Education, Physiotherapy and programs of
scientific associations.

© 2010 Asociacion Espaiiola de Fisioterapeutas. Published by Elsevier Espafa, S.L. All rights

reserved.

Introduccién

La construccion de una profesion con caracteristicas pro-
pias, cualidades irremplazables y una demanda de servicios
de atencion definida en los sistemas de salud es el logro
obtenido en el siglo pasado por los fisioterapeutas en Colom-
bia y el mundo'?. Desde la institucionalizacién para su
ensefanza en Colombia en 1952, como carrera técnica, y su
posterior normatizacion mediante el decreto 1056 de 1954
transcurrieron 22 afos, solo después de los cuales, segun
la Ley 9 de 1976, fue redefinida esta y reglamentada en el
caracter de profesion, a la vez que se le reconocio el nivel
de formacion universitaria. No obstante, es a partir de 1999
cuando, acorde con la Ley 528 de ese afo, que actualizé en
Colombia la reglamentacion de la Fisioterapia, aln vigente
hoy, como una «profesion liberal, del area de la Salud, con
formacion universitaria, cuyos sujetos de atencion son el
individuo, la familia, la comunidad y el ambiente en que se
desenvuelven»3.

La Fisioterapia ha venido variando significativamente
de acuerdo con las condiciones histéricas y las caracteris-
ticas sociales de cada pais en el que se desarrolla. Esa
circunstancia, unida al interés constante de la region de
Latinoamérica por la calidad de la formaciéon en Fisio-
terapia, condujo a que, en 1997, por iniciativa de la
CLADEFK* (Centro Latinoamericano de Desarrollo en Fisio-
terapia y Kinesiologia) se propendiera al establecimiento
de un diagnostico concerniente a la formacion académica
en la Region, el cual se materializo a partir de 1999 a
través del proyecto regional denominado «Nivelacion y Glo-
balizacion Curricular de la Fisioterapia y la Kinesiologia en
América Latina». En Colombia una aproximacion y refle-
xion sobre el tema se refleja en un trabajo denominado
«Competencias en Fisioterapia», revision especifica en las
competencias minimas y estandares basicos para la for-
macion en pregrado de los Fisioterapeutas de Colombia®®.
A pesar de todos estos esfuerzos por mejorar la calidad
en la formacion académica y cientifica de la profe-
sion, se desconoce el impacto social que ha tenido la
oferta y planes de estudio de las instituciones privadas
y publicas, el recurso humano (capacidad cientifica) y la

calidad educativa, tanto en la admision como en la titula-
cion.

El objetivo de este trabajo fue analizar de manera critica
la educacion y formacion de los pregrados en Fisioterapia
en el territorio colombiano mediante la oferta, el recurso
humano, la calidad educativa y la capacidad cientifica.

Material y métodos

Se realizd un estudio descriptivo con investigacion de
segundo orden durante los afnos 2009 y 2010. Para cono-
cer la oferta educativa (planes de estudios) se realizd
una busqueda en la base de datos del Sistema Nacio-
nal de Informaciéon para la Educacién Superior [SNIES]’
(www.mineducacion.gov.co). Los estandares de admision
y su relacion con la desercion y titulacion profesional
fueron extraidos de la base de datos del Sistema de Pre-
vencion y Analisis de la Desercion en las Instituciones de
Educacion Superior [SPADIES]® (www.mineducacion.gov.co).
La calidad de la educacion se analizd a partir de los
resultados nacionales del Examen de Calidad de la Educa-
cion Superior (ECAES-2009/02), consignadas en el Instituto
Colombiano para la Evaluacién de la Educacidon [ICFES]®
(www.icfesinteractivo.gov.co). Para estudiar el recurso
humano y su impacto en la comunidad académica se tomaron
como indicadores la capacidad cientifica de los profesionales
en Fisioterapia mediante el analisis individual de su produc-
cion cientifica, disponible en la pagina web: curriculos vitae
de latinoamérica y el caribe [CVLAC], registrados en el Ins-
tituto Colombiano para el Desarrollo de Ciencia Tecnologia
e Innovacién [COLCIENCIAS]'® (www.colciencias.gov.com),
inscritos en el area de conocimiento «Ciencias de la Salud»,
categoria «Fisioterapia y Terapia Ocupacional».

