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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar la efectividad del plan estratégico
“universidad saludable”, para la modificacion de la percepcion y actitud sobre el
desarrollo espiritual en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017.

El enfoque del estudio es de corte cuantitativo, experimental, de disefio
exploratorio, descriptivo, explicativo. En una poblacion de 486 con una muestra no
aleatoria, no probabilistica, quedando 215 estudiantes y 18 docentes y 02
administrativos haciendo un total de 235. Hallandose que existe diferencias
significativas en la percepcion y actitud del pre test y pos test de los alumnos, personal
docente y administrativo. Después de haberse aplicado programa del plan estratégico
“Universidad Saludable”. Esto quiero decir que fue efectivo el programa de talleres de
sensibilizacion, diagndstico y plan estratégico produciendo cambios en la actitud y la
forma de percibir de los participantes sobre el desarrollo espiritual en el programa de
enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia.

Asimismo, fue efectivo el programa del plan estratégico “Universidad
Saludable” en el cambio en la actitud y percepciones de los alumnos, docentes y
administrativos frente a los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacion; cosmovision; espacios y servicios; capacidades, curriculo, religion y
espiritualidad comparando el antes y después de aplicados los talleres del plan
estratégico “universidad saludable”.

Excepto en la percepcion prejuiciosa y discriminativa este Gltimo quiere decir

que aun todavia después de haberse aplicado el programa los alumnos, docentes y
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administrativos mantienen su percepcion prejuiciosa y discriminativa sobre la
espiritualidad en los estudiantes.
Palabras clave: Planeamiento, Universidad saludable, Espiritualidad,

Desarrollo espiritual, Percepciones y Actitudes.
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ABSTRACT

The objective of the study was to determine the effectiveness of the strategic
plan "healthy university", for the modification of the perception and attitude on the
spiritual development in the nursing program of the Metropolitan University
Barranquilla, Colombia, 2017.

The focus of the study is quantitative, experimental, exploratory design,
descriptive, explanatory. In a population of 486 with a non-random non-probabilistic
sample, 215 students, 18 teachers, and 02 administrative staff made 235. There were
significant differences in the perception and attitude of the Pre test and posttest of the
students, teaching and administrative staff. After having implemented the "Healthy
University" strategic plan program. This means that the program of sensitization,
diagnosis and strategic plan workshops was effective, producing changes in the
attitude and the way of perceiving the participants about the spiritual development in
the nursing program of the Metropolitan University of Barranquilla, Colombia.

Likewise, the program of the "Healthy University" strategic plan was
effective in the change in the attitude and perceptions of the students, teachers and
administrative staff against the normative plans and guidelines; prejudice and
discrimination; worldview; spaces and services; skills, curriculum, religion and
spirituality comparing the before and after the implementation of the "healthy
university" strategic plan workshops.

Except in the prejudiced and discriminative perception, the latter means that
even after the program has been applied, students, teachers and administrators
maintain their prejudiced and discriminative perception of spirituality in students.

Keywords: youth violence, youth depression, hostility, anger, verbal

aggression, physical aggression
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Descripcion de la situacion problemética

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) refiere que la salud es “un estado
de completo bienestar fisico, mental y social”’; resaltando la necesidad del abordaje
minucioso en la salud mental de los seres humanos (Organizacion Mundial de la
Salud, 2001). También hizo referencia que casi cerca de 450 millones de individuos
padecen un trastorno mental o del comportamiento, y tan sélo una minoria recibe un
tratamiento elemental. Igualmente, este organismo mundial refiere que: “los
trastornos mentales y conductuales son considerados como afecciones de importancia
clinica, caracterizadas por alteraciones de los procesos de pensamiento, de la
afectividad (emociones) o del comportamiento los cuales vienen asociadas con
sentimientos de angustia, alteraciones del funcionamiento o con ambos y que dentro
de esas anomalias psicoldgicas estan el estrés psicoldgico, ansiedad y depresion”. 'Y
como informe mundial revela que, entre las 10 primeras causas de discapacidad en el
mundo, cuatro corresponden ya a trastornos mentales (OMS, 2001).

Traemos a colacion dichas cifras considerando gque estas enfermedades no solo
se presentan en personas de edad avanzada también se puede verificar en jovenes
como se evidencia en los datos de la OMS: “la prevalencia de la depresion alcanza el
8 % en las personas jovenes y cerca de 100.000 personas por afio sufren de depresion

en algin momento en su vida; ademas enfatiza que el 80 % de los pacientes con
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enfermedades cronicas también padece de depresion comdnmente (Gutierrez, et al.,
2010). Dicha realidad de salud traspasa diferentes ambitos como lo universitario;
estudios evidencia que los estudiantes estan pasando por criticos problemas de salud y
su desarrollo es vulnerable y poco armonioso entre las facultades fisicas, mentales,
sociales y espirituales.

Polo et al.( 1996) sostienen gque en investigaciones internacionales, se ha
evidenciado que existen estudiantes universitarios que experimentan un aumento en
los niveles de depresion, sintomas obsesivos y pérdida de concentracion tras seis
semanas de permanecer en clases en la universidad. Estamos observando que los
jovenes en las universidades pueden estar pasando alguna distorsion de salud sea
mental o fisica. Como refiere otros investigadores y estas debido al pésimo estilo de
vida.

Laguado (2014) considera que los estilos de vida de las personas pueden
conducir a comportamientos considerados no saludables y, por ende, se convierten en
factores de riesgo para enfermedades cronicas no transmisibles (ECNT). Menciona
que en el 2005 fallecieron alrededor de 35 millones de personas en el mundo por este
tipo de enfermedades, hoy dia las ECNT continua siendo la principal causa de
morbimortalidad en nuestro pais. No obstante, se ha documentado que el hecho de
llevar un estilo de vida saludable, se relaciona con una reduccién significativa de
dichas enfermedades (Laguado, 2014). A traves de esta premisa se observa la
importancia de un buen estilo de vida para obtener salud; cabe resaltar que el estilo de
vida tiene varios componentes y entre ellos el componente de desarrollo espiritual y
que esta puede ser efectiva cuando se toma en cuenta en el &mbito universitario

(Calderon, 2017).
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) registra que cada afio mas de 2,6
millones de muertes entre la poblacion de 15 a 24 afios a nivel mundial. Casi dos
tercios de las muertes prematuras y un tercio de la carga total de morbilidad en
adultos se asocian a enfermedades o comportamientos que comenzaron en su
juventud, dentro de los cuales se encuentran el consumo de tabaco, la falta de
actividad fisica, las relaciones sexuales sin proteccion y la exposicion a la violencia
(Velandia & Arenas, 2015).

Estos datos revelan que los jovenes pueden estar sufriendo muchas anomalias
sean fisicas o mentales por su deficiente estilo de vivir; e incluso adultos que tuvieron
sus inicios de conductas riesgosas en su juventud y carecieron de un desarrollo
armonioso fisico mental social y espiritual; considerando que el ambito espiritual es
parte esencial del desarrollo humano, como bien lo enfatiza Palacio (2015): “La
espiritualidad viene desde adentro, es una especie de fuerza interna que dinamiza las
dimensiones del ser humano. La religion busca externalizar dichas manifestaciones,
principios y creencias. Ser espiritual es avivar las posibilidades de estar permeado por
el mundo de Dios; independiente de la creencia que se tenga en él, la espiritualidad es
siempre estar dispuesto a recibir de su esencia la luz, fuerza y bondad con la que
puede llenar al ser humano”; por lo cual se podria inferir que muchas de las conductas
anomalas se pueden estar dando por la falta de un desarrollo armonio fisico, mental,
espiritualidad (White, Educacion, 2002)

En contraste, se observa que algunos investigadores también sostienen que los
estudiantes universitarios son sometidos a una sobrecarga emocional intelectual y
psicoldgica extrema, fatiga mental, las crisis de los valores morales, la mala
adaptacion a las nuevas condiciones de estudio, la necesidad de moverse de casa,

numerosas pruebas y exdmenes, miedo por su futuro laboral, miedo al futuro,
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alimentacion frecuente general y trastornos del suefio, la ignorancia sobre como tratar
con situacion de estres, la falta de tiempo para el descanso, las actividades al aire libre
entre otras, que influyen en su salud psicoldgica (Ivakhnova, 2009).

Considerando dichas anomalias comportamentales otros estudios han
observado que “Parece haber beneficios en la salud mental cuando se integra dentro
de los cuidados médicos la dimension espiritual del individuo. Asi se ha observado,
por ejemplo, en los cuadros depresivos, trastorno de estrés postraumatico, suicidio,
psicosis, adicciones, entre otros. Ahora bien, el como la espiritualidad actua sobre la
salud del individuo es un enigma” (Rodriguez, Fernadndez, Pérez, & Noriega, 2011).

Por otro lado, se observa que en los jévenes universitarios se vienen
presentando diversas conductas de riesgo que des configuran su salud. En México,
Rosete (2006) corrobora una problematica de salud publica, depresion y salud mental
en la vida universitaria; quien indica “que los problemas de salud mental en las
ultimas décadas representan un reto para la Salud Pablica por el incremento en las
tasas de depresion, suicidios, hogares desintegrados, violencia intrafamiliar,
drogadiccion en sus diferentes modalidades e incluso de psicosis.

La pregunta es en qué medida la espiritualidad puede menguar dichas
conductas riesgosas de los jovenes desde su centro de estudios. Considerando que
nuestro mundo cada vez es mas espiritual, no en el sentido tradicional del término,
mas si en el valor que se le da a la trascendencia del espiritu desde multiples
significaciones. La cuestion esta clara: la espiritualidad siempre abrira camino a la
transformacion (Palacio, 2015). Como lo resalto Castillo (2008) expresandolo de la
siguiente manera: “Cada dia aumenta el nUmero de personas que experimentan masy
mas, no ya la simple curiosidad por el esoterismo o cosas parecidas, sino la necesidad

de vivir una espiritualidad coherente con las nuevas situaciones debidas al rapido y
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profundo cambio cultural del momento presente. (p 17) Y pareciera que este trozo de
humanidad que nos corresponde se nos escurre entre los limites del tiempo y el
espacio; pues en medio de las maltiples circunstancias por las que atraviesa la
condicion humana nos encontramos de cara a la realidad del Otro y de lo Otro como
esencias vivas, cooperadas y necesarias de la misma condicion de finitud que nos
acompanfa. De esta forma dice Gonzélez (2001, en Palacio 2011) que “quizas sea esa
conciencia de nuestra finitud la que, desde tiempos inmemorables, nos haya permitido
—entre muchas otras cosas- dejar todo tipo de huellas de nuestro paso y presencia en el
mundo” (p. 133). La espiritualidad marca pautas y traza senderos que otros
recorreran, quiza beneficiando su vida, tal vez transformando el medio, en todo caso,
quedara una huella.

Elena de White refiere hace mas de un siglo que la espiritualidad es esencial
en nuestro desarrollo humano desde la nifiez y la juventud (White, conduccién del
nifio, 2001), (White, educacion, 2002) Un aspecto que, en la actualidad, ha tomado
interés desde el enfoque de la psicologia de la religion y la espiritualidad, como se
puede comprobar por el nimero creciente de publicaciones (Garcia-Alandete y Pérez,
2005). Este interés es indicativo de la concientizacion en varios sectores académicos y
profesionales sobre la necesidad de considerar la espiritualidad como una parte
esencial e integral del desarrollo de la personalidad del ser humano (Richard y Bergin,
1997; Corey, 1996; como se citd en Pérez Santiago, 2007, en Salgado, 2015). Al
grado que, para muchas disciplinas, el bienestar espiritual es considerado como una
dimension mas del estado de salud, junto a la dimensiones fisicas, psiquicas y sociales
(Pedréo y Beresin, 2010).

Surge la interrogante sera necesario implementar dentro de la malla curricular

cursos de espiritualidad e involucrar lo académico con el desarrollo espiritual ;
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tomando en cuenta lo que dijo Salgado (2015) al analizar la formacion que recibe el
estudiante de psicologia en este campo Y las actitudes del docente encargado de su
formacion: “Se reporta que de acuerdo a las investigaciones, la dimension religiosa y
espiritual es crucial en el desarrollo de la persona, por lo que se plantea la urgencia
que los futuros psicdlogos estén preparados para conocer como afectan variables
como la fe en Dios, el bienestar espiritual, las creencias, convicciones y necesidades
espirituales, estilos de afrontamiento, entre otros, al ser humano. Dado que la mayoria
de las universidades latinoamericanas no brindan cursos de formacion vinculados a
este campo, se sugiere la revision de las mallas curriculares para identificar los vacios
en la formacion e incorporar cursos que permitan a los futuros psicélogos el
cumplimiento cabal de sus funciones”.

Se hall6 que la espiritualidad favorece estilos de vida y comportamientos mas
sanos, lo que se asocia a un menor riesgo de enfermedades y a una actitud diferente
cuando se pierde la salud, por lo que se justifica plenamente su uso en los programas
de apoyo psicosocial dirigidos al tratamiento de enfermedades crénicas y de alto
riesgo (Navas y Villegas, 2006). Segin Ermel et al. (2015), la tendencia actual en la
atencion de salud es tener una vision del ser humano dentro de una perspectiva
integral (cuerpo, mente y espiritu). Asi, pues, se ha confirmado que la espiritualidad
puede hacer una importante contribucion a la promocién de la salud y prevencion de
enfermedades (Marques, 2003) y la religion trae beneficios a la salud general de las
personas (Pereira, 2013)

La espiritualidad se ha asociado con menor mortalidad, menor depresion,
menor riesgo de cirrosis, enfisema, suicidio, asi como menor uso de servicios
hospitalarios, e inclusive menor tendencia a fumar (Pinto, 2007). Por lo expuesto, nos

encontramos con la siguiente interrogante: ¢Puede el desarrollo espiritual influir en el
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mejoramiento de las conductas de riesgo de estudiantes universitarios? ¢Cual es la
percepcion y actitud que tiene el estudiante universitario respecto al desarrollo

espiritual en el ambito universitario?

Antecedentes de la investigacion

Gutiérrez R. J. et al (2010) materializan un estudio titulado: Depresién en
estudiantes universitarios y su asociacion con el estrés académico, con el objetivo de
analizar la salud mental de los estudiantes cuando ingresan a la universidad y como
esta es afectada por multiples factores, entre ellas el estrés estudio que se realiz a
través de un instrumento auto-administrado a todos los estudiantes matriculados en
los programas de pregrado de la Universidad CES que permitio establecer la
prevalencia de depresion y el Chi2 de tendencia para ver el comportamiento de la
relacion entre el nivel de estrés y la depresion. Los resultados obtenidos fueron que
la edad promedio de los estudiantes fue de 20,4 + 2,6 afios. El 68,7 % de la poblacion
es de género femenino. La prevalencia para depresion encontrada fue del 47,2 % y la
relacion de ésta con la severidad del estrés generado por los estresores académicos fue
estadisticamente significativa. Las conclusiones a las que Ilegaron fueron que los
resultados establecen un diagndstico de posibles factores que afectan la salud mental
de la poblacion estudiantil. Con ello se podran orientar programas de intervencion
dirigidos a disminuir los niveles de estrés y por ende la frecuencia de depresion,

generados por las diferentes situaciones de la vida universitaria.

Arrivillaga et al., (2003) en una investigacion titulada: Caracteristicas de la
Depresion en jovenes universitarios, abordan el objetivo describir las caracteristicas
de la Depresion en jovenes universitarios. La investigacion fue de caracter no

experimental de tipo descriptivo y transaccional. Los instrumentos utilizados fueron el
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Inventario de Depresion de Beck (IDB), la Escala Autoaplicada de Zung (EAZ) y un
Apartado de Datos Complementarios. La muestra estuvo conformada por 218 jovenes,
135 mujeres y 83 hombres de las carreras de pregrado de la Pontificia Universidad
Javeriana-Cali.

A partir del trabajo clinico y psicoeducativo con esta poblacién se
identificaron aspectos especificos de los jovenes que fueron asociados al trastorno
depresivo. Se determiné la prevalencia de la depresidn en un entorno universitario
especifico, se describieron las manifestaciones clinicas y la posible relacion con
diferentes variables sociodemogréficas y personales. Los resultados arrojaron la
presencia significativa de depresion en los jovenes asi: 30%, segun el IDB, y 25%,
segln la EAZ. Frente a las manifestaciones clinicas encontradas, se comprueba la
presencia de sintomas inherentes a la depresion, reportados clasicamente por la
literatura. Se resalta que las diferencias entre los niveles de Depresion se dan en
términos de la frecuencia y la intensidad de la sintomatologia. Finalmente, se
describen algunos eventos estresores especificos para los jovenes que, sumado al
déficit en estrategias de afrontamiento, juegan un papel importante como factores de
predisposicion y desencadenantes de la depresion en poblacién objeto de estudio.

Herndndez A. E. y Ramirez P. S., (2006) en una investigacion titulada
Conductas Agresivas, Consumo de Drogas e Intentos de Suicidio en Jovenes, con el
objetivo de relacionar las conductas agresivas con el consumo de drogas ilicitas e
licitas e intentos de suicidio en jovenes universitarios de 18 a 26 afios, considerando
su nivel socioecondémico medio alto y alto, las drogas ilicitas consideradas fueron
tabaco y alcohol, y la ilicitas, marihuana, cocaina y éxtasis e intentos de suicidio, para
obtener la informacion se utilizo la metodologia de pares utilizando un instrumento

previamente validado para Chile. La muestra estuvo constituida por 400 universitarios
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con edades comprendidas entre 18 y 26 afios. Se encontr6 que el 21% habia
participado en rifias o peleas callejeras en el afio y un 11.3% en el Gltimo mes. Las
peleas en el ultimo afio se asociaron de marihuana, cocaina, éxtasis e intentos de
suicidio. La participacion de mujeres en peleas callejeras se asocia a intentos de
suicidios, en cambio en el grupo de hombres, estas variables se asocian al consumo de
drogas duras.

Amortegui (2005) en un trabajo cientifico titulado Violencia en el Ambito
Universitario: El caso de la Universidad Nacional de Colombia, cuyo objetivo es
estimar la prevalencia de creencias, percepciones, actitudes y practicas en su rol de
testigo y posible actor de disturbios; se aplicaron una encuesta a 500 estudiantes de
pregrado en lugares dentro del campus, y obtuvieron como resultados que el (54,5%)
resultaron no agresores, 163 (32,8%) agresores tipo 1y 63 (12,7%) agresores tipo 2.
Se encontraron relaciones significativas entre los tipos de violencia y el sexo
masculino, estado civil, promedio académico y el nimero de parejas intimas, mas no
con la edad ni la pertenencia a una Facultad. A la conclusion que llegé fue que los
medios violentos de expresion fueron pocos o nada aceptados por la mayoria de los
encuestados quienes prefieren expresar sus opiniones y necesidades a través de los
representantes estudiantiles y grupos de trabajo. Sin embargo, las personas que
participan en los disturbios afirmaron que no existen medios suficientes o alternativos
de expresion, justificando los hechos violentos en ciertas situaciones. Los agresores
tienden a ser de género masculino y creen que las acciones violentas son mas
aceptables.

Bravo, Bulnes, Escurra, Davila (1997) efecttan su investigacion: Actitudes
hacia la violencia en jovenes universitarios, en una muestra de 283 estudiantes

provenientes de 12 facultades de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos,
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agrupados en las areas de Letras, Ciencias e Ingenieria, se realizé un estudio con el
proposito de diferenciar sus niveles de actitud hacia la violencia en relacién al sexo,
estrato socioecondémico, tipo de carrera profesional, tipo de convivencia familiar y el
desempefio de alguna actividad laboral. Previamente se elabord una escala tipo Likert
de actitudes hacia la violencia en seis areas: personal, social, relacion de pareja,
padres, relacion familiar y compafieros de estudio; y una ficha sociodemogréfica para
analizar las caracteristicas de la muestra. Se hallan diferencias en funcion al sexo y al
desempefio de alguna actividad laboral. Los estudiantes varones presentan un nivel de
actitud més elevado hacia violencia que sus pares mujeres. En tanto que, los
estudiantes que desempefian alguna actividad laboral se diferencian en igual sentido
de los estudiantes que no desempefian alguna actividad laboral en las areas de relacion
familiar y de pareja, lo que podria indicar la existencia de conflictos en dichas areas.
No se observan diferencias significativas en las otras variables, aunque se observa que
los estudiantes del nivel socioeconémico

Torres (2010), en su investigacion realizada en la Universidad Simon Bolivar
con el titulo: El problema de la violencia entre universitarios abordado desde el
enfoque de la investigacién- participacién-accion, se concluy6 que la violencia asalta
todos los ordenes sociales, epocas, clases, edades, géneros; por tanto, la escuela como
todo microsistema no solo es receptora de hostilidades externas; antes bien, ain
dentro de ella se gestan diversas manifestaciones de maltrato, tanto en los niveles
jerarquicos como en el plano horizontal, incluyendo las que se dan entre jovenes
estudiantes. El trabajo en el Taller permitio desmitificar la idea de que el género
femenino por lo regular es la victima; se recapacito sobre las consecuencias de la
“hostilidad oculta”, se posibilit0 identificar como en la trayectoria escolar se pueden

asumir diferentes roles en la triada de maltrato. Las reflexiones surgidas en ese trabajo
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es una luz tenue que perfila el sendero por donde los y las participantes podrian seguir
ahondando.

Por otra parte, la investigacion realizada por Rehm y Allison (2009), basada en
la Teoria Fundamentada, se centrd en el papel de la espiritualidad en la preparacion
universitaria de 25 jovenes. Todos los participantes consideraron que la espiritualidad
era tanto la relacion con un firme poder superior, como un recurso flexible para
adquirir resiliencia mediante: (a) la transformacion de las luchas de la infancia en una
fuente de sentido y significado profundo para la vidas y/o de pasion por la carrera
elegida; (b) la atribucién de que el desarrollo de sus trayectorias profesionales
formaba parte de un plan Superior de mayor logica; y (c) el suministro de recursos y
respuestas para la toma de decisiones dptimas.

Igualmente, la investigacion realizada, en México, por las enfermeras Zabala,
Vazquez y Whetsell (2006) en 190 pacientes con Diabetes Mellitus tipo 2, con edades
entre 35 y 85 afios de edad. Dicha investigacion tuvo por objeto determinar cuales
serian las estrategias utilizadas por ellos para afrontar la ansiedad asociada con su
estado de salud. Se administré a los pacientes el Cuestionario de espiritualidad de
Reed (Self Transcendence Scale, STS, 1987) y el Inventario de ansiedad rasgo-estado
(IDARE) de Spielberger (1975). Mediante la prueba de Spearman se obtuvo una
correlacion negativa estadisticamente significativa: a mayor espiritualidad, menor
ansiedad. (Whetsell 2006)

En Canada, Rounding, Hart, Hibbart y Carroll (2011) realizaron un estudio no
experimental, transversal y de alcance explicativo, con el objetivo de identificar las
facetas especificas de la religiosidad-espiritualidad que podrian tener un efecto
protector contra la transmision intergeneracional de los sintomas depresivos, la

muestra la constituyeron 273 adultos jovenes criados en familias caracterizadas por
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niveles medios de depresion de los padres. Los instrumentos psicologicos aplicados
fueron Brief multidiimensional measure of religiosity and spirituality (BMMRS), Self
rating of depression( SRD) y Beck depression inventory, tras los resultados obtenidos
se llegd a la conclusion que la descendencia con sintomas depresivos estaba
inversamente relacionada con el total de religiosidad- espiritualidad, siendo dos
facetas identificadas como potentes predictores de menor sintomatologia depresiva:
los sentimientos de profunda paz o armonia y la experiencia de la gratitud y de alguna
forma aportan a la resiliencia de esto tipo de participantes.

Salgado (2012) realiz6 un estudio comparativo transcultural con un disefio de
diferencias psicologicas de enfoque émico-ético, contando con una muestra de 308
estudiantes varones y mujeres que cursaban el primer afio en las facultades de
psicologia de las universidades nacionales de zonas urbanas de Argentina (82),
Republica Dominicana (79), Pert (74) y Bolivia (73). El objetivo fue determinar el
impacto que la cultura ejerce en el efecto del bienestar espiritual sobre la resiliencia
en dichos estudiantes, ademas de establecer la asociacion que existe entre los niveles
de las variables resiliencia y dimension religiosa; emplearon la Sub-Escala de la
Dimensién Religiosa de la Escala de Bienestar Espiritual de Paloutzian y Ellison y la
Escala de Resiliencia de Wagnild y Young. Los resultados afirman que la cultura
ejerce un impacto en el bienestar espiritual sobre la resiliencia, especificamente en los
estudiantes de Psicologia de las universidades nacionales de Republica Dominicana y
Bolivia. Ademas, a nivel general se hallo que existe asociacion significativa entre los
niveles de bienestar espiritual y los niveles de resiliencia.

Mas adelante, en Australia, Smith, Webber y De Frain (2013) realizaron una
investigacion mixta, con datos cuantitativos y cualitativos, correlacional entre el

bienestar espiritual y resiliencia en una muestra de 65 jovenes, se aplico un
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cuestionario auto administrado de 164 articulos, incluyendo preguntas cuantitativas
que se construyeron a partir de las escalas estandarizadas, Family Satisfaction (Olson,
Goral y Tiesel, 2006), Spiritual Well-being Scale (SWBS, Paloutzian y Ellison,1982)
y Adolescent Resilience Questionnaire (ARQ-Rev2; Gartland, 2009), Spiritual
Practices Scale (FSP) y Personal Spiritual Practices Scale (PSP) basada en Mason et
al. (2007) y Church Family Strengths Scale (CFS) basada en el modelo de DeFrain
and Asay (2007). Los resultados muestran que el bienestar espiritual y la resiliencia
estan relacionados entre si.

Salgado (2015) en una investigacion realizada en el Per(: Formacién
universitaria en Psicologia de la religion y la espiritualidad: ¢ Necesidad o Utopia?
Trabaja el objetivo de analizar la formacion que recibe el estudiante de psicologia en
este campo y las actitudes del docente encargado de su formacion en un estudio
bibliogréafico en base a la revision de la literatura cientifica se hallé que existe un
evidente vacio en la formacion que se da en las aulas universitarias, lo cual se constata
por la ausencia de cursos al respecto en las mallas curriculares. Ademas, no existe una
solida formacidn integral, lo cual se evidencia en los resultados obtenidos en diversas
investigaciones. Ademas se encontrd que no abordan de manera clara, objetiva,
critica y rigurosa los temas vinculados a la Psicologia de la Religiéon y la
Espiritualidad, probablemente por estereotipos, prejuicios y particularmente por no
estar actualizados respecto a las investigaciones que existen al respecto; en base a los
avances cientificos de los ultimos afios es evidente la relevancia que tiene este
campo, por ello si se busca que los futuros psicologos se encuentren preparados para
el cumplimiento cabal de sus funciones. Es imprescindible que se evalten las mallas
curriculares de las universidades con el fin de identificar los vacios en la formacion, e

implementar las medidas necesarias para corregir las deficiencias que existen.
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El estudio concluye que es vital que los futuros psicélogos asuman la dimensién
espiritual y religiosa como parte del desarrollo del ser humano, de modo que se
encuentren preparados para conocer como afectan variables como la fe en Dios, el
bienestar espiritual, las creencias, convicciones y necesidades espirituales, estilos de
afrontamiento, perspectivas espirituales, entre otros aspectos inherentes al desarrollo
de la persona humana. Ademaés del desafio actual es como formar a los futuros
psicologos de manera rigurosa y objetiva. Por ello, urge que se deje de lado
prejuicios y estereotipos que han caracterizado a las naciones latinoamericanas en
relacion a la influencia que tiene la religion y la espiritualidad en la persona, para
empezar a desarrollar investigaciones con todo el rigor que la ciencia exige, de
tal manera que se sigan abriendo puertas, esclareciendo realidades y dejando atras
mitos.

Tapia, Rojas y Villalobos (2013) en su estudio: Fundamentalismo religioso
entre jOvenes universitarios de costa rica: conservadurismo politico y espiritualidad
sin religidn, con el propdsito buscar una aproximacion psicosocial a la cuestién del
fundamentalismo religioso, en una muestra de jovenes universitarios. Se analizan el
autoritarismo, la confianza en las instituciones, el afecto y la satisfaccion vital, la
afiliacion y las practicas religiosas, el nivel de apertura a la busqueda existencial y
otras dimensiones. En el presente estudio participaron 184 estudiantes de pregrado
pertenecientes tanto a la Facultad de Ingenieria como a la Facultad de Ciencias
Sociales de la Universidad de Costa Rica. Esta muestra fue escogida de manera
deliberada, segun los criterios establecidos con el grupo internacional. Su edad
promedio es de 20,53 afios, siendo la media para los varones (n=117; 66,5%) de

20,82 y para las mujeres (n=59; 33,5%) de 19,97 afos.
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Entre esta muestra de jovenes universitarios se encuentran 65 personas
catolicas (41,9%), 19 evangélicas (12,3%), 29 agnosticas (18,7%) y 12 ateas (7,7%).
Es importante sefialar que durante la aplicacion del cuestionario no se ofrecié ninguna
aclaracion acerca de la posible confusion entre el significado del agnosticismo y el del
ateismo; las personas respondieron a esto seguin su propio juicio. En la categoria Otra,
se encontrd a 30 personas (19,4%) y en la de No sabe 0 no responde a 29 (14,5%).
Ahora bien, si estos resultados se evaltan en términos de dos categorias, la de
creyentes y la de no creyentes, tendriamos que 84 personas (54,2%) serian creyentes,
mientras que 41 personas (26,4%) serian no creyentes. En este estudio se han
aplicado doce instrumentos diferentes. Sin embargo, para este articulo se ha trabajado
solo con ocho de ellos.

Entre los resultados mas significativos se puede mencionar el hecho segun el
cual, en esta muestra de jovenes universitarios, la caracteristica autoritaria de derecha
con mayor puntaje promedio es el conservadurismo, posteriormente se sitta la
agresividad y finalmente la sumision. En cuanto a las diferencias por género respecto
a estas dimensiones, se encuentra que no existe diferencia significativa entre hombres
y mujeres referente a las sub escalas de sumision y conservadurismo. Para la escala de
agresividad, si existen diferencias significativas por segun la cual los varones obtienen
un puntaje mas alto en agresividad. También se ha realizado una evaluacion del
afecto, cuyo puntaje promedio para el afecto positivo es de 28,59. En cuanto al afecto
negativo se ha obtenido un puntaje promedio mucho mas bajo, de 10, predominando
en la muestra el afecto positivo. Al mismo tiempo que esta muestra es mas positiva en
cuanto al afecto, también parece estar mas satisfecha con la vida que insatisfecha, ya

que el puntaje promedio de 25,94 se encuentra mas cerca de su puntaje maximo.
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Ademas, la satisfaccion con la vida no muestra diferir en cuanto a hombres y mujeres
para la muestra en cuestion.

Enfocados en la religiosidad de la muestra se plantea su descripcion a través
de un examen de los cuatro polos fundamentales de la religiosidad, las précticas
religiosas, el fundamentalismo religioso y la busqueda existencial. Los cuatro polos
fundamentales de la religiosidad incluyen cuatro componentes: a) las creencias, b) los
rituales y emociones manifiestas, c) las reglas morales y d) el sentido de comunidad y
agrupacion. El elemento con mayor puntaje promedio es el de las reglas morales, el
cual se refiere al comportamiento segun reglas éticas y morales, con 10,98 (DS= 5,35;
Var= 28,64; Min-Max= 3-21). Luego sigue el componente de las creencias,
entendidas como creencia y busqueda de significado de la vida con 10,77 (DS=5,38;
Var= 28,92; Min-Max= 3-21). Posteriormente, el sentido de comunidad y agrupacion,
esto es, el sentido de comunidad y pertenencia al grupo con 9,84 (DS= 5,35; Var=
28,64; Min-Max= 3-21). Por ultimo, los rituales, incluyendo también la estética
religiosa y las emociones involucradas en los rituales, cuyo puntaje promedio fue de
9,7 (DS=5,39; Var=29,07; Min-Max= 3-21). Al evaluar potenciales diferencias de
género, no se encuentran diferencias estadisticamente significativas para ninguno de
estos cuatro componentes. En cuanto a las diferencias entre las sub escalas, el
componente de las creencias difiere significativamente de los componentes de sentido
de comunidad e identidad (t=2,33; gl=180; sig-bi=,02) y de estética, emotividad y
rituales (t=2,86; gl=180; sig-bi=.01), no siendo asi para el componente de reglas éticas
y morales (t=0,51; gl=180; sig-bi=,61). EI componente de sentido de comunidad y
pertenencia al grupo difirié de manera significativa del componente de reglas éticas y
morales (t=2,73; gl=180; sig-bi=,01) y del significado de la vida (t=2,30; gl=178;

sighi=,02), sin embargo, no difiere significativamente del componente de estética,
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emotividad y rituales (t=0,35; gl=180; sig-bi=,72). Respecto a las caracteristicas del
fundamentalismo religioso, se encuentra una puntuacién promedio de 35,09 (DS= 15;
Var= 225,07; Min-Max= 12-78), ubicAndose por debajo de la puntuacion central (42).
Esto indica que existen bajos niveles de fundamentalismo en ambos géneros, dandose
un pequefio aumento en las mujeres (35,70; DS=15,44) respecto a los

hombres (34,50; DS= 14,86), no siendo esta diferencia estadisticamente
significativa (t= -0,47; gl= 101,3; sig-bi= 0,635). En cuanto a las practicas religiosas,
la puntuacion promedio es de 14,39 (DS=5,62; Min-Max=3-21), revelando una
puntuacion media por encima del puntaje central (10,5), dandose en mayor medida en
mujeres (15,66; DS=5,19) que en hombres (13,72; DS=5,73), siendo dicha diferencia
estadisticamente significativa (t=2,26; gl=127, 27; sig-bi= .025). En cuanto a los tres
componentes considerados dentro de las practicas religiosas, la importancia de Dios
en sus vidas obtuvo 5,31 mientras que la importancia de la espiritualidad obtuvo un
puntaje de 5,25 y finalmente, la importancia de la religion para la vida de estas
personas jévenes tuvo una puntuacion promedio de 3,83.

Solo la importancia de Dios (t= 11,4; gl= 183; sig-bi=,000) y de la
espiritualidad (t= 11,67; gl= 182; sig-bi=,000) muestran alejarse significativamente
de la puntuacion media (3,5), mientras que la importancia de la religion para la vida
de los participantes no parece alejarse significativamente del punto medio (t= 1,94;
gl= 184, sig-bi= ,054). No existen diferencias significativas entre el género de los
participantes y ninguno de los componentes. Esta tendencia de preferencias: Dios (el
objeto trascendente), espiritualidad, religion, se relaciona con los hallazgos para la
juventud costarricense en general. En lo referente a la busqueda existencial, entendida
como la disponibilidad para comprometerse en un proceso de cuestionamiento sobre

el significado de la vida y su vision de mundo, se encuentra un puntaje promedio de
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38,59 (DS= 8,22; Var= 67,64; Min-Max= 16-57), siendo su diferencia respecto al
punto central de la escala (36), estadisticamente significativa (t= 4,27; gl= 183; sig-
bi=,000). Si bien, los jévenes varones obtuvieron un puntaje promedio mayor (39, 27;
DS=7,96) respecto a las mujeres (37,60; DS= 8,22), estas diferencias no fueron
estadisticamente significativas (t= 1,29; gl= 113,18; sig-bi= 0,200).

Por otro lado, y como es esperable, el fundamentalismo religioso y la
bldsqueda existencial estan asociadas inversamente de manera significativa. Por otro
lado, las practicas religiosas también estan asociadas positivamente y de forma
significativa con el fundamentalismo religioso, al igual que el sentido de comunidad y
las reglas ético-morales, pero estas poseen una asociacion mas alta que el sentido de
comunidad. Con este analisis de asociacion, se puede observar una tendencia a partir
de la cual, tanto el conservadurismo como las reglas morales, adquieren mayor
relevancia para el fundamentalismo religioso para contar con una evidencia afiadida al
analisis de asociacion mediante el andlisis de correlacidon bivariado, se ha efectuado
también un analisis de regresion lineal jerarquica.

Formulacion del problema
Problema general

¢Cual es la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la
modificacion de la percepcion y actitud sobre el desarrollo espiritual en el programa
de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017?

Problemas especificos

¢Cudl es el nivel de actitud frente al desarrollo espiritual antes y después del

plan estratégico “universidad saludable”, en el programa de enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017?
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¢ Cudl es el nivel de percepcion frente al desarrollo espiritual antes y después
del plan estratégico “universidad saludable”, en el programa de enfermeria de la
Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 20177

¢ Cudl es el nivel de actitud frente a los planes y lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y
curriculo; religién y espiritualidad antes y después del plan estratégico: “universidad
saludable”, en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017?