Fue utilizada estadistica descriptiva (medidas de tenden-
cia central) para presentar las principales caracteristicas. Se
utilizé la prueba Wilcoxon para variables de tipo continuo y
la prueba Chi cuadrado (X?) en proporciones, para estable-
cer diferencias entre las distintas categorias de analisis (alta
acreditacion, institucion universitaria o universidad pUblica
o privada) en el paquete estadistico SPSS 15.0. Se considerd
significativo un valor de p < 0,05.


http://www.mineducacion.gov.co/
http://www.mineducacion.gov.co/
http://www.icfesinteractivo.gov.co/
http://www.colciencias.gov.com/
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Estadisticas de los programas de Fisioterapia en Colombia. A. Total de estudiantes matriculados en programas de Fisiote-

rapia en Colombia (1998 a 2009). B. Admitidos a primer semestre de Fisioterapia (1998 a 2009). C. Total de egresados Fisioterapeutas
segln tipo de Universidad (2001 a 2008); C. Relacion egresados/deserciones a programas de Fisioterapia. Fuentes tomada: SNIES y

Ministerio de Proteccion Social.

Resultados
Oferta de programas de fisioterapia en Colombia

Planes de estudio

En Colombia actualmente se cuenta con 34 programas
de pregrado en este campo inscritos en la base de datos
del SNIES. La duracion de los programas oscila entre los
8 y 10 semestres, siendo mayor el promedio superior a 8
semestres. Aunque se observa una alta heterogeneidad en
los planes de estudio de los programas de Fisioterapia en
Colombia, en términos generales los promedios con respecto
a duracion e intensidades guardan estrecha relacion con los
promedios hallados a nivel regional (América Latina)'".

Distribucién de los programas de Fisioterapia de
acuerdo con las necesidades regionales en salud

De los 34 programas de Fisioterapia 9 (23,6%) se encuen-
tran en Cundinamarca, 5 (13,1%) en el Valle del Cauca y
4 (10,5%) en Santander; Departamentos que cuentan con
mas de 15 fisioterapeutas por cada 10.000 habitantes y

en donde se concentra el 50,7% de la poblacion nacional.
Los 20 programas restantes se encuentran distribuidos en
los Departamentos de Antioquia, Atlantico, Cesar, Cérdoba,
Narifo, Risaralda, Popayan, Sucre, Boyaca y Bolivar.

Calidad de la educacion de Fisioterapia en
Colombia

Numero de aspirantes admitidos, estudiantes y egresados
El nimero de personas que actualmente se encuentran
estudiando Fisioterapia se ha incrementado debido a la
mayor oferta de programas universitarios, tanto en nimero
de estudiantes matriculados en el primer semestre, como
en frecuencia de la oferta al ano (figs. 1A y 1B). Datos del
SNIES muestran que para el ano 2002 un total de 5.947 estu-
diantes se matricularon en primer semestre de Fisioterapia,
en el el ano 2008 esta cifra fue de 11.223 estudiantes,
lo que representa un incremento del 52,9% en tan solo 6
anos y un aumento del 8,8% anual desde el ano 2002 al
2008 (figs. 1A y 1B). Entre el 2002 al 2008 el nimero de
estudiantes matriculados en Fisioterapia paso de 10.944 a
14.500 estudiantes, lo que representa un incremento
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anual del 10% de la poblacion estudiantil (fig. 1A). Pese al
incremento observado en los Ultimos afos en el nimero
de estudiantes admitidos y matriculados en una carrera
de Fisioterapia, ain no se ha observado un incremento
significativo en el nimero de fisioterapeutas egresados
(fig. 1C). Este resultado puede ser explicado, en parte, por
el incremento de admitidos; solo se refleja en el nimero
de egresados en un periodo de 6 anos, que es el tiempo
que tarda un estudiante en completar la totalidad de los
créditos en la mayoria de los programas de Fisioterapia que
se ofrecen en Colombia (fig. 1D).

Estandares de admision para los programas de
Fisioterapia

De acuerdo con la base de datos del Sistema de Prevencion
y Andlisis de la Desercion en las Instituciones de Educacion
Superior [SPADIES], existe una tendencia hacia la disminu-
cion en la puntuacion del examen del ICFES obtenido de
quienes ingresan a Fisioterapia. En el periodo 2000, cin-
cuenta estudiantes que fueron admitidos en un programa
de Fisioterapia presentaban un examen de estado ICFES en
el nivel medio, cifra que se incrementd a 240 estudiantes
en el ano 2008 (fig. 2A). Este mismo fendmeno se observo
en los estudiantes admitidos con ICFES nivel bajo, donde
se paso de 90 estudiantes en 1999 a 450 estudiantes en el
2008, especialmente en las universidades privadas (fig. 2A).
Respecto a las universidades publicas se puede apreciar un
fendmeno diferente, explicado probablemente en parte por
las exigencias para el ingreso, como la prueba de estado
ICFES (nivel alto) (fig. 2B). El nivel obtenido en el examen
del ICFES de ingreso a la universidad es un indicador de la
posibilidad de desercion en el transcurso de la carrera, como
se demuestra en la fig. 3A. Claramente se observa como los
estudiantes con ICFES nivel bajo presentan mayor desercion
de la carrera de Fisioterapia en comparacion con los estu-
diantes con ICFES nivel alto. La desercion de Fisioterapia es
mas alta para las universidades privadas vs. las universida-
des publicas, fendmeno que puede explicarse por la menor
exigencia del ICFES en algunas instituciones privadas, ya que
el nimero de estudiantes que ingresan con un nivel bajo en
el examen del ICFES son en la mayoria instituciones de edu-
cacion superior privadas, que no tienen un adecuado rigor en
los procesos de seleccion de sus estudiantes (figs. 2A 'y 2B).

Acreditacién de alta calidad

La acreditacion para los programas de pregrado es un reco-
nocimiento de la alta calidad, certificada por el Estado,
a través del Consejo Nacional de Acreditacion [CNA]. La
acreditacion tiene como objetivo fundamental fortalecer la
calidad de los programas y hacer de pUblico reconocimiento
el logro de los altos niveles de calidad de las instituciones de
educacion superior. Unicamente los programas que cuentan
con 4 promociones de egresados pueden solicitar la acredita-
cion de alta calidad, la cual se obtiene posterior a un proceso
de autoevaluacion de las condiciones de alta calidad del pro-
grama, con posterior verificacion de estas por parte de pares
académicos. De los 34 programas de Fisioterapia que exis-
ten en Colombia solo 5 cuentan con el reconocimiento de
la acreditacion de alta calidad expedida por el CNA; estos

programas se encuentran localizados en los Municipios de
Bogota (n=2), Manizales (n=1), Bucaramanga (n=1) y Cali
(n=1). Resulta interesante destacar que de los 29 programas
de Fisioterapia sin acreditacion de alta calidad tres pertene-
cen a universidades publicas y 27 a universidades privadas, y
todos cumplen con registro calificado y la antigiiedad nece-
saria para solicitar la evaluacion de acreditacion ante el
CNA.

Examen de calidad de la educacién superior
(ECAES)

En la figura 3 se observa la distribucion de los (ECAES/
2009-02) a nivel nacional por cuartiles. La puntuacion del
ECAES es el obtenido de la sumatoria de los componentes de
la prueba (Promocion de la salud, Investigacion, Adminis-
tracion y Gestion). El promedio nacional de la puntuacion
ECAES para el segundo semestre de 2009 fue (97,0), resul-
tado ligeramente menor al comparar con los anos 2007 y
2008 (99,0 y 101,0, respectivamente). Los Departamentos
con el mejor desempeno fueron Cauca (104,9), Cundina-
marca (promedio=100,7), Santander (102,9) y Valle del
Cauca (99,6); mientras que el de menor desempeno fue el
obtenido en Huila (96,1), Atlantico (93,3) y Sucre (91,5).
Los programas de universidades publicas y los acreditados
con alta calidad obtuvieron los mejores desempenos en la
prueba del ECAES (fig. 3).