¢ Cudl es el nivel de percepcidn frente planes y lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y
curriculo; religién y espiritualidad antes y después del plan estratégico: “universidad
saludable”, en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017?

(Cuadl es la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la
modificacion de la percepcion sobre los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacién; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion
y espiritualidad antes y después del plan estratégico: “universidad saludable”, en el
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia,
20177

¢Cual es la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la
modificacion de la actitud sobre los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacion; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion
y espiritualidad antes y después del plan estratégico: “universidad saludable”, en el
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia,

20177
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Objetivos de la investigacion
Objetivo general
Determinar la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la
modificacion de la percepcion y actitud sobre el desarrollo espiritual en el programa
de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017.

Obijetivos especificos

Identificar el nivel de actitud frente al desarrollo espiritual antes y después del
plan estratégico “universidad saludable”, en el programa de enfermeria de la
Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017.

Identificar el nivel de percepcion frente al desarrollo espiritual antes y después
del plan estratégico “universidad saludable”, en el programa de enfermeria de la
Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017.

Identificar el nivel de actitud frente a los planes y lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y
curriculo; religion y espiritualidad antes y después del plan estratégico “universidad
saludable”, en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017.

Identificar el nivel de percepcion frente planes y lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y
curriculo; religion y espiritualidad antes y después del plan estratégico “universidad
saludable”, en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017.

Determinar la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la

modificacion de la percepcion sobre los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
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discriminacion; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion
y espiritualidad antes y después del plan estratégico “universidad saludable”, en el
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia,
2017.

Determinar la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la
modificacion de la actitud sobre los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacién; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion
y espiritualidad antes y después del plan estratégico “universidad saludable”, en el
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia,

2017.

Hipotesis de la investigacion
Hipdtesis general

El plan estratégico “universidad saludable”, es efectivo para la modificacion
de la percepcion y actitud sobre el desarrollo espiritual en el programa de enfermeria
de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017.

Hipotesis especificos

El plan estratégico “universidad saludable”, es efectivo para la modificacion
de la percepcion sobre los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacién; Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion
y espiritualidad antes y después del plan estratégico “universidad saludable”, en el
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia,
2017.

El plan estratégico “universidad saludable”, es efectivo para la modificacion
de la actitud sobre los planes y lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion;

Cosmovisién; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion y espiritualidad
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antes y después del plan estratégico “universidad saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017.
Justificacion

La presente investigacion es relevante porque tedricamente pretende
corroborar una teoria emergente en que desarrollar la espiritualidad es una opcion u
alternativa efectiva para minimizar las conductas de riesgo y empoderar un buen estilo
de vida en estudiantes universitarios. Asi como realizar talleres de sensibilidad y
generar un plan estratégico en el marco de universidad saludable que podria impactar
en la percepcion y actitud que tienen los estudiantes universitarios sobre el desarrollo
espiritual en los planes y lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion;
Cosmovision; Espacios y servicios; Capacidades y curriculo; religion y espiritualidad
en un ambito academico.

De la misma forma a nivel metodoldgico el presente programa de talleres de
planeamiento estratégico para el desarrollo espiritual en el marco de “universidad
saludable” al verificarse su efectividad servira para replicar en las demés facultades de
esta universidad. Por otro lado, pueda constituirse en un modelo de mejoramiento de
dicho constructo espiritual en otras entidades academicas universitarias que ayuden en
el cambio de percepcion y actitud sobre el tema y se proponga programas de
intervencion espiritual en un futuro.

A nivel institucional los resultados del presente taller y la propuesta del plan
servira para que la administracion de la universidad metropolitana genere planes y
lineamientos normativos para el desarrollo espiritual en el &mbito académico,
fortaleciendo las capacidades a través de curso en la carga curricular, ademas de
proponer un plan para generar Espacios y servicios que ayuden a fortalecer el

desarrollo espiritual ademas de sentirse un ambiente libre de prejuicio y
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discriminacion, respetando la libertad en la eleccion de una Cosmovision espiritual en
cada individuo; apresurandose a verificar la diferencia entre religion y espiritualidad y
elegir desarrollarlo sin prejuicio en un &mbito académico.

A nivel social esta investigacion ayudara a los jovenes universitarios a tener un
enfoque diferente sobre la espiritualidad ademas de iniciarse el desarrollo de un
programa de desarrolla espiritual en la universidad en un futuro en el marco de
universidad saludable. Ademas, impactara en las familias considerando que los
jovenes que deciden optar lineamientos espirituales en su vida y desarrollarlos tendran
mejores factores protectores para empoderar su salud y bienestar.

Viabilidad

En esta presente investigacion la viabilidad fue alta considerando la
predisposicion por parte de la administracion, alumnos y docentes que facilitaron el
desarrollo de los talleres la apertura del alumnado en su participacion de cada uno de
los temas.

Delimitaciones

La investigacion es vélida para la totalidad de la poblacion estudiantil del
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana de Barranquilla Colombia
cuando una representacion de estudiantes de cada afio.

Limitaciones

Las situaciones que limitaron el desarrollo de esta tesis fue que hubo algunos
estudiantes que no desearon participar; ademas de algunos que consideraron de
proselitismo e inadecuado hablar de religion en un ambito académico; aspecto que fue
superado con los permisos correspondientes dejando premisa la diferencia entre
religiosidad y espiritualidad. Otro aspecto fue los reajustes de las horas académicas

para realizar los talleres con los estudiantes.
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CAPITULO Il
FUNDAMENTO TEORICO
Cosmovision de la espiritualidad

Algunos autores, entre ellos Gomez (2000), plantean que el espiritu humano
no es algo definido, sin embargo, en este estudio se considero6 que, si se puede cultivar
desde la educacion, pues al humano lo define el espiritu, tal como lo concebia en la
antigliedad el filsofo Descartes en 1650, en su Discurso del Método “No soy, pues,
precisamente hablando, sino una cosa que piensa, es decir, un espiritu, es decir,
entendimiento o una razon, luego soy una cosa verdadera”. De esta cita se evidencia
claramente que al ser humano lo determina su espiritualidad.

Por otro lado, una conceptualizacién generalizada en muchos contextos del
planeta, sin importar raza, género, condicidn social o creencias, concibe al espiritu
como algo ajeno a la persona y lo asocia a lo incorpdreo, lo mitico, lo sobrenatural, lo
esoteérico, al campo enigmatico o de la especulacidn, a dioses y hechiceros e incluso a
hechos que tienen que ver con la suerte, la mala racha y hasta con el mal de ojo.

Es por ello que urge retomar el verdadero significado de espiritu humano, en
este sentido Gémez (2000) expresa: “es de lo mas terrenal y nos mantiene unidos al
mundo y a la vida, que tan espiritual es el odio como el amor, lo asqueroso y lo
exquisito, la mas terrible maldad y la mas excelsa bondad, lo repugnante y lo grato, la
gulay la continencia, el egoismo y el altruismo, la soberbia, la humildad, los malos

olores y el perfume mas delicado” (Gomez, 2000).
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Igualmente, Gomez (2000) nos embulle en un analisis epistemologico del ser
con su desenlace espiritual y su conexion con el medio el refiere: “Actuar con sentido
humano es estar conectado con nuestro ser, es estar aislado de las presiones sociales y
de las conveniencias, es poder tomar decisiones libremente, no respondiendo a
minimos éticos sino actuando con altruismo, es comprender al otro en su alteridad, es
estar poseido de un ethos de humano”. Asimismo, analiza la importancia de la
esencia del ser como individuo emocional y espiritual des de un enfoque humanista
indicando: “espiritualidad es estar conectado con lo interno del individuo en su
méaxima representacion, la racionalidad y las emociones, para dar respuestas
inteligentes; es definitivamente lo que es ser humano”. En contraste el enfoque
biblico de lo espiritual va mas all& de la esencia del ser mismo, las Escrituras explica
que espiritualidad es dependencia total de un ser Supremo producto del cual refleja
altos valore morales y amor al projimo.

Sin embargo, Gomez analiza la importancia de ese vinculo espiritual
expresado en emociones con una sociedad que no es ajena a nuestra vida: “La
persona, no es aquella que se dedica a la contemplacion, a lo religioso o al aislamiento
monastico; sino, es un individuo con una vida conectada a su contexto, consciente de
su papel como persona critica, apostatica, altamente centrada y madura para la toma
de decisiones inteligentes; pero al mismo tiempo, empatica y asertiva, que no se siente
superior ante los otros y que asume su compromiso con la sociedad de manera

responsable y participativa. (Gomez 2000)

Otros autores plasman otra cosmovision de la espiritualidad Pargament y
Mabhoney (citados por Petersen, 2008) quien indica que “de todos los factores tanto
internos como externos, llama la atencion la variable espiritualidad, la cual es

concebida de diversas maneras, por ejemplo, desde la perspectiva del descubrimiento
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de lo que es significativo para el ser humano llevandolo a una transformacion
personal”. Por otro lado, Peterson y Seligman (citados por Martinez, 2006)
especifican que la espiritualidad abarca las creencias y practicas de que existe una
dimension trascendental, en esta dimension Pargament y Abu Raiya (2008)
introducen ademas la busqueda divina.

En este contexto Walsh (2010) concibe: “la espiritualidad como una dimension
de la experiencia humana que abarca diversas interacciones caracterizado por la
busqueda de lo divino en un contexto religioso tradicional o no tradicional. Agrega
Hill y Pargament (2003) que ademés de estas experiencias humanas se concibe con la
relacion con un poder superior. Finalmente, Taranu (2011) va més alla y refiere que
al desarrollarse las diferentes corrientes psicoldgicas e investigaciones sobre la
espiritualidad se ha llegado a la conclusion que esta puede ser un recurso
amortiguador frente a las tensiones o estrés.

Marco biblico filoséfico

Por otro lado, la cosmovisién biblica da un enfoque un poco distinto de lo que
significa espiritualidad. Las escrituras argumentan que la humanidad tiene vida
porque ha sido creado por Dios (Génesis 1:26); aunque lo hizo completamente
perfecto esta fue distorsionada por la entrada del pecado al desobedecer Adan y Eva
(Génesis 3:6-7) producto del cual el ser humano tuvo como consecuencia la muerte
“la paga del pecado es la muerte” (Romanos 6:23). Debido a esta separacion con el
Ser Supremo el ser humano comenzo a pasar situaciones dificiles como diversas
epidemias, enfermedades, pestes, muerte, adicciones, abandonos, divorcios, suicidios
y muchas anomalias que perjudican y quitan la paz y el bienestar al ser humano. En
contraposicion en medio de esta situacion dificil, el Ser Supremo brindo a su hijo

Jesucristo para proveer para solucionar el problema del pecado con su muerte y ser
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rescatado de la enfermedad y el sufrimiento siempre; cuando creas y aceptas que eso
es verdad (Juan 3:16).

Las Escrituras, plasma que el concepto que la separacion del ser humano con
su hacedor es la mayor calamidad que le puede ocurrir al ser humano considerando
que es Dios la fuente de vida eterna (Juan 17:3) y que sélo la fortaleza para enfrentar
las dificultades y problemas sean fisicos mentales entre otros puede provenir de un
poder de una persona es decir Dios (Fil 4:13) (Sal. 103:3-5). Ademas, la Escrituras
indica que si queremos lograr algo 0 muchas cosas en esta tierra sélo sera posible
cuando permanezcamos conectados a El “Yo soy la vid y vosotros los pampanos; el
que permanece en mi, y yo en é€l, éste lleva mucho fruto; porque separados de mi nada
podéis hacer” (Juan 15:5). La palabra “nada” de este texto evidencia la incapacidad
del ser humano para poder lograr algo sostenible o vencer alguna dificultad que
escapa de sus fuerzas humanas.

Asimismo, Dios no deja a sus hijos en soledad, sino que dice “Yo soy la vid y
ustedes los pampanos”; dicho de otro modo, es la fuente, la base, la conexion total, la
dependencia unica para lograr frutos...ahora, Dios envio a su hijo a demostrar ese
argumento biblico como modelo de lucha se hizo y vino a sufrir pasar muchas pruebas
y dificultades e incluso la muerte de todas las cuales salio vencedor (Fil 2:5-11).

El libro de Isaias dice: “ciertamente llevo nuestras enfermedades, y sufrio
nuestros dolores; y nosotros lo tuvimos por azotado, por herido de Dios y abatido.
Mas él fue herido por nuestras rebeliones, molido por nuestros pecados; el castigo de
nuestra paz fue sobre €l y por su llaga fuimos nosotros sanados” (Isaias 53:4-5); la
Escritura norteamericana White (1961) menciona que "él sufrio la muerte que era
nuestra, para que pudiésemos recibir la vida que era suya” (p.17). El sali6 vencedor

por su conexion muy estrecha con su Padre y esa misma intimidad lo llevo a vencer la
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muerte (Mateo 28:6) y al estar vivo nuevamente el resalta: “venid a mi todos los que
estais cargados y trabajados...” (Mat 11:28) “acerquémonos confiadamente ante el
trono de la gracia para alcanzar misericordia y hallar gracias para el oportuno socorro
(Heb. 4:16)

En este contexto, las Escrituras si Jesucristo vencié muchas dificultades y aun
la muerte el invita a que nosotros hagamos lo mismo “Estas cosas os he hablado para
que en mi tengais paz”. En el mundo tendréis afliccion, pero confiad yo he venido al
mundo” (Juan 16:33). Podemos observar muchas historias biblicas de personajes que
la confianza en ese Ser Supremo Ilamado Dios pudieron rebatir diversas situaciones
de crisis y dificultades criticas y adversas; como la historia de Job, quien perdio6 todas
sus posesiones, murieron sus hijas, tuvo una “sarna maligna desde la planta del pie
hasta la coronilla de la cabeza” (Job 2:7) e incluso sus amigos y esposa se burlaban de
su fe, al final su fe en Dios, pudo hacer de soporte frente a esas dificultades y pudo
mantener su vision eternal.

White (1961) unifica los conceptos de espiritualidad con la capacidad de
sobreponerse a las dificultades: “Permaneciendo en el amor de Dios, puedes soportar
toda prueba. Solo la justicia de Cristo puede darte poder para resistir a la marea del
mal que arrasa al mundo. Introduce fe en tu experiencia. La fe alivia toda carga y todo
cansancio. Si confias de continuo en Dios, podras comprender las providencias que te
resultan ahora misteriosas. Recorre por la fe la senda que él te traza. Tendras pruebas;
pero sigue avanzando. Esto fortalecera tu fe, y te preparara para servir. Los anales de
la historia sagrada fueron escritos, no simplemente para que los leamos y nos
maravillemos, sino para que obre en nosotros la misma fe que obr6 en los antiguos
siervos de Dios. El Sefior obrara ahora de una manera que no serd menos notable

doquiera haya corazones llenos de fe para ser instrumentos de su poder” pp. 129 - 130
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Asimismo, esta escritora recomienda que solamente “al dar vuestra voluntad a
Cristo, 0s unis con el poder que esta sobre todo principado y potestad. Tendréis
fortaleza de lo alto para sosteneros firmes, y rindiéndoos asi constantemente a Dios
seréis fortalecidos para vivir una vida nueva” (White, 1961, p.43.). Siempre el deseo
de Dios es que el ser humano pueda desarrollarse lo mas que se pueda, a pesar de las
dificultades (White, 1961).

En ese contexto la escritora norteamericana hace referencia que “en las
situaciones dificiles pudiéramos discernir el significado de las providencias divinas,
veriamos que los angeles estan tratando de salvarnos de nosotros mismos, y luchando
por afirmar nuestro pie sobre un cimiento mas firme que las colinas eternas; entonces
surgiria en nuestro ser nueva vida y fe” (White, 1952 p. 338).

Estas premisas se hacen realidad cuando el “espiritu de Cristo se posesiona del
corazon del ser humano” (White, 1952 p.58), el primer paso es un corazon dispuesto a
depender de Dios porque es diferente creer y aln temer a ese Dios (Sant. 2:19) sin
embargo en su actuar demostrar que su confianza esta en sus fuerzas humanas y no el
Ser Eterno, el relato biblico dice "los plantaste y echaron raices; crecieron y dieron
fruto; cercano estés tu en sus bocas, pero lejos de sus corazones” (Jer. 12:2). Una
decision dificil en la actualidad frente al epicurismo reinante, narcismo y egolatria y
diversas filosofias reinantes con respecto a la espiritualidad; se necesita humildad y la
disposicion para ser guiado por Dios como explica las Escrituras.

Finalmente, de acuerdo con la Biblia y los escritos de White el ser humano
tiene una fortaleza al creer en Dios y ser practicante de su fe, pues la esperanza y
vision de vida trascendente esta presente. Una promesa mas sobre este tema dice: “No
temas porque yo estoy contigo, no desmayes porque yo soy tu Dios que te esfuerzo;

siempre te ayudaré, siempre te sustentaré con la diestra de mi justicia” (Isaias 41:10).
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Marco histérico

Durante el siglo XX, la psicologia de la religion y la espiritualidad, se
convierte en una rama reciente de la psicologia cuyo desarrollo se centré en Europa 'y
Estados Unidos, siendo uno de sus fundadores Friedrich Schleiermacher junto a
William James. El primero, diferencia la religion como una organizacién y como una
experiencia individual, asimismo entre una religion enfermiza y saludable, mientras
que James explica la forma en que los factores personales (emociones, cogniciones y
conductas) acttan en la practica religiosa (Quiceno y Vinaccia, 2009).

Esta rama reciente estudia de forma cientifica los fendmenos o procesos del
comportamiento espiritual religioso. Las investigaciones comenzaron a incrementarse
en este campo, incluso se elaboré el primer Manual de Religiéon y Salud, relacionando
los efectos de la religion con diversas variables psicolégicas, cuyo resultados en su
mayoria apuntan a la espiritualidad y/o religién como un posible factor protector y se
comprende su influencia en el marco de la salud, se mantiene que puede ser una red
que facilite el apoyo tanto presencial como emocional, las emociones como gratitud,
perddn, amor, esperanza, optimismo que tendrian un efecto benéfico (Levin, 2010,
Koeing, 2002, Koenig, 1997).

Por otro lado, también el desarrollo histérico del desarrollo espiritual esta
enmarcado dentro de la Psicologia transpersonal. Stanislav Grof, uno de los
fundadores de la psicologia transpersonal integra los aspectos espirituales y
trascendentes de la experiencia humana con el marco de trabajo e investigacion de la
psicologia moderna. El término transpersonal significa “mas alld” o “a través” de lo
personal, y se refiere a las experiencias, procesos y eventos que transcienden la
habitual sensacion de identidad, permitiendo experimentar una realidad mayor y mas

significativa. (Lajoie & Shapiro, 1992) . Refieren ellos que los investigadores de este
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campo psicolégico estudian lo que consideran los potenciales més elevados de la
humanidad y del reconocimiento, comprension y actualizacion de los estados
modificados de consciencia, unitivos, espirituales y trascendentes. Por lo tanto, la
psicologia transpersonal surge como "cuarta fuerza" tras la Psicologia Humanista, que
estudia el Desarrollo Personal y el Potencial Humano. Esta constituye una
comprension diferente del psiquismo, la salud, la enfermedad y el desarrollo personal
y espiritual. Es la Gnica escuela de psicologia que estudia directamente y en
profundidad, el funcionamiento del ego y la dimension espiritual del ser humano.

Los origenes de la Psicologia transpersonal se pueden rastrear hasta 1901-2
cuando el psicologo estadounidense William James (1842-1910) de la Universidad de
Harvard imparti6 las llamadas “Gifford Lectures” en la Universidad de Edimburgo.
En estas clases, que luego se publicarian en formato libro titulado The Varieties of
Religious Experiences, James enfocd el estudio de las experiencias religiosas desde
un enfoque psicolégico basado en el estudio de las experiencias directas de personas
individuales. Fue James quien por primera vez (hasta la fecha conocido) utiliz6 en
estas clases el término transpersonal. Esta escuela considera a Richard M. Bucke
(1837-1902), C.G. Jung (1875-1961) y Roberto Assagioli (1888-1974) como los que
asentaron las bases de lo que posteriormente se convertiria en la Psicologia
Transpersonal. (Derezotes & Cowley, 1994; Miller, 1998; Davis, 2003).

Igualmente la psicologia transpersonal considera temas como: las experiencias
cumbre que segun el psicologo estadounidense Maslow (1972) indica que son estados
de interconexion y unificacion espiritual: “experiencias misticas, trances sistémicos, y
experiencias transcendentes y metafisicas de la vida, expansion de la consciencia
individual, conocimiento interior profundo, encuentro del sentido de vida personal y

altimo, identificacion colectiva con las demas personas y el entorno, estados
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amplificados de amor, compasion y fraternidad universal”. Si bien los caminos que se
pueden tomar a partir de esta sintesis son varios (dependiendo de las concepciones
psicolOgicas y espirituales que se integren), el objetivo principal de la psicologia
transpersonal seria que los seres humanos transciendan el sentido de si mismos, para

lograr identificarse con una consciencia mayor y colectiva omniabarcante.

El psicélogo estadounidense Ken Wilber (1949) distingue tres niveles en el
desarrollo de esta conciencia: El nivel prepersonal: es el momento del desarrollo en
que los seres humanos aun no tienen conciencia de su propia mente (bebés que
todavia no tienen una teoria de la mente ni han forjado su personalidad). EI nivel
personal: que se alcanza cuando el individuo toma conciencia de que es una persona
que piensa, diferente a otras. El nivel transpersonal: el nivel que se alcanza por medio
del desarrollo espiritual, y que consiste en transcender la identificacion con el cuerpo

y la mente, para alcanzar un nivel de consciencia social, ecologica y espiritual, mayor.

Por su parte, Lajoie y Shapiro (1992) en un articulo publicado en el Journal of
Transpersonal Psychology titulado “Definiciones de Psicologia Transpersonal: los
primeros veintitrés afios”, hacen una investigacion de la literatura transpersonal y
recogen doscientas dos definiciones de las cuales publican cuarenta. Entre ellas la
dada por Antony Sutich en 1968, uno de los padres de la psicologia transpersonal. A
lo largo de otras definiciones que hace esta escuela se puede encontrar también,
referencias a experiencias misticas, experiencias cercanas a la muerte, memorias de
supuestas vidas pasadas, estados no ordinarios de consciencia, sentimientos de mistica
fusion con los otros, guia interior, proceso creativo, sincronicidad, capacidades

psiquicas, etc.
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Marco tedrico de las variables
Concepto de espiritualidad.

El término espiritualidad proviene del latin spiritualitas que proviene de
espiritus que significa espiritual y del adjetivo spiritual, es decir espiritual, en griego
pneunma y pneumatke, refiriéndose a lo no material (Principe, 1983).

La antropologia defiende que la espiritualidad forma parte del ser humano,
desde las edades antiguas; es decir, desde sus origenes evolutivos, tras los hallazgos
paleo arqueoldgicos, porque se hallaron totems, los cuales son figuras representativas
del ser humano unido con un objeto inanimado u animal asociados a sus creencias
sobre la reencarnacién (Gutiérrez, 2013), ademés Reed (citado por Rodriguez et al.,
2011) menciona que la espiritualidad es parte del deseo interno de ser humano para
llegar a ser inmortal. Sin embargo, tras el adelanto de las ciencias, por mucho tiempo
la espiritualidad se concibié como una experiencia incapaz de aportar conocimientos
validos, por lo cual no se le brind6 la importancia necesaria (Ferrer, 2003).

La psicologia transpersonal, que se enfoca en esta area, afirma, desde su
perspectiva, que la espiritualidad es una experiencia privada relacionada con la
conexion de la energia universal, que brindan una vivencia profunda para el ser
humano (Ferrer, 2003). Actualmente, tras las investigaciones realizadas diversos
autores afirman que el ser humano es un ser espiritual (Rodriguez et al., 2009), es
decir se lo concibe como ser bio-psico-socio-espiritual (Jaramillo, Carvajal y
Ramirez, 2008).

Algunos, mantienen la posicion que la espiritualidad se centra en la conexion
consigo mismo, o con su alrededor como parte de su busqueda de un estado de
armonia (Mytko y Knight, 1999), en las areas de la salud, la conciben como la

busqueda del propdsito de la vida, el cual puede o no incluir la religion, la conexién
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consigo mismo o con las creencias religiosas, brindando fe, esperanza y paz que
permiten la aceptacion de las dificultades y la capacidad de trascender (Tanyi, 2002);
en tal sentido seria una busqueda de lo trascendente, la cual es universal no
necesariamente relacionada con las creencias de cada grupo humano (Peterson y
Seligman, 2004); ni con la relacién con un ser superior, sino que se centran en el fin
ya sea por la propia capacidad del ser humano u otro medio para alcanzarla.

Sin embargo, Rodriguez et al. (2011) y Pargament y Hill (2003) concuerdan
que tanto en el contexto cientifico y terapéutico la espiritualidad se refiere a la
busqueda de lo divino, cuyo fin es la trascendencia del ser humano mediante la
vinculacidn significativa con Dios y con los demas, la cual puede alcanzarse
perteneciendo o no a instituciones religiosas, cuya caracteristica principal es la

integracion del ser humano a la vida y al mundo.

Tras lo mencionado, la definicion del concepto de espiritualidad, parece
compleja y con distintas perspectivas por diversos autores; sin embargo, existen bases
en comun que incluyen las necesidades del ser humano, las cuales son la necesidad de
un sentido de vida, propdésito y realizacién, otra la necesidad de esperanza y la
necesidad de creer en alguien ya sea en la fe basada en uno mismo o en otros, como
un ser superior, este Ultimo que aporta un sentido de vida y esperanza (Jiménez,

2005).

Arbealez menciona que la espiritualidad relacionada con la creencia en un
Dios y en una relacién continda ya sea perteneciendo a una religion o no, integra la
espiritualidad como una fuerza integradora y trascendente que brindan un sentido de

bienestar (Pinto, 2007).
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Frente a ello, Krishnakumar y Neck (2002) realizan una clasificacion de las
diversas definiciones y las agrupan en tres perspectivas generales. La primera es la
perspectiva de origen intrinseco, la cual mantiene el concepto que la espiritualidad
involucra un sentimiento tanto de la conexion consigo mismo, los demas y el
universo, sin la necesidad o importancia de la adherencia a una religion en particular.

La segunda es la perspectiva religiosa, que a diferencia de la anterior concibe
la importancia de las creencias y la religion, teniendo en cuenta la existencia de un ser
supremo, esta perspectiva sostiene la adherencia a alguna institucion religiosa.

La tercera es una perspectiva existencial, basada en la busqueda de significado
personal de la vida, la cual abarca los sistemas de valores, principios éticos, morales,
y las exigencias de su entorno, es decir una concordancia entre aquellos aspectos.

Por Gltimo, la psicologia concibe que es el propio ser humano, quién construye
su vision de lo divino, es decir no es un dogma y varia de acuerdo a cada grupo
religioso o individualmente, sin afirmar o negar la existencia de Dios, y tiene en
cuenta tras el tiempo transcurrido en investigaciones que sus efectos pueden tener una

importancia dentro del marco de la salud mental (Rivera y Montero, 2007).

En la presente investigacion en la dimension biblica, se tiene en cuenta el
concepto de Dios dentro de la tradicion judeo-cristiana, pues el autor de la escala
utilizada, mantiene aquel enfoque de espiritualidad considerando también que en el
contexto donde se realizo la investigacion (el programa) son estudiantes de fe

cristiana en sus distintas denominaciones.

El Desarrollo espiritual y la Salud

En el afio 1964, OMS define la idea de “salud 6ptima” como un “estado de

completo bienestar fisico, mental y espiritual. En contraste, Myers et al. (2000)
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plantearon que la espiritualidad promueve el significado y la definicion del proposito
en la vida del ser humano. Ellos resaltan: “es a través de la espiritualidad que el ser
humano fomenta la esperanza y el optimismo en medio de las circunstancias adversas.
Le permite al ser humano ser capaz de sentir amor y compasion por los deméas y
facilita el desarrollo de los valores éticos y morales que la sociedad debe respetar. La
espiritualidad permite que las personas alcancen el sentido de trascendencia y
conexion con el universo” (Myers et al. 2000).

Posteriormente, en los afios 70, la espiritualidad se considera el nucleo de una
vision holistica de la salud (McGee et al., 2003). Como consecuencia de este
movimiento surgen diferentes modelos en los cuales se incorporo la espiritualidad
como una parte vital de la definicion de salud. Ejemplo de estos modelos son el
Modelo Hexagonal de Hettler (Hettler, 1976) y la Rueda del Bienestar de Myers,
Sweeney y Witmer (2000). En el afio 1976 Bill Hettler introdujo el Modelo
Hexagonal de Bienestar, el cual incluye las dimensiones fisica, emocional, social,
intelectual, ocupacional y espiritual del bienestar. A partir de la transformacion de los
modelos de bienestar, Myers et al. (2000) destaca a la espiritualidad como el nucleo
de las dimensiones que promueven el crecimiento y el desarrollo del ser humano y su
Optimo funcionamiento. La espiritualidad es el nacleo de la Rueda del Bienestar, la
cual promueve las cinco tareas para la vida. Estas tareas son la espiritualidad, el
trabajo, el ocio, el amor y la autodireccion (Myers et al., 2000).

La Rueda del Bienestar es el primer modelo fundamentado en la consejeria
(Myers y Sweeney, 2007). Estos modelos apuntan hacia el funcionamiento éptimo de
la salud del individuo mediante la integracion de alma, cuerpo y espiritu (Di Monda,

2005). Alli la importancia de crear espacios para el servicio de la espiritualidad.

49



Antes se obviaba el tema de la espiritualidad en el campo de la salud por su
asociacion con la religion (McGee et al., 2003)

La sociologia y la medicina Plante y Sharma (2001) evidencia investigaciones
realizadas en Puerto Rico se ha evidenciado que los valores espirituales y las
creencias religiosas, como destrezas de afrontamiento, estan relacionadas con
resultados positivos para la salud fisica y mental (en Quifiones Berrios, 2007;
Quintero, 2005; Scharron del Rio, 2005).

Religion y espiritualidad

A pesar de que ambas tienen definiciones distintas. La espiritualidad es un
constructo amplio que representa las creencias y valores personales, mientras que la
religion se limita a creencias y conductas de una institucion que forman parte de la
espiritualidad (Myers et al., 2000). Richards y Bergin (2005) afirman que la
espiritualidad es como un estado en consonancia con Dios 0 un ser supremo que
gobierna y armoniza el universo. A su vez, la religion hace referencia a las creencias,
practicas y sentimientos teisticos que no necesariamente estan relacionadas con una
institucion o denominacion, por ejemplo: asistir a la iglesia, participar de los rituales
religiosos o leer las Sagradas Escrituras. La espiritualidad es un componente del
bienestar individual, mientras que la religion es solamente un aspecto de la
espiritualidad. Entre los elementos de la espiritualidad se incluyen el significado y el
propdsito en la vida y las creencias e ideas espirituales y religiosas (Myers y
Sweeney, 2007).

La espiritualidad es el nucleo del ser humano en el que se agrupan lo siquico y
lo fisico (Frankl, 2002). La plenitud de la persona se constituye en la integracion de lo
somatico, lo siquico y lo espiritual (Frankl, 1999). Como consecuencia de reconocer

la importancia que tiene la integracion de estas dimensiones del ser humano, para los
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afios 1990, surgio un interés entre los investigadores por determinar la relacion entre
la espiritualidad y la salud (Hall, Dixon y Mauzey, 2004). Desde entonces, la
espiritualidad ha alcanzado pertinencia en las profesiones relacionadas con la
sicologia, la sicologia pastoral, la relacion entre la espiritualidad, el bienestar fisico y
el bienestar psicologico Revista Griot (ISSN 1949-4742) Volumen 7, Numero. 1,

noviembre 2014 9, Antropologia,

Décadas pasadas se mantenia un distanciamiento, en cuanto a la investigacion
de la espiritualidad se concebia como no medible e incluso un poco mistico; el campo
de la psicologia mantenia una vision negativa sobre ella y de lo que podria hacer por
la salud mental (Noguera, 2017); Sigmun Freud afirmo: “la religion y la ciencia son
enemigos morales, siendo complicado el intento de aproximarlas”. E incluso dicho
investigador lo contextualizo como parte de los signos de patologias psiquiatricas; por
lo tanto, hasta esas épocas no se percibia algun aspecto positivo para la salud mental
del ser humano (Levin, 2010). Ademas, mantenia que era negativo cuando existia un
sometimiento exagerado, pero al mismo tiempo, exaltaba su valor en el proceso del

control de los instintos destructivos (Yoffe, 2012).

Con el avance de la psicologia y sus diversas corrientes entre ellas el
humanismo y la psicologia transpersonal, se va conceptualizando de otra forma la
espiritualidad: “como el proceso para la trascendencia”, realizandose las primeras
investigaciones con esta variable, y obteniendo resultados sorprendentes, Koenig con
su perspectiva critica a la corriente mistica y dicotomizada que se venia sosteniendo
entre espiritualidad y psicologia; afirmando su integralidad entre ambas que la
espiritualidad con una fe de forma integrada mantiene aspectos positivos para la salud

mental (Levin, 2010).
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Sin embargo, los autores mencionan que existen excepciones en aquellos cuya
ideacion religiosa y su préactica contribuya o refleje patologias (Levin, 2010). En
general, autores como Larson, Levin y Koenig, tras sus investigaciones realizadas,
concluyen que la religion, especialmente la religion cristiana es un factor positivo
importante en la salud mental (Koenig, 1997).

En cuanto a su contribucion, dentro del marco religioso las précticas de
meditacion, relajacion, soporte, imagineria, estados de tranquilidad, tienen un rol
positivo en los procesos cognitivos y de la salud mental en tres esferas: consigo
mismo, con los demas y el futuro (Koenig, 2002). Estudiosos sefialan que las préacticas
religiosas tanto a nivel colectivo como personal (oraciones, participacion de un grupo
de adoracion) en la relacion con Dios o un ser superior que brinden esperanza en
medio de crisis, impulsan mecanismos favorables, tales como apoyo psicolégico,
proposito de vida, entre otros (Quiceno y Vinaccia, 2009). En el estudio realizado por
Koenig (2002) con pacientes de enfermedad pulmonar cronica, se encontr6 que las
creencias y actividades religiosas se asociaron con un mayor apoyo social; Strobe y
Stroebe mencionan que este apoyo social permite un mejor afrontamiento psicolégico
frente a las dificultades o0 momentos de crisis (Yoffe, 2012).

La religion y espiritualidad pueden ayudar en momentos de crisis, dificultad,
puesto que brindan apoyo social. Yoffe (2006) constatd que la fe en Dios o en otros
poderes superiores, la confianza en el poder de las practicas religiosas y espirituales,
realizadas por los participantes, son recursos eficientes en la disminucion del estres y
malestar en el proceso de duelo, incrementan sus sentimientos positivos, bienestar
psicoldgico, afectivo y espiritual.

La Psicologia Positiva tiene un enfoque que complementa al de la Psicologia

de la Religion y la Espiritualidad y/o la psicologia transpersonal, puesto que ambas se
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centran en la forma de afrontamiento de situaciones negativas, prevencion de
enfermedades y promocidn de estados positivos, sentimientos y emociones positivas
que contribuyen tanto a la promocion y prevencién de la salud (Yoffe, 2006).

La préctica religiosa.

La Real Academia Espafiola (2012), indica que la palabra religién proviene del
latin religio, -onis, y la concibe como el “conjunto de creencias o dogmas acerca de la
divinidad, de sentimientos de veneracion y temor hacia ella, de normas morales para
la conducta individual y social y de practicas rituales, principalmente la oracion y el
sacrificio para darle culto”.

Como variable en el area de la salud, la religion varia en definiciones, algunos
sustentan que mantiene dos formas o dimensiones, una intrinseca y otra extrinseca; la
de carécter intrinseco, incluye la relacion personal del ser humano con Dios,
relacionadas con la fe, oracidon, lectura personal de las escrituras, entre otras
actividades personales, los estudios se centran mas en los beneficios de la practica de
la oracidn en pacientes con enfermedades terminales o degenerativas; por otro lado, la
religién de caracter extrinseco se refiere a las practicas religiosas en grupo como las
asistencias a denominaciones religiosas, y otras practicas (Gonzales, 2004).

Mientras que otros autores la consideran como una actitud con tres
dimensiones, cognitiva, comportamental y afectiva relacionada con Dios; por lo tanto,
llega a ser multidimensional (Beit-Hallahmi y Argyle, 1997).