Recurso humano: indicadores de investigacion de
los profesionales de Fisioterapia de Colombia

Distribucion de los grupos de investigacion adscritos al
Programa Nacional de Ciencia y Tecnologia de los
Profesionales en Fisioterapia

Al momento del cierre del proceso de registro de informa-
cion e inscripcion de la medicion de la capacidad cientifica
de todas las instituciones de Colombia en 2008, se encontra-
ron 9.104 grupos'? en la Plataforma ScienTl — COLCIENCIAS
en el Area de conocimiento Ciencias de Salud-Fisioterapia
y Terapia Ocupacional, adscritos todos en actividades Cien-
tificas, Tecnologicas y/o de Innovacion a las IES. De estos
grupos el 50% lo conformaban comunidades y grupos cienti-
ficos inscritos en la zona central del pais (Bogota DE), dato
que coincide con la mayor oferta académica (fig. 4A).

Indicadores de productividad cientifica
(publicaciones) registradas por los fisioterapeutas
de Colombia

Se observa un aumento en el nimero de publicaciones en
los dltimos 10 anos, pasando de 5 en 1993 a 40 publica-
ciones en 2010 (fig. 4B). Cuando se compara el nUmero de
articulos publicados con el nivel de formacién se observa
que una mayor formacion post-gradual (maestria o docto-
rado) se relaciona con mayor nimero de articulos publicados
(fig. 4C). Asi mismo, encontramos que los fisioterapeutas
que tenian mas de 20 publicaciones en sus indicadores de
productividad en la base de datos COLCIENCIAS, ScienTl,
presentaban mayor nivel de formacion, especialmente nivel
doctoral (figs. 4C y 4D).
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Figura 2 Estadisticas de desercion de los programas de Fisioterapia en Colombia. A. Nimero de deserciones de estudiantes de
Fisioterapia segin puntaje de examenes de la calidad de la educacion ICFES (1998 a 2009). B. Numero de deserciones de estudiantes
de Fisioterapia segin universidad (1998 a 2009). Fuente tomada: SNIES y SPADIES.

Discusion 34 programas de Fisioterapia, registrados en el SNIES, repre-

sentando un incremento de mas de seis veces la oferta en
En este trabajo se describe de manera critica la educacion  tan solo dos décadas. De estos programas seis son ofrecidos
de los pregrados en Fisioterapia en el territorio colombiano ~ POr universidades publicas, mientras que los 28 restantes
a través de la oferta, el recurso humano, la calidad educa- son impartidos por universidades privadas. Este crecimiento
tiva y la capacidad cientifica. En el afio 1992 funcionaban  ha llevado por ejemplo a la creacion de nuevos programas
6 programas de Fisioterapia, tres de estos ofrecidos por €N Municipios pertenecientes a Departamentos donde ya se
universidades pUblicas y los tres restantes por universidades contaba con programas publicos y privados en este campo,
privadas. Este fenémeno podria explicarse en parte a que ~ como es el caso de Palmira (Valle), Popayan (Cauca), Bucara-
en Colombia la autonomia universitaria promulgada en la ~ manga (Santander) y Bogotd (Cundinamarca) (tabla 1). Si se
Ley 30 de 1992 dio lugar a la creacién de nuevos programas  tiene presente que estos Departamentos son los que cuentan
de pregrado en todo el pais, lo cual es reflejado en los con mas de 15 fisioterapeutas por cada 10.000 habitantes, y
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ECAES de Fisioterapia (2009-02)

Total de Instituciones Evaluadas (23)

Publica | Privada P
105.8 | 965 <0.005
nesdtacionae] 51 (1=3) [NO (n=18) P
secadd [ 1073 | 96.7 <0.005
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Departamento
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Atlantico
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WProgramas con puntuacién ECAES mayor o igual a la mediana nacional

‘BProgramas con puntuacién ECAES menor a la mediana nacional

Figura 3  Distribucion del puntaje del ECAES para Fisioterapia del afio 2009 en los 32 departamentos del pais.

Tabla1 Programas de Fisioterapia con mas de una sede en

Colombia
Universidad Sedes
Fundacion Universitaria Maria Cano Cali
Neiva
Medellin
Popayan
Bogota
Universidad de Santander Bucaramanga
Clcuta
Valledupar
Universidad Manuela Beltran Bucaramanga
Bogota
Universidad Autonoma de Manizales Medellin
Manizales
Universidad Santiago de Cali Palmira
Cali

que concentran el 50,7% de la poblacion nacional, resultaria
interesante reflexionar acerca de la calidad que parte de
este recurso humano podria aportar en la cobertura de
regiones con menor densidad poblacional. Este tema tan
importante de analizar se ve reflejado en el impacto de las
nuevas politicas educativas sobre el ostensible aumento del
numero de programas de Fisioterapia.

Esta tendencia ya habia sido presentada en el
«Diagnostico curricular de la Fisioterapia en Colombia»,
pues el nimero de programas se incremento de 6, existentes
en el ano 1992, hasta 26, formalmente registrados en el
2000. Esta informacion permite afirmar que los programas
creados en la década anterior equivalen al 77% de los
existentes en la actualidad. Indudablemente esta oferta
educativa puede afectar progresivamente a las oportuni-
dades laborales, pues en 1995 el nimero de fisioterapeutas
titulados era de 5.089 y pasd a 8.633 en solo 5 afnos (al
ano 2000). Mas preocupantes son los resultados reportados
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por el SNIES para el 2008, segun los cuales habia para ese
momento un nimero de 9.477 personas con esta titulacion
profesional. Esto muestra un error de las proyecciones del
recurso humano en salud es que se enfocan exclusivamente
en la demanda de los servicios de salud, los cuales estan
condicionados por la oferta de servicios y no consideran la
alta heterogeneidad que debe existir en la distribucion de
fisioterapeutas a lo largo de la geografia nacional de acuerdo
con las necesidades regionales reales o demanda real. Adi-
cionalmente, las nuevas proyecciones deben tener en
cuenta la tasa de migracion de fisioterapeutas al exterior, la
disponibilidad de cupos para especialidades, el perfil epide-
mioldgico que existe en las diferentes regiones del pais y los
efectos que tiene el aumento en la expectativa de vida en las
necesidades futuras de los fisioterapeutas y especialistas.
Aspectos de calidad educativa, medidos a través del
ECAES, la obtencion del registro calificado y la acreditacion
de alta calidad son aspectos a considerar en el territorio
colombiano; aunque estos no se han constituido en un
obstaculo para el rapido crecimiento de los programas de
Fisioterapia en diversas regiones del pais'>. Por ejemplo, las
pruebas ECAES que evaluan las competencias desarrolladas

por los estudiantes, y cuyo resultado se traduce en indica-
dores para el mejoramiento de las instituciones educativas
y en derroteros que aporten a la orientacion vocacional
de los jovenes, muestran que el promedio nacional para el
segundo semestre de 2009 fue 97,0, resultado ligeramente
menor al comparar con los afos 2007 y 2008 (99,0 y 101,0,
respectivamente). Un analisis mas detallado muestra que
Departamentos como Cundinamarca, Valle del Cauca y
Santander, registran las mejores puntuaciones con respecto
a la mediana nacional. Si se tiene presente que estos Depar-
tamentos son los que cuentan con mas de 15 fisioterapeutas
por cada 10.000 habitantes, y que concentran el 50,7% de
la poblacion nacional, resultaria interesante reflexionar
acerca de la calidad que parte de este recurso humano
podria aportar en la cobertura de regiones con menor
densidad poblacional. Asimismo, se resalta que programas
ofrecidos por las universidades publicas y los acreditados
con alta calidad obtuvieron los mejores desempenos en este
tipo de pruebas. En este sentido, estos resultados pueden
constituirse en indicadores importantes que faciliten la
autoevaluacién no solo de la oferta académica con miras a
elegir el campo de accion en el cual el futuro profesional va
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a desenvolverse, sino también en un indicador de evaluacion
de los procesos y resultados académicos de los estudiantes.

Otro aspecto de calidad educativa es la relacion que se
encontré entre admision a un programa de Fisioterapia y
la titulacion profesional. En Colombia el segundo indicador
de calidad académica es el Examen de Estado ICFES, que
sirve como indicador de la calidad de la educacion recibida
en el bachillerato y como herramienta empleada por las
universidades en sus procesos de admision. Resulta preo-
cupante que estudiantes con bajas calidades académicas
puedan iniciar una carrera de Fisioterapia, si se tiene en
cuenta que en un futuro esto podria disminuir la exigencia
universitaria al tener estudiantes poco competentes para
asumir una elevada carga académica, ocasionando una
potencial disminucion de la calidad del recurso humano en
salud. Este fendmeno se pudo constatar en este estudio,
pues los estudiantes admitidos con un ICFES bajo, mostra-
ron mayor numero de deserciéon y fue mas evidente en las
universidades privadas.