Salgado (2012) concluye que las practicas religiosas pueden ir relacionadas o
no con el desarrollo espiritual, y que generalmente la espiritualidad puede expresarse
a través de la religidn, el concepto sobre religion intrinseca se relaciona con la
espiritualidad. Por lo tanto, en la bibliografia especializada, no se encuentran una

diferencia significativa entre religiosidad y espiritualidad, por lo cual diversas
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investigaciones mantienen cualquiera de ambos términos (Martinez, Méndez y
Ballesteros, 2004). Sin embargo, Salgado (2012) tras su revision bibliogréfica,
concluye que la religion es el conjunto de creencias, practicas y formas de adoracion
dentro de un grupo en relacion a Dios, concordando con Quiceno y Vinaccia (2009)
quien la caracteriza como estética, sustantiva, objetiva e institucional, mientras que a
la espiritualidad la caracteriza como dinamica, subjetiva personal, cimentada en la
experiencia.

Estilos de afrontamiento religioso-espiritual.

Pargament (1997) clasifica tres estilos de afrontamiento religioso o espiritual,
en relacion al sentido de control:

Estilo autodirigido: cuyo control puede estar centrado en la persona, se refiere
al nivel que cada ser humano es consciente y presenta disposicion de utilizar sus
recursos, potencialidades, elementos para la resolucion de conflictos. Es decir,
presenta una mayor autoconfianza que la intervencion divina. Este estilo, se asocia en
conductas de abstinencia de situaciones negativas.

Estilo evitativo o elusivo: en el cual el control puede estar centrado en Dios o
distintas divinidades, indica que el ser humano otorga la responsabilidad a Dios u otra
divinidad, siendo su actitud pasiva, y a la vez el control puede estar centrado en sus
esfuerzos religiosos para lograr la intervencion divina, pueda influenciar la situacién
para lograr sus peticiones. Este estilo, es considerado por algunos psicélogos como
negativo, pues se relacionaria con un bajo sentido de competencia personal,
autoestima e intolerancia.

Estilo denominado colaborador: en el cual el control puede estar centrado en
un trabajo continuo entre el ser humano con Dios y/o la divinidad, equilibra las

posiciones, la responsabilidad es compartida; es decir, el ser humano realiza su parte a
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la vez que mantiene confianza en la intervencion divina. Este estilo, se relaciona con
mayores niveles de competencia personal, sentido elevado de autoestima, bajo sentido
de control por las circunstancias o el azar, efectos positivos y menor cantidad de
sintomas de enfermedad, menores niveles de ansiedad y sentimientos de culpa,
logrando el perddn hacia si mismo.

El bienestar espiritual.

Existe similitud entre los términos espiritualidad y bienestar espiritual, sin
embargo la diferencia se encuentra en que la espiritualidad abarca las creencias,
mientras que el bienestar espiritual es la armonia de esas creencias, ambos términos
en relacion con Dios 0 un ser superior, consigo mismo Yy los demas; por lo tanto el ser
humano con bienestar espiritual manifiesta aspectos positivos en su forma de vida,
mientras que ideas distorsionadas en cuanto al ser superior, podria manifestar
sentimientos de culpa, angustia, temor (Salgado, 2012).

Segun Thanyi (2002), lo adecuado es referirse a los indicadores espirituales en
vez de la medicion de la espiritualidad, tanto en el aspecto externo e interno, puesto
que las creencias afectan los valores y elecciones para luego con el sentido de
bienestar lograr su exteriorizacion en la conducta; es decir se relaciona con actitud y
conducta.

Ellison concluye que el bienestar espiritual es la interrelacion de dos
dimensiones, la vertical (base) y la horizontal, es decir que una vinculacion efectiva
con Dios (vertical) tendra como consecuencia buenas relaciones con su préjimo y
consigo mismo (horizontal), brindando armonia interna a partir de estas dos
dimensiones, brindando un sentido de satisfaccion y propdésito de vida (Sanchez,

2009).

55



Sus beneficios se corroboran con las diversas investigaciones sobre este tema,
asi a partir de la creacion de la Escala de Ellison se confirma las importancia de la
espiritualidad en el bienestar del ser humano, especialmente las que fueron abordadas
en situaciones de dificultad y como este componente tendria relacién significativa en
la salud tanto mental como fisica por ejemplo en personas con trastornos psiquiatricos
(Bento et al., 2006), Ferrer (2012) menciona su posible rol trascendente en el
bienestar psicoldgico, salud y calidad de vida, incluso Lopes et al. (2011) indica su
utilidad en el diagndstico de sufrimiento espiritual.

El bienestar espiritual o la espiritualidad es considerado como una dimension
del estado de salud, ademas de las dimensiones, fisicas, psicologicas y sociales
(World Health Organization, 1988), la Organizacién Mundial de la Salud, tiene un
grupo denominado Calidad de Vida, que, al desarrollar sus instrumentos cuantitativos
de calidad de vida, incluyen la religion y la espiritualidad. Asimismo, Moreira,
Koening y Lucchetii (2014) en su trabajo sobre este tema, mencionan que las
organizaciones sobre salud mental como World Psychiatric Association, American
Psychological Association, American Psychiatric Association, y Royal College of
Psychiatrists cuentan con secciones dedicadas a la religion y espiritualidad, del
mismo modo diversas organizaciones relacionadas con la salud como American
College of Physicians, American Medical Association, the American Nurses
Association, and the Joint Commission on Accreditation of Healthcare Organizations
confirman la importancia de la religion y espiritualidad como componente de la salud
y sugieren su adherencia en la préctica clinica.

Por lo tanto, la espiritualidad, concebido en términos de equilibrio, ha

mostrado resultados positivos en cuanto a su relacion con el bienestar del ser humano.
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En cuanto al bienestar existencial, este se concibe como la satisfaccion de la vida y

proposito de vida sin referencia religiosa.

La espiritualidad en la educacion universitaria

Tradicionalmente la ensefianza ha estado orientada hacia la acumulacion de
conocimientos tedricos, conceptos, informacion tecno cientifica; con una praxis
intelectualizarte, memoristica y repetitiva; sustentada en el pragmatismo y formadora
para el ejercicio profesional, pero con muy pocos aportes para la realizacion del Ser
Humano desde su concepcion espiritual.

En la actualidad, la educacion transita la misma senda, pues continla
impartiendo conocimientos con apatia en cuanto al cultivo del espiritu, que aunado a
la indiferencia de los padres que s6lo se interesan por el educar a sus hijos para ocupar
posiciones de poder, complican la labor del docente quien muchas veces, no sélo tiene
la responsabilidad de educar a los nifios del modo correcto, sino que también debe
complacer a los padres y a la sociedad; lo cual redunda en perjuicio del educando, al
favorecerse el egocentrismo, la superficialidad, la preocupacion por las calificaciones,
el certificado, el estatus y la recompensa, entre otros. (Nelson Rodriguez 2008). Por
esa razon, se hace necesario que la educacion se oriente no sélo para impartir
conocimientos, sino también para fortalecer valores y desarrollar la espiritualidad en
las personas (Pietro Grieco, 2010).

La espiritualidad juega un papel importante en la salud de los estudiantes
subgraduados (Di Monda 2005, Nelms, 2005, Patneaude, 2006, Scharron del Rio,
2005). Existe evidencia empirica de como la espiritualidad afecta positivamente el
bienestar de los estudiantes universitarios (Bonderud & Fleischer, 2004; Bonderud &
Fleischer, 2005b; Nelms, 2005; Patneaude, 2006). Igualmente, Nelms (2005)

menciona algunas conductas de riesgo relacionadas con los habitos y las actitudes
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negativas que afectan la salud de los estudiantes universitarios, tales como el consumo
de alcohol y cigarrillo, la embriaguez, el uso de calmantes, la depresion, entre otros.
En efecto, la religiosidad y la espiritualidad reducen en las personas la incidencia de
depresidn, ansiedad y abuso de sustancias (Plante y Sharma, 2001). En Puerto Rico,
Scharrén del Rio (2005) afirma que los estudiantes universitarios perciben la
espiritualidad como algo significativamente mas importante que la religion (Scharrén
del Rio (2005).

Como consecuencia del énfasis en el bienestar integral, las instituciones de
educacidn superior han implementado programas de prevencion y promocién de la
salud. Estos programas estan orientados a promover estilos de vida saludables como
la mejor alternativa para una vida de calidad. Los programas de promocion de la salud
van dirigidos a fortalecer las dimensiones del bienestar del ser humano como parte

integral de la mision de las instituciones de educacion superior (Di Monda, 2005).

Durante el proceso de transicion de la escuela superior a la universidad, los
estudiantes enfrentan una serie de retos y experiencias que requieren la toma de
decisiones responsables. En ocasiones, el hecho de encontrarse lejos de sus familias y
amistades, el ambiente social de la universidad, las nuevas amistades, el estrés y los
sentimientos de frustracion, provocados por las exigencias academicas y los cambios

en sus habitos de salud, afectan la espiritualidad y el bienestar de los estudiantes

La Fountaine, Neissen y Parsons, Patneaude (2006) indica que el bienestar
espiritual tiene suma importancia en la vida de los estudiantes subgraduados e influye
en las decisiones que realizan diariamente, asi como con la relacion con las demas
dimensiones del bienestar; en la autoestima, el manejo del estrés, como enfrentan los

conflictos, las personas con las cuales se relacionan, el cuidado del ambiente y la

58



conducta sexual. También ocurre con la seguridad personal, la practica del ejercicio

fisico, la ejecucion académica y el consumo de alcohol y cigarrillo.

Como consecuencia, los habitos de salud desarrollados por los estudiantes y
las decisiones que diariamente toman determinan los afos y la calidad de vida futura
(Fahey, Insel & Roth, 2003), por lo cual, para servir adecuadamente a los estudiantes
universitarios es importante mantener una posicion de apertura hacia sus inquietudes

y experiencias espirituales (Scharrén del Rio, 2005).

En este proyecto se plantean algunos topicos importantes para facilitar el
desarrollo al interior de la Universidad para trabajar de manera continua en estrategia
como puente para mejorar la calidad de vida en la comunidad Universitaria

Metropolitana.

Como estar saludable implica una serie de procesos, es fundamental conocer
que desde la vision de la salud publica se puede alcanzar este prop6sito con acciones
encaminadas a promocionar la salud, prevenir la enfermedad y controlar los factores

de riesgo que pueden afectarla.

Para Arantes, Lessa y Caous (2007), en la salud mental, la espiritualidad se
relaciona con un efecto positivo en el tratamiento o prevencion de adicciones,
suicidio, delincuencia, ansiedad-depresion, estrés, esquizofrenia, trastornos bipolares
y otras afectaciones psicologicas o psiquiatricas (Guimaraes y Avezum, 2007).

Koenig (2008) ha planteado diversos modelos de espiritualidad en salud, en
los cuales, tanto la espiritualidad como la religion y el secularismo parecen aportar

recursos para la salud mental e indirectamente para la salud fisica.
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La Estrategia Universidad Saludable

El movimiento de Universidades Promotoras de la Salud se fortalece en
América Latina con el trabajo realizado en los paises por Universidades tanto publica
y privada. También se ha fortalecido como resultado de las redes formales de
Universidades Promotoras de la Salud que se han institucionalizado en paises como
Chile y México, entre otros. Las Conferencias Internacionales sobre el tema también
han sido instrumentales contribuyendo a impulsar la iniciativa a nivel Iberoamericano.
Se hace referencia a los eventos realizados en Chile (2003),

Silvia Becerra Heraud (2013) realizé un trabajo de investigacion en el Peru
titulado Universidades saludables: una apuesta a una formacion integral del
estudiante. Cuyo objetivo es presentar la propuesta de universidades saludables como
un enfoque de promocion de la salud viable y necesaria a trabajar en las instituciones
de educacion superior su implementacion adecuada y una resefia histdrica acerca de
los proyectos existentes en universidades de América y Europa. En el Per( existen
varias iniciativas, entre las que destaca el trabajo realizado por el Consorcio de
Universidades y, actualmente, el inicio del programa PUCP Saludable en la Pontificia
Universidad Catolica del Pera.

Los resultados fueron de gran impacto ya que se realizaron dos entrevistas
grupales por medio de la herramienta de focusgroup, con la participacion de un grupo
de alumnos representantes estudiantiles y otro grupo de estudiantes que no
pertenecian a alguna agrupacion politica, y entrevistas a varios actores involucrados
con la salud de los estudiantes universitarios que laboran en la universidad. Fruto de
ello se ha logrado identificar las principales preocupaciones de la comunidad
universitaria en relacion con las conductas de salud, lo que servira de insumos para la

preparacion del disefio del programa. Cuyo objetivo es presentar la propuesta de
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universidades saludables como un enfoque de promocion de la salud viable y
necesaria a trabajar en las instituciones de educacién superior su implementacion
adecuada y una resefia historica acerca de los proyectos existentes en universidades de
América Y Europa.

Silvia Becerra Heraud (2013) hace referencia que en el Peru existen varias
iniciativas, entre las que destaca el trabajo realizado por el Consorcio de
Universidades y, actualmente, el inicio del programa PUCP Saludable en la Pontificia
Universidad Catolica del Per0. Los resultados fueron de gran impacto ya que se
realizaron dos entrevistas grupales por medio de la herramienta de focusgroup, con la
participacién de un grupo de alumnos representantes estudiantiles y otro grupo de
estudiantes que no pertenecian a alguna agrupacion politica, y entrevistas a varios
actores involucrados con la salud de los estudiantes universitarios que laboran en la
universidad.

Fruto de ello se ha logrado identificar las principales preocupaciones de la
comunidad universitaria en relacion con las conductas de salud, lo que servira de

insumos para la preparacion del disefio del programa.

Actitudes

Pinilla (1981, citado en Canales, 1998) define las actitudes: “toda
predisposicion de respuesta de las personas hacia una situacion o estimulo, producto
de una experiencia de aprendizaje sustentada en alguna estructura cognoscitiva (mito,
creencia, valor, prejuicio etc.) y conlleva una carga afectiva y emocional, pudiendo
ser de aceptacion, rechazo o de simplemente indiferencia”.

Ademas, sefiala que “el conocimiento de las actitudes es importante porque

nos permite predecir las conductas o comportamientos que mostrarian las personas o
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grupos cuando se enfrentan al objeto o situacion de la actitud”. Salazar (1970)
también lo relaciona con el mismo principio y lo define en los términos de una
“predisposicion a responder de determinada manera ante ciertas cosas”.

Rodriguez (1976) considera que las actitudes son predominantes afectivas
con algo de contenido emocional; para este autor, la actitud se da en el contexto de
la interaccién humana: ser y actuar, considera que las actitudes no son otra que en
cada individuo la estructuracion de los actos de conocimiento y pensamiento juicio
de valores y actos de decisién voluntaria.

El Ministerio de Salud (citado en Cuyubamba, 2004) define la actitud en los
términos del estado de disposicion adquirida y organizada a través de la propia
experiencia que incita al individuo a reaccionar de una manera caracteristica frente a
determinadas personas objetos o situaciones. También se considera como
presentaciones psicoldgicas de la influencia de la sociedad y la cultura sobre el
individuo; son inseparables del contexto social que los produce, los mantiene y las
suscita en circunstancias individuales Unicas. De tal forma, las actitudes gravitan
alrededor de cada ser y de los demas, suele manifestarse a través de los gustos
modales moral y gesto ademanes mimicas etc. (Cuyubamba, 2004).

Rokeach (1966, citado en Cuyubamba, 2004) define la actitud: una
“organizacion aprendida y relativamente duradera de creencias acerca de un objeto o
de una situacion que predispone a un individuo a favor de una respuesta preferida”.
Asch (1952) acredita que “la actitud y/o actitudes son disposiciones duraderas
formadas por la experiencia anterior”; incluyendo también a Allport. G. quien declara
que “una actitud es un estado mental y neurofisiologico de disponibilidad, organizado
por la experiencia, que ejerce una influencia directiva sobre las reacciones del

individuo hacia todos los objetos o todas las situaciones que se relacionan con ella.
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Ademas, indica que son las fuerzas integradoras fundamentales en el desarrollo de la
personalidad que dan consistencia a la conducta del individuo” (Coyumba, 2004).

Por otro lado, Whittaker (1984) indica que “la actitud es una predisposicion
para responder a un objeto y la conducta efectiva hacia él. Dicho de otro modo, que
es una predisposicion para responder de manera predeterminada frente a un objeto
especifico”.

Cuyubamba (2004) define la actitud como una predisposicién organizada
para sentir, percibir y comportarse hacia un referente (categoria que denota:
fendmeno, objeto, acontecimiento, construcciones hipotéticas, etc.). En cierta forma
es una estructura estable de creencias que predisponen al individuo a comportarse
selectivamente ante el referente o el objeto cognoscitivo, en contraste con la
ampliacion que hace de su conceptualizacion, indicando que las actitudes son las
predisposiciones a responder de una determinada manera con reacciones favorables o
desfavorables hacia algo. Las integran las opiniones o creencias, los sentimientos y las
conductas, factores que a su vez se interrelacionan entre si.

Componentes de las actitudes

Gerard y Jons (citados en Cuyubamba, 2004) indican que las actitudes tienen 2
componentes: “El componente afectivo y el conductual no obstante que algunos
consideran al componente cognitivo; dado que para evaluar un objeto tenemos antes
que disponer de alguna informacion y se expresa en el conocimiento del objeto”.

Dichos investigadores consideran también que hay 03 elementos: 1) una
creencia u opinidn sobre una cosa, 2) sentimientos respecto a ella, 3) tendencia a obrar
en cierta forma ante esa cosa. Estos elementos se relacionan con la referencia de
Rodriguez (1976), quien resalta que las actitudes estdn compuestas por 3 elementos:

el afectivo, cognoscitivo y el conductual, esta afirmacion también comparte Cimbrad
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y Ebbeson, quienes sostienen que el componente afectivo consiste en la evaluacion de
la respuesta emocional, el cognitivo esta referido al conocimiento factual del objetivo
y el componente conductual es la conducta explicita dirigida hacia un objeto o
persona.

Rodriguez Canales (1998) plantea que las actitudes en caso de materializarse
se expresan en conductas que sustentan sobre la base de 2 componentes: lo
cognoscitivo es la denominacion verbal o categoria perceptiva del individuo lo que
piensa, sabe, cree, entiende o conceptualiza o establece un juicio de manera particular;
el componente afectivo emotivo es el estado de identificacion con el objeto, esta
respuesta afectiva 0 emotiva va asociada a categoria cognoscitiva, se forma en base a
una experiencia particular o a los contactos que hayan ido ocurriendo con el objeto o
fendmeno de actitud pudiendo ser estos circunstancias placenteras o favorables.

Katz (1969) observa que éstas se componen de los siguientes: (a) Cognitivo:
Creencia —Descreimiento Racionalismo o mentalismo; (b) Afectivo — simpatia
antipatia sentimientos vivencias (c) Activo (accién) disposicién de responder.
Formacion de actitudes

Este investigador plasma el proceso de la formacion de actitudes en el
individuo mediante 03 procesos basicos que van a determinar la formacion o cambio
de actitudes:

Conformidad: medido a través del comportamiento es decir ante una préactica
comun por la presion social el individuo se conformara temporalmente u por la
presion del grupo social tendré una conformidad permanente.

Identificacion: se establece cuando la persona define y responde de una
manera predeterminada a partir de una persona o grupo por la experiencia lograda en

una determinada situacion.
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Internalizacion: es la aceptacion absoluta de una actitud convirtiéndose en
parte integral del individuo Se produce cuando una actitud es congruente con sus
creencias y valores basicos adopta la nueva actitud porque piensa que es correcta o

porque quiere parecerse a alguien.

Caracteristicas de las actitudes

Asimismo, el mismo investigador describe los rasgos caracteristicos que tienen
las actitudes describiéndolas: (1) Son aprendidas, es decir, se forman a través de la
experiencia. (2) Influyen en el comportamiento del sujeto. (3) Las actitudes
propenden a ser estables, pero pueden ser modificadas. (4) Pueden ser favorables o
desfavorables. (5) Las actitudes se expresan por lo general por lo que decimos y por la
manera en que los décimos. (6) Las actitudes seleccionan los hechos y (7) Ejercen
papel motivador en las conductas. Coyumba enfatiza que se necesita algo mas que la
fuerza de la voluntad para cambiarlos es decir un cambio radical de ver y sentir las
C0sas.
Medicion de las actitudes

Del mismo modo, Coyumba (2004) hace referencia a la medicion de las
actitudes. Resaltando que la mayoria de métodos de evaluacion de las actitudes se
realiza a través de la evaluacién de opiniones y creencias mediante respuesta escritas
a cuestionarios o escalas de estimacién. Indicando que las pruebas psicoldgicas
constituyen un procedimiento sistematico mediante el cual a un individuo se le
presenta una serie de estimulos artificiales ante los que reaccionan sus respuestas
permiten al examinador asignarle un numero o un conjunto de numerales con las que
se hacen inferencia sobre el grado en que posee las cualidades que mide la prueba, en

si es un instrumento de medicién.
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Desarrolla esta investigadora que los métodos principales para evaluar
actitudes en el area afectivo son: (1) Escala de Licker; (2) Diferencial semantico (3)
Cuestionario de tipo valorativo; (3) Escalas de estimacion por la observacion (4) Lista

de comprobacion (para el examen oral simulado) (5) Mediciones encubiertas
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CAPITULO Il
METODOLOGIA
Tipo y disefio de estudio

El enfoque del estudio es de corte cuantitativo debido a que pretende la
explicacion de una realidad social espiritual en dos momentos antes y después de los
talleres de induccion; trabajando fundamentalmente con el resultado, “el numero”, el
dato cuantificable antes y después de la aplicacion de una escala de medicion de
percepcion y actitud sobre desarrollo espiritual. Es experimental porque se manipuld
intencionalmente la variable independiente (el programa de talleres: sensibilizacion y
diagndstico-planificacion) sobre las variables dependientes: la percepcion y la actitud
(sobre el desarrollo espiritual).

Disefio de investigacion

El presente estudio es de disefio exploratorio, descriptivo, explicativo.
Exploratorio porque por primera vez se va explorar la percepcion y actitud que
tienen los estudiantes, docentes y administrativos sobre el desarrollo espiritual;
descriptivo porque en base a datos obtenidos de la percepcion y actitud el cual se
procedio mediante una gestion estadistica donde se observara el comportamiento de
dichas variables (percepcion y actitud sobre espiritualidad); y pre experimental en
vista que se medira la efectividad del programa de planificacion “universidad
saludable” en el eje de desarrollo espiritual sobre su percepcion y actitud de los

encuestados; en dos momentos antes de aplicado los talleres y despueés de
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desarrollarse el programa de induccién; con el cual se determinara su hubo diferencias

de medias entre el antes y el despues.

Estructura del disefio de la Investigacion:

Y.,Z X Y,Z
(Pre test) (Programa) (Pos test)

Donde:
X: Programa de Planificacion “Universidad Saludable”
Y: Percepcion
Z: Actitud
Descripcion del area geogréafica de estudio

El estudio se llevo a cabo en la Universidad Metropolitana, ubicada en la Cl. 76 #42-

78, Barranquilla, Atlantico.
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Poblacion y muestra
La poblacion de estudio estuvo conformada por 486 estudiantes de diferentes
géneros y diversas edades estudiantiles y un grupo de 40 que representaban a los
docentes y administrativos del programa de enfermeria de la decanatura de ciencias de

la salud de la universidad metropolitana de Barranquilla Colombia.
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Para decidir el tipo de muestreo a realizar se considero lo expresado por
Hernéndez (2014) quien refiere que “En realidad, pocas veces es posible medir a toda
la poblacion, por lo que obtenemos o seleccionamos una muestra y, desde luego, se
pretende que este subconjunto sea un reflejo fiel del conjunto de la poblacién. Todas
las muestras (en el enfoque cuantitativo) deben ser representativas; por tanto, el uso
de los términos al azar y aleatorio solo denota un tipo de procedimiento mecéanico
relacionado con la probabilidad y con la seleccion de elementos o unidades, pero no
aclara el tipo de muestra ni el procedimiento de muestreo” ; ““ la eleccion entre la
muestra probabilistica y la no probabilistica se hace segun el planteamiento del
problema, las hipotesis, el disefio de investigacion y el alcance de sus contribucion”
(pp175-177).

Tomando en cuenta lo expresado por este autor en relacién al tipo de
investigacién planteado en este estudio (un programa pre experimental); ademas por
las circunstancias propias del quehacer académico no se pudo realizar un método de
muestreo probabilistico; asi como refiere Hernandez para que se denomine este tipo
debiera cumplir dos condiciones: ‘“Para hacer una muestra probabilistica son
necesarios dos procedimientos: 1. Calcular un tamafio de muestra que sea
representativo de la poblacion. 2. Seleccionar los elementos muestrales (casos) de
manera que al inicio todos tengan la misma posibilidad de ser elegidos”. Es decir, el
tamafo (cuantos) realizado mediante una férmula y la seleccion (quiénes) que se
procede a través de diferentes métodos.

Considerando, estas premisas; en la presente investigacion el muestreo se
realiz6 de forma no probabilistica en donde “la eleccion de los elementos no depende
de la probabilidad, sino de causas relacionadas con las caracteristicas de la

investigacion o los propositos del investigador” (Johnson, 2014, Hernandez-Sampieri
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et al., 2013 y Battaglia, 2008b citado en Hernandez 2014, pp. 175-177). Sin embargo,
se hizo uso de la formula probabilistica para dar representatividad a la cantidad de
muestra mas la seleccion se realiz6 de forma no aleatoria.

Se calcul6 mediante la siguiente formula.

Z°pqgN
n =
Z?pg+e*(N —1)

Donde:

n = Tamafio de muestra que se desea encontrar =?

N =Tamafio de la poblacion =486

Z = Percentil normal en relacién al Nivel de confianza 95% establecido por el

investigador (Z = 1.96)

p = Probabilidad de éxito (50% o0 0,5).

g = Probabilidad de fracaso (50% o0 0,5).

e = Margen de error permisible establecido por el investigador = 0.05
Remplazando valores tenemos:

Z?pgN
n =
Z?pg+e*(N —-1)

(3.8416)(0.5)(0.5)(486)  466.7544

_ - = 214.807124
(3.8416)(0.5)(0.5) + (0.0025)(485)  2.1729

Segun la formula “utilizada” muestra una representatividad de 215
participantes estudiantes. Sumados los 18 docentes y 02 administrativos que
decidieron participar voluntariamente.

En complemento, se consider6 lo afirmado por Hernandez (2011) quien dice:
“Las muestras probabilisticas son esenciales en los disefios de investigacion
transeccionales, tanto descriptivos como correlacionales-causales (las encuestas de
opinion o sondeos), donde se pretende hacer estimaciones de variables en la

poblacidn. Estas variables se miden y se analizan con pruebas estadisticas en una
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muestra, de la que se presupone que ésta es probabilistica y que todos los elementos
de la poblacion tienen una misma probabilidad de ser elegidos” (pp175-177).

En la presente investigacion por ser un programa de disefio pre experimental
no se podria haber indicado (o seleccionado “aleatoriamente”) quienes participarian
(seria como “obligarlos”) més bien tendrian que ser voluntarios (previa motivacion
para afirmar el compromiso) considerando que en un programa siempre hay
desertores; en el caso de este estudio la motivacion y sensibilizacion se dio en la etapa
de la feria de la salud; entonces para la cantidad de participantes “tamafio de la

b 1Y

muestra”, “cuantos”, se promociond la participacion de voluntarios y se inscribieron
280 estudiantes de los diferentes semestres de los cuales se seleccion6 de forma
intencionada por medio del tamizaje de los criterios de inclusion y exclusién se

cumpli6 con la representatividad de la muestra 215 estudiantes y 18 docentes y 02

administrativos haciendo un total de 235; quedando estructura en la siguiente

Tabla 1. Numero de participantes del programa

Frecuencia Porcentaje
Estudiantes del ler semestre 30 12,8
Estudiantes del 2do semestre 26 11,1
Estudiantes del 3er semestre 37 15,7
Estudiantes del 4to semestre 31 13,2
Estudiantes del 5to semestre 17 7,2
Estudiantes del 6to semestre 22 9,4
Estudiantes del 7mo semestre 28 11,9
Estudiantes del 8vo semestre 24 10,2
Docentes 20 8,5
Administrativos 2 4,7
Total 235 100,0

Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusién

1. Estudiantes de cualquier religion, estado civil, procedencia, etc.
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2. Poblacién adolescente, joven y/o adulta que esté matriculado.
3. Docentes y personal administrativo habilitado.
4. Universitarios dispuestos a participar voluntariamente previa
firma del consentimiento informado.
5. Estudiantes que desearian participar al menos al 100% de los talleres

(05 talleres)

Criterios de exclusién

1. Estudiantes no matriculados en el 2017-1

2. Poblacion estudiantil menores de 16 afios.

3. Universitarios mayores de 65 afos.

4. Poblacién que no esta dispuesta a participar voluntariamente.

Consideraciones éticas

La presente investigacion tendra como referente y consideraciones a los
lineamientos éticos internacionales como: Codigo de Niremberg 1947, Declaracion de
Derechos Humanos, Declaracion Americana de los Derechos y Deberes del Hombre,
Informe Belmont (1978) de la Comision Nacional para la Proteccion de sujetos
Humanos en la Investigacion Biomédica y del Comportamiento, Declaracion de
Helsinki de la Asociacion Médica Mundial, Declaracion Universal sobre Bioética y
Derechos Humanos UNESCO2005. Declaracion de Cordova. Red de Bioética de la
UNESCO 2008. Standards and Operational Guidance for Ethics Review of Health —
Related Research with Human Participants OMS 2011.

Como lineamientos éticos nacionales se han tomado en cuenta lo plasmado en
las leyes colombianas como lo bien estipula la Constitucion Politica de Colombia; y el

Cadigo Civil, Ley de Proteccion de Datos Personales, Ley N° 27657. Ley del
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Ministerio de Salud, Cdodigos Deontoldgicos de la Organizacion Colegial de Enfermeria
vigentes.

Tomando en cuenta dichos considerandos se acondiciono los items del
instrumento respetando las normas internacionales y nacionales vigentes ademas se
articul6 un pérrafo de declaracion de consentimiento informado por parte del
encuestado quien tenia plena libertad para responder o no la encuesta. Asimismo, la
encuesta contiene compromisos del investigador a usar los datos exclusivamente para el
objetivo del estudio y de no revelar la identidad de los encuestados (aun sea por indicios
demograficos, ya que no se considerd que pongan nombres).

A cada persona que participe en el estudio, se le informara del propoésito del
estudio y su participacion voluntaria, salvaguardando asi el derecho a la
confidencialidad y a la libertad de opinion y su consentimiento informado.

Programa educativo “Universidad Saludable”

El programa de Universidad Saludable esta fundamentado en las teorias de
aprendizaje social y teoria de modificacion de la conducta y organizado en 6 sesiones
educativas teorias y practicas sobre espiritualidad y planeamiento estratégico en
desarrollo espiritual, ademas de principios y técnicas de motivacion conductual como
es el reforzamiento de la autoeficacia, a través de sesiones sobre autoestima,

asertividad, toma de decisiones, autonomia y afrontamiento espiritual en salud mental.

Objetivos
Objetivo E.1:
1. 70% de participantes mejora su actitud sobre desarrollo espiritual
2. 70% de participantes mejora su percepcion sobre desarrollo espiritual

Objetivo E. 2:

73



1.

2.

70% de participantes mejora su actitud sobre entorno saludable

70% de participantes mejora su percepcion sobre entorno saludable

Estrategias

Para alcanzar los objetivos se utilizaran las siguientes estrategias

a. Educativas. Sesiones educativas y talleres practicos sobre Desarrollo
Espiritual y Entorno Saludable, usando una metodologia participativa

b. Promocionales. Se realizara sesiones de entorno saludable y desarrollo
espirituales los dias lunes y viernes, bajo la conduccion de profesionales en los
temas.

c. Motivacional. Se realizaran sesiones motivacionales de 30 minutos para
trabajar en la mejor de la actitud de los participantes, las cuales seran dirigidas
por profesionales expertos en el tema.

d. Comunicacional. Distribucion de afiches, folletos, separadores de paginas
sobre el programa entre los participantes.

Actividades
1. Actividades Previas

Presentacion del programa a los administradores de la Universidad
Metropolitana y Programa de Enfermeria.

Coordinacion con la Universidad para realizar todas las actividades.
Convocar al lanzamiento del programa “Universidad Saludable”
Coordinacion con directora del programa

Coordinar con la participacion nacional de unos ingenieros Ambientalistas
sobre la sesion entorno saludable

Coordinar con la participacion del conferencista internacional del magister
Angelo Huapaya para el mdulo de Desarrollo Espiritual.
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e Elaboracion de documentos de coordinacion.
2. Elaboracion de materiales
e Implementacion de modulos, para sesiones educativas.
e Elaboracion de mddulos educativos.
e Elaboracion de lista participantes.
e Compra de arbolitos para el programa entorno saludable
e Elaboracién del logo del programa.
e Elaboracién de propagandas para el lanzamiento.
e Elaboracién de folletos y afiches.
e Compra de separadores de paginas con mensajes biblicos
e Comprar mensajes biblicos
e Comprar pildoras relacionadas con la espiritualidad
e Conseguir vuelos aéreos para expositor Internacional
e Conseguir videos sobre desarrollo espiritual
e Conseguir video sobre cuidar el Entorno
3. Convocatoria semana de participantes
4. Lanzamiento del Programa
5. Reuniones Educativas
Se realizaran 5 talleres sobre Desarrollo Espiritual por un tiempo de una hora:
30 minutos de sesion educativa y 30 minutos para el taller practico, se realizara
lluvias de ideas sobre el tema. También se realizara 3 sesiones y Talleres sobre el
Entorno Saludable, sus beneficios y consecuencias de no cuidar el entorno.
Durante las reuniones educativas, se realizaran sesiones motivacionales de 30
minutos para trabajar las actitudes y percepcion de los participantes.

6. Sesiones de Desarrollo Espiritual y Entorno Saludable
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Se motivara a los participantes sobre contar experiencias espirituales
propias o por otros conocidos, se escucharan testimonios. En los dias lunes y
viernes en las instalaciones de la Universidad Metropolitana, al igual se realizara
lluvias de ideas sobre el entorno saludable.

7. Seguimiento y Evaluacion

Para evaluar la percepcion, y actitudes sobre Desarrollo Espiritual y Entorno
Saludable, se aplicara una encuesta al inicio y al término del programa educativo.
También, al finalizar el programa educativo, se hara una encuesta donde los
participantes evaluaran el desarrollo del programa.

8. Clausura del Programa.

Disefio y operacionalizacion de variables

76



Tabla 2. Matriz operacional de percepciones y actitudes para el desarrollo espiritual
VARIAB

DIMENSIO

VALORAC

INSTRUME

PERCEPCIO
N SOBRE
EL
DESARROL
LO
ESPIRITUA
L

1. ¢Percibes que la universidad tiene politicas, reglamentos, normas, resoluciones, para el desarrollo
espiritual en su comunidad universitaria?

pl
Planes y
lineamientos
normativos p2 | 2. ;Percibes que la dimensién espiritual es tenida en cuenta en la Universidad?
p9 | 9. Percibe que hay planes operativos y estratégicos con respecto al Desarrollo espiritual?
Prejuicio y p3 | 3. ¢Percibes que en la universidad hay prejuicio cuando se habla sobre aspectos espirituales?

discriminacion

p4

4. ;Percibes que las personas que hablan de temas espirituales en el interior de la universidad son
tratados de forma indiferente?

5. ¢Percibes que la universidad tiene una cosmovision espiritual en su filosofia institucional
p5
Cosmovision 6. ¢Percibe que lo aprendido en la academia est4 ayudando a entender al ser humano en todas sus
p6 | dimensiones?
7. ¢Percibe que de alguna manera puede la espiritualidad ayudar a generar cambios en la vision del ser
p7 | humano dentro de la universidad
8. Percibe que existe una unidad, o servicio de caracter técnico administrativo con dedicacion exclusiva
. ara los temas de Desarrollo espiritual?
Espacios y p8 P P
servicios : . . . . . . ..
D2 20. ¢Percibes que la universidad ha considerado algunos espacios para cultos reflexivos espirituales para
0 los miembros de su comunidad universitaria?
capacidades bl 10. Percibe que se realizan actividades de sensibilizacion dirigidas a la comunidad universitaria
. ' referente al desarrollo espiritual.
Curriculo y 0 P
desarrollo . . . . . e .
espiritual bl 11. ;Percibes que la universidad se preocupa por infundir los valores morales y éticos en su formacion
1 académica?

nada =1
Algo
=2
Regular
=3
suficient
e=4
mucho
=5

Percepcion
negativa sobre
el Desarrollo
espiritual =
1...20
Percepcion
Deficiente
sobre el
Desarrollo
espiritual=
21....40
Percepcion
Mediocre
sobre el
Desarrollo
espiritual
41....60
Percepcion
buena sobre el
Desarrollo
espiritual
61....80
Percepcion
Excelente
sobre el
Desarrollo
espiritual
81....100

NTO

Instrumento de
"Actitudes y
Percepciones

sobre el
desarrollo
espiritual
confeccionado
por el Magister
en Salud

Pdblica Guido

Angelo
Huapaya
Flores, Lima,
2016
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ARIAB

LE

ESCA VALORAC

INSTRUME
NTO

ACTITUD
ES SOBRE
EL
DESARRO
LLO
ESPIRITU
AL

1. ¢ Consideras que la universidad deberia articular politicas, reglamentos, normas, resoluciones, para
el desarrollo espiritual en su comunidad universitaria o esto distraeria de las labores académicas?

pl
Planes y ) . . - . . L
lineamientos 2. ¢Consideras que la dimension espiritual debe ser tenida en cuenta en la Universidad o crees que
- esto es ajena a la mision institucional?
normativos p2 !
9. ¢Consideras que deberia existir planes operativos y estratégicos con respecto al Desarrollo
espiritual?
p9 | **°
3. ¢Consideras que la universidad entraria en un conflicto religioso y se acrecentara el prejuicio si se
03 desarrollara o hablaria de aspectos espirituales en su comunidad?
4. ;Consideras que las personas que hablen de temas espirituales en el interior de la universidad serian
A tratados de forma indiferente?
Prejuicio y p4
discriminacion
P2 | 21, Consideras que estas dimensiones espirituales tendrian alguna implicacion con la integracion en la
1 | academia?
P2 | 24. Consideras que la espiritualidad no es compatible con la ciencia y este lugar no es adecuado para
4 | que ni siquiera se mencione de eso.
5. ¢Consideras que la universidad deberia tener una cosmovision espiritual en su filosofia
institucional?
ps; | instituciona
6. ¢ Consideras que si se incluye aspectos espirituales en el aprendizaje de la academia esta generaria
06 confusion en el entendimiento de la cosmovision del ser humano?
7. ;Consideras que de alguna manera puede la espiritualidad ayudar a generar cambios en la vision del
s p7 | ser humano dentro de la universidad?
Cosmovision
P2 22. ¢Considera que trabajar el desarrollo espiritual del ser humano de forma integral en la academia
5 podria generar cambios en la percepcion que este tiene de si mismo y en su conducta?
P2 23. Considera que desarrollar la espiritualidad en la cotidianidad académica universitaria como
3 docente, personal y / 0 alumno cambiaria sus creencias?
P2 | 25. Considera que creer en Dios del cristianismo es vital para ser feliz
5

Para nada
=1
Un poco
=2
Regular
=3
Lo
necesario
=4
Bastante
=5

Actitud nada
espiritual =
1...25
Actitud poco
espiritual=
26....50
Actitud con
espiritualidad
regular 51....75
Actitud con
espiritualidad
suficiente
76....100
Actitud con
mucha
espiritualidad
101....125

Instrumento de
"Actitudes y
Percepciones

sobre el
desarrollo
espiritual
confeccionado
por el Magister en

Salud Publica

Guido Angelo

Huapaya Flores,
Lima, 2016

79




religion y
espiritualidad

12. ;Consideras que los miembros de la comunidad universitaria deben demostrar altos valores éticos
morales o crees que esto es un asunto personal de cada uno?

13. ;Consideras que el personal y docentes de la universidad deberian mostrar altos valores éticos
morales o crees que esto es un asunto personal de cada uno?

16. ;Consideras que el cristianismo es la mejor opcion para el desarrollo espiritual en esta
universidad?

17. ;Consideras que la universidad deberia realizar campafias para erradicar el ateismo y agnosticismo
en la universidad o crees que eso es un asunto netamente personal?
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Instrumento de recoleccion de datos

La escala de Percepciones y “Actitudes sobre Desarrollo Espiritual” fue elaborado
por el Mg. Guido Angelo Huapaya Flores y la investigadora Herminia Fontalvo de Cabrera;
el cuestionario esta compuesta de 45 items. 20 item para la variable percepciones con 06
dimensiones: Planes y lineamientos normativos (p1, p2, p9); Prejuicio y discriminacion (p3,
p4); Cosmovision (p5, p6, p7); Espacios y servicios (p8, p20) capacidades, Curriculo y
desarrollo espiritual (p10, p11, p14, p15, p18, p19); religion y espiritualidad (p12, p13, p16,
pl7) religion y espiritualidad (p12, p13, p16, p17). Para la variable actitudes 25 items sobre
el desarrollo espiritual en sus siguientes dimensiones: Planes y lineamientos normativos (p1,
p2, p9); Prejuicio y discriminacion (p3, p4, p21, p24); Cosmovision (p5, p6, p7, p22, p23,
p25); capacidades, Curriculo y desarrollo espiritual (p10, p11, p14, p15, p18, p19); religion
y espiritualidad (p12, p13, p16, p17).
La validacion del cuestionario de percepciones y actitudes sobre Desarrollo espiritual

Se realizd a través de juicio de experto (03) El Dr. Jorge Bilbao, médico de
profesidn, salubrista y director de investigacion de la universidad de Metropolitana;
Margarita Gamboa, epidemidloga; EI mg. Guido Angelo Huapaya Flores Teo6logo de
profesion, Mg en Salud Publica y profesor de investigacion del nivel de posgrado y
pregrado de medicina de la Universidad Peruana Unién; Ricardo Santrich estadistico de
profesidn. Se realizo el anélisis preliminar de constructo (preliminar considerando que no
se esta haciendo una tesis sobre la validacién del instrumento confeccionado) mediante la
prueba de KMO arrojado se evidencia una validez significativa Sig. 0,000 y un KMO de
0,766 para la variable de percepciones (siendo mayor a 0.60) lo que evidencia el

instrumento es consistente en su constructo y valido para realizar su prueba de analisis
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factoriales respectivo para su validez de constructo total (que serd motivo de otra
investigacion)

Tabla 3. Prueba de validez de instrumentos
Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo ,766
Prueba de esfericidad de Bartlett Aprox. Chi-cuadrado 1121,012
Gl 190
Sig. ,000

Mediante la prueba de KMO se evidencia una validez significativa Sig. 0,000 y un
KMO de 0,729 para la variable de actitudes (siendo mayor a 0.60), evidencia el instrumento
es consistente en su constructo y valido para realizar su prueba de analisis factoriales

respectivo para su validez de constructo total (que sera motivo de otra investigacion)

Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo 729
Prueba de esfericidad de Bartlett Aprox. Chi-cuadrado 1326,981
gl 300
Sig. ,000

Confiabilidad del instrumento de percepciones y actitudes sobre Desarrollo espiritual

La fiabilidad del instrumento se realiz6 mediante el alfa de cronbach por tener una
valoracion ordinal arrojando de 0,787 (fiabilidad total de todas las dimensiones del
instrumento de percepcion).

Tabla 4. Prueba de confiabilidad del cuestionario de percepciones

Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos Vélido 235 100,0
Excluido? 0 ,0

Total 235 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.
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Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

, 787

20

Estadisticas de total de elemento

Media de escala si el
elemento se ha

Varianza de escala si el
elemento se ha

Correlacion total de

Alfa de Cronbach si el

elemento se ha

suprimido suprimido elementos corregida suprimido

pl 72,90 93,460 245 787
p2

71,88 91,601 ,540 ,769
p3

72,00 91,983 ,496 771
p4

72,40 92,274 ,359 778
p5

72,26 92,039 ,395 775
p6

72,20 95,075 ,257 ,784
p7

72,54 92,882 ,333 779
p8

72,46 95,583 ,182 ,790
p9

71,96 93,314 ,325 ,780
p10 71,86 94,323 ,328 ,780
pil 72,00 91,880 415 774
p12 72,49 95,080 ,240 ,785
p13 72,39 93,376 374 177
pl4 72,36 93,676 ,336 779
p15 72,03 90,264 532 , 768
p16 72,04 90,562 507 769
p17 72,51 95,157 209 788
p18 72,16 95,261 241 , 785
p19 71,75 93,665 375 777
p20 72,21 89,570 ,481 , 769
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Asimismo, se obtuvo la fiabilidad del instrumento a través del alfa de cronbach por
tener una valoracion ordinal arrojando de 0,821 (fiabilidad total de todas las dimensiones del
instrumento de actitudes).

Tabla 5. Prueba de confiabilidad del cuestionario de actitudes

Resumen de procesamiento de casos

N %

Casos Valido 235 100,0
Excluido? 0 0

Total 235 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,821 25

Estadisticas de total de elemento

Media de escala siel ~ Varianza de escala si el Alfa de Cronbach si el
elemento se ha elemento se ha Correlacion total de elemento se ha
suprimido suprimido elementos corregida suprimido
p21 92,48 125,798 278 ,820
p22 91,96 123,986 475 811
p23 92,10 126,285 ,339 816
p24 92,21 131,302 127 825
p25 91,87 126,590 ,338 816
p26 92,14 125,195 338 816
p27 92,09 125,282 359 815
p28 92,12 124,391 407 813
p29 92,11 124,145 422 813
p30 92,05 122,698 491 ,810
p31 92,06 127,299 315 817
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p32
p33
p34
p35
p36
p37
p38
p39
p40
p4l
p42
p43
p44

p45

92,00
92,03
91,96
91,85
92,15
92,00
91,92
92,03
92,05
92,04
91,95
92,02
92,26

92,30

126,303
124,957
128,379
127,520
124,999
127,107
126,293
126,289
120,382
129,575
123,638
129,333
125,236

122,449

344
412
288
348
383
321
354
382
587
246
464
207
331

,392

,816
,813
,818
,816
,814
,817
,815
,815
,805
,820
,811
,822
,817

,814

programa de intervencion mediante talleres de sensibilizacion y diagnostica para terminar

Procedimiento para la recoleccion de datos

En la recoleccion de los datos se sigui6 el siguiente procedimiento: por ser un

en un plan de “Universidad saludable” se contaba con varios procesos; el ler proceso fue la

fase de sensibilizacién o comunicacional y parte de ella se hizo la feria de salud en donde

se concientizo a la participacion. Luego la 2da etapa fueron los talleres que fueron 05 en

las cuales habia una parte de sensibilizacion y otra de diagnostico y planificacion;

consideran el primer taller para recoger la data del pre test luego de realizar los talleres una

tercera etapa es pasado los dos meses para que los alumnos verificaran el resultado de la

propuesta del plan estratégico “universidad saludable” trabajado con ellos en los talleres: en

ese tiempo se mantuvo el nivel comunicacional preventivo promocional y se articulo lo
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siguiente resultados: 1) se emitio una resolucion en que se autorizaba...... 2) Se decidio un
presupuesto mediante resolucién ndmero....para construir una espacio.....3) se tomo el
voto para la creacion de la oficina de capellania ....mediante resolucion....

Después de los dos meses se tuvo una clausura del proyecto en donde se presente
oficialmente el plan estratégico de “Universidad Saludable” eje desarrollo espiritual y las
nuevas politicas del programa de enfermeria sobre desarrollo espiritual y las propuestas de
espacios y servicios para trabajar este eje sustentado oficialmente mediante votos y
resoluciones; antes de finalizar el programa se procedié a pasar el instrumento pos test en el

cual se evidencia en los resultados

Plan de tabulacion y andlisis de los datos

Los datos obtenidos se procesaron mediante el paquete estadistico computacional
Statistical Package of the Social Sciences (SPSS), version 22. Las técnicas estadisticas
utilizadas para el analisis de los datos y consolidar los objetivos del estudio se hicieron
mediante analisis descriptivos e inferenciales: Tablas de frecuencias para el aspecto
descriptivo; tablas de analisis para diferencias de media para datos no paramétricos (previo
analisis de normalidad) haciendo uso del estadistico para pruebas no paramétricos de 2
grupos relacionados: Wilcoson. Los resultados se interpretaron de acuerdo con los
objetivos del estudio y las hipotesis, los mismos que son expuestos mediante tablas y

figuras.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

Descripcion de los resultados descriptivos

En la tabla 6, se observa que la mayoria de participantes del programa son
estudiantes con un 91,5% seguidos de docentes 8,5%. Por otro lado, se observa en la tabla
que de los estudiantes mayor participacion han tenido los del 3er semestre en un 15,7%,
seguidos por el 4to con un 13,2; igualmente los del ler semestre con 12,8, y los del 7mo
con 11,9% y 2do con 11,1% semestre.

Tabla 6. Cantidad de participantes por categorias: semestre de estudio estudiantes y
docente

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Estudiantes del ler semestre 30 12,8 12,8 12,8
Estudiantes del 2do semestre 26 11,1 11,1 23,8
Estudiantes del 3er semestre 37 15,7 15,7 39,6
Estudiantes del 4to semestre 31 13,2 13,2 52,8
Estudiantes del 5to semestre 17 72 7,2 60,0
Estudiantes del 6to semestre 22 9,4 9,4 69,4
Estudiantes del 7mo semestre 28 11,9 11,9 81,3
Estudiantes del 8vo semestre 24 10,2 10,2 91,5
Docentes 20 8,5 8,5 100,0
Total 235 100,0 100,0
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En la tabla 7, se observa que la mayoria de participantes del programa

flucttan en una

categoria de edad: juventud plena (20 a 24 afios) en un 71,1%; seguidos por adolescentes

entre 16 a 17 afios en un 5,1% y adultos jovenes de 25-34 afios en un 15,3% y una minima

proporcion de adultos (35-50 afios) con un 3,4% y adulto maduro (51-65afios) en 5,1%.

Tabla 7. Edad de los participantes del programa

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Adolescencia (16-17) 12 51 51 51
Juventud plena (20-24) 167 71,1 71,1 76,2
Adulto Joven (25-34) 36 15,3 15,3 91,5
Adulto (35-50) 8 3,4 3,4 94,9
Adulto maduro (51-65) 12 51 51 100,0
Total 235 100,0 100,0

En la tabla 8, se observa que la mayoria de participantes del programa son del género

femenino 88,9% vy el resto son del género masculino con sélo 11,1%

Tabla 8. Género de los participantes del programa

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Masculino 26 11,1 11,1 11,1
Femenino 209 88,9 88,9 100,0
Total 235 100,0 100,0

En la tabla 9, se observa que la mayoria de participantes del programa el 95,3% son

heterosexuales y un 3% homosexuales ademas de un 1,7% manifiesta ser bis

Tabla 9. Orientacion sexual de los participantes del programa

exual.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado
Heterosexual 224 95,3 95,3 95,3
Homosexual 7 3,0 3,0 98,3
Bisexual 4 1,7 1,7 100,0
Total 235 100,0 100,0
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En la tabla 10, se observa que la mayoria de participantes del programa son el 84,7%
solteros un 8,5% casados y un 1,3 separado y un 0,9% viudo y manifiestan estar en unién
libre el 4,7%.

Tabla 10. Estado civil de los participantes del programa.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado
Soltero (a) 199 84,7 84,7 84,7
Casado (a) 20 8,5 8,5 93,2
Separado (a) 3 1,3 1,3 94,5
Viudo (a) 2 9 9 95,3
Unién libre 11 4,7 47 100,0
Total 235 100,0 100,0

En la tabla 11, se observa que la mayoria de participantes del programa son de la
religion catolica el 62,6%; evangélicos 24,3%; pentecostales 4,3% y un 2,1% adventistas; y
asi como de otras religiones en un 1,7%; resaltando a un 5,1% que refieren no tener
ninguna religion.

Tabla 11. Religion de los participantes del programa.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

Cat6licos 147 62,6 62,6 62,6
Adventistas 5 2,1 2,1 64,7
Evangélicos 57 243 24,3 88,9
Pentecostales 10 43 43 93,2
Otras religiones 4 1,7 1,7 94,9
Ninguna religion 12 51 51 100,0
Total 235 100,0 100,0

En latabla 12, se observa que el 75,3% no tienen hijos y un 24,7% si tienen hijos.

Tabla 12. ¢ Tienen hijos?

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado
Si 58 247 24,7 24,7
No 177 75,3 75,3 100,0
Total 235 100,0 100,0
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En la tabla 13, se observa que el 79,1% refiere no tener ningun hijo, mientras el 6%
indica tener sélo un hijo, el 6,4% dos hijos; el 3,8% 3 hijos; el 3,4% 4 hijos y un 0,9% 5
hijos y finalmente un 0,4% 6 hijos.

Tabla 13. Cantidad de hijos

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado

0 186 79,1 79,1 79,1
1 14 6,0 6,0 85,1
2 15 6,4 6,4 91,5
3 9 3,8 38 95,3
4 8 34 34 98,7
5 2 9 9 99,6
6 1 A4 4 100,0
Total 235 100,0 100,0

En la tabla 14, se observa que el 50,6% refiere tener una buena relacién con Dios;
mientras que un 24,7% considera que su relacion con Dios es excelente; a diferencia de un
22,6% que indica ser regular su relacién con Dios y un minimo porcentaje de estudiantes
encuestados considera que su relacion es mala 1,3% y muy mala 0,9%.

Tabla 14. Relacion con Dios

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido Porcentaje acumulado
Vélido Muy mala 2 9 9 9
Mala 3 1,3 1,3 2,1
Regular 53 22,6 22,6 24,7
Buena 119 50,6 50,6 75,3
Excelente 58 24,7 24,7 100,0
Total 235 100,0 100,0

En la tabla 15, se observa que al inicio de la intervencion ninguno de los
intervenidos presentaba una percepcion adecuada sobre el desarrollo espiritual en la

universidad y después de los talleres al menos 3,4% manifiestan tenerlo; igualmente, al
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inicio solo 1 persona manifiesta una percepcion adecuada de lo espiritual; sin embargo,
luego de la intervencion el 96,2% presentaba una percepcion de la espiritualidad adecuada.
A diferencia del inicio del programa en el que un 58,7% presentaba percepcion de la

espiritualidad en forma deficiente y un 33,6% tenia percepcion de forma negativa.

Tabla 15. Nivel de percepcion sobre la espiritualidad pre test y pos test

Pre test Pos test
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Percepcion Positiva sobre el Desarrollo
. 0 8 3,4
espiritual
Percepcion Adecuada sobre el
. 1 4 226 96,2
Desarrollo espiritual
Percepcion mediocre sobre el Desarrollo
.. 17 7,2 1 A
espiritual
Percepcion Deficiente sobre el
- 138 58,7 0 0
Desarrollo espiritual
Percepcion Negativa sobre el
o 79 33,6 0 0
Desarrollo espiritual
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 16, se observa que al inicio de la intervencion ninguno de los
encuestados presentaba actitud positiva hacia la espiritualidad a diferencia después de la
intervencion: con un 96,2% con una actitud positiva hacia lo espiritual; a diferencia que al
inicio un 4,7% era indiferente, y un 58,7% negativa hacia lo espiritual y un 36,6% que

mantenia una actitud muy negativa.
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Tabla 16. Nivel de actitud sobre la espiritualidad Pre test y pos test

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Actitud muy positiva hacia la 0 0 9 38
espiritualidad
Actitud positiva hacia la espiritualidad 0 0 226 96,2
Actitud indiferente hacia la 1 47 1 A4
espiritualidad
Actitud un negativa hacia lo espiritual 138 58.7 0 0
Actitud muy negativa hacia lo espiritual 86 36,6 0 0
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 17, se observa que al inicio de la intervencion la mitad de los
encuestados 51,9% presentaba una percepcion indiferente sobre planes y lineamientos
normativos para el desarrollo espiritual; y un 27,2% deficiente percepcion. A diferencia
después de haber realizado la intervencion un buen porcentaje de los encuestados 39,6%
manifiesta una percepcion adecuada y un 51,9% una Percepcion Optima sobre planes y
lineamientos normativos para el Desarrollo espiritual.

Tabla 17. Nivel de Percepcion de planes y lineamientos normativos sobre la espiritualidad

Pre test y pos test
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Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Percepcidn Optima sobre planes y
lineamientos normativos para el 3 13 122 519
Desarrollo espiritual
Percepcion Adecuada sobre planes y
lineamientos normativos para el 46 196 93 396
Desarrollo espiritual
Percepcion Indiferente sobre planes y
lineamientos normativos para el 122 519 18 7.7
Desarrollo espiritual
Percepcion Deficiente sobre planes 'y
lineamientos normativos para el 64 272 2 9
Desarrollo espiritual
Percepcion Negativa sobre planes y
lineamientos normativos para el 0 0 0 0
Desarrollo espiritual
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 18, se observa que al inicio de la intervencién mas de la mitad 68,1%, de

frente al prejuicio y discriminacién de lo espiritual.

test y pos test.

los encuestados presenta una percepcién muy prejuiciosa y discriminativa ante lo espiritual,
manteniendo esos niveles de percepcidn después del programa. Asi también al iniciar la
intervencion hubo un 31,9% que manifestaban una percepcion prejuiciosa y discriminativa
ante lo espiritual disminuyendo un poco después de los talleres a 27,7%. Tan s6lo 2

personas tuvieron después de la intervencion mediante los talleres una percepcion adecuada

Tabla 18. Nivel de percepcion sobre prejuicio y discriminacion ante la espiritualidad Pre
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Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Percepcion nada prejuiciosa y
discriminativa ante lo espiritual 0 0 0 0
Percepcion Adecuada frente al prejuicio
y discriminacion de lo espiritual 0 0 2 0,9
Percepcion poco prejuiciosa y
discriminativa ante lo espiritual 0 0 8 34
Percepcion prejuiciosa y discriminativa
ante lo espiritual 75 319 65 21,1
Percepcion muy prejuiciosa y
discriminativa ante lo espiritual 160 68,1 160 68,1
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 19, se observa que al inicio de la intervencion un 23,8% tenia Percepcion
deficiente en la cosmovision; disminuyendo a 0% después de aplicado el taller.
Igualmente, del 51,9% que tenian una cosmovision sesgada disminuyeron a 2,6%. Lo
relevante es que de la percepcion adecuada que eran pocos 20,9% aumentaron en un 45,1%
después de la intervencion; asi como, del 3,4% que presentaban una cosmovision positiva
sobre lo espiritual se incrementaron en un 52,3% después de aplicarse los talleres.

Tabla 19. Nivel de percepcion sobre la cosmovision de lo espiritual pre test y pos test

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Percepcion Positiva en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 8 34 123 52,3
Percepcion adecuada en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 49 20,9 106 451
Percepcion sesgada en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 122 51,9 6 2,6
Percepcion Deficiente en la
cosmovisién para el desarrollo espiritual 56 238 0 0
Percepcion negativa en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 0 0 0 0
Tota 235 100,0 235 100,0
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En la tabla 20, se observa que al inicio de la intervencion un 39,1% manifestaba

tener una percepcion deficiente sobre espacios y servicios para el desarrollo espiritual y un

25,5% una percepcion mediocre niveles que disminuyeron después de aplicado los talleres;

tornandose después de la intervencion en un 13,2% con una percepcion adecuada;

resaltando un 86% con percepcion positiva sobre espacios y servicios para el desarrollo

espiritual

Tabla 20. Nivel de percepcion sobre espacios y servicios para el desarrollo espiritual pre

test y pos test.

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Percepcion positiva sobre espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 0 0 202 86,0
Percepcion adecuada sobre espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 14 6,0 31 13,2
Percepcion indiferente sobre espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 60 255 2 9
Percepcion deficiente sobre espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 92 39,1 0 0
Percepcion negativa sobre espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 69 294 0 0
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 21, se observa que al inicio de la intervencion el 47,7% manifestaba

tener una percepcién negativa sobre las capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual

y un 43,8% una percepcion deficiente disminuyendo después de aplicado los talleres. En

contraste despues de la intervencion 55,7% manifestd una percepcion adecuada y un 43,8%

con una percepcion positiva sobre las capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual
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Tabla 21. Nivel de percepcion sobre las capacidades, curriculo para el desarrollo

espiritual pre test y pos test.

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Percepcion positiva sobre las

capacidades y curriculo para el 0 0 103 438

desarrollo espiritual

Percepcion adecuada sobre las
capacidades y curriculo para el 1 4 131 557
desarrollo espiritual

Percepcion Indiferente sobre las
capacidades y curriculo para el 19 8.1 1 4
desarrollo espiritual

Percepcion Deficiente sobre las
capacidades y curriculo para el 103 438 0 0
desarrollo espiritual

Percepcion negativa sobre las
capacidades y curriculo para el 112 477 0 0
desarrollo espiritual

Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 22, se observa que al inicio de la intervencion el 58,2% manifestaba
tener una percepcion deficiente sobre la religion y la espiritualidad y un 22,1% con
percepcion negativa y un 17,4% con una percepcién confusa. En contraste con un 52,8%
con percepcion adecuada y un 43,8% con percepcion positiva sobre la religion y la

espiritualidad después de haber realizado la intervencion con los talleres.

Tabla 22. Nivel de percepcion sobre religion y espiritualidad pre test y pos test
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Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Percepcion positiva sobre religion y
espiritualidad 0 0 103 43,8
Percepcion adecuada sobre religion y
espiritualidad 5 21 124 52,8
Percepcion confusa sobre religion y
espiritualidad 41 17.4 8 3.4
Percepcion Deficiente sobre religion y
espiritualidad 137 58,3 0 0
Percepcion negativa sobre religion y
espiritualidad 52 22,1 0 0
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 23, se observa que al inicio de la intervencion casi la mitad 47,2% de

participantes mantenian una actitud negativa sobre planes y lineamientos normativos para

el Desarrollo espiritual en la universidad y muy negativa en 28,1% y una actitud

indiferente 21,3%; situacién que cambio después de la intervencion con los talleres

tornandose en una actitud positiva en 55,3% y 36,2% en muy positiva hacia los planes y

lineamientos normativos que la universidad pueda implementar.

Tabla 23. Nivel de actitud sobre los planes y lineamientos normativos pre texto y pos test

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Actitud muy positiva sobre planes y
lineamientos normativos para el 0 0 85 36,2
Desarrollo espiritual
Actitud positiva sobre planesy
lineamientos normativos para el 8 3,4 130 55,3
Desarrollo espiritual
Actitud indiferente sobre planes y
lineamientos normativos para el 50 21,3 20 8,5
Desarrollo espiritual
Actitud negativa sobre planes y
lineamientos normativos para el 111 47,2 0 0

Desarrollo espiritual
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Actitud muy negativa sobre planes y

lineamientos normativos para el 66 28,1 0 0
Desarrollo espiritual

Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 24, se observa que al inicio de la intervencion mas de la mitad 58,3% de
participantes de los talleres mantenian una actitud prejuiciosa y discriminativa ante la
espiritualidad en la universidad y muy prejuiciosa y discriminativa el 27,7% ; situacion que
cambio después de la intervencion con los talleres tornandose en una actitud poco
prejuiciosa y discriminativa un 46,4% y 53,2% en una actitud nada prejuiciosa y
discriminativa ante la espiritualidad que se pueda implementar en la universidad.

Tabla 24. Nivel de actitud en el prejuicio y discriminacion ante la espiritualidad pre testy

pos test
Pre test Pos test
Frecuencia Porcentaje  Frecuencia Porcentaje
Actitud nada prejuiciosa y
discriminativa ante la espiritualidad 0 0 125 53,2
Actitud poco prejuiciosa y
discriminativa ante la espiritualidad 0 0 109 46,4
Actitud media prejuiciosa y
discriminativa ante la espiritualidad 33 14,0 1 4

Actitud prejuiciosa y discriminativa

ante la espiritualidad 137 58,3 0 0
Actitud muy prejuiciosa 'y

discriminativa ante la espiritualidad 65 21,7 0 0
Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 25, se observa que al inicio de la intervencion casi la mitad 46,4% de
participantes de los talleres mantenian una actitud deficiente en la cosmovision para el

desarrollo espiritual en la universidad y Actitud negativa el 39,6%; situacion que cambio
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después de la intervencion con los talleres tornandose en una actitud adecuada el 69,4% y
una Actitud Optima en la cosmovision para el desarrollo espiritual en la universidad.

Tabla 25. Nivel de actitud en la cosmovision para el desarrollo espiritual pre test y pos test

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Actitud Optima en la cosmovision para
el desarrollo espiritual 0 0 72 30,6
Actitud adecuada en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 0 0 163 69,4
Actitud indiferente en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 33 14,0 0 0
Actitud deficiente en la cosmovision
para el desarrollo espiritual 109 46,4 0 0
Actitud negativa en la cosmovision para
el desarrollo espiritual 93 39,6 0 0

Total

En la tabla 26, se observa que al inicio de la intervencion un 41,3% de participantes
de los talleres mantenian una actitud deficiente ante los espacios y servicios para el
desarrollo espiritual en la universidad y actitud negativa el 32,8%; situacion que cambio
después de la intervencion con los talleres tornandose en una actitud positiva ante los
espacios y servicios para el desarrollo espiritual el 32,8% y una actitud muy positiva ante
los espacios y servicios para el desarrollo espiritual en la universidad el 64,7%.

Tabla 26. Nivel de actitud ante los espacios y servicios para el desarrollo espiritual pre

test y pos test
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Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Actitud muy positiva ante los espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 1 4 152 64,7
Actitud positiva ante los espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 9 3.8 77 328
Actitud indiferente ante los espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 51 21,7 6 2,6
Actitud deficiente ante los espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 97 413 0 0
Actitud negativa ante los espacios y
servicios para el desarrollo espiritual 77 32,8 0 0

Total

En la tabla 27, se observa que al inicio la mitad 50,6% de participantes de los
talleres mantenian una actitud deficiente ante las capacidades y curriculo para el desarrollo
espiritual en la universidad y actitud negativa el 41,7%; situacién que cambio después de la
intervencion con los talleres tornandose en una actitud positiva ante las capacidades y
curriculo para el desarrollo espiritual el 63,4% y una actitud muy positiva ante las
capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual en la universidad el 36,6%.

Tabla 27. Nivel de actitud ante las capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual

pre test y pos test
Pre test Pos test
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Actitud muy positiva ante las
capacidades y curriculo para el 0 0 86 36,6
desarrollo espiritual
Actitud positiva ante las capacidades y
curriculo para el desarrollo espiritual 1 4 149 63,4
Actitud indiferente ante las capacidades
y curriculo para el desarrollo espiritual 17 7.2 0 0
Actitud deficiente ante las capacidades y
curriculo para el desarrollo espiritual 119 50,6 0 0
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Actitud negativa ante las capacidades y
curriculo para el desarrollo espiritual 98 41,7 0 0

Total 235 100,0 235 100,0

En la tabla 28, se observa que al inicio un poco mas de la mitad 54,9% de
participantes de los talleres mantenian una actitud deficiente sobre la religion y
espiritualidad en la universidad y Actitud negativa el 34,9%; situacién que cambio después
de la intervencion con los talleres tornandose en una actitud positiva sobre la religion y
espiritualidad el 43% y una Actitud muy positiva sobre la religion y espiritualidad en la
universidad el 55,7%.

Tabla 28. Nivel de actitud sobre la religion y espiritualidad pre test y pos test

Pre test Pos test

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Actitud muy positiva sobre religion y
espiritualidad 0 0 131 55,7
Actitud positiva sobre religion y
espiritualidad 2 9 101 43,0
Actitud indiferente sobre religion y
espiritualidad 22 9,4 3 13
Actitud deficiente sobre religion y
espiritualidad 129 54,9 0 0
Actitud negativa sobre religion y
espiritualidad 82 34,9 0 0
Total 235 100,0 235 100,0

Contrastacion de hipotesis
Prueba de normalidad
Ho: Los datos no difieren de una distribucion normal.

Ha: Los datos difieren de una distribucion normal.

101



Regla de decision

Si Valor p > 0.05, se acepta la Hipotesis Nula (Ho)

Si Valor p < 0.05, se rechaza la Hipdtesis Nula (Ho). Y, se acepta Ha

En la tabla 29 se observa que los datos para la actitud en el pre test tienen un valor p

=.002 y se cumple que p < a (p<0.05) y en la actitud pos test el valor p =.000 y se cumple

que p < a (p<0.05); igualmente para los datos de percepcion pre test el valor p =.013 y se

cumple que p < a (p<0.05), para la distribucidn de percepcion pos test el valor p =.000 y se

cumple que p < a (p<0.05). La evidencia nos conlleva rechazar la Hipétesis Nula (Ho). Y,

se acepta la Ha. Es decir, las variables actitud y percepcion tanto en el pre test y pos test

sus datos difieren de una distribucion normal.

Tabla 29. Prueba de normalidad para los factores percepcion y actitud en el pre test y pos

test
Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra
Percepcion Pre Actitud Pre Percepcion Pos Actitud Pos
testl test2 testl testl
N 235 235 235 235
Pardmetros normales®? Media 76,02 95,91 25,49 31,55
Desviacion
estindar 10,098 11,641 3,344 4,130
Maximas diferencias Absoluta ,076 ,067 ,133 ,099
extremas Positivo ,032 ,054 ,133 ,099
Negativo -,076 -,067 -,076 -,056
Estadistico de prueba ,076 ,067 ,133 ,099
Sig. asintotica (bilateral) ,002¢ ,013¢ ,000¢ ,000¢

a. La distribucion de prueba es normal.
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b. Se calcula a partir de datos.
¢. Correccion de significacion de Lilliefors.

Hipétesis general

Ho: No existe diferencias significativas en la efectividad del plan estratégico
“Universidad Saludable”, para la modificacion de la percepcion y actitud sobre el
desarrollo espiritual en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017.

Hi: Existe diferencias significativas en la efectividad del plan estratégico
“Universidad Saludable”, para la modificacion de la percepcion y actitud sobre el
desarrollo espiritual en el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017.

Regla de decision
Si Valor p > 0.05, se acepta la Hipotesis Nula (Ho)
Si Valor p < 0.05, se rechaza la Hipdtesis Nula (Ho). Y, se acepta Ha

Luego de haber realizado la prueba de normalidad a través del estadistico de prueba
Kolmogorov-Smirnov para una muestra en datos no paramétricos (segun datos tabla 29).

En la tabla 30 se observa que existe diferencias significativas en la actitud del Pre
test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo el valor p =.000 y se
cumple que p < a (p< 0.05).

Asimismo, existe diferencias significativas en la percepcién del pre test y pos test
de los alumnos y el personal docentes y administrativo el valor p =.000 y se cumple que p
< a (p<0.05).

Esto quiero decir que habiendo evidencias suficientes para rechazar la hipétesis nula

se la acepta la hipdtesis de investigacion concluyendo: que Existe diferencias significativas
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en la efectividad del plan estratégico “Universidad Saludable”, para la modificacion de la
percepcion y actitud sobre el desarrollo espiritual en el programa de enfermeria de la
Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017.

Dicho de otro modo, tanto en alumnos, docentes y administrativos existe un
cambio en la actitud y percepcion antes y después de aplicarles el plan estratégico

“universidad saludable” referente al desarrollo espiritual en el programa de enfermeria.

Tabla 30. Diferencias en la percepcién y actitud sobre el desarrollo espiritual en el pre
test y pos test de los alumnos y personal del programa de enfermeria de la Universidad

Metropolitana de Barranquilla

Rangos
N Rango promedio Suma de rangos

Percepcion Pos test - Percepcion Pre  Rangos negativos 2342 117,50 27495,00
test Rangos positivos ob ,00 ,00

Empates 1°

Total 235
Actitud Pos test - Actitud Pre test Rangos negativos 2354 118,00 27730,00

Rangos positivos (0 ,00 ,00

Empates of

Total 235

a. Percepcién Pos test < Percepcion Pre test
b. Percepcién Pos test > Percepcién Pre test
c. Percepcion Pos test = Percepcion Pre test
d. Actitud Pos test < Actitud Pre test
e. Actitud Pos test > Actitud Pre test
f. Actitud Pos test = Actitud Pre test

Estadisticos de prueba®

Percepcion Pos test - Percepcion

Pre test Actitud Pos test - Actitud Pre test
Z -13,657P -13,702b
Sig. asintotica (bilateral) ,000 ,000

a. Prueba de Wilcoxon de los rangos con signo

b. Se basa en rangos positivos.
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Hipotesis especifica 1
Ho: No Existe diferencias significativas en la efectividad del plan estratégico “Universidad
Saludable” en la actitud de alumnos y personal antes y después frente a los planes y
lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion; cosmovision; espacios Yy Servicios;
capacidades, curriculo, religion y espiritualidad en el programa de Enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia 2017.