Otro aspecto relevante fue el numero de matricula-
dos y admitidos para estudiar Fisioterapia. Este fenomeno
explicado exclusivamente por las nuevas ofertas de progra-
mas universitarios, representa un incremento anual del 10%
de la poblacién estudiantil. Sin embargo, llama la aten-
cion que no existan estudios de planificacion del recurso
humano en salud que permitan establecer el nimero anual
de fisioterapeutas que ingresen o egresen para responder
a las necesidades de salud en las diferentes regiones del
pais. Estas cifras facilitarian la toma de decisiones sobre
la apertura de nuevos pregrados de Fisioterapia y el nimero
maximo de cupos para aspirantes a nivel nacional. Adicional-
mente, las diferentes asociaciones cientificas pueden tener
un papel protagoénico actuando en conjunto con los organis-
mos del Estado, para definir politicas dirigidas a regular, en
este caso, la oferta de los programas de Fisioterapia.

Por otro lado, la capacidad cientifica evaluada a tra-
vés del nimero de publicaciones en revistas especializadas
muestra valores inferiores a los reportados por otras
disciplinas'-'¢. Este hallazgo sugiere la necesidad de la
existencia de un mayor grado de apoyo a la investigacion
que favorezca la creacion de grupos de investigacion. Por
ejemplo, varios autores'”'® sefialan que la transferencia del
conocimiento se ha basado durante mucho tiempo, de forma
casi exclusiva, en creencias basadas en nuestras opiniones o
en las de otros, tendencia que ha sido introducida en los pro-
gramas de Fisioterapia en Colombia, y con ello la dedicacion
de transmitir el arte pero no la ciencia (evidencia cientifica
disponible). Igualmente, la escasa formacion post-gradual
ofrecida por la academia, sumada a la limitada comproba-
cion de la evidencia o de pruebas cientificas, ha hecho que la
Fisioterapia base la toma de decisiones en la experiencia cli-
nica y no en la investigacion basica. Lo anterior, sumado a la
poca formacion en metodologia de la investigacion brindada
durante el pregrado, se ve reflejado en la poca planificacion,
desarrollo de propuestas de investigacion y escasa formacion
a nivel de maestria y doctorado.

Conclusiones

Resulta evidente que existen vacios en la norma que
regule la apertura y el funcionamiento de los programas

de Fisioterapia en Colombia. La Confederacion Mundial de
Fisioterapia (WCPT por sus siglas en inglés) definio en el
2003 los estandares globales para asegurar la calidad de
los programas de Fisioterapia; este documento podria ser
empleado como un marco de referencia para desarrollar una
nueva regulacion que asegure la calidad de la educacion de
esta profesion en Colombia y controle la oferta de recurso
humano en salud. Es dificil conocer cuantos programas en el
pais cumplen con las condiciones minimas de calidad que le
permitan a sus egresados obtener las mejores competencias
en el diagnostico, la investigacion y la solucion de los
problemas de salud del individuo y de la comunidad. La
calidad de los programas de Fisioterapia es un requisito
indispensable para asegurar la excelencia profesional de
los futuros fisioterapeutas y garantizar que puedan ejercer
un adecuado cuidado de la salud de sus pacientes.

En conclusion, se observa un incremento en el nUmero de
programas, en el nimero de admitidos y egresados junto a
una baja capacidad cientifica. La calidad de la educacion en
Fisioterapia, las necesidades regionales de profesionales de
la salud y los requisitos de calidad para garantizar la educa-
cion Fisioterapeuta en Colombia deben ser temas urgentes
de discusion por parte del ministerio de la proteccion social,
el Ministerio de Educacion Nacional, las facultades de Salud
y las asociaciones cientificas. Se espera que este documento
pueda servir de fuente de informacion para la construccion
de otros indicadores de evaluacion de la calidad de los pro-
gramas e instituciones de educacion superior y del servicio
publico educativo, que fomenten la cualificacion de los pro-
cesos institucionales y la formulacion de politicas y soporten
el proceso de toma de decisiones en todos los 6rdenes y
componentes del sistema educativo.
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