Hi: Existe diferencias significativas en la efectividad del plan estratégico “Universidad
Saludable” en la actitud de alumnos y personal antes y después frente a los planes y
lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion; cosmovision; espacios y Servicios;
capacidades, curriculo, religion y espiritualidad en el programa de Enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia 2017.

Regla de decision
Si Valor p > 0.05, se acepta la Hipotesis Nula (Ho)
Si Valor p < 0.05, se rechaza la Hipétesis Nula (Ho). Y, se acepta Ha

Luego de haber realizado la prueba de normalidad a través del estadistico de prueba
Kolmogorov-Smirnov para una muestra en datos no paramétricos (segun datos tabla 29).

En la tabla 31 se observa que existe diferencias significativas en la Actitud frente a
los planes y lineamientos normativos para el desarrollo espiritual, el valor p = .000 y se
cumple que p < a (p< 0.05).

Asimismo, existe diferencias significativas en la Actitud prejuiciosa y discriminativa
en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo el valor p =
.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).
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Igualmente, existe diferencias significativas en la Actitud hacia la cosmovision en el
Pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo el valor p =.000 y
se cumple que p < a (p< 0.05).

De la misma manera, existe diferencias significativas en la Actitud sobre los espacios
y servicios en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo el
valor p =.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

Tambien, existe diferencias significativas en la Actitud sobre las capacidades y
curriculo en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo el
valor p =.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

Finalmente, existe diferencias significativas en la Actitud ante la religion y
espiritualidad en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo
el valor p =.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

Esto quiero decir que habiendo evidencias suficientes para rechazar la hipétesis nula
se acepta la hipotesis de investigacion concluyendo: que existe diferencias significativas en
la efectividad del plan estratégico “Universidad Saludable” en la actitud de alumnos y
personal antes y después frente a los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacion; cosmovision; espacios y servicios; capacidades, curriculo, religion y
espiritualidad en el programa de Enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla,
Colombia 2017.

Dicho de otro modo, tanto en alumnos, docentes y administrativos existe un cambio
en la actitud en el planes y lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion;
cosmovision; espacios Yy servicios; capacidades, curriculo, religion y espiritualidad antes y

después de aplicarles el plan estratégico “universidad saludable”.
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Tabla 31. Diferencias en la actitud en el pre test y pos test de alumnos y personal frente a
los planes y lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion; cosmovision; espacios y

servicios; capacidades y curriculo; religion y espiritualidad en el programa

Rangos
N Rango promedio Suma de rangos

Actitud sobre los planes y Rangos negativos 2252 113,00 25425,00
lineamientos normativos Post - Rangos positivos ob ,00 ,00
Actitud sobre los planes y Empates 10¢
lineamientos normativos Pre test ~ Total 235
Actitud en el prejuicioy Rangos negativos 2354 118,00 27730,00
discriminacion Post - Actitud enel Rangos positivos 0¢ ,00 ,00
prejuicio y discriminacion Pre test  Empates of

Total 235
Actitud en la cosmovisién Post - Rangos negativos 2359 118,00 27730,00
Actitud en la cosmovision Pre test  Rangos positivos o ,00 ,00

Empates 0

Total 235
Actitud sobre los espacios y Rangos negativos 230 116,44 26782,00
servicios Post - Actitud sobre los Rangos positivos 1K 14,00 14,00
espacios y servicios Pre test Empates 4!

Total 235
Actitud sobre las capacidades, Rangos negativos 234m 117,50 27495,00
curriculo y desarrollo espiritual Rangos positivos on ,00 ,00
Post - Actitud sobre las Empates 1°
capacidades, curriculo y desarrollo  Total o35
espiritual Pre test
Actitud sobre religion y Rangos negativos 233p 117,00 27261,00
espiritualidad Post - Actitud sobre  Rangos positivos 04 ,00 ,00
religion y espiritualidad Pre test Empates 2

Total 235

a. Actitud en los planes y lineamientos normativosPost <Actitud en los planes y lineamientos normativos Pre test
b. Actitud en los planes y lineamientos normativosPost >Actitud en los planes y lineamientos normativos Pre test
c. Actitud en los planes y lineamientos normativosPost =Actitud en los planes y lineamientos normativos Pre test
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d. Actitud en el prejuicio y discriminacionPost < Actitud en el prejuicio y discriminacion Pre test
e. Actitud en el prejuicio y discriminacionPost > Actitud en el prejuicio y discriminacion Pre test
f. Actitud en el prejuicio y discriminacionPost = Actitud en el prejuicio y discriminacion Pre test
g. Actitud en la cosmovisionPost < Actitud en la cosmovisién Pre test

h. Actitud en la cosmovisionPost > Actitud en la cosmovision Pre test

i. Actitud en la cosmovisionPost = Actitud en la cosmovision Pre test

j. Actitud sobre los espacios y serviciosPost < Actitud sobre los espacios y servicios Pre test

k. Actitud sobre los espacios y serviciosPost > Actitud sobre los espacios y servicios Pre test

I. Actitud sobre los espacios y serviciosPost = Actitud sobre los espacios y servicios Pre test

m. Actitud sobre las capacidades y curriculo Post < Actitud sobre las capacidades y curriculo Pre test
n. Actitud sobre las capacidades y curriculo Post > Actitud sobre las capacidades y curriculo Pre test
0. Actitud sobre las capacidades y curriculo Post = Actitud sobre las capacidades y curriculo Pre test
p. Actitud sobre religion y espiritualidadPost < Actitud sobre religion y espiritualidad Pre test

g. Actitud sobre religion y espiritualidadPost > Actitud sobre religion y espiritualidad Pre test

r. Actitud sobre religion y espiritualidadPost = Actitud sobre religion y espiritualidad Pre test

Estadisticos de prueba®

Actitud
Actitud sobre Actitud sobre  sobre las
los planes y los espacios capacidades
lineamientos Actitud en el y y curriculo Actitud sobre
normativosPost prejuicio y serviciosPost Post - religion y
- Actitud sobre  discriminacionPost  Actitud en la - Actitud Actitud espiritualidadPost
los planes y - Actitud en el cosmovisionPost  sobre los sobre las - Actitud sobre
lineamientos prejuicio y - Actitud en la espaciosy  capacidades religion y

normativos Pre  discriminacion Pre  cosmovision Pre  servicios Pre  y curriculo  espiritualidad Pre

test test test test Pre test test
z -13,182° -13,482° -13,491° -13,310° -13,493° -13,456°
Sig.
asintdtica ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
(bilateral)

a. Prueba de Wilcoxon de los rangos con signo
b. Se basa en rangos positivos.

Hipétesis especifica 2
Ho: No Existe diferencias significativas en la efectividad del plan estratégico
“Universidad Saludable” en la percepcion de alumnos y personal antes y después en
ninguno de los factores: frente a los planes y lineamientos normativos; prejuicio y

discriminacion; cosmovision; espacios y servicios; capacidades, curriculo, religion y
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espiritualidad en el programa de Enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla,

Colombia 2017.

Hi: Existe diferencias significativas en la efectividad del plan estratégico
“Universidad Saludable” en la percepcion de alumnos y personal antes y después en
alguno de los factores: frente a los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacion; cosmovision; espacios y servicios; capacidades, curriculo, religion y
espiritualidad en el programa de Enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla,

Colombia 2017.

Regla de decision
Si Valor p > 0.05, se acepta la Hip6tesis Nula (Ho)
Si Valor p < 0.05, se rechaza la Hipétesis Nula (Ho). Y, se acepta Ha

Luego de haber realizado la prueba de normalidad a través del estadistico de prueba
Kolmogorov-Smirnov para una muestra en datos no paramétricos (segun datos tabla 29).

En la tabla 32 se observa que existe diferencias significativas en la percepcién
frente a los planes y lineamientos normativos para el desarrollo espiritual, el valor p = .000
y se cumple que p < a (p< 0.05).

Por otro lado, se observa que no existe diferencias significativas en la percepcion
prejuiciosa y discriminativa en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y
administrativo el valor p = .280 y se cumple que p > a (p< 0.05).

Sin embargo, si existe diferencias significativas en la percepcién hacia la
cosmovision en el Pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo
el valor p =.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

109



De la misma manera, existe diferencias significativas en la percepcion sobre los
espacios y servicios en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y
administrativo el valor p =.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

Tambien, existe diferencias significativas en la percepcion sobre las capacidades y
curriculo en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y administrativo el
valor p =.000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

Finalmente, existe diferencias significativas en la percepcion ante la religion y
espiritualidad en el pre test y pos test de los alumnos y el personal docentes y
administrativo el valor p = .000 y se cumple que p < a (p< 0.05).

Esto quiere decir que habiendo evidencias suficientes para rechazar la hipétesis
nula se acepta la hipotesis de investigacion concluyendo: Existe diferencias significativas
en la efectividad del plan estratégico “Universidad Saludable” en la percepcion de alumnos
y personal antes y después en la mayoria de los factores: planes y lineamientos
normativos; cosmovision; espacios y servicios; capacidades, curriculo, religiony
espiritualidad en el programa de Enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla,
Colombia 2017. Excepto uno prejuicio y discriminacion.

Dicho de otro modo, tanto en alumnos, docentes y administrativos existe un cambio
en la percepcion frente a: planes y lineamientos normativos; cosmovision; espacios y
servicios; capacidades, curriculo, religion y espiritualidad antes y después de aplicarles el

plan estratégico “universidad saludable”. Excepto uno prejuicio y discriminacion.
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Tabla 32. Diferencias en la percepcion en el Pre test y pos test de alumnos y personal
frente a los planes y lineamientos normativos; prejuicio y discriminacién; cosmovision;

espacios y servicios; capacidades y curriculo; religion y espiritualidad en el programa

Rangos
N Rango promedio Suma de rangos

Percepcion de planes y Rangos negativos 2292 115,95 26551,50
lineamientos normativosPost - Rangos positivos 1b 13,50 13,50
Percepcion de planes y Empates 5e
lineamientos normativos Pre test o) 235
Percepcion sobre prejuicio y Rangos negativos 43d 43,00 1849,00
discriminacionPost - Percepcion Rangos positivos 48¢ 48,69 2337,00
sobre prejuicio y discriminacion Empates 144f
Pre test Total 235
Percepcion sobre la Rangos negativos 2299 115,93 26547,00
cosmovisionPost - Percepcion Rangos positivos 1h 18,00 18,00
sobre la cosmovision Pre test Empates 5i

Total 235
Percepcion sobre espacios y Rangos negativos 2321 116,50 27028,00
serviciosPost - Percepcion sobre  Rangos positivos 0k ,00 ,00
espacios y servicios Pre test Empates 3!

Total 235
Percepcion sobre las capacidadesy Rangos negativos 235m 118,00 27730,00
curriculo y Post - Percepcién sobre  Rangos positivos on ,00 ,00
las capacidades y curriculo Pre test Empates 0°

Total 235
Percepcion sobre religion y Rangos negativos 228p 114,50 26106,00
espiritualidadPost - Percepcion Rangos positivos 04 ,00 ,00
sobre religién y espiritualidad Pre  Empates 7
test Total 235

a. Percepcion de planes y lineamientos normativosPost < Percepcion de planes y lineamientos normativos Pre test
b. Percepcidn de planes y lineamientos normativosPost > Percepcion de planes y lineamientos normativos Pre test
c. Percepcion de planes y lineamientos normativosPost = Percepcion de planes y lineamientos normativos Pre test
d. Percepcidn sobre prejuicio y discriminacionPost < Percepcion sobre prejuicio y discriminacion Pre test

e. Percepcion sobre prejuicio y discriminacionPost > Percepcidn sobre prejuicio y discriminacion Pre test

f. Percepcion sobre prejuicio y discriminacionPost = Percepcidn sobre prejuicio y discriminacion Pre test

g. Percepcidn sobre la cosmovisionPost < Percepcidn sobre la cosmovision Pre test

h. Percepcidn sobre la cosmovisionPost > Percepcion sobre la cosmovision Pre test

i. Percepcion sobre la cosmovisionPost = Percepcion sobre la cosmovision Pre test

j. Percepcion sobre espacios y serviciosPost < Percepcidn sobre espacios y servicios Pre test

k. Percepcion sobre espacios y serviciosPost > Percepcidn sobre espacios y servicios Pre test

I. Percepcion sobre espacios y serviciosPost = Percepcion sobre espacios y servicios Pre test

m. Percepcion sobre las capacidades y curriculo Post < Percepcion sobre las capacidades y curriculo Pre test

n. Percepcidn sobre las capacidades y curriculo Post > Percepcion sobre las capacidades y curriculo Pre test

0. Percepcion sobre las capacidades y curriculo Post = Percepcion sobre las capacidades y curriculo Pre test

p. Percepcidn sobre religion y espiritualidadPost < Percepcion sobre religion y espiritualidad Pre test

g. Percepcidn sobre religion y espiritualidadPost > Percepcidn sobre religion y espiritualidad Pre test

r. Percepcidn sobre religion y espiritualidadPost = Percepcion sobre religion y espiritualidad Pre test
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Estadisticos de prueba®

Percepcion
sobre las
capacidades,
curriculoy
Percepcion de Percepcion desarrollo
planesy sobre espiritualPost
lineamientos Percepcion sobre  Percepcion sobre  espaciosy - Percepcion  Percepcidn sobre
normativosPost prejuicio y la serviciosPost sobre las religion y
- Percepcion de  discriminacionPost cosmovisionPost - Percepcion  capacidades, espiritualidadPost
planesy - Percepcion sobre - Percepcion sobre curriculoy - Percepcion sobre
lineamientos prejuicio y sobre la espacios y desarrollo religion y
normativos Pre  discriminacion Pre  cosmovision Pre  servicios Pre  espiritual Pre  espiritualidad Pre
test test test test test test
z -13,322° -1,080¢ -13,328° -13,367° -13,530° -13,291°
Sig.
asintdtica ,000 ,280 ,000 ,000 ,000 ,000
(bilateral)

a. Prueba de Wilcoxon de los rangos con signo
b. Se basa en rangos positivos.
¢. Se basa en rangos negativos.
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Discusion de resultados

El deficiente estilo de vida de los jovenes universitarios; ya se por motivos de la
presion académica: tareas, examenes, proyectos, cumplimiento de pagos, falta de tiempo y
el efecto de este ritmo en sus emociones ha conllevado a diferentes habitos mal sanos como
comer a deshoras, consumo de productos nocivos (“comida chatarra”) poco pensados y
planificados, en forma excesiva y/o de abstencion. A esto se suma la disension digestiva
que conlleva muchos a dejar de comer y otras anomalias en la salud fisica (Calderon,
2017). Esta distorsion del estilo de vida se puede deber a multiples factores sin embargo
cabe resaltar que la relacion con Dios también estd asociado como bien lo sustento
Calder6n en una investigacion en Ecuador con jovenes universitarios: “ El Estilo de Vida
de los estudiantes esta correlacionados o implicados de manera significativa por factores
como el grado, edad, region de procedencia; ademas, de las consideraciones gque tengan
ellos de su salud y relacion con Dios ademas del lugar que ellos tengan en el consumo de
sus alimentos” (Calderon, 2017).

El autor Perlmutter (2015) en su estudio trasnacional sobre ‘el efecto que tiene la
flora intestinal de manera directa en cada aspecto de nuestra salud vital, incluido el sistema
nervioso”; “El sistema digestivo estd intimamente conectado con lo que ocurre en el
cerebro y quiza el aspecto mas importante de los intestinos que tiene todo que ver con tu
bienestar general y tu salud mental es su flora interna, los multiples microorganismos que
viven en él sobre todo las bacterias”. Este investigador evidencio a través de varios trabajos
de investigacion en diferentes paises que la alimentacion (dimension del estilo de vida) esta
intimamente ligado a los problemas mentales (ansiedad, depresion, etc.) y cerebrales
(neurologicos) un aspecto importante considerando que todos los procesos de conducta se

originan en el cerebro, incluido el comportamiento espiritual.
113



Martinez (2017) en su trabajo de investigacion demostro que el deficiente estilo de
vida en los jovenes universitarios puede tener un efecto simbidtico en la ansiedad y
depresion y violencia por las causas mencionadas propias de la vida académica ademas de
otros factores que pueden sumarse. Ademas, corroboro que el estilo de vida académica
deficiente puede estar afectado por la espiritualidad y/o relacion con Dios en los jovenes
universitarios. Dicha investigadora refiere: “Un aspecto “irénico” de los resultados: es que
mientras una buena proporcion de los alumnos casi la mitad a la pregunta; ;Como
consideras tu relacion con Dios? ;Cémo considera su salud? Se evidencia una relacion muy
significativa con la depresion y violencia; esto quiere decir que en la medida que ellos
consideran buena su relacion con Dios y su salud 6ptima sus indices de depresion son altos
y su violencia es alto (considerando el coeficiente directo de correlacion). Esto es lo
“ir6énico” que se devela con las tablas descriptivos que evidencian varias practicas de riesgo
que estos jovenes practican y que a pesar de ello tienen una percepcién de su salud y vida
espiritual positiva. Un elemento muy resaltante en la juventud de hoy de dicotomisar la
vida espiritual de mis practicas personales; asi como separar la condicion de mi salud “el
sentirme bien” de mis practicas riesgosas”

Después de verificar que hay una relacion muy estrecha entre el estilo de vida, la
salud fisica, mental con la vida espiritual de una persona y de jovenes universitarios.
Ademas tomando en cuenta que el programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana
tienen entre sus planes trabajar el eje de desarrollo espiritual como parte de sus politicas de
“universidad saludable” se tuvo como contexto para que el objetivo del presente estudio
fuera determinar la efectividad del plan estratégico “universidad saludable”, para la
modificacion de la percepcion y actitud sobre el desarrollo espiritual en el programa de

enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017. Hallandose que
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existe diferencias significativas en la percepcion y actitud del pre test y pos test de los
alumnos, personal docente y administrativo. Después de haberse aplicado programa del
plan estratégico “Universidad Saludable”. Esto quiero decir que fue efectivo el programa
de talleres de sensibilizacion, diagndstico y plan estratégico produciendo cambios en la
actitud y la forma de percibir de los participantes sobre el desarrollo espiritual en el
programa de enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia.

Asimismo, fue efectivo el programa del plan estratégico “Universidad Saludable” en
el cambio en la actitud de los alumnos, docentes y administrativos frente a los planes y
lineamientos normativos; prejuicio y discriminacion; cosmovision; espacios y servicios;
capacidades, curriculo, religion y espiritualidad comparando el antes y después de
aplicados los talleres del plan estratégico “universidad saludable”.

De la misma manera, se produjo cambios en la percepcion frente a los planes y
lineamientos normativos; cosmovision; espacios y servicios; capacidades, curriculo,
religion y espiritualidad comparando el antes y después de aplicarles el plan estratégico
“universidad saludable”. Excepto en la percepcion prejuiciosa y discriminativa este ultimo
quiere decir que aun todavia después de haberse aplicado el programa los alumnos,
docentes y administrativos mantienen su percepcion prejuiciosa y discriminativa sobre la
espiritualidad en los estudiantes. Un aspecto resaltante que contraste es considerar que la
Universidad Metropolitana es una institucion con arraigada cultura catolica, tan igual que
en la region de Barranquilla; ademas, que los alumnos que pertenecen a diferentes
religiones y a la puntual confusion que existe entre religion y espiritualidad.

Salgado (2015) también corrobora que el ambito universitario existe mucho
estereotipo, prejuicios y particularmente por no estar actualizados respecto a las

investigaciones en espiritualidad refiriendo que dichos estudios son muy escasos.
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En complemento, otros estudios también vienen considerando la gestion de recursos
espirituales en las universidades como es el caso de Tapia, Rojas y Villalobos (2013) que
en su estudio sobre “Fundamentalismo religioso entre jovenes universitarios de costa rica:
conservadurismo politico y espiritualidad sin religion” evidencia una sustancial mixtura de
enfoques espirituales “65 personas catdlicas (41,9%), 19 evangélicas (12,3%), 29
agnosticas (18,7%) y 12 ateas (7,7%)” y en otra categoria “84 personas (54,2%) serian
creyentes, mientras que 41 personas (26,4%) serian no creyentes”; un aspecto que
corrobora la mixtura de enfoques religiosos y espirituales que pueden generar prejuicio y
discriminacion en las percepciones; complementando asi los resultados de este estudio en
no hallar diferencias en esta dimension.

Sin embargo, es paraddjico que mientras la percepcién de los participantes en
relacién al prejuicio y discriminacion que hay en el programa (compuesto por alumnado,
docentes y administrativos) se mantuvo igual antes y despueés de aplicado los talleres, es
decir sin ningln cambio; la actitud personal frente al prejuicio y discriminacién al
desarrollo espiritual si fue favorable, si hubo cambios.

En cuanto a la actitud, en sus diversas dimensiones en este estudio se evidencia la
demostracion del interés de cambio y la necesidad de implementar planes y lineamientos
normativos para desarrollar la espiritualidad en la institucién; nuevo enfoque en su
cosmovision espiritual personal; tener espacios y servicios para hallar soporte espiritual;
capacidades, curriculo que fortalezcan el area espiritual en el programa de enfermeria y asi
como haber cambiado su enfoque en comparacion a lo dimensionado a la religion y
espiritualidad donde los participantes cambiaron de Optica y actitud en cuanto a los altos
valores éticos morales como un asunto personal que impacta en el campus universitario

donde pasan buen tiempo de su vida; ademas que los participantes reconsideraron su forma
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de pensar al ver al cristianismo como una opcion importante de soporte para el desarrollo
espiritual lo que redundara en minimizar alguna corriente de ateismo y agnosticismo que
hubiera en la universidad.

Dicha premisa del resultado del presente estudio contrasta con lo expresado por
Tapia, Rojas y Villalobos (2013) quienes en su estudio analitico de religiosidad
describieron tres polos fundamentales de la religiosidad: los que desarrollan sus practicas
religiosas; lo que desarrollan un fundamentalismo religioso y los que tienen una busqueda
existencial. Resaltan que los tres polos fundamentales de la religiosidad incluyen cuatro
componentes: a) las creencias, b) los rituales y emociones manifiestas, c) las reglas morales
y d) el sentido de comunidad y agrupacion. El elemento con mayor puntaje promedio es el
de las reglas morales, el cual se refiere al comportamiento segun reglas éticas y morales.
Este Gltimo es un aspecto que también en el presente estudio se ha visualizado.

Finalmente, los resultados del presente estudio han motivado a la poblacion
estudiantil y personal docente y administrativo a tener una Optica distinta de la
espiritualidad ademas de la sensibilizacion de la misma como una necesidad para el
mejoramiento de las conductas de riesgo y soporte para la crisis de salud fisica y mental al
tener un enfoque mas saludable de vida con esperanza y valores ético morales. Asimismo,
guedando plasmado el camino para la implementacién de un programa de desarrollo
espiritual en la Universidad Metropolitana en el marco de “universidad saludable” asi como
la plataforma y el contexto preciso para generar planes y lineamientos normativos; construir
e implementar espacios y servicios y fortalecer las capacidades reestructurando los
curriculos con cursos u opciones de desarrollo espiritual.

En Salgado (2015) en una investigacion realizado en el Pert sobre “Formacion

universitaria en Psicologia de la religion y la espiritualidad: ¢ Necesidad o Utopia? se hallo
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que existe un evidente vacio en la formacidn que se da en las aulas universitarias, y
ausencia de cursos en sus mallas curriculares para el desarrollo de psicologia de la religion
y espiritualidad considerando ese autor que aquellos cursos serian importante en su
formacion integral como refiere el autor: “El estudio concluye que es vital que los futuros
psicologos asuman la dimension espiritual y religiosa como parte del desarrollo del ser
humano, de modo que se encuentren preparados para conocer como afectan variables
como la fe en Dios, el bienestar espiritual, las creencias, convicciones y necesidades
espirituales, estilos de afrontamiento, perspectivas espirituales, entre otros aspectos

inherentes al desarrollo de la persona humana”
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Primera conclusion, al inicio de la intervencion ninguno de los intervenidos
presentaba una percepcion adecuada sobre el desarrollo espiritual en la universidad y
después de los talleres al menos 3,4% manifiestan tenerlo; igualmente, al inicio sélo 1
persona manifiesta una percepcion adecuada de lo espiritual; sin embargo, luego de la
intervencion el 96,2% presentaba una percepcion de la espiritualidad adecuada. A
diferencia del inicio del programa en el que un 58,7% presentaba percepcién de la
espiritualidad en forma deficiente y un 33,6% tenia percepcién de forma negativa.

Segunda conclusién, al inicio de la intervencion ninguno de los encuestados
presentaba positiva hacia la espiritualidad a diferencia después de la intervencién: con un
96,2% con una actitud positiva hacia lo espiritual; a diferencia que al inicio un 4,7% era
indiferente, y un 58,7% negativa hacia lo espiritual y un 36,6% que mantenia una actitud
muy negativa.

Tercera conclusion, al inicio de la intervencion la mitad de los encuestados 51,9%
presentaba una percepcidn indiferente sobre planes y lineamientos normativos para el
desarrollo espiritual; y un 27,2% deficiente percepcion. A diferencia después de haber

realizado la intervencion un buen porcentaje de los encuestados 39,6% manifiesta una
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percepcion adecuada y un 51,9% una Percepcion Optima sobre planes y lineamientos
normativos para el Desarrollo espiritual.

Igualmente, al inicio de la intervencién mas de la mitad 68,1%, de los encuestados
presenta una percepcion muy prejuiciosa y discriminativa ante lo espiritual; manteniendo
esos niveles de percepcion después del programa. Asi también al iniciar la intervencion
hubo un 31,9% que manifestaban una percepcion prejuiciosa y discriminativa ante lo
espiritual disminuyendo un poco después de los talleres a 27,7%. Tan s6lo 2 personas
tuvieron después de la intervencién mediante los talleres una percepcion adecuada frente al
prejuicio y discriminacion de lo espiritual.

Asimismo, al inicio de la intervencion un 23,8% tenia Percepcion deficiente en la
cosmovision para el desarrollo espiritual disminuyendo a 0% después de aplicado el taller.
Igualmente, del 51,9% que tenian una cosmovision sesgada disminuyeron a 2,6%. Lo
relevante es que de la percepcion adecuada que eran pocos 20,9% aumentaron en un 45,1%
después de la intervencion; asi como, del 3,4% que presentaban una cosmovision positiva
sobre lo espiritual se incrementaron en un 52,3% después de aplicarse los talleres.

De la misma forma al inicio de la intervencion un 39,1% manifestaba tener una
percepcion deficiente sobre espacios y servicios para el desarrollo espiritual y un 25,5%
una percepcion mediocre niveles que disminuyeron después de aplicado los talleres;
tornandose después de la intervencion en un 13,2% con una percepcion adecuada;
resaltando un 86% con percepcion positiva sobre espacios y servicios para el desarrollo
espiritual

Tambien al inicio de la intervencion el 47,7% manifestaba tener una percepcion
negativa sobre las capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual y un 43,8% una

percepcion deficiente disminuyendo después de aplicado los talleres. En contraste después
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de la intervencion 55,7% manifestd una percepcion adecuada y un 43,8% con una
percepcion positiva sobre las capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual

Finalmente, al inicio de la intervencion el 58,2% manifestaba tener una percepcion
deficiente sobre la religion y la espiritualidad y un 22,1% con percepcion negativa y un
17,4% con una percepcion confusa. En contraste con un 52,8% con percepcion adecuada y
un 43,8% con percepciodn positiva sobre la religion y la espiritualidad después de haber
realizado la intervencion con los talleres.

Cuarta conclusion, al inicio de la intervencién casi la mitad 47,2% de participantes
de los talleres mantenian una actitud negativa sobre planes y lineamientos normativos para
el desarrollo espiritual en la universidad y muy negativa en 28,1% y una actitud indiferente
21,3%; situacion que cambio después de la intervencion con los talleres tornandose en una
actitud positiva en 55,3% y 36,2% en muy positiva hacia los planes y lineamientos
normativos que la universidad pueda implementar.

Igualmente, al inicio de la intervencién mas de la mitad 58,3% de participantes de
los talleres mantenian una actitud prejuiciosa y discriminativa ante la espiritualidad en la
universidad y muy prejuiciosa y discriminativa el 27,7%; situacién que cambio después de
la intervencidn con los talleres torndndose en una actitud poco prejuiciosa y discriminativa
un 46,4% y 53,2% en una actitud nada prejuiciosa y discriminativa ante la espiritualidad
que se pueda implementar en la universidad.

Asimismo, al inicio de la intervencion casi la mitad 46,4% de participantes de los
talleres mantenian una actitud deficiente en la cosmovision para el desarrollo espiritual en
la universidad y Actitud negativa el 39,6%; situacion que cambio después de la
intervencion con los talleres tornandose en una actitud adecuada el 69,4% y una Actitud

Optima en la cosmovision para el desarrollo espiritual en la universidad.
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De la misma forma, al inicio de la intervencion un 41,3% de participantes de los
talleres mantenian una actitud deficiente ante los espacios y servicios para el desarrollo
espiritual en la universidad y actitud negativa el 32,8%; situacion que cambio después de la
intervencion con los talleres tornandose en una actitud positiva ante los espacios y servicios
para el desarrollo espiritual el 32,8% y una actitud muy positiva ante los espacios y
servicios para el desarrollo espiritual en la universidad el 64,7%.

Tambieén al inicio la mitad 50,6% de participantes de los talleres mantenian una
actitud deficiente ante las capacidades y curriculo para el desarrollo espiritual en la
universidad y actitud negativa el 41,7%; situacion que cambio después de la intervencion
con los talleres tornandose en una actitud positiva ante las capacidades y curriculo para el
desarrollo espiritual el 63,4% y una actitud muy positiva ante las capacidades y curriculo
para el desarrollo espiritual en la universidad el 36,6%.

Finalmente, se observa que al inicio un poco mas de la mitad 54,9% de participantes
de los talleres mantenian una actitud deficiente sobre la religion y espiritualidad en la
universidad y Actitud negativa el 34,9%; situacién que cambio después de la intervencion
con los talleres tornandose en una actitud positiva sobre la religion y espiritualidad el 43%
y una Actitud muy positiva sobre la religion y espiritualidad en la universidad el 55,7%.

Quinta Conclusion, existe diferencias significativas (.000) en la actitud del pre test
y pos test de los alumnos, personal docente y administrativo. Asimismo, existe diferencias
significativas (.000) en la percepcion del pre test y pos test de los alumnos y el personal
docentes y administrativo. Esto quiero decir que existe diferencias significativas en la
efectividad del plan estratégico “Universidad Saludable”, para la modificacion de la
percepcion y actitud sobre el desarrollo espiritual en el programa de enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, 2017. Dicho de otro modo, tanto en
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alumnos, docentes y administrativos existe un cambio en la actitud y percepcion antes y
después de aplicarles el plan estratégico “universidad saludable” referente al desarrollo

espiritual en el programa de enfermeria.

Sexta conclusion, existe diferencias significativas en la Actitud para el desarrollo
espiritual frente a los planes y lineamientos normativos (.000). en la actitud prejuiciosa y
discriminativa (.000) en el pre test y pos test. Igualmente, en la Actitud hacia la
cosmovision (.000). pre test y pos test. En la Actitud sobre los espacios y servicios (.000),
en el pre test y pos test; en la Actitud sobre las capacidades y curriculo (.000). en el pre test
y pos test; y en la Actitud ante la religion y espiritualidad (.000). en el pre test y pos test de
los alumnos y el personal docentes y administrativo.

Dicho de otro modo, tanto en los alumnos, docentes y administrativos del
programa de Enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, existe un
cambio en la actitud frente a los planes y lineamientos normativos; prejuicio y
discriminacion; cosmovisién; espacios y servicios; capacidades, curriculo, religién y
espiritualidad comparando el antes y después de aplicarles el plan estratégico “universidad
saludable”, 2017.

Séptima conclusion, existe diferencias significativas de la percepcion en el
desarrollo espiritual frente a los planes y lineamientos normativos (.000). en el pre test y
pos test. Igualmente, en la percepcidn hacia la cosmovision (.000). pre test y pos test. En
la percepcidn sobre los espacios y servicios (.000). en el pre test y pos test; en la
percepcion sobre las capacidades y curriculo (.000). en el pre test y pos test; y en la

percepcion ante la religién y espiritualidad (.000). en el pre test y pos test de los alumnos y
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el personal docentes y administrativo. Excepto en la percepcidn prejuiciosa y discriminativa
(.280)

Dicho de otro modo, tanto en los alumnos, docentes y administrativos del programa
de Enfermeria de la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia, existe un cambio
en la percepcion frente a los planes y lineamientos normativos; cosmovision; espacios y
servicios; capacidades, curriculo, religion y espiritualidad comparando el antes y después
de aplicarles el plan estratégico “universidad saludable”, 2017. Excepto en la percepcién
prejuiciosa y discriminativa este Gltimo quiere decir que aln todavia después de haberse
aplicado el programa los alumnos, docentes y administrativos mantienen su percepcion

prejuiciosa y discriminativa sobre la espiritualidad en los estudiantes.
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Recomendaciones

1. Serecomienda a los administradores del programa de enfermeria, decanatura y de la
Universidad Metropolitana a considerar el plan estratégico “Universidad Saludable”
eje desarrollo espiritual como una propuesta importante para la implementacion del
programa de cambio conductual “universidad saludable” a implementarse como
parte de las politicas de estado.

2. Serecomienda a la universidad Metropolitana el reconocimiento formal y legal a
través de una resolucion rectoral de la Universidad Metropolitana el informe del
plan estratégico “universidad saludable” en su eje desarrollo espiritual:

3. Se recomienda como parte de la sostenibilidad del presente programa realizado
implementar inmediatamente medidas en cuanto a los planes y lineamientos
normativos; politicas de disminucion del prejuicio y discriminacion; fortalecimiento
de la cosmovision espiritual; ademas de la construccién de espacios e
implementacidn de servicios para el desarrollo espiritual; incluido un cronograma
de fortalecimiento de capacidades hasta la reestructuracion de la curriculo con
cursos de soporte espiritual y finalmente, sostener la diferencia correcta entre
religion y espiritualidad en el marco del cristianismo.

4. Se recomienda la creacion de la oficina de Universidad Saludable a fin de
implementar todos los acuerdos y lineamientos productos de la presente
investigacion.

5. Se recomienda a la administracion, destinar un presupuesto para implementar todos

los acuerdos y medidas productos de la presente investigacion.
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6. Se recomienda mantener el lazo comunicacional a través de panfletos, murales etc.
que la universidad saludable en UNIMETRO es un hecho (mientras se ajustan todas
las politicas normativas y presupuestos).

7. Se recomienda socializar los resultados con una comision educativa del ministerio
de educacion y el municipio regional a fin de escuchar sus recomendaciones y
sugerencias y fortificar lo planteado; en complemento dela motivacién y modelo

que puede resultar este informe para otras instituciones universitarias.
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APENDICE 1 : Matriz de Consistencia

EFECTIVIDAD DEL PLAN ESTRATEGICO “UNIVERSIDAD SALUDABLE”, PARA LA MODIFICACION DE LA
PERCEPCION Y ACTITUD SOBRE EL
DESARROLLO ESPIRITUAL EN EL PROGRAMA DE ENFERMERIA
DE LA UNIVERSIDAD METROPOLITANA

BARRANQUILLA, COLOMBIA, 2017..

General:

¢Cual es la efectividad del
plan estratégico
“universidad saludable”,
para la modificacion de la
percepcion y actitud sobre
el desarrollo espiritual en
el programa de enfermeria
de la Universidad
Metropolitana
Barranquilla, Colombia,
20177

Especificos:

¢Cual es el nivel de actitud
frente al desarrollo
espiritual antes y después
del plan estratégico
“universidad saludable”, en
el programa de enfermeria

de la Universidad
Metropolitana
Barranquilla,  Colombia,
20177

¢(Cual es el nivel de
percepcion  frente al
desarrollo espiritual antes y
después del plan
estratégico  “universidad

saludable”, en el programa
de enfermeria de Ia
Universidad Metropolitana
Barranquilla,  Colombia,
20177

¢Cual es el nivel de actitud
frente a los planes y
lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y

General:

Determinar la efectividad del plan
estratégico “universidad
saludable”, para la modificacion
de la percepcion y actitud sobre el
desarrollo espiritual en el
programa de enfermeria de la
Universidad Metropolitana
Barranquilla, Colombia, 2017

Especificos:

Identificar el nivel de actitud
frente al desarrollo espiritual
antes y después del plan
estratégico “universidad
saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad
Metropolitana Barranquilla,
Colombia, 2017.

Identificar el nivel de percepcion
frente al desarrollo espiritual
antes y después del plan
estratégico “universidad
saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad
Metropolitana Barranquilla,
Colombia, 2017.

Identificar el nivel de actitud
frente a los planes y lineamientos
normativos; prejuicio y
discriminacion; Cosmovision;
Espacios y servicios; Capacidades
y curriculo; religion y
espiritualidad antes y después del
plan estratégico “universidad
saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad
Metropolitana Barranquilla,
Colombia, 2017.

Hipétesis General

El plan estratégico
“universidad saludable”,
es efectivo para la
modificacion de la
percepcidn y actitud
sobre el desarrollo
espiritual en el programa
de enfermeria de la
Universidad
Metropolitana
Barranquilla, Colombia,
2017.

Hipétesis especifica

El plan estratégico
“universidad saludable”,
es efectivo para la
modificacion de la
percepcion sobre los
planes y lineamientos
normativos; prejuicio y
discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y
curriculo; religiéon y
espiritualidad antes y
después del plan
estratégico “universidad
saludable”, en el
programa de enfermeria
de la Universidad
Metropolitana
Barranquilla, Colombia,
2017.

El plan estratégico
“universidad saludable”,
es efectivo para la
modificacion de la
actitud sobre los planes y

Tipo de investigacién:
Experimental
Exploratorio
Descriptiva

Método:
Descriptivo

Disefio:
Pre experimental
longitudinal

Poblacién:

526 estudiantes,
docentes, personal
administrativos

Muestra:

235 estudiantes,
docentes, personal
administrativos

Técnicas e
instrumentos:

- Cuestionario:
-Médulos de programa

Tratamiento
Estadistico:
Estadistica: descriptiva
e inferencial
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curriculo;  religion vy
espiritualidad  antes vy
después del plan
estratégico:  “universidad
saludable”, en el programa
de enfermeria de la
Universidad Metropolitana
Barranquilla, = Colombia,
20172

¢Cudl es el nivel de
percepcion frente planes y
lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y
curriculo; religion vy
espiritualidad  antes 'y
después del plan
estratégico:  “universidad
saludable”, en el programa
de enfermeria de la
Universidad Metropolitana
Barranquilla,  Colombia,
20177

¢Cual es la efectividad del
plan estratégico
“universidad  saludable”,
para la modificacién de la
percepcion sobre los planes
y lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y
curriculo; religion vy
espiritualidad  antes vy
despueés del plan
estratégico:  “universidad
saludable”, en el programa
de enfermeria de la
Universidad Metropolitana
Barranquilla,  Colombia,
20177

¢Cual es la efectividad del
plan estratégico
“universidad  saludable”,
para la modificacion de la
actitud sobre los planes y
lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y

Identificar el nivel de percepcion
frente planes y lineamientos
normativos; prejuicio y
discriminacion; Cosmovision;
Espacios y servicios; Capacidades
y curriculo; religién y
espiritualidad antes y después del
plan estratégico “universidad
saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad
Metropolitana Barranquilla,
Colombia, 2017.

Determinar la efectividad del plan
estratégico “universidad
saludable”, para la modificacion
de la percepcion sobre los planes
y lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacién;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y
curriculo; religién y espiritualidad
antes y después del plan
estratégico “universidad
saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad
Metropolitana Barranquilla,
Colombia, 2017.

Determinar la efectividad del
plan estratégico “universidad
saludable”, para la modificacion
de la actitud sobre los planes y
lineamientos normativos;
prejuicio y discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y
curriculo; religion y
espiritualidad antes y después del
plan estratégico “universidad
saludable”, en el programa de
enfermeria de la Universidad
Metropolitana Barranquilla,
Colombia, 2017.

lineamientos normativos;
prejuicio y
discriminacion;
Cosmovision; Espacios y
servicios; Capacidades y
curriculo; religién y
espiritualidad antes y
después del plan
estratégico “universidad
saludable”, en el
programa de enfermeria
de la Universidad
Metropolitana
Barranquilla, Colombia,
2017.
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curriculo;  religion vy
espiritualidad  antes vy
después del plan
estratégico:  “universidad
saludable”, en el programa
de enfermeria de la
Universidad Metropolitana
Barranquilla, = Colombia,
20177
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APENDICE 2 : Matriz de Instrumental

VARIABLES DIMENSI INDICADORES FUENTES ITEMS INSTRUMENTO
ONES DE
INFORMACI
ON
1. ¢Percibe usted que
Existen sitios peligrosos o
Dependiente: de riesgo aledafio o
Efectividad del cercano a la institucion?
diagnéstico y plan 2. ¢ percibe usted que Son
estratégico de la adecuadas las condiciones
Universidad estructurales de la
Saludable. institucion (tipo de
. . construccion, graderias,
I;)lagr_\ostllcg | _ aulas de clase, sistema _ .
Independiente: o situacional de la Estudiantes, eléctrico, ventanas, Ficha de evaluacion

) " Universida | Universidad docentes, pasamanos, terrazas, Pre / pos test
-Cambio de factltud d Saludable | Saludable persgn_al _ pasillos, areas de 1.81
de I:,co_rnun(;disld administrativo | yecreacion)? 2.NO
Scr:zgfg?rl]gad’e € ;jPIIanUESFratég(le?j COr:nUnlfjad. 3. éperci-be usted |a
enfermeria de Ia e la universiaa UanerSltg“a Existencia de malezas o Sera valorado en 2 niveles

ST Saludable metropolitana | matorrales alrededor de la | por escala de Likert
Universidad Institucion?
Metropolitana L
4. Percibe ustedque en la | 1 Ajta, cuando excelente y
universidad existe un plan | pyena estan por encima de
de mitigacion de riesgo 70%.

. 5. Percibe usted que la i 4
-Cambio de universidad tiene politicas Eﬁ?ﬁgfmugnddeoggéﬂ,o st
percepcion de la sanitarias y cuidado del
comunidad medio ambiente
académica, del 6. Percibe que la
programa de universidad se preocupa
enf_erme_rla de la por el mantenimiento del
kJ/lmtverS'?_?d ambiente y la iluminacion

etropofitana 7. Percibe usted que si la
universidad tiene un plan
de mitigacion de riesgo,
8.Percibe que hay planes
operativos y estratégicos
con respecto al ambiente
saludable
9. Existe una unidad, o
-Comunidad servicio de carécter técnico | Escala de Likert
académica, del administrativo con 1. Muy poca
programa de dedicacion exclusiva para 2 Poca
enfermeria de la los temas de Ambiente 3' Reqular
Universidad saludable. 4 Bugna
Metropolitana 10.percibe usted que la '
universidad tiene politicas 5. Excelente
Actitud sanitarias y cuidado del
sobre medio ambiente
entorno 1. Ninguna
saludable 2. Poca
3. Regular
-Programa de ;’ i/lljljlccr:zme

enfermeria de la

1. ;Considera usted que La
institucion debe contar con
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Universidad
Metropolitana

Percepcion
sobre
alimentacié
n

- Entorno
Saludable

pendiente

Estudiantes,
docentes,
personal
administrativo
comunidad
universitaria
metropolitana

areas verdes, jardines o
macetas?

2. ¢Considera usted que la
institucion deben contar
con patio, canchas
deportivas o areas de
recreacion y
esparcimiento?

3. ¢Considera que la
institucién cuente con
sistema de sefializacién
como salidas de
emergencias, disposicion
de ambientes y demas
avisos orientadores?

4. ;Considera usted que
Existe sefializacion con
respecto a la seguridad
vial?

5. ¢ Considera usted que La
iluminacion al interior de
la institucion es adecuada?
6. ¢Considera usted que La
ventilacion al interior de la
institucion es adecuada?

7. Considera que la
universidad se preocupa
por el medio ambiente

8. Considera usted que la
Universidad tiene un buen
de manejo de residuos
solidos

9. Considera que se
realizan actividades de
sensibilizacion dirigidas a
la comunidad universitaria
para proteger el medio
ambiente.

10. Considera que Estan
involucrados los docentes,
estudiantes y
administrativos en el
disefio e implementacion
de la politica ambiental en
la universidad?

1. ¢Percibe que vives su
espiritualidad en su
formacién académica?

2. ¢Percibe que la
dimension espiritual ha de
ser tenida en cuenta en la
Universidad?

3. ¢Percibe que hablar de
espiritualidad en la
academia modificaria la
manera en la que se

Muy probable
Probable
Improbable
Muy improbable

oD PE

Sera valorado en 3 niveles
por escala de Likert

1. Alta, cuando excelente y
buena estan por encima de
70%.

2. Media, cuando normal y
regular estan entre 69% y
40%.

3.Baja, cuando malo esta
por encima de 39%

Ficha de evaluacién
Pre / pos test

1.1

2.NO

Sera valorado en 2 niveles
por escala de Likert

1. Alta, cuando excelente y
buena estan por encima de
70%.

3.Baja, cuando malo esta
por encima de 39%

152




Percepcién
sobre
desarrollo
espiritual

Estudiantes,
docentes,
personal
administrativo
comunidad
universitaria
metropolitana

Estudiantes,
docentes,
personal
administrativo
comunidad
universitaria
metropolitana

concibe hoy en dia al ser
humano?

4. ;percibe que el ser
humano es tratado en
forma diferente al interior
de la Universidad?

5. ¢Percibe que lo
aprendido en la academia
ayuda a entender la ser
humano en todas sus
dimensiones?

6. ¢Percibe que de alguna
manera puede la
espiritualidad ayudar a
generar cambios en la
vision del ser humano
dentro de la universidad

7. ¢Percibe alguna
perspectiva que se tiene del
ser humano en la
academia?

8. Percibe que hay planes
operativos y estratégicos
con respecto al Desarrollo
espiritual?

9. Existe una unidad, o
servicio de caracter técnico
administrativo con
dedicacion exclusiva para
los temas de Desarrollo
espiritual?

10. Percibe que se realizan
actividades de
sensibilizacion dirigidas a
la comunidad universitaria
referente al desarrollo
espiritual.

1. ¢ Considera usted que se
debe integrar o vivir la
espiritualidad en tu
cotidianidad académica y
universitaria?

2. ¢Considera que existen
algunos espacios en la
Universidad en el que se
hable de espiritualidad?
3. ¢ Conoces o has
participado en algin
espacio o actividad
relacionado con la
espiritualidad dentro de la
Universidad?

4. ;Considera que vive
usted la espiritualidad
dentro de su cotidianidad
académica?

Ficha de evaluacién
Pre / pos test

1.81

2.NO

Sera valorado en 2 niveles
por escala de Likert

1. Alta, cuando excelente y
buena estan por encima de
70%.

3.Baja, cuando malo esta
por encima de 39%

Escala de Likert

1. Suficientes
2. Deficientes
3. Nosabe

Sera valorado en 3 niveles
por escala de Likert

1. Alta, cuando excelente y
buena estan por encima de
70%.

2. Media, cuando normal y
regular estan entre 69% y
40%.

3.Baja, cuando malo esta
por encima de 39%
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Actitud
sobre
desarrollo
espiritual.

Pendiente.

-Cognitivo

-Comunidad
académica

-Plan estratégico
del programa de
enfermeria de la

Universidad
Metropolitana

Estudiantes,
docentes,
personal
administrativo
comunidad
universitaria
metropolitana

5. ¢Considera que existen
espacios para la formacion
espiritual dentro de su
contexto académico
(Facultad)?

6. ¢Consideras relevante o
necesario hablar de
espiritualidad en la
academia (Facultad)?

7. ¢Considera que estas
dimensiones espirituales
tiene alguna implicacién
con la integracién en la
academia?

8. ¢.Considera que la
concepcidn del ser humano
ha traido algunas
implicaciones al desarrollo
de la academia? dentro del
contexto académico
universitario?

9. ¢ Considera que trabajar
al ser humano de forma
integral en la academia
podria ayudar a generar
cambios en la percepcion
que este tiene de si mismo?
10. Usted como docente y /
0 alumno le gustaria
cambiar algunas creencia
sobre desarrollo espiritual?

Sera valorado en 2 niveles
por escala de Likert

1. Alta, cuando excelente y
buena estan por encima de
70%.

3.Baja, cuando malo esta
por encima de 39%
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APENDICE 3: Esquema del programa educativo

Variable | Objetivos | Metodo Actividades* Recursos | Evaluacién | Tiempo
independ logia ¢Qué acciones voy a lleva a (Equipos | (Proceso (En
iente 4 Qué cabo? y sistematico horas)
: materiale | , continuo
procedi .
TR S) e integral,
voy a de_
seguir? retroa}l}me
ntacion)
Efectivid | 1. Reforzar | ARDE 1.-Retroalimentacion de -Video Cuestionar | 2 horas
ad del enel 70% | folletos conocimientos a través de un proyector | ios
plan de pendon taller con lluvia de ideas. -Curso midiendo
estratégi | participante | afiches | 2.-A través de una seccion “Vivir los
co s los educativa tedrica hablarles sobre | saludable | conocimie
“universi | conocimient la importancia de llevar una vida | > ntos
dad 0s respecto espiritual
saludable | ala 3.-Entrega de folletos y
“enla | Espiritual separadores sobre espiritualidad.
percepcl Seccién | 1.- Retroalimentacion en cuanto | Videos Disposicié | 2 horas
ony q 2. Fomentar | eduycativ | a Desarrollo Espiritual. n positiva
:(:I'tu Z” el50% |4 2.- Establecimiento de conductas
Desarroll zrtici e Taller positivas frente a la
0 guna p Reunion | Espiritualidad.
Espiritua | actitud grupal_ 3Refo_rz_am|entos de los _
len el o Trabajo | beneficios de llevar una vida
on e positiva en espiritual.
program | respecto a .
ade la parejas
enfermer Espiritualid Taller de | 1.-Realizacion de talleres Mg Realizar 1 hora
faenla ad menus practicos de Desarrollo Espiritual | Angelo lluvia de
universid saludabl | 2.-Importncia de llevar una Huapaya | ideas sobre
ad 3 es vida espiritual desarrollo
metropol | pesarrollar Recetari espiritual
Itana enel20% | °
barranqu | e
illa, | participante
Colombi | ¢
a2016- | hapilidades
017 précticas
Espirituales
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ESQUEMA DEL PROGRAMA EDUCATIVO

Variable Objetivos Metodologi | Actividades* Recursos Evaluacion Tiem
independie a ¢ Qué acciones (Equipos y (Proceso po
nte ¢Qué voy a lleva a materiales) sistematico, (En
procedimie cabo? continuo e horas
ntos voy a integral, de )
sequir? retroalimentac
i6n)
1.Reforzaren | Talleres 1.Sesién -Modulo Cuestionarios | 2
Efectivida | el 70% de los | Videos educativa sobre | Elaboracion de | midiendo los horas
d del plan | participantes la importancia | tripticos conocimientos
estratégico | los de preservar su
“universid | conocimiento entorno
ad s respecto al universitario
saludable” | cuidado de su Conducta y
enla entornos factor
percepcion | Conductas de 2.identificar
y actitud | riesgo, factor Actitudes
del de riesgo. frente al
Entorno cuidado del
Saludable entorno
enel 1. Fomentar universitario
programa el cambio 3. determinar
de de actitud Tipos de
enfermeria enun conductas de
enla 50% de riesgo de un
universida los entorno no
d trabajador saludable
metropolit es frente 4.desarrollar
ana aala las Teorias del
barranquill prevencié riesgo
a, n de
Colombia conducta
2016-2017 de riesgo, Videos Talleres 2
cambio 1.Fomentar La cuidando el horas
conductu | talleres conducta Conferencista( | entornos
al. promotora de Sanit Castillo universitarios
2. Frentea salud Navarro ))
los 2.reforzamient
entornos oenla
universita Prevencién en
rios la conducta de

riesgo

4. retroalimenta
cion del
Cambio
conductual
referente a su
entorno
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3. Reforzar en
el 70% de
participantes
los
Conocimiento
de la
Comunidad
Académica
Metropolitana
conel
concepto de
Universidad
Saludable.

4.Fomentar
acciones
sobre el
cuidado del
entorno

talleres

1.Identificacion
dela
Comunidad
Académica
Metropolitana
con la
Universidad
Metropolitana
2.reforzamient
o del
Conocimiento
dela
Comunidad
Académica
Metropolitana
con el concepto
de Universidad
Saludable

Videos

Conferencista
Sanit Castillo
Navarro ))

Cambio
positivo

horas

1.realizar
talleres de
Percepcién del
diagnostico de
la Universidad
Saludable por
la Comunidad
Académica
Metropolitana,
sobre entorno

Talleres

Talleres como
cuidar el
entorno

horas
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APENDICE 4: Encuesta sobre desarrollo espiritual

I.  INTRODUCCION: El presente cuestionario tiene como propdsito evaluar su
percepcidn y actitud frente a los entornos saludables y desarrollo espiritual con
el objetivo de obtener un diagnoéstico que puede servir en la implementacion de

programas futuros que mejoren el bienestar de la comunidad universitaria.

Los datos se usarén solo para dicho en, los cuales seran confidenciales, no se
revelara nombres.
El llenado de este cuestionario, indicard su consentimiento y participacion

voluntaria. Se solicita contestar las preguntas con sinceridad y veracidad.

II. INSTRUCCIONES. Después de leer cada oracion; Marque con una (X) LA

OPCION que creas que va mejor con su percepcion y actitud. Por favor, responde con

honestidad.
1) Programa Académico 2) Edad
3) GéneroM( ) F() 4) Area de trabajo o estudio

5) Orientacidn sexual:
Heterosexual ( )1 Homosexual ( )2 Bisexual ( )3 Transexual ( )4

5). Estado Civil
Soltero(a)l Casada (0) ( )2 Separado(a)3 Viudo ()4 Unién libre()5

6). Grado de instruccion:
Sinestudios ( )1 Primaria( )2 Secundaria ( )3 Universitario( )4
Posgrado ( ) 5

7. Religién:
8. Catdlica ()1 Adventista ()2 Evangélica ()3 Pentecostal ( )4

Otro (5).......... Ninguna ( )6.........

9. Profesién u Oficio

159



10. Actualmente se desempefia como
11. ¢Tienes hijos? Cuantos:

Si ()1 No ()2 Cantidad...............
12. ¢Cémo considera tu relacién con Dios actualmente?

Excelente ( )5 Buena( )4 Regular ()3 Mala( )2 Muy mala ( )1
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PERCEPCION DESARROLLO ESPIRITUAL nada | algo | regular | suficiente | Mucho

1. ¢Percibes que la universidad tiene politicas, reglamentos, 5 4 3 2 1
normas, resoluciones, para el desarrollo espiritual en su
comunidad universitaria?
2. ¢Percibes que la dimension espiritual es tenida en cuentaen | 5 4 3 2 1
la Universidad?
3. ¢Percibes que en la universidad hay prejuicio cuando se 5 4 3 2 1
habla sobre aspectos espirituales?
4. ¢ Percibes que las personas que hablan de temas espirituales | 1 2 3 4 5
en el interior de la universidad son tratados de forma
indiferente?
5. ¢Percibes que la universidad tiene una cosmovision 1 2 3 4 5
espiritual en su filosofia institucional
6. ¢Percibe que lo aprendido en la academia estd ayudandoa | 5 4 3 2 1
entender al ser humano en todas sus dimensiones?
7. ¢Percibe que de alguna manera puede la espiritualidad 5 4 3 2 1
ayudar a generar cambios en la vision del ser humano dentro
de la universidad
8. Percibe que existe una unidad, o servicio de caracter 5 4 3 2 1
técnico administrativo con dedicacion exclusiva para los
temas de Desarrollo espiritual?
9. Percibe que hay planes operativos y estratégicos con 5 4 3 2 1
respecto al Desarrollo espiritual?
10. Percibe que se realizan actividades de sensibilizacion 5 4 3 2 1
dirigidas a la comunidad universitaria referente al desarrollo
espiritual.
11. ;Percibes que la universidad se preocupa por infundir los | 5 4 3 2 1
valores morales y éticos en su formacién académica?
12. ;Percibes que el alumnado de la universidad demuestra 5 4 3 2 1
altos valores éticos morales?
13. ¢Percibes que el personal y docentes de la universidad 5 4 3 2 1
demuestran altos valores éticos morales?
14. ;Percibes que la universidad se preocupa por el desarrollo | 5 4 3 2 1
espiritual de sus alumnos, docentes y maestros a la par de su
formacion académica?
15. ¢Percibe que la universidad a dispuesto de cursos o 5 4 3 2 1
programas de desarrollo espiritual para sus alumnos, docentes
y personal.
18. ¢Percibe usted que hay cristianos en esta universidad? 5 4 3 2 1
17;Percibe que en la universidad hay muchas personas ateas 1 2 3 4 5
y agnostica?
18. ¢Percibe usted que la universidad ha propuesto estudiar la | 5 4 3 2 1
Biblia como un libro para el desarrollo espiritual?
19. Percibe usted que la universidad a considerado la 5 4 3 2 1
oracién como un recurso de desarrollo espiritual dentro de sus
labores académicas e institucionales?

5 4 3 2 1

20. ¢Percibes que la universidad ha considerado algunos
espacios para cultos reflexivos espirituales para los miembros
de su comunidad universitaria?
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ACTITUD PARA EL
DESARROLLO ESPIRITUAL

Para
nada

Un poco

Regular

Lo
necesario

Bastante

1. ;Consideras que la universidad
deberia articular politicas,
reglamentos, normas, resoluciones,
para el desarrollo espiritual en su
comunidad universitaria o esto
distraeria de las labores académicas?

2. ¢Consideras que la dimensién
espiritual debe ser tenida en cuenta en
la Universidad o crees que esto es
ajena a la mision institucional?

3. ¢Consideras que la universidad
entraria en un conflicto religioso y se
acrecentara el prejuicio si se
desarrollara o hablaria de aspectos
espirituales en su comunidad?

4. ;Consideras que las personas que
hablen de temas espirituales en el
interior de la universidad serian
tratados de forma indiferente?

5. ¢Consideras que la universidad
deberia tener una cosmovisién
espiritual en su filosofia institucional?

6. ¢ Consideras que si se incluye
aspectos espirituales en el aprendizaje
de la academia esta generaria
confusion en el entendimiento de la
cosmovision del ser humano?

7. ¢Consideras que de alguna manera
puede la espiritualidad ayudar a
generar cambios en la vision del ser
humano dentro de la universidad?

8. ¢Consideras que deberia existir
una unidad, o servicio de caracter
técnico administrativo con dedicacion
exclusiva para los temas de Desarrollo
espiritual?

9. (Consideras que deberia existir
planes operativos y estratégicos con
respecto al Desarrollo espiritual?

10. ¢Consideras que deberia
realizarse actividades de
sensibilizacién dirigidas a la
comunidad universitaria referente al
desarrollo espiritual.

11. ¢Consideras que la universidad
debe preocuparse por infundir los
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valores morales y éticos en su
formacion académica?

12. ¢ Consideras que los miembros de
la comunidad universitaria deben
demostrar altos valores éticos morales
0 crees que esto es un asunto personal
de cada uno?

13. ¢ Consideras que el personal y
docentes de la universidad deberian
mostrar altos valores éticos morales o
crees que esto es un asunto personal
de cada uno?

14. ;Consideras que la universidad
deberia preocuparse por el desarrollo
espiritual de sus alumnos, docentes y
maestros por facultades a la par de su
formacion académica o crees que esto
recargaria las ocupaciones?

15. ¢ Consideras que la universidad
deberia de disponer de cursos o
programas de desarrollo espiritual para
sus alumnos, docentes y personal.

16. ¢ Consideras que el cristianismo es
la mejor opcidn para el desarrollo
espiritual en esta universidad?

17. ;Consideras que la universidad
deberia realizar campafas para
erradicar el ateismo y agnosticismo en
la universidad o crees que eso es un
asunto netamente personal?

18. ¢ Consideras que la universidad
deberia proponer un programa
sistemético para estudiar la Biblia
como un libro para el desarrollo
espiritual o crees que esto nos llevaria
a mucha religiosidad?

19. ¢Consideras que la universidad
deberia implementar una
programacion para la oracion
personal, grupal etc. Como un recurso
de desarrollo espiritual dentro de sus
labores académicas e institucionales o
crees que esto seria muy religioso o
chocaria con otras creencias?

20. ¢ Consideras que la universidad
deberia generar algunos espacios y
programas de cultos reflexivos
espirituales para los miembros de su
comunidad universitaria?

21;Consideras que estas dimensiones
espirituales tendrian alguna
implicacion con la integracion en la
academia?
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22. ¢Considera que trabajar el
desarrollo espiritual del ser humano de
forma integral en la academia podria
generar cambios en la percepcion que
este tiene de si mismo y en su
conducta?

23. Considera que desarrollar la
espiritualidad en la cotidianidad
académica universitaria como docente,
personal y / o alumno cambiaria sus
creencias?

24. Consideras que la espiritualidad no
es compatible con la ciencia y este
lugar no es adecuado para que ni
siquiera se mencione de eso.

25. Considera que creer en Dios del
cristianismo es vital para ser feliz
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APENDICE 5: Consentimiento informado

Titulo de proyecto: DIAGNOSTICO SITUACIONAL DE SALUD DE LA COMUNIDAD
UNIVERSITARIA METROPOLITANA DE BARRANQUILLA EN EL MARCO DEL PROGRAMA
“UNIVERSIDAD SALUDABLE”, 2017.

El propdsito de este documento es entregarle toda la informacidn necesaria para que Ud. pueda decidir
libremente si desea participar en la investigacion que se le ha explicado verbalmente y que a continuacién se
describe en forma resumida:

Resumen del proyecto:

Los estilos de vida de las personas pueden conducir a comportamientos considerados no saludables y por ende,
se convierten en factores de riesgo para enfermedades crdnicas no transmisibles (ECNT). Las cuatro principales
enfermedades no transmisibles son: la enfermedad cardiovascular, la mayoria de los canceres, la diabetes y las
enfermedades respiratorias crénicas- representaran aproximadamente el 81% de las muertes en América Latina
y el Caribe en 2030, y el 89% de todas las muertes en paises de altos ingresos.

Con este trabajo se busca motivar, sensibilizar y educar a la Comunidad Académica Metropolitana sobre estilos
de vida saludable con el propdsito de mejorar su calidad de vida

Al respecto, expongo que:

I.  Los padres y estudiantes hemos sido informados/as sobre las herramientas de evaluacion que incluyen
la aplicacion de formularios de encuestas o test de orden social y psicoldgico a los estudiantes.

Il. Hemos sido también informados en forma previa a la aplicacién, que los procedimientos que se
realicen, no implican un costo que deban asumir.

I11l. Hemos recibido una explicacién satisfactoria sobre el propoésito, justificacion y objetivos de la
investigacion, asi como de los beneficios comunitarios que se espera que estos produzcan.

IV. Estamos en pleno conocimiento que la informacion obtenida con la actividad en la cual participaran,
sera absolutamente confidencial, y que no apareceran sus nombres ni sus datos personales en libros,
revistas y otros medios de publicidad derivadas de la investigacion ya descrita.

V. Que la decision de participar en esta investigacion, es absolutamente voluntaria. Si no desea el
estudiante participar en ella o, una vez iniciada la investigacion, no desea proseguir colaborando, puede
hacerlo sin problemas. En ambos casos, se asegura que su negativa no implicara ninguna consecuencia
negativa para mi.

VI. Adicionalmente, los investigadores responsables Adiela Castiblanco M  email
acastiblanco@unimetro.edu.co,  celular 3114214850, Herminia Fontalvo de Cabrera
Herminia.fontalvo@unimetro.edu.co, celular 3005169281, Belinda Ortiz A e-mail:
bortiz@unimetro.edu.co, celular 3015335373 y Maria Claudia Vargas V email
MARIA.VARGAS@unimetro.edu.co  celular 3106389654 nos han manifestado su voluntad de
aclarar cualquier duda que surja sobre su participacion en la actividad realizada.

Vi

. También puedo contactarme con el Programa de Enfermeria de la Universidad, a través de su Directora
la Dra. Maria Claudia Vargas teléfono 3697007.

He leido el documento, entiendo las declaraciones contenidas en él y la necesidad de hacer constar mi
consentimiento, donde autorizo la participacion en la investigacién, con pleno conocimiento de los
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procedimientos a que sera sometido mi acudido en mi presencia, para lo cual lo firmo libre y voluntariamente,
sin coaccion alguna, recibiendo en el acto copia de este documento ya firmado.

identidad
, mayor de edad con domicilio

Yo cédula de
N° de nacionalidad

en barrio , consiento permito a mi acudido
identificado con Registro civil N°

participar en la investigacion denominada:

,y autorizo

a los profesionales, investigadores responsables del proyecto y/o a quienes éste designe como sus colaboradores,
para realizar las actividades requeridas por el proyecto de investigacion descrito.

INVESTIGADORES

Investigador
Nombre:
Direccién:
Celular:
Firma

Teléfono fijo:
E-mail:

Investigador
Nombre:
Direccion:

Teléfono fijo:

Celular:
Firma

E-mail:

Investigador
Nombre:
Direccion:

Teléfono fijo:

Celular:
Firma

E-mail:

Investigador

Nombre:

Direccion: Teléfono fijo:

Celular: E-mail:

Firma

MUESTRA 235

SENSIBILIZACION A LA COMUNIDAD METRIPOLITANA

SEMESTRE ABRIL MAYO ABRIL MAYO
1- 5 9-12, publicidad, abril

comunicaciones,
banners
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6-8, 9-12, publicidad, mayo

DOCENTES comunicaciones,
banners

semestre estudiantes Grupo a Grupo b Muestra
Primero 77 39 (15) 38 (15) 30
Segundo 71 36 (14) 35 (14) 28
Tercero 95 48 (19) 47 (18) 37
Cuarto 56 28 (11) 28 (11) 22
Quinto 79 39 (15) 40 (16) 31
Sexto 43 22 (9) 21 (8) 17
Séptimo 70 35 (14) 35 (14) 28
Octavo 61 31 (12) 30 (12) 24
Docentes 18 16
Administrativa 2 2

TOTAL 235
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APENDICE 6: Médulos educativos

EFECTIVIDAD DEL PLAN ESTRATEGICO “UNIVERSIDAD SALUDABLE”, PARA LA
MODIFICACION DE LA PERCEPCION Y ACTITUD SOBRE EL DESARROLLO ESPIRITUAL EN
EL PROGRAMA DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD METROPOLITANA BARRANQUILLA,
COLOMBIA, 2017.
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Modulos educativos para la comunidad académica metropolitana (docentes,
estudiantes y administrativos)

Modulo I: DESARROLLO ESPIRITUAL (parte 1)

1.1. Sensibilizacion sobre la Espiritualidad

1.2. Conocer la importancia de hablar sobre espiritualidad en la academia

1.3. Dimension espiritual ha de ser tenida en cuenta en la Universidad

1.4. Importancia del Desarrollo Espiritual

1.5. Planes operativos y estratégicos con respecto A la conducta del Desarrollo Espiritual.
1.6. Talleres de diagnoéstico y planeamiento para la gestion del Desarrollo Espiritual.

Modulo 11: DESARROLLO ESPIRITUAL (PARTE 2)

1.1 Integrar o vivir la espiritualidad en la cotidianidad Académica y Universitaria

1.2 Participacion en actividades y practicas relacionadas con la espiritualidad dentro de la
Universidad.

1.3 Conoces 0 has participado en algln espacio o actividad relacionado con la
espiritualidad dentro de la Universidad

1.4. La Universidad y el cambio conductual con respecto al Desarrollo Espiritual

1.5. Beneficios del Desarrollo Espiritual

1.6. La universidad capacita sobre Desarrollo Espiritual.

1.7. Talleres de Sensibilizacion dirigidas a toda la comunidad universitaria sobre Desarrollo

Espiritual.

1.8. Participacion en los talleres Desarrollo Espiritual

Moadulo 111: ENTORNO SALUDABLE (PARTE 1)

1.1 Sensibilizacion en el Cuidados del Entorno

1.2. Planes operativos y estratégicos con respecto A la conducta del Entorno Saludable.
1.3 Talleres de diagnostico y planeamiento para la gestién de Entorno Saludable.

1.4. Ventajas de Universidad Saludable

1,5. Definir Entorno Saludable

Modulo IV: ENTORNO SALUDABLE (PARTE 2)

1.1. La Universidad y el cambio conductual con respecto al Entorno Saludable

1.2. La universidad y cursos del Entorno Saludable y formacion en valores

1.3. Talleres de sensibilizacion dirigidas a toda la comunidad universitaria sobre Entorno
Saludable.

1.4. La universidad capacita sobre cuidados al Entorno Saludable

Modulo V: DIAGNOSTICO Y PLANEAMIENTO ESTRATEGICO
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1.1 Identificacion de la Comunidad Académica Metropolitana con la Universidad
Metropolitana

1.2 Conocimiento de la Comunidad Académica Metropolitana con el concepto de
Universidad Saludable

1.3 Percepcion de la situacion sobre Universidad Saludable por parte de la comunidad
Académica de las areas y contrastacion a través del analisis del DOFA

1.4 Desarrollo de las Areas Estratégicas de Desarrollo Espiritual y Entorno Saludable.
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Cronograma de Sesiones Educativas

Mayo Mayo Mayo Junio
08 10 15 16 17 22 26 29 02
Lanzamiento de Universidad Saludable |Herminia Herminia
1|y firma de consentimiento Senith Senith
Desarrollo espiritual y entorno Mgr
saludable Angelo
11 | Pre test Huapaya
. Magr
Actitudes frente a las conductas del Angelo Herminia
12 | entorno saludable y desarrollo espiritual Huapaya
Mgr
.. Herminia Angelo Herminia
13 | Percepcion frente a las conductas del Senith Huapaya
entorno saludable y desarrollo espiritual
Cuidando el entorno ,Estrategias . Herminia
Herminia .
114 Senith
. Mgr
Desarrollo espiritual -entorno Angelo
115 saludable Huapaya
Mgr Mgr
Talleres: desarrollo espiritual y entorno ﬁgg;!&a ﬁgg;!&a
116 | saludable
L Mgr
Hat_)lar Qe espiritualidad en la Angelo
117 | Universidad ,taller Huapaya
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117

Mitos sobre la espiritualidad

Magr
Angelo
Huapaya

118

Espiritualidad y entorno saludables

Mgr
Angelo

Huapaya.

119

Cambio conductual en desarrollo
espiritual y entorno saludable

Mar
Angelo
Huapaya

120

Responsabilidad. Del cuidado del
entorno y el desarrollo espiritual
Pos test

Mgr
Angelo
Huapaya

121

Identificacion de la Comunidad
Académica Metropolitana con la
Universidad Metropolitana

Pre test

Herminia

424

Conocimiento de la Comunidad
Académica Metropolitana con el
concepto de Universidad Saludable

Herminia

525

Percepcion del diagnostico de la
Universidad Saludable por la

Comunidad Académica Metropolitana,

mediante el analisis FODA

Herminia

626

Desarrollo de las Areas Estratégicas del

desarrollo espiritual y el entorno
saludable
Pos test

Herminia
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PRESUPUESTO PARA LA FASE DE INTERVENCION EN EL PROGRAMA

ENFERMERIA

No ACTIVIDAD UNITARIO TOTAL

01 | Remuneraciones conferencistas nacional $1.000.000

02 | Servicios (obsequios para los participantes) $4180.000

03 | Insumos y Suministros (papeleria, impresiones, pendones, $800.000

marquillas, afiches, folletos etc.)

04 | Refrigerios para Talleres practicos 2400.000

05 | Dotacion para la sensibilizacion y socializacion $1000.000

06 | Movilidad y transporte $400.000

07 | Invitacion de Conferencista internacional $6.000.000
TOTAL $15.780.000

Financiamiento

Todos los gastos de logistica fueron asumidos por el SIDI Universidad Metropolitana; sin

embargo, se contd con el apoyo del programa de enfermeria, logistica y el departamento de

protocolo para realizar las sesiones educativas y sus respectivos taller
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PRESENTACION
Los estilos de vida de las personas pueden conducir a comportamientos
considerados no saludables y por ende, se convierten en factores de riesgo para
enfermedades crdnicas no transmisibles (ECNT). En el 2005 fallecieron alrededor de 35
millones de personas en el mundo por este tipo de enfermedades, hoy dia las ECNT
continua siendo la principal causa de morbi-mortalidad en nuestro pais
Ya desde la carta de Ottawa sobre Promocion de salud de 1985, publicada por la
OMS, se propone el enfoque de promocion de salud, con planteamientos de trabajar por la
salud positiva, abordando tanto sus determinantes personales como del entorno. Para ello,
se plantea la combinacion de amplias y variadas estrategias, asi como la colaboracion de los
diferentes agentes implicados en los diversos escenarios donde la gente vive, estudia y
trabaja.

Los estudiantes universitarios, docentes y administrativos son grupos sociales que
tienden a cambiar su estilo de vida debido a factores relacionados con largas jornadas
académicas o laborales, escasez de tiempo, dinero, tradiciones, creencias y valores, medios
de comunicacion y publicidad entre otros. De esta problematica es importante reconocer 1os
cambios negativos generados por los factores anteriores y la manera cémo afectan la salud
de la poblacién universitaria. Por lo que se implement6 un programa el cual consta de 7
sesiones, Desarrollo Espiritual y 1 Diagnostico y Planeamiento Estratégico, Se realizaran talleres,
videos sobre Desarrollo Espiritual y Entorno Saludable en las fechas programadas Desde el

24 de abril hasta el 10 de mayo.
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Las sesiones tedricas se realizaron en las instalaciones de la Universidad
Metropolitana. Se conto con el apoyo de profesionales Internacionales y Nacionales en los
diferentes temas a tratar, se trae del pais de Perd de la universidad UPeU al magister
Angelo Huapaya quien realizo el desarrollo de temas sobre Desarrollo Espirituales

. Al finalizar el programa educativo después de un mes de intervencion, se aplico
nuevamente el cuestionario, y posteriormente se tuvo un programa de clausura.

Las practicas del ejercicio se motivaron durante la semana de lunes a viernes por
espacio de 30 a 40 minutos, también para motivar la permanencia al programa se tomé en
cuenta la acumulacion de puntos y ser acreedores de estimulos. Finalmente se aplico el pos
test y se recogio testimonios acerca del programa..

El presente programa pretende prevenir en las familias la ENT y que este se pueda
ser implementar en otras instituciones como Universidades y escuelas.

La investigacion estara financiado por la investigadora.
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INTRODUCCION

El programa educativo esta fundamentado en las teorias de aprendizaje social y teoria de
modificacion de la conducta y organizado en 7 sesiones educativas teorias y practicas sobre
Desarrollo Espiritual, Entorno Saludable, ademas de principios y técnicas de motivacion
conductual como es el reforzamiento de la autoeficacia, a través de sesiones sobre
autoestima, asertividad, toma de decisiones, autonomia y afrontamiento a los conflictos de
habitos.

Para la OMS, La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades, y para operativizar esta definicion
desarrollo un instrumento para medir la calidad de vida, en el cual incluyé seis dominios
entre los que incluyo a la espiritualidad.

Hasta hace poco tiempo las profesiones de la salud han seguido en gran medida un modelo
médico, que busca tratar a los pacientes, centrandose en los medicamentos y la cirugia, y le
da menos importancia a las creencias y la fe, la interaccion medico paciente, 0 a la
espiritualidad en general.

Los pacientes y los médicos han comenzado a darse cuenta del valor de elementos tales
como la fe, la esperanza y la compasion en el proceso de curacion.

El valor de este tipo de elementos espirituales para la salud y la calidad de vida ha llevado a
investigar en este campo, en un intento de avanzar hacia una vision més holistica de la
salud que incluye una dimension no material (haciendo hincapié en las conexiones directas
entre la mente y el cuerpo). Las investigaciones sugieren que la atencion a lo espiritual y
tratamiento médico deben necesariamente, ir de la mano.
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En la mayoria de seres humanos existe una dimension espiritual, una cualidad que va méas
alla de la afiliacion religiosa. Una dimension que va en busca de inspiracion, reverencia,
respeto, sentido y proposito, incluso en aquellos que no creen en Dios. La dimension
espiritual trata de estar en armonia con el universo, se esfuerza por obtener respuestas sobre
el infinito, y se hace mas evidente en los momentos de estrés emocional, fisico y mental, en

la enfermedad, en la pérdida, en el duelo y ante la muerte.

La OPS/OMS en Colombia y la Estrategia de Entornos Saludables (EES) es transversal a
todas las tematicas y acciones que se desarrollan en el area de Salud Ambiental y
Desarrollo Sostenible (SDE — Siglas en inglés). Dicha estrategia imprime para nuestra
representacion desafios y retos, en la medida que buscamos a través de ella aterrizar el
concepto en la practica y probar como la salud se puede dar donde la gente vive, ama,

trabaja y se divierte (Antonovsky, 1996).

Lo que se busca con la EES es generar espacios y ambientes saludables que permitan que
las condiciones de vida y el estado de salud de las personas sean mas favorables en
términos de oportunidades para el desarrollo individual y colectivo de los diversos grupos
que integran la comunidad Metropolitana. Sanar y transformar las condiciones de salud de
las personas sin pensar en el ambiente en que éstas se desarrollan, tiene un impacto bajo y
es insuficiente para mejorar la salud. El concepto de salud compromete muchos factores,
desde un ecosistema equilibrado hasta formas de organizacion social, que favorecen o se
convierten en riesgo para la salud humana.

El derecho a un medio ambiente sano es considerado un derecho subjetivo, de caracter

universal, por lo tanto exigible. Se encuentra implicitamente regulado al reconocer el
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derecho a la integridad fisica y el derecho a la vida. Si bien es cierto esto lo hace un
derecho meramente individual, también es considerado un derecho colectivo, ya que el
dafo al medio ambiente, las amenazas, la escasez de agua, la contaminacién, entre muchos
otros problemas ambientales, afectan, no solo, a la sociedad sino también a la persona como
tal.

Objetivos del programa

Objetivo general

Efectividad del diagnostico y plan estratégico “Universidad Saludable” en la percepcion y
actitud del desarrollo espiritual y el entorno saludable en el programa de Enfermeria de la
Universidad Metropolitana de Barranquilla, Colombia 2016-2017

Objetivos especificos

1. Determinar la efectividades del diagndstico y plan estratégico “Universidad Saludable”
en la actitud relacionados con el desarrollo espiritual en el programa de Enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia 2016-2017

2. Determinar la efectividades del diagnostico y plan estratégico “Universidad Saludable”
en la percepcion relacionados con el desarrollo espiritual en el programa de Enfermeria de

la Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia 2016.-2017

3. Determinar la efectividades del diagndstico y plan estratégico “Universidad Saludable”

en la actitud relacionados con el Entorno Saludable en el programa de Enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia 2016-2017
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4. Determinar la efectividades del diagnostico y plan estratégico “Universidad Saludable”
en la percepcion relacionados con el Entorno Saludable en el programa de Enfermeria de la

Universidad Metropolitana Barranquilla, Colombia 2016.-2017

Indicadores:
Objetivo E.1:
3. 70% de participantes mejora su actitud sobre desarrollo espiritual
4. 70% de participantes mejora su percepcion sobre desarrollo espiritual

Objetivo E. 2:
3. 70% de participantes mejora su actitud sobre entorno saludable

4. 70% de participantes mejora su percepcion sobre entorno saludable

Estrategias
Para alcanzar los objetivos se utilizaran las siguientes estrategias

e. Educativas. Sesiones educativas y talleres practicos sobre Desarrollo Espiritual y
Entorno Saludable , usando una metodologia participativa

f.  Promocionales. Se realizara sesiones de entorno saludable y desarrollo espirituales
los dias lunes y viernes, bajo la conduccion de profesionales en los temas.

g. Motivacional. Se realizaran sesiones motivacionales de 30 minutos para trabajar en
la mejor de la actitud de los participantes, las cuales seran dirigidas por
profesionales expertos en el tema.

h. Comunicacional. Distribucion de afiches, folletos, separadores de paginas sobre el
programa entre los participantes.

Actividades
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10.

Actividades Previas

Presentacion del programa a los administradores de la Universidad Metropolitana y
Programa de Enfermeria.

Coordinacion con la Universidad para realizar todas las actividades.

Convocar al lanzamiento del programa “Universidad Saludable”

Coordinacion con directora del programa

Coordinar con la participacion nacional de un ingenieros Ambientalistas sobre la
sesion entorno saludable

Coordinar con la participacion del conferencista internacional del magister Angelo
Huapaya para el médulo de Desarrollo Espiritual.

Elaboracion de documentos de coordinacion.

Elaboracion de materiales

Implementacion de modulos, para sesiones educativas.

Elaboracion de médulos educativos.

Elaboracion de lista participantes.

Compra de arbolitos para el programa entorno saludable

Elaboracion del logo del programa.

Elaboracion de propagandas para el lanzamiento.

Elaboracion de folletos y afiches.

Compra de separadores de paginas con mensajes biblicos

Comprar mensajes biblicos

Comprar pildoras relacionadas con la espiritualidad
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e Conseguir vuelos aéreos para expositor Internacional

e Conseguir videos sobre desarrollo espiritual

e Conseguir video sobre cuidar el Entorno

11. Convocatoria semana de participantes

12. Lanzamiento del Programa

13. Reuniones Educativas

Se realizaran 5 talleres sobre Desarrollo Espiritual por un tiempo de una hora: 30
minutos de sesidn educativa y 30 minutos para el taller préctico, se realizara lluvias de
ideas sobre el tema. También se realizara 3 sesiones y Talleres sobre el Entorno
Saludable, sus beneficios y consecuencias de no cuidar el entorno.

Durante las reuniones educativas, se realizaran sesiones motivacionales de 30 minutos
para trabajar las actitudes y percepcion de los participantes.

14. Sesiones de Desarrollo Espiritual y Entorno Saludable

Se motivara a los participantes sobre contar experiencias espirituales propias o por otros
conocidos, se escucharan testimonios. En los dias lunes y viernes en las instalaciones de
la Universidad Metropolitana, al igual se realizara lluvias de ideas sobre el entorno
saludable.

15. Seguimiento y Evaluacién

Para evaluar la percepcion, y actitudes sobre Desarrollo Espiritual y Entorno Saludable,
se aplicara una encuesta al inicio y al termino del programa educativo.

También, al finalizar el programa educativo, se hara una encuesta donde los
participantes evaluaran el desarrollo del programa.

16. Clausura del Programa.
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RECURSOS NECESARIOS PARA LA REALIZACION DEL PROYECTO.
DE INFRAESTRUCTURA:

« LOCAL.: facilitado por la Universidad Metropolitana
* MATERIALES:
- Dossier de formacion.
+ HUMANOS/TECNICOS:
- profesionales de la consejeria de servicios sociales
- profesionales en Psicologia
Pastores de algunas iglesias.
EVALUACION
La evaluacién es una de las partes que consideramos de vital importancia para el buen
desarrollo del Talleres de entorno saludable y Desarrollo Espiritual, ya que supone la
justificacién de la optimizacion de los recursos, valorando la idoneidad o no de la realizacion
del taller en futuras ocasiones.
Realizaremos para ello tres tipos de evaluaciones:
* Evaluacion Continua o Formativa, que sirva para obtener una informacion continua que
nos ayudara a la reformulacién, si fuera necesario, de las actuaciones que llevemos a cabo en
pro de una mejora y ajuste del taller. Esta evaluacion se establece a lo largo de todo el proceso
y se llevara a cabo a través de las reuniones de coordinacién del equipo técnico.
 Evaluacion Final o Sumativa, que se llevara a cabo al finalizar el proyecto y dénde se

evaluara disefio, objetivos, metodologia, recursos, efectos no previstos, etc. A través de unos
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cuestionarios que le seran facilitados a los participantes de Taller de Desarrollo Espiritual y
Entorno Saludable a fin de valorar los efectos finales del proyecto.

Los indicadores de Evaluacion seran los siguientes:

- N° de asistentes.

- Grado de participacion.

- N° de actividades realizadas.

- Adecuacion actividad-objeto.

- Cuestionario de evaluacion de los participantes
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APENDICE 7: SESIONES EDUCATIVAS

SESION DE APRENDIZAJE N° 1:

Desarrollo Espiritual (parte 1)

Conocimientos (Sensibilizacién) sobre Espiritualidad

Item

Competencias:

Descripcion

v 1. Reforzar a los participantes los conocimientos
respecto al Desarrollo Espiritual.

v 2. Fomentar el Desarrollo Espiritual.

v' 3. Fomentar la participacion en lo referente al
Desarrollo Espiritual

v'Identificar los episodios espirituales que han sufrido
en su diario vivir.

v' Decidir adquirir las competencias espirituales de
liderazgo dentro de sus grupos.

Duracion:

120 minutos

Participantes: estudiantes,
docentes y administrativos
del programa de Enfermeria

Recursos Humanos:

Un colaborador (encargado de talleres) y un
facilitador (expositor)

Materiales:

Cuestionario de conocimientos, actitudes y préacticas del
Desarrollo Espiritual.

Hojas bond
Lapiceros
Folletos
Video vean
computador

COow>

o

1. DESARROLLO DE LA SESION

A. ANIMACION Y SENSIBILIZACION DURACION: 20 min

Actividad : Bienvenida

Actividad : Dinamica de Presentacion “juego de integracion”
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Actividad : Oracion inicial

Actividad : Oracion inicial

e Previamente, se dispone personas parte del equipo que saludan en la entrada del local,
dando la bienvenida al evento.

e La Bienvenida lo hace el equipo organizador del programa con sus polos y decoracién
alusiva al tema.

e Se reparta el programa y material del dia.

e El facilitador indica a todos los participantes colocarse en una rueda.

e El facilitador comenzara dando su nombre y lo relaciona con algun objeto o animal que
empieza por su nombre, el lugar de donde viene.

e Repetir la accion hasta que todos se hayan presentado

e Repetir la accion hasta que todos se hayan presentado y aprendido el nombre de todos los
participantes

e Luego contintan los demaés estudiantes haciendo lo mismo

e Finalmente el facilitador, agradece a todos y presenta el tema a tratar.

B. REFLEXION ‘ DURACION: 50 minutos

Actividad: Recogiendo saberes previos (10 min.)

*El facilitador solicita a los participantes que respondan las siguientes preguntas:

R/
L X4

Que es Espiritualidad?

Cudles son los conocimientos que se tiene sobre Espiritualidad?
Cuales son los beneficios de vivir una vida espiritual?

Es importante conocer sobre Espiritualidad?

Cuales son las caracteristicas de una persona espiritual?

Crees que es importante llevar una vida Espiritual?

X/
X4

R/
X

>

X/
*

L)

X/ R/
L X GIR X 4

*Para realizar este trabajo se entrega a cada participante taller y folletos e indique que tienen
7 minutos para responder a la pregunta.

*Finalizado el tiempo, el facilitador hace un consolidado de las respuestas dadas por el
participante y los felicita.

Actividad: Desarrollo Espiritual (40 min.)

El facilitador presenta una descripcion sobre Desarrollo Espiritual e importancia de llevar una
vida Espiritual, explicar sobre la diferencia entre espiritual y religion (presentaciones en
PowerPoint u otro medio. Para ello, considerar la informacion presentada en el taller, en este
espacio, el facilitador también refuerza y reorienta las ideas de los participantes dadas en el
recojo de saberes.
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E. EVALUACION DURACION: 10 min

Dinamica: “Dado pregunton”.

Con anticipacion el facilitador debera forrar una caja cuadrada y confeccionar un dado.
El facilitador elabora un listado de 6 preguntas.

El facilitador indicaré que los participantes formen 06 grupos

Cada grupo, por turno, haré rodar el dado y segun el nimero que marca el dado se le
asignara la pregunta.

El grupo tendra como maximo 01 minuto para responder a la pregunta.

Finalizado el minuto, un representante del grupo dice la respuesta. Si es necesario el
facilitador precisa la informacion.

El facilitador agradece la participacion de los grupos y pide un aplauso para todos.

. RETROALIMENTACION Y CONCLUSION DURACION: 10
min

Palabras de despedida: “soy saludable”.

se solicita a un participante a realizar la oracion final

El facilitador agradece la participacion realiza las indicaciones finales enfatizando la
importancia de mejorar practicas Espirituales saludables después de saludar se queden
y pasen al otro espacio que se ha dispuesto para un “aperitivo”

El equipo de facilitadores y colaboradores se disponen en la puerta para despedir a
todos.
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HOJA DE INFORMACION No 1

CONOCIMIENTOS RESPECTO AL DESARROLLO ESPIRITUAL.

En nuestros dias, se escucha mucho acerca de la falta de espiritualidad a nivel social,
pero también a nivel personal. Pero ¢qué es lo espiritual? Ante esta pregunta, pueden
escucharse las respuestas mas diversas: algunos ven lo espiritual s6lo en términos religiosos
0 misticos, algunos lo asocian con toda el area de la cultura, o lo identifican con lo moral.
Especialmente en nuestros dias, lo moral esta conectado a cualquier vision o idea mistica, a
habilidades extrasensoriales o parapsicoldgicas. La conciencia ordinaria sostiene un concepto
de lo espiritual que esta en el interés personal. Pero ;en qué consiste su esencia? Es posible
responder esta pregunta de un modo mas o menos objetivo si se basa la respuesta en el analisis
de un concepto de espiritualidad y la historia de su desarrollo, en la creacion de una esfera
espiritual como tal.

Por analogia, la definicion del concepto de espiritualidad puede ser comparada con la

definicion del concepto de filosofia y su objeto. Nadie puede nunca dar una respuesta
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definitiva a esta cuestion ya que tanto la filosofia como sus objetos estan constantemente en
formacion. La respuesta mas completa puede ser sélo la historia misma de la filosofia que se
desarrolla constantemente, asi también el concepto de lo espiritual se ird describiendo y
llenando de contenido en el transcurso de la investigacion. El presente trabajo es una
experiencia de despliegue del concepto de conocimiento espiritual en todas las direcciones,
mediante la descripcion de la problematica espiritual, tanto desde el punto de vista individual
de la existencia humana, como desde el punto de vista socio-cultural e histérico. La
experiencia del conocimiento espiritual, constituyente de la esencia humana, crea también la
cultura. Lo espiritual penetra todas las esferas de las actividades humanas, sin espiritualidad
una persona no existe en absoluto, pero puede haber varios niveles de espiritualizacion

FOMENTAR EL DESARROLLO ESPIRITUAL.

A través de multiples practicas y experiencias de vida, los jévenes van colaborando
con la creacion de Dios y con el Espiritu de Jesucristo y van buscando vivir su historia

como una contribucién a la instauracién del reinado de Dios. El trabajo, el estudio, la vida
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politica, las relaciones interpersonales, la relacion hombre-mujer, las ciencias, las artes, la
familia, etc.; todo lo cotidiano de la vida de los jovenes -y no solamente las practicas que
comunmente hemos reconocido como “espirituales” y "eclesiales"- esta llama-do a ser
expresion historica de la salvacion de Dios.

Muchas de estas situaciones de la realidad social son muy problematicas y exigiran una
actitud de discernimiento que llevara a los jovenes a asumir acciones que expresen el
seguimiento de Jesus histdrico e impulsa a transformar con valor esas situaciones.

La verdadera espiritualidad tiene que ver con la formacion de su propia conciencia y con su
comportamiento. Significa que los chicos tengan un buen reconocimiento de su identidad
espiritual eterna y que tomen los valores que son necesarios para su propia vida, el valor
inherente a su persona y a todos los seres humanos y que esto se refleje en su forma diaria
de vivir. La vida espiritual les hara ser sencillos, pero al mismo tiempo obtener el
crecimiento y éxito al aplicar un sentido elevado de si mismos, y esto se reflejara en la

forma como estan llevando sus vidas.

FOMENTAR LA PARTICIPACION EN LO REFERENTE AL DESARROLLO ESPIRITUAL
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El verdadero proposito de la espiritualidad es que sean mas efectivos y ayudarles a
mejorar sus actos, por eso espiritualidad y accion trabajan juntas. La espiritualidad da
sentido a todas las acciones que realizan, pero sus propias acciones dan un proposito a la
espiritualidad. El papel tan vital que la espiritualidad ejerce en la vida de los chicos requiere
un esfuerzo para comenzar el proceso, y el primer paso que deben dar es su propia
busqueda. Es natural en los nifios y adolescentes la basqueda para comprender lo que es la
verdad, quienes son, cual es el sentido de sus vidas, lo inmortal, lo eterno. Pero a partir de
la busqueda es necesario que empiecen a personalizar todo lo suyo, los pensamientos,
orientar deseos y sentimientos, palabras adecuadas a este modo de ver la vida expresado en
un lenguaje coherente, acciones significativas en sus vidas, un compromiso con la vida y
con la verdad, las relaciones adecuadas, las amistades.

Aqui empieza el esfuerzo. La vida les llega del exterior por muchos estimulos, unos son
adecuados y ayudan al crecimiento, pero otros pueden ser dafiinos para el desarrollo
personal y no pueden ser incorporados como valores. Asi, al pensar positivamente, los
chicos y adolescentes pueden en el curso de su busqueda espiritual llegar a comprender el
gran poder del pensamiento e incorporar a sus vidas la clase de pensamientos que son
buenos para ellos y cuales pueden ser dafiinos para su vida y para su salud. Un pensamiento
positivo lleva paciencia, amor, bondad o cualquier virtud inherente a él, que hace que sea
un pensamiento positivo. Sin embargo, es solo cuando esa virtud se expresa en su actitud,
en un discurso coherente o0 en un comportamiento adecuado que la espiritualidad comienza
a manifestarse en la accién de sus propias vidas.

Incorporar la espiritualidad en la accién significa utilizar su comprension espiritual y su

racionalidad en la vida diaria. Esto implica la actitud adecuada y requiere un pequefio plus
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de esfuerzo. Hay muchas personas, jovenes o no, quienes creen que no es necesario llevar
vidas de esfuerzo, que la vida es para vivirse. Esas personas desean mantener las cosas
faciles y usar todo a su alrededor para mantenerse felices. Sin embargo, la verdadera
felicidad esta en desarrollar las capacidades que como seres humanos tienen y eso requiere
la busqueda constante, el crecimiento en valores y virtudes. Los recursos faciles satisfacen
realmente la necesidad momentanea, pero no dan el sentido de la felicidad y lo que la
realidad social les presenta no les puede llenar. Aquellos recursos que pueden
verdaderamente satisfacer sus necesidades estan en general en un estado que algunos les
puede parecer decadentes, pero los valores personales y sociales deben recuperarse para un
verdadero crecimiento y es lo que necesitan tanto interna como externamente para ser

felices.

IDENTIFICAR LOS EPISODIOS ESPIRITUALES QUE HAN SUFRIDO EN SU
DIARIO VIVIR.
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La espiritualidad como dimension de su propio ser llevada a la accion tiene un
efecto positivo y directo por lo menos en areas especificas de la vida de los chicos y
adolescentes.

Su bienestar interno equilibrando su afectividad. La educacion sobre este
componente de la dimension espiritual esta también dirigida a proporcionarles la plenitud
de sentirse seguros de sus convicciones. No se trata de meros sentimientos. El saberse
amados y con capacidad de amar verdaderamente (a pesar de tantos engafios que hay en la
vida) les ayudara a distinguir el amor de otros sucedaneos que no logran la plenitud de la
persona porque no la “llenan”). Solo el amor no pasa y penetra la eternidad. Sélo el amor
nos identifica como personas maduras ante nosotros mismos y los demas. Solo el amor nos
Ileva a sentirnos dignos y valiosos ante nosotros mismos y, por tanto, a rechazar lo que nos
degrada o degrada a otros. Y, al mismo tiempo, s6lo el amor, que en su nucleo es la actitud
que realiza y perfecciona a la persona, es lo que nos hace tomar las decisiones correctas que
afectan al desarrollo y al ejercicio plenamente humano de la sexualidad.

Aunque la vida es para ser vivida, a la vez es necesario que sean inteligentes y
creativos, estar creando y trayendo realidades nuevas a la vida. Esto es algo que lo chicos y
adolescentes necesitan comprender: que ademas de ser vivida, la vida es también algo para
hacer, para crear, disfrutar la vida y estar a cargo de ella también; aprender a moldearla 'y
dirigirla les permite a los chicos y adolescentes sacarle mas partido, tener mas alegria, al
disponer de mas recursos propios. Para ello, necesitan una clara comprension de sus
recursos internos, de como las energias del pensamiento y los sentimientos se forman y cuél

es la fuente de esas energias. Aqui es donde la educacién sexual -afectiva-espiritual puede
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ser de mucha ayuda, lo que le va a permitir entender las necesidades esenciales de su ser

interno y satisfacerlas adecuadamente.

DECIDIR ADQUIRIR LAS COMPETENCIAS ESPIRITUALES DE LIDERAZGO
DENTRO DE SUS GRUPOS.

En un mundo cada vez mas globalizado, cadtico y cambiante, el papel principal
de los lideres es desarrollar una cultura de la organizacion basada en los valores
compartidos. Ademas de desplegar una cultura que combine tres ejes principales —
econdmico, ético-social y emocional—, un buen lider ha de ejercer sus competencias
de coaching y comunicar empatia y, sobre todo, espiritualidad. EI grado en que los lideres
son capaces de aplicar esta configuracion de valores en el contexto organizacional se refleja

en la efectividad de su liderazgo.

La tarea principal de los lideres es, pues, desarrollar una cultura compartida
de valores. Aquellos valores que tiempo atras eran considerados “demasiado suaves” para
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gestionar eficazmente, en la actualidad son aceptados como base de identidad de una
organizacion y como principio fundamental de su estrategia. Aunque los modelos culturales
y los valores no son nuevos y vienen siendo estudiados desde la década de los afios setenta,
la perspectiva del modelo triaxial de valores si es nueva y cada vez mas empresas lo

utilizan para cambiar o para sostener su cultura organizativa (Dolan, 2012).

Llegados a este punto, ¢podemos afiadir la dimension espiritual como una
competencia mas del lider? Para comprender mejor la conexién entre el liderazgo eficaz y
la espiritualidad —y la felicidad en el trabajo—, es importante retomar el concepto del liderazgo
visionario. Los lideres visionarios entienden que la espiritualidad en el lugar de trabajo va
mas alla de si mismos y tiene que ver con el significado del trabajo y su propdsito, ademas

de las oportunidades que el propio trabajo proporciona.

El liderazgo visionario es mucho méas que dirigir a seguidores. Viene de dentro.
Liderar desde dentro es una forma de orientarnos hacia nuestro conocimiento interior y
nuestras fortalezas innatas. La clave para desatar la fuente abundante que brota de nuestro

interior es recurrir a nuestros valores.

Aunque los valores espirituales no resultan tan decisivos como los valores triaxiales
(es decir, no inciden directamente en la eficacia organizativa), si proporcionan una
plataforma para alinear los valores instrumentales. A corto plazo, una organizacion y un lider
pueden pasar sin ellos; sin embargo, a largo plazo, su ausencia convierte la misién en algo
casi imposible. En consecuencia, afadir el eje de la espiritualidad es fundamental para las

personas que ejercen el liderazgo en algun campo.

194



Hablar sobre espiritualidad y liderazgo es arriesgado. En la actualidad, los lideres
del mundo de los negocios son juzgados normalmente por sus resultados y por su capacidad
de generar riqueza. Seguramente, el liderazgo es, en si, una cuestion de riesgo, y un lider

visionario no rehuye el riesgo: poner en practica una vision es, en si, una actividad arriesgada.

Quisiera concluir el presente escrito con estas sabias palabras: “Somos todos seres
espirituales. Si dejamos aflorar todas las capacidades de nuestra persona: mente, cuerpo y
espiritu, transmitiremos una gran fuerza a la organizacion. La espiritualidad muestra el
verdadero sentido y la importancia del propdsito de una organizacion.” (Deshpande y

Shukla, 2010, p. 848).
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SESION DE APRENDIZAJE N° 2
Desarrollo Espiritual (parte 2)

Considera usted que se debe integrar o vivir la espiritualidad en tu cotidianidad
Académica y Universitaria

Item Descripcion

Competencias: v Conocer la importancia de integrar o vivir la
espiritualidad en tu cotidianidad académica
v Identificar si es importante para ti el que se tenga en
cuenta el vivir la espiritualidad dentro de la
universidad.
v' Crees que es importante integrar la espiritualidad en
tu cotidianidad académica.

Duracion: 120 minutos

Participantes:

estudiantes, docentes y
administrativos del programa
de Enfermeria

Recursos Humanos: Un colaborador (encargado de talleres) y un
facilitador (expositor)

R/
A X4

cuestionario de conocimientos, actitudes y practicas
espirituales

Hojas bond

Lapiceros

Folletos

Video vean

computador

Materiales:

e

*

X3

S

X3

*¢

X3

S

R/
A X4

2. DESARROLLO DE LA SESION

A. ANIMACION Y SENSIBILIZACION DURACION: 20 min

Actividad : Bienvenida
Actividad : Dinamica de Presentacion “ Ice-Breakers (“romper el hielo”)
Actividad : Oracion inicial

e Previamente, se dispone personas parte del equipo que saludan en la entrada de la
universidad, dando la bienvenida al evento.
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e La Bienvenida lo hace el equipo organizador del programa con la decoracion alusiva al
tema.

e Se reparta el programa y material del dia.

e El facilitador indica a todos los participantes las indicaciones del juego.

e El facilitador comunica que deben dividirse al grupo en parejas y hacer que una de las
personas entreviste a la otra durante algunos minutos.

e los miembros de la pareja cuente su vida (quién es, de donde viene, por qué estd aqui,
etcétera) al otro miembro de la pareja y viceversa.

e Mediante esta dinamica, ademas de conocerse, se aprende sobre la importancia de
escuchar.

e Finalmente el facilitador, agradece a todos y presenta el tema a tratar.

B. REFLEXION. | DURACION: 50 minutos

Actividad: Recogiendo saberes previos (10 min.)
*El facilitador solicita a los participantes que respondan las siguientes preguntas:

1. cudles son los conocimientos que tiene acerca de integra tu vida espiritual con la
cotidianidad académica.

2. Es importante Participar en los talleres de Desarrollo Espiritual

3. cuales son los beneficios de saber sobre Espiritualidad

*Para realizar este trabajo se entrega a cada participante taller y folletos e indique que tienen 7
minutos para responder a la pregunta.

*Finalizado el tiempo, el facilitador hace un consolidado de las respuestas dadas por el
participante y los felicita.

Actividad: Actitud y practicas sobre Desarrollo Espiritual (40 min.)

El facilitador presenta una descripcion sobre Desarrollo Espiritual e importancia de llevar una
vida Espiritual, explicar sobre la diferencia entre espiritual y religién (presentaciones en power
point u otro medio. Para ello, considerar la informacion presentada en el taller, en este espacio,
el facilitador también refuerza y reorienta las ideas de los participantes dadas en el recojo de
saberes.
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C. DEMOSTRACION DURACION: 15min

Actividad: Y tU como estas?

e El facilitador indica a los participantes que formen parejas y les asigna las siguientes
tareas:
1. Compartir cual es la importancia de llevar una vida espiritual, experiencia acerca
de vivir una vida espiritualidad y que estan teniendo actualmente.
2. Compartir que experiencias traen acerca de su vida espiritual.
3. Qué ventajas les ha dejado el participar en actividades relacionadas con la
espiritualidad dentro de la universidad.

4. Porque es importante realizar talleres relacionados con las dimensiones espirituales
dentro de la Universidad?

e El facilitador indica a los participantes que formen parejas y les asigna las siguientes
tareas:

e Para este trabajo el facilitador entregaréa folletos

e El facilitador dara a conocer los beneficios de realizar actividades relacionadas con la
espiritualidad, contribuyendo a mejorar las relaciones interpersonales, Para ello dara a
conocer la importancia en las practicas de actividades relacionadas con la
espiritualidad.

e Asignar un tiempo 15 minutos para este trabajo.
e El facilitador apoya a las parejas en la realizacion de la tarea.

e Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus resultados y se las
aplaude por participacion.

e El facilitador felicita a los participantes y los anima a tener una mejor relacion entre
los participantes llevando una relacion espiritual importante para mejorar la calidad de
vida emocional.
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D. RETROALIMENTACION Y CONCLUSION DURACION: 10
min

Palabras de despedida: “soy Espiritual”.

e se solicita a un participante a realizar la oracion final

e El facilitador agradece la participacion realiza las indicaciones finales enfatizando la
importancia de mejorar practicas saludables relacionadas con la espiritualidad, después
de saludar se queden y pasen al otro espacio que se ha dispuesto para un “aperitivo”

e El equipo de facilitadores y colaboradores se disponen en la puerta para despedir a
todos.

E. VALORACION DURACION: 15min

Actividad: Y tu has participar en alguna actividad relacionado con llevar una vida

espiritual?

El facilitador indica a los participantes que sigan con las mismas parejas y les asigna las

siguientes tareas:

R/
L X4

Compartir que han decido hacer (que decision han tomado)

K/
L X4

Como lo van a realizar esa nueva experiencia (fecha, lugar, etc)

>

o
A5

Experiencias en los beneficios de participar en actividades relacionadas con la

espiritualidad dentro de la universidad.

K/
L X4

Ser lideres en las practicas relacionadas con la espiritualidad

199




% Importancia de participar en los talleres de Desarrollo Espiritual
Para este trabajo el facilitador entregara talleres, folletos
Previamente, el facilitador mostrara videos de experiencias de précticas relacionados
con la espiritualidad.
Invitar un participante para que cuente su experiencia relacionadas con la
espiritualidad.
Explicar la importancia de tener algun espacio, o actividad relacionada con la
espiritualidad
a los participantes de estas practicas, Asignar un tiempo 15 minutos para este trabajo.

El facilitador apoya a las parejas en la realizacién de la tarea.

Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus decisiones y se las
aplaude por participacion.

El facilitador ayuda a los participantes y llama a la reflexion a la necesidad de
mejorar su actitud y percepcion relacionado con la espiritualidad.

Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus decisiones y se las

aplaude por participacion.
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F. EVALUACION DURACION: 10 min

Actividad : Pelota Caliente

e El facilitador prepara una lista de 10 preguntas.

e El facilitador menciona la primera pregunta y lanza la pelota a uno de los participantes
que debera responderla.

e EIl participante contesta la pregunta, si es necesario el facilitador precisa la
informacion.

e Elfacilitador menciona la segunda pregunta mientras el participante que tiene la pelota
la lanza hacia otro compafiero.

e Se realiza el mismo proceso hasta concluir con las preguntas propuestas por el
facilitador.
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HOJA DE INFORMACION No 2

CONOCER LA IMPORTANCIA DE INTEGRAR O VIVIR LA
ESPIRITUALIDAD EN TU COTIDIANIDAD ACADEMICA

La espiritualidad es la dimension profunda de la realidad y esta relacionada con un

sistema interno de creencias que le da sentido a la existencia de las personas.

También tiene que ver con la manera como vivimos nuestra vida, los valores que rigen
nuestras acciones y que tanto los respetamos y estamos en conexion con ellos. Fomentar y
estimular en los nifios, una base espiritual, es una necesidad urgente en un mundo permeado
por la inmediatez, el materialismo y el consumo.

Existen muchas estrategias orientadas a dar a los nifios una educacion espiritual que
les inculque principios de convivencia, amor hacia si mismos y sentido de trascendencia.
-La espiritualidad, un mecanismo protector
La vida espiritual actia como un elemento protector que estimula la formacion de valores

como la esperanza, la fortaleza y la voluntad. Le permite a los nifios manejar mejor las
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dificultades resistir a la presion de grupo, y evitar influencias que le hagan dafio a él o a
otros. En este sentido refuerza las normas sociales positivas y la armonia en la relacion con
los demas. Es un gran apoyo en las crisis y constituye una forma de interpretar y aceptar
constructivamente los eventos que no comprendemos. También es una forma de tener paz y
tranquilidad.

-Conversar sobre espiritualidad

Somos los padres quienes asumimos ser lideres espirituales de los nifios y aunque
esta no es tarea facil en el mundo de hoy, podemos iniciarla desde edades muy tempranas.
Una manera es promoviendo nuestras creencias, tradiciones religiosas y atendiendo a su
curiosidad natural, cuando se interesan por saber sobre temas como la vida, la muerte, 0
sobre Dios. Preguntas como ¢quién nos creo?, ;qué pasa cuando nos morimos?, ¢mama td
crees en Dios?, pueden ser un pretexto para una calida conversacion.

Algunos autores plantean la necesidad de establecer con los nifios didlogos espirituales de

manera sencilla y espontanea. Hacerlo no requiere tener todas las respuestas, ni decir

204



elaborados discursos, se trata mas bien de generar espacios para compartir opiniones,

creencias y experiencias tanto de los padres como de los nifios.

-Empezar por nosotros

Como en muchos aspectos importantes de la vida, el ejemplo ensefia méas que las
palabras, y ello significa ser un modelo digno de seguir. Es fundamental aprovechar cada
momento para guiar y ensefiar a ser sinceros, a decir la verdad, a ser justos, ayudar a otros,
dar las gracias por las cosas buenas que tenemos. La fe no es solo lo que decimos, sino lo
gue hacemos: Revisar y aclarar nuestras propias creencias y preguntarnos lo mismo que un
nifio podria preguntarse; qué tanto practicamos y mantenemos las tradiciones religiosas;
qué tipo de educacion espiritual queremos para los nifios.

Los nifios y los jovenes aprenden mas de lo que ven que de lo que oyen. Valorar a
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las personas por lo que son y no por lo que tienen, apreciar las cosas importantes de la vida
0 mantener las tradiciones religiosas, es algo que construye a partir de lo que observan en
sus padres.

-La espiritualidad esta en las cosas mas sencillas.

La espiritualidad hace parte de la vida diaria. Como padres podemos ayudar a los
nifios a conocer su interioridad, a escucharse a si mismos, a meditar, orar, a estar en
silencio, o en recogimiento, generando espacios de reflexion en familia o promoviendo
otros en los cuales los nifios reflexionen por si mismos. Asi mismo, podemos mostrarles
maneras de ser generosos, compasivos y solidarios para enriquecer las relaciones con los
demas. Ensefiarles con nuestro propio ejemplo como cambiar las cosas que nos hacen dafio
y ser cada vez mejores personas, a no apegarnos a las cosas materiales y a desprendernos
del sufrimiento. Hablar de lo que pensamos o de nuestras creencias pero también poder
discutir acerca de las creencias de otros, preguntar a los nifios que piensan, dar las gracias

por lo que tenemos, admirar, respetar y cuidar la naturaleza como un orden maravilloso.
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-En el lenguaje de los jovenes y nifios

La vida espiritual no solo es un asunto serio, es sobre todo una fuente de alegria,
satisfaccion y felicidad. La espiritualidad no debe convertirse en sindbnimo de aburrimiento
para los nifios y jovenes, ésta mas bien debe ser significada de felicidad y tranquilidad,
permitiendo a nuestros hijos y a nosotros como padres encontrarnos con nosotros mismos y
vivir con alegria. Contar historias, hacer pausas en el trabajo para compartir en familia,
contemplar la naturaleza con nuestros hijos, permitir que pregunten o se desahoguen, o que
estén en silencio, promover momentos de reflexion con los nifios, desconectados de las
distracciones como el televisor, los celulares o el internet. Todas estas son formas amables

de estimular y fortalecer esta dimension espiritual.
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IDENTIFICAR SI ES IMPORTANTE PARA T1 EL QUE SE TENGA EN
CUENTA EL VIVIR LA ESPIRITUALIDAD DENTRO DE LA
UNIVERSIDAD.

La importancia de la espiritualidad en tu vida tal vez constituye una imagen muy
vaga y especulativa si no entiendes realmente el significado integral de este concepto.
Puede ser dificil de entender al principio, pero cuando lo haces, te darés cuenta de que has
trascendido tu ego.

Las personas de diferentes razas, culturas y nacionalidades estan experimentando la
importancia de la espiritualidad en la vida diaria.

El desarrollo espiritual es la base de todo ser humano. La realizacion del uno mismo
y el descubrimiento interior permite a una persona a elegir una vida de contenido. La
importancia de la espiritualidad puede comprenderse mejor a través de las siguientes

explicaciones.
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1. Conexion con la auto ayuda para determinar el sentido de su vida. Si bien esto es mas
comun entre los adolescentes y jovenes, muchos individuos, independientemente de su

edad y experiencia aun no logran identificar tales propdsitos vitales.

2. Conexion Espiritual que promueve la percepcion y concepcion del futuro de un
individuo. Tiendes a llevar una vida libre de estrés y no ser siempre parte de la carrera de la
rata para conseguir el éxito. Desarrollas la madurez e intuicion para disefiar estrategias de

vida saludable y actuar con prudencia.

3. Empoderamiento de la sociedad es otro propésito de la espiritualidad. Debido a que estas
en control de tu ego sientes que tiene el respaldo del universo entero. Tu mente finalmente
se convierte en tu aliado y no en tu enemigo, aprendes a elegir pensamientos positivos y a

vibrar en resonancia con tu verdadero Yo.

4. Permite volver a experimentar la unidad. Un individuo que cree no estar en conexion con
el Yo Superior tiende a llevar una vida sin control lleno de estrés y malestar. A veces, este
tipo de percepciones puede llevar a la persona a presentar un comportamiento antisocial,

abuso de alcohol y otros habitos negativos.

5. La paz y la felicidad son dos valores importantes en la vida que cualquier persona quiere
obtener y mantener. Esta suele ser una tarea dificil. Pero aquellos que han dominado el
desarrollo espiritual tienden a estar mas en paz y sentirse relativamente mas felices que el

resto del mundo.
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El desarrollo espiritual no es una tarea que se puede realizar durante la noche. Al
igual que todo lo grande e importante en la vida, se necesita tiempo, paciencia y esfuerzos
para convertirse en espiritual. La espiritualidad es vivir en resonancia con tu verdadero Ser.
Para conseguirlo, el mejor camino es tu propia vida. Hay muchos profesionales que
promueven el esfuerzo y nos guian a través del proceso de desarrollo espiritual, pero

recuerda que el Gnico que conoce la verdad, tu verdad, eres ti mismo(a)

CREES QUE ES IMPORTANTE INTEGRAR LA ESPIRITUALIDAD EN TU
COTIDIANIDAD ACADEMICA

La espiritualidad es una de las habilidades para la vida esencial y para el
desarrollo integral de la persona. La espiritualidad se considera un recurso para ayudar en
el desarrollo de la identidad en esta etapa de post-adolescencia; para mantenerse sano y

afrontar el estres, y lograr una transformacion personal positiva a pesar de las dificultades
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de la vida. Se reflexiona sobre el valor de la oracion y la meditacion y se ofrecen técnicas

para una practica espiritual en la vida diaria.

Se considera que las exigencias académicas son una de las fuentes de estrés mas
importantes para los universitarios (recuérdese que incluso ya existe acufiado el término
entre los estudiosos de “estrés estudiantil”). Se consideran reflexiones sobre los retos y
logros de la vida universitaria y ejercicios vivenciales que tienen que ver con la paz interior,
con los paradigmas que facilitan el estudio y con técnicas para controlar el estrés derivado

de las presiones académicas.
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SESION DE APRENDIZAJE N° 3:
Desarrollo Espiritual (parte 1)

Consideras relevante o necesario hablar de espiritualidad en la academia
(Facultad)

Item Descripcion

Competencias: v Conocer la importancia de hablar sobre espiritualidad
en la academia.
v" Identificar si es importante un comportamiento
espiritual dentro la academia.
v Decidir fortalecer tu vida espiritual dentro la

academia.
Duracion: 120 minutos
Participantes:
estudiantes, docentes y
administrativos del programa
de Enfermeria
Recursos Humanos: Un colaborador (encargado de talleres) y un

facilitador (expositor)

X/
o

Materiales: cuestionario de conocimientos, actitudes y practicas de
alimentacion saludable

Hojas bond

Lapiceros

Folletos

Video vean

computador

X/
o

e

*

X3

S

X3

*¢

X/
o

3. DESARROLLO DE LA SESION

A. ANIMACION Y SENSIBILIZACION DURACION: 20 min

Actividad : Bienvenida
Actividad : Dinamica de Presentacion “ Ice-Breakers (“romper el hielo”)
Actividad : Oracion inicial

e Previamente, se dispone personas parte del equipo que saludan en la entrada de la
universidad, dando la bienvenida al evento.

e La Bienvenida lo hace el equipo organizador del programa con la decoracion alusiva al
tema.
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e Se reparta el programa y material del dia.

e El facilitador indica a todos los participantes las indicaciones del juego.

e El facilitador comunica que deben dividirse al grupo en parejas y hacer que una de las
personas entreviste a la otra durante algunos minutos.

e |los miembros de la pareja cuente su vida (quién es, de donde viene, por qué esta aqui,
etcétera) al otro miembro de la pareja y viceversa.

e Mediante esta dindmica, ademas de conocerse, se aprende sobre la importancia de
escuchar.

e Finalmente el facilitador, agradece a todos y presenta el tema a tratar.

B. REFLEXION. | DURACION: 50 minutos

Actividad: Recogiendo saberes previos (10 min.)
*El facilitador solicita a los participantes que respondan las siguientes preguntas:

1. cuales son los conocimientos acerca de Desarrollo Espiritual.
2. Es importante Participar en los talleres de Desarrollo Espiritual
3. cudles son los beneficios de saber sobre Espiritualidad

Para realizar este trabajo se entrega a cada participante taller y folletos e indique que tienen 7
minutos para responder a la pregunta.

*Finalizado el tiempo, el facilitador hace un consolidado de las respuestas dadas por el
participante y los felicita.

Actividad: Actitud y préacticas sobre Desarrollo Espiritual (40 min.)

El facilitador presenta una descripcion sobre Desarrollo Espiritual e importancia de llevar una
vida Espiritual, explicar sobre la diferencia entre espiritual y religion (presentaciones en power
point u otro medio. Para ello, considerar la informacion presentada en el taller, en este espacio,
el facilitador también refuerza y reorienta las ideas de los participantes dadas en el recojo de
saberes.
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C. DEMOSTRACION DURACION: 15min

Actividad: Y tU como estas?

e El facilitador indica a los participantes que formen parejas y les asigna las siguientes
tareas:
5. Compartir cuél es su experiencia acerca de vivir una vida espiritualidad y que estan
teniendo actualmente.
6. Compartir que experiencias traen acerca de su vida espiritual.
7. Que ventajas les ha dejado el participar en actividades relacionadas con la
espiritualidad dentro de la universidad.

8. Porque es importante realizar talleres relacionados con la espiritualidad dentro de
la Universidad?

e El facilitador indica a los participantes que formen parejas y les asigna las siguientes
tareas:

e Para este trabajo el facilitador entregara folletos

e El facilitador dara a conocer los beneficios de realizar actividades relacionadas con la
espiritualidad, contribuyendo a mejorar las relaciones interpersonales, Para ello dard a
conocer la importancia en las practicas de actividades relacionadas con la
espiritualidad.

e Asignar un tiempo 15 minutos para este trabajo.
e El facilitador apoya a las parejas en la realizacion de la tarea.

e Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus resultados y se las
aplaude por participacion.

e El facilitador felicita a los participantes y los anima a tener una mejor relacion entre
los participantes llevando una relacion espiritual importante para mejorar la calidad de

D. RETROALIMENTACION Y CONCLUSION DURACION: 10
min

Palabras de despedida: “soy Espiritual”.

e sesolicita a un participante a realizar la oracion final

e El facilitador agradece la participacion realiza las indicaciones finales enfatizando la
importancia de mejorar practicas saludables relacionadas con la espiritualidad, después
de saludar se queden y pasen al otro espacio que se ha dispuesto para un “aperitivo”

e El equipo de facilitadores y colaboradores se disponen en la puerta para despedir a
todos.
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E. VALORACION DURACION: 15min

Actividad: Y tu has participar en alguna actividad relacionado con la espiritualidad
dentro de la Universidad?
El facilitador indica a los participantes que sigan con las mismas parejas y les asigna las
siguientes tareas:
%+ Compartir que han decido hacer (que decisién han tomado)
% Como lo van a realizar esa nueva experiencia (fecha, lugar, etc)
¢+ Experiencias en los beneficios de participar en actividades relacionadas con la
espiritualidad dentro de la universidad.
¢+ Ser lideres en las préacticas relacionadas con la espiritualidad
¢+ Importancia de participar en los talleres de Desarrollo Espiritual
e Para este trabajo el facilitador entregara talleres, folletos
e Previamente, el facilitador mostrara videos de experiencias de préacticas relacionados
con la espiritualidad.
e Invitar un participante para que cuente su experiencia relacionadas con la
espiritualidad.
e Explicar la importancia de tener algin espacio, o actividad relacionada con la
espiritualidad
e A los participantes de estas practicas, Asignar un tiempo 15 minutos para este

trabajo.
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e El facilitador apoya a las parejas en la realizacion de la tarea.

e Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus decisiones y se las
aplaude por participacion.

e El facilitador ayuda a los participantes y llama a la reflexion a la necesidad de
mejorar su actitud y percepcion relacionado con la espiritualidad.

e Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus decisiones y se las

aplaude por participacion.

F. EVALUACION DURACION: 10 min

Actividad : Pelota Caliente

e El facilitador prepara una lista de 10 preguntas.

e El facilitador menciona la primera pregunta y lanza la pelota a uno de los participantes
que debera responderla.

e El participante contesta la pregunta, si es necesario el facilitador precisa la
informacion.

e Elfacilitador menciona la segunda pregunta mientras el participante que tiene la pelota
la lanza hacia otro compafiero.

e Se realiza el mismo proceso hasta concluir con las preguntas propuestas por el
facilitador.
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HOJA DE INFORMACION No 3

IDENTIFICAR SI ES IMPORTANTE UN COMPORTAMIENTO ESPIRITUAL
DENTRO LA ACADEMIA.

Se suele confundir el tener un comportamiento espiritual con ser una persona controlada en
sus expresiones emocionales. En realidad podran no ser evidentes en primera instancia pero
en lo profundo se oculta un torbellino. Si estas vivo sentiras emociones y podras
acostumbrarte a fluir a través de ellas sabiendo que lo que tiene que suceder sucede, sin
fingir, sin expectativas. Desde la comprensién podemos aprender a no reaccionar pero no a
no sentir.
Reprimir no es el camino, no se trata de vivir congelados a la experiencia emocional porque
la energia buscara su equilibrio y las represiones se manifestaran en la superficie de
maneras no saludables y poco edificantes. Evitar el encuentro y el compromiso afectivo con
el otro llamandolo desapego es una sofisticada forma de egoismo espiritualizado, una
distorsion mas que niega lo humano que nos habita. Y asi se viven los vinculos friamente,
con un mundo de sentimientos comprimidos en una camisa de fuerza.
Vivir lo espiritual desde nuestra dimensién humana es fluir en el amor y el respeto por si

mismo para poder ser con los de
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SESION DE APRENDIZAJE N° 4:
DIAGNOSTICO Y PLANEAMIENTO ESTRATEGICO

Item

Competencias:

Descripcion

1.ldentificacion de la Comunidad Académica
Metropolitana con la Universidad Metropolitana

2.Conocimiento de la Comunidad Académica
Metropolitana con el concepto de Universidad Saludable

3. Percepcion de la situacion sobre Universidad Saludable
por parte de la Comunidad Académica Metropolitana, y
contrastancias a través del analisis DOFA

4.Desarrollo de las Areas Estratégicas Desarrollo Espiritual
y Entorno Saludable

Duracion:

120 minutos

Participantes:

estudiantes, docentes y
administrativos del programa
de Enfermeria

Recursos Humanos:

Un colaborador (encargado de talleres) y un
facilitador (expositor)

Materiales:

1 cuestionario de conocimientos, actitudes y percepcion
de entorno saludable y desarrollo espiritual.
Hojas bond

2 Lapiceros

3 Folletos

4 Video vean
5 computador
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G. DESARROLLO DE LA SESION

ANIMACION Y SENSIBILIZACION DURACION: 20 min

Actividad : Bienvenida

Actividad : Dinamica de Presentacion “ Tingo-Tango”

Actividad : Oracion inicial

Previamente, se dispone personas parte del equipo que saludan en la entrada de la
universidad, dando la bienvenida al evento.

La Bienvenida lo hace el equipo organizador del programa con la decoracion alusiva
al tema.

Se reparta el programa y material del dia.

El facilitador indica a todos los participantes las indicaciones del juego.

El facilitador comunica que los participantes se pasaran una pelota, el estara de espalda
al auditorio e ira repitiendo tingo -tingo tango ,lo hara las veces necesaria cuando el
facilitador se de vuelta de frente al auditorio quien quede con la pelota respondera
preguntas y asi sucesivamente, hasta lograr la mayor participacion posible
Finalmente el facilitador, agradece a todos y presenta el tema a tratar.

REFLEXION | DURACION: 50 minutos

Actividad: Recogiendo saberes previos (10 min.)

*El facilitador solicita a los participantes que respondan las siguientes preguntas:
Como Identifica a la Comunidad Académica Metropolitana con la Universidad
Metropolitana

Que Conocimiento de la Comunidad Académica Metropolitana tiene con el concepto
de Universidad Saludable

Cual es la Percepcion de la situacion sobre Universidad Saludable por parte de la
Comunidad Académica Metropolitana, y contrastancias a través del analisis DOFA
Como Participar en el Desarrollo de las Areas Estratégicas de Entorno Saludable y
Desarrollo Espiritual.
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*Para realizar este trabajo se entrega a cada participante taller y folletos e indique que tienen 7
minutos para responder a la pregunta.

*Finalizado el tiempo, ¢l facilitador hace un consolidado de las respuestas dadas por el
participante y los felicita.

Actividad: cambio conductual (40 min.)

El facilitador presenta una descripcién del FODA, estrategias de Desarrollo Espiritual y
Entorno Saludable, conocimiento de universidad saludable (presentaciones en PowerPoint u
otro medio. Para ello, considerar la informacion presentada en el taller, en este espacio, el
facilitador también refuerza y reorienta las ideas de los participantes dadas en el recojo de
saberes.

e DEMOSTRACION DURACION: 15min

Actividad: como participaria en el desarrollo estratégico en entornos saludables y
desarrollo espiritual

e El facilitador indica a los participantes que formen parejas y les asigna las siguientes
tareas:

1 Compartir que experiencias en el desarrollo estratégico del entorno saludable y desarrollo
espiritual.

2 Que beneficios tendria el FODA, a nuestra Comunidad Académica Metropolitana

3 Que beneficios tendria la Universidad Saludable en nuestra Comunidad Metropolitana

e Para este trabajo el facilitador entregara folletos

e El facilitador daréa a conocer el diagnostico, y plan estratégico contribuyendo a mejorar el
diagndstico de la poblacion intervenida, y asi mejorar las actitudes y practicas saludables
en nuestra Universidad Metropolitana

e Asignar un tiempo 15 minutos para este trabajo.
e El facilitador apoya a las parejas en la realizacion de la tarea.

e Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus resultados y se las aplaude
por participacion. El facilitador felicita a los participantes y los anima a desarrollar
estrategias saludables que contribuyan a su estilo de vida en la Comunidad Metropolitana
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e VALORACION DURACION: 15min

Actividad: Y tu has decidido cambiar tus actitudes y practicas saludables?

e El facilitador indica a los participantes que sigan con las mismas parejas y les asigna las
siguientes tareas:
H. Compartir que han decido hacer (que decision han tomado)
I. Como lo van a realizar esa nueva experiencia (fecha, lugar, etc)
J. experiencias del DOFA

K. ser lideres en estilos de vida saludables

e Para este trabajo el facilitador entregara talleres, folletos

e Previamente, el facilitador mostrara videos de Universidad Saludable

e Invitar a bienestar para que cuente su experiencia del desarrollo de estrategias saludables

e Repasar las lecciones aprendidas y revaloracién de estrategias de entorno saludable y
desarrollo espiritual

e Explicar cbmo mejorar nuestras actitudes y practicas saludables

e A los participantes de los talleres de diagnéstico y planeamiento estratégico Asignar un
tiempo 15 minutos para este trabajo.

e El facilitador apoya a las parejas en la realizacion de la tarea.

e Finalizado el tiempo, pida a parejas voluntaria a compartir sus decisiones y se las aplaude
por participacion.

e El facilitador felicita a los participantes y llama a la reflexion a la necesidad de mejorar

sus actitudes saludables
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e RETROALIMENTACION Y CONCLUSION DURACION: 10
min

Palabras de despedida: “soy estratégico”.

e sesolicita a un participante a realizar la oracion final

e El facilitador agradece la participacion realiza las indicaciones finales enfatizando la importancia del
diagndstico y planeamiento estratégico en nuestras vidas, después de saludar se queden y pasen al otro
espacio que se ha dispuesto para un “aperitivo”

e El equipo de facilitadores y colaboradores se disponen en la puerta para despedir a todos.

e EVALUACION DURACION: 10 min

Actividad: la lucha de la cuerda
Los participantes se dividen en dos equipos.
Cada equipo toma un extremo de la cuerda
.Los equipos tienen que tirar de la cuerda para atraer al equipo contrario hacia ellos.
El facilitador tiene 6 cajas de fosforo, el cual mostrara a los participantes.
1 El facilitador indicara que el equipo que gane tirando la cuerda responderé las siguientes
preguntas)
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HOJA DE INFORMACION N: 4

Identificacion de la Comunidad Académica Metropolitana con la Universidad

Metropolitana:

MISION: La universidad Metropolitana es una institucion de educacién
superior dedicada a la formacion de profesionales integrales, con el apoyo de la
investigacion, la innovacion y el desarrollo tecnoldgico, en areas de la salud, la educacion,
las ciencias basicas, las ciencias sociales y humanas, con una pedagogia dialogica que
promueve el aprendizaje basado en problemas, la interdisciplinariedad y la flexibilidad,;
comprometida con la busqueda permanente de la excelencia, el mejoramiento continuo, la
aplicacion del conocimiento al servicio de la sociedad y el desarrollo humano sostenible a
nivel local, regional e internacional”.

VISION: La universidad Metropolitana sera reconocida nacional e internacional

por su excelencia académica y su responsabilidad social, con programas acreditados en alta
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calidad, fortaleciendo el uso de las tecnologias y la comunicacion en las areas de salud,
educacion, ciencias basicas, ciencias sociales y humanas y el desarrollo de nuevos

programas de acuerdo a las necesidades del entorno”.

PRINCIPIOS:

Responsabilidad Social: la Universidad lo asume como la capacidad
institucional de responder efectivamente por sus compromisos con la sociedad colombiana,
comenzando por el cumplimiento con calidad de las funciones sustantivas y los demas
compromisos sociales que asume consciente y deliberadamente como aporte a la
construccidn de la sociedad, como son los proyectos comunitarios, la educacion en salud y
la participacion activa en las politicas publicas en salud, elementos que hacen parte del
proceso de formacion integral de profesionales humanizados, en el marco de los
requerimientos y de la dinamica social.

Democracia y participacion: se asume como el compromiso de formar
ciudadanos integrales y de promover el ejercicio de la democracia en el marco de los
valores, las costumbres, tradiciones y normas socialmente establecidas, conduciendo al
logro de la sana convivencia y la construccion — consolidacion de una cultura de paz, desde
el contexto educativo y social. EI modelo pedagdgico dialogico es participante por
excelencia, todas las actividades realizadas por los profesores y estudiantes tienen como
base el dialogo, que respeta el consenso y el disenso; se promueve el trabajo en equipo, la
solucion de problemas y la colaboracion para el desarrollo del ser humano integral.

Formacién Cultural: es la relacion entre el hombre, la cultura y la sociedad.

Se trata del didlogo que el sujeto establece con su cultura, para internalizarla y proyectarla a
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través de su practica cotidiana. Por la ubicacion geografica la Universidad Metropolitana de
Barranquilla histéricamente ha sido epicentro de intercambio comercial y cultural, por
tanto, nuestra comunidad educativa tiene una sensibilidad intercultural, promovida, entre
otros por la UNESCO, que invita a ver la vida y el mundo desde la otra perspectiva,
entender y aceptar otros paradigmas, valorar a los otros, valorar lo propio, saber escuchar y
adaptarse a otros contextos.

Desarrollo Humano Sostenible: busca crear consciencia en la comunidad
educativa a través del curriculo, sobre la importancia de la sostenibilidad y la
responsabilidad ambiental, como también con el desarrollo del conocimiento en una
sociedad cambiante, siendo coherentes con el enfoque complejo que invita valorar la

diversidad y la interrelacion con el planeta tierra.

VALORES:

Equidad: es la disposicion de la Institucion y sus programas a dar a cada quien
lo que merece, es decir a tener en cuenta las particularidades y el contexto en el que se dan
los eventos. Expresa de manera directa el sentido de la justicia con que se actla; hacia
dentro de la institucion, por ejemplo, en el proceso de toma de decisiones, en los sistemas
de evaluacion y en las formas de reconocimiento del mérito académico.

Honestidad: institucionalmente es un valor humano que se manifiesta en el
dialogo consigo mismo y en las interacciones con los otros, en coherencia con los
principios y los valores de verdad y justicia establecidos social e institucionalmente.

Solidaridad: es un valor humano a través del cual las personas se reconocen

mutuamente con vinculos y lazos sociales comunes. En la Universidad la expresion de
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sentimientos de empatia entre los directivos, profesores, estudiantes y comunidad educativa
en general, quienes comparten la misién, vision institucional, demostrando intereses
comunes a través del trabajo en equipo y los aprendizajes colaborativos, en todos los
ambitos de la institucion y fuera de ella, expresa el valor de la solidaridad.

Tolerancia: para la Universidad es la aceptacion al otro y a sus ideas,
independientemente de sus practicas o creencias, aun en los disensos.

Respeto: la institucion lo asume como una cualidad humana que implica valorarse a si
mismo Yy a los otros, aceptando la diversidad y demostrando actitud respetuosa por el medio
ambiente; es la base para el dialogo de saberes en pro del desarrollo de competencias
genéricas, disciplinares y la sana convivencia.

Libertad: la Universidad en coherencia con su modelo pedagdgico favorece el
desarrollo del pensamiento critico, creativo, innovador, permitiendo el debate y el didlogo
de saberes interdisciplinares, de esta manera se fortalece la autonomia, y el respeto a los
otros y las normas establecidas social e institucionalmente.

POLITICA ESTRATEGICA: Brindar a la sociedad colombiana un servicio
de educacion superior de alta calidad, desarrollando sus funciones sustantivas en el marco
de la responsabilidad social, la participacion y desarrollo humano sostenible, en
concordancia con la normatividad legal vigente, a partir del mejoramiento continuo, la
autoevaluacion y la autorregulacion. Se cuenta con POLITICAS ESPECIFICAS para el
desarrollo de la Docencia, el Bienestar Institucional, la Proyeccién Social y la
Investigacion.

LA INVESTIGACION: Esté orientada a la formacion investigativa, la

innovacion, el desarrollo tecnolégico, el avance del conocimiento, la divulgacion de la
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actividad investigativa, a partir de grupos, lineas y proyectos, con una estructura
organizacional provista de los recursos requeridos para su consolidacion, al servicio de la
sociedad.

BIENESTAR UNIVERSITARIO: Tiene la finalidad de mejorar la calidad de
vida de la comunidad universitaria; aportar a la formacién integral de estudiantes,
profesores, personal administrativo y egresados, desde las diferentes dimensiones humanas;
y promover la permanencia estudiantil. Para cumplir con estos fines se lleva a cabo una
investigacion permanente de las caracteristicas y necesidades de la comunidad
universitaria, y de los factores de desercion, que permite disefiar estrategias pertinentes y

razonadas.

UNIVERSIDAD SALUDABLE:

Una Universidad Saludable y Promotora de Salud es aquella que incorpora la
Promocidn de la Salud a su proyecto educativo y laboral con el fin de propiciar el
desarrollo humano y mejorar la calidad de vida de quienes alli estudian o trabajan, y
formarlos en modelos y promotores de conductas saludables en sus familias, en sus futuros
entornos laborales y en la sociedad en general.

Una Universidad Saludable es aquella que incorpora el concepto de salud y
bienestar en sus politicas institucionales, en sus estructuras, en su entorno, en sus procesos
y en el curriculo. Que promueve una cultura saludable a través espacios que permitan que la

comunidad universitaria pueda reunirse para tener momentos espirituales.
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Asi mismo, que reformula politicas institucionales que contribuyen a favorecer el bienestar
fisico, mental, social y espiritual de profesores, administrativos y estudiantes que les
permita desempefiarse saludable y productivamente.

Una Universidad Saludable busca incorporar la Promocion de Salud en su plan
estratégico, - incrementar el rango y la efectividad de los esfuerzos de promocién de salud
que habitualmente se realizan en las diferentes unidades académicas, departamentos o
dependencias y fortalecer alianzas.

Las Universidades Saludables reconocen que la responsabilidad de mejorar la situacion de
salud de un pais, no s6lo recae en el Sector Salud sino, en todos los sectores de la sociedad.
Hay que destacar la importancia que tiene la Universidad en la sociedad actual, ya que es la
depositaria, generadora y transformadora de conocimiento y a la vez la formadora de los
profesionales y técnicos, parte fundamental del capital humano que promovera el desarrollo
del pais.

Se entiende que las universidades estan preocupadas en ayudar a los estudiantes a
conocerse y desarrollarse como personas integrales y a apoyarlos para que desarrollen todas
sus potencialidades personales y profesionales.

Con los valores, conocimientos y herramientas entregados por el enfoque de Promocion de
Salud estos podrian ser reales agentes de cambio para si mismos, sus familias y la sociedad
entera contribuyendo a la construccion de una nueva cultura de salud y a la elaboracion de
politicas publicas saludables. De la misma forma la capacitacion de académicos y
administrativos no sélo permitira adquirir conocimientos para mejorar la salud propia, sino
también desarrollar habilidades para explorar nuevas posibilidades, experimentar con

seguridad y tomar decisiones informadas tanto en su vida laboral como personal.
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Algunos temas que se pueden incorporar son:

e Desarrollo de estilos de comunicacion adecuados y de resolucion de conflictos.

e Capacidad de trabajo en equipo y desarrollo de relaciones interpersonales.

e Crear espacios saludables para la comunidad académica

e Incluir en el micro curriculo temas que sensibilicen a la comunidad académica

acerca del desarrollo espiritual y entorno saludable.

Frente a lo anterior, surge la pregunta en relacién al rol de la Universidad Saludable en este
aspecto. Temas como la espiritualidad dentro de las aulas de clases, la no discriminacion de
las personas que hablen de espiritualidad, acabar con los mitos y realidades en relacion a la

espiritualidad.

Cultura organizacional: Los proyectos que se basan en el “setting approach”

necesariamente deben tomar en cuenta los valores culturales de la institucion.

e Problemas de salud: En la universidad los problemas mas frecuentes entre los
estudiantes son el estrés ,depresion, aislamiento

e EIl no contar con espacios saludables dentro de la universidad dificulta mucho, el
que los estudiantes tengan que dirigirse a los alredores de la universidad.

e Una salud mental equilibrada es un elemento importante para el bienestar y la
armonia de la comunidad.

e Unos espacios saludables en la universidad no solo contribuira a mejorar la salud de

estudiantes, académicos y funcionarios, sino también a potenciar sus rendimientos

académicos y laborales.
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=\ UNIVERSIDAD
./ METROPOLITANA
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En las politicas universitarias integrar el concepto de desarrollo espiritual y entorno

saludable que permitan mejorar los estilos de vida saludables, debe ser una decision politica

que irradie desde la direccion superior a todos los niveles de la institucion universitaria.

Percepcién de la situacion sobre Universidad Saludable por parte de la Comunidad

Académica Metropolitana, y contrastancias a traves del analisis DOFA

DEBILIDADES

v
v

v

No contar con espacios saludables
No contar con lugares donde la
comunidad tenga momentos de a
solas con DIOS

Falta de integracion entre los
departamentos para buscar los
espacios para el desarrollo
espiritual de la comunidad

No cuenta Con politicas en el
desarrollo de actividades como el
desarrollo espiritual y entorno
saludable

Capacidad financiera limitada.

FORTALEZAS

v

AN

Somos  una con
responsabilidad social,
beneficiosa para las personas que
mas lo necesitan y en este caso la
Comunidad Universitaria
Metropolitana

Una alta proyeccion social.
Poseemos instalaciones propias.
Suficiente espacio fisico para
crear espacios saludables ya que
nuestra institucion esta

empresa

OPORTUNIDADES

v

v

La falta de estos espacios genera
en nuestra comunidad stress.

Crear estos espacios para que la
comunidad tenga estos momentos.

Expansion de nuestros servicios y
programas de educacion a las
universidades publicas y privadas
de toda la region caribe

Apoyo gubernamental y el
Ministerio de Salud ya que somos
una empresa con responsabilidad
social, con una propuesta de valor
dirigida a los jovenes del futuro.
El auge y desarrollo de las nuevas
tecnologia, en especial de las redes
sociales, facilita el desarrollo de
nuevas estrategias y herramientas
para la promocién de la Salud y la
participacion comunitaria.

AMENAZAS

v

v

El no contar con espacios ,buena
iluminacién ,sefializacion dentro de
la institucion

individualismo, etc... dificulta la
puesta en marcha de programas de
promocion de la salud y de estilos
de vida saludable

El caréacter social de los habitos
saludables, y no saludables, requiere
de intervenciones globales para
alcanzar una mejor calidad de vida.
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adquiriendo las viviendas a su
alredor.

Planeacion, de manera
integrada, construyendo politicas
y acuerdos con base a estilos de
vida saludables para entornos
saludables y desarrollo espiritual.

Tendencia creciente sobre la falta de
identificacion en cuanto a lo
espiritual desde la edad temprana
inculcada desde sus hogares influye
al cambio que ellos puedan tener
Carencia de infraestructuras propias
de la promocion de la salud que
faciliten

la puesta en marcha y el desarrollo
de las estrategias de promocion de la
salud, en Especial la participacion
comunitaria
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EJES ESTRATEGICOS

DESARROLLO ESPIRITUUAL
Y
ENTORNO SALUDABLE
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OBJETIVO : Efectividad del diagndstico y plan estratégico “Universidad Saludable” en la percepcion y

actitud del Desarrollo Espiritual en el programa de Enfermeria de la Universidad Metropolitana de

Barranquilla, Colombia 2016-2017

TEMA PROBLEMA IDENTIFICABLE ESTRATEGIAS
> NOHAY CAPILLA IMPLEMENTAR CAPILLA
ACOMPANAMIENTO
> FALTA IMPLEMENTAR ESPIRITUAL
CONSEJERIA ESPIRITUAL TENER ACCESO A UN
> NOHAY PROGRAMAS DE LUGAR SANTO
CRECIMIENTO
ESPIRITUAL CONTAR CON GRUPOS
(CHARLA Y RETIROS) DE APOYO ESPIRITUAL
REFORZAR
> NOHAY CURSOS ACTIVIDADES
ESPIRITUALES ESPIRITUALES DE TODA
EXTRACURRICULARES LA COMUNIDAD
DESARROLLO METROPOLITANA
ESPIRITUAL > CARENCIA DE SALUD (CHARLAS)

ESPIRITUAL

» FALTA TRABAJO
BASADOS EN VALORES

» DEFICIENTE
PARTICIPACION DE
GRUPO DE APOYO
(CENTROS BIBLICOS)

» FALTA INVOLUCRAR
CURSOS DE
DESARROLLO ESPIRITUAL
EN EL MICROCURRICULO

BRINDAR CURSOS
ESPIRITUALES PARA
JOVENES QUE
REALIZAN SU VIDA EN
PAREJAS

POCA ATENCION DEL
GRUPO DE APOYO
ESPIRITUAL
IMPLEMENTAR
PROGRAMAS DE
DESARROLLO
ESPIRITUAL
REALIZAR
ENCUENTROS
ESPIRITUALES
IMPLEMENTAR EL
CURSO EN EL
MICROCURRICULO
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OBJETIVOS ESTRATEGICOS

METAS

INDICADORES

DESARROLLO ESPIRITUAL

AL 2018 LA COMUNIDAD
ACADEMICA DE LA
UNIVERSIDAD
METROPOLITANA SERA
MIEMBRO DEL EL
PROGRAMA “PAN DE VIDA”
DESDE LA ESTRATEGIA
VOLVIENDO A GALILEA DE
LA ARQUIDIOSECIS
BARRANQUILLA,
COLOMBIA.

» QUE EL 80% TODA
LA COMUNIDAD
ACADEMICA
METROPOLITANA
SEA MIEMBRO DE
LOS PROGRAMAS

» LA ATENCION DEL
PERSONAL DE LA
COMUNIDAD
METROPOLITANA
SON AMABLES Y
ESPIRITUALES

» DANDO
CUMPLIMIENTO AL
16 OBJETIVOS DEL
DESARROLLO
SOSTENIBLE
“PAZ, JUSTICIA E
INSTITUCIONES SOLIDA”
» RECONOCIMIENTOS
DE DIPLOMAS DE
TRATO
HUMANIZADOS
» LA COMUNIDAD
ACADEMICA
METROPOLITANA
DESARROLLA SUS
VALORES
ESPIRITUALES
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i Desarrollo de Nuestra Vida
; Espiritua

§ Amedida que a persona avenza enel desarollo
: 0e su vida espiitual va descubriendo una serie
2 de redidades que ke hacen transformar su
£ antigua escala de valores, por otros, quizas y2
i conocidos pero no apreciados debidamente
= Me refiero con esto @ amor. Uno comenza 3
g Garse cuenta de |2 tremendz impartancia ue
£ tiene ¢ amor, ue &5 el todo de todo. Y ello
sencilamente, porgue tal comn reteradamente
nos manifiesta San Juan, ef discipulo prediector
£ Y nosotros hemos conocido y creido en el
£ amor que Dios nos tiene. Dios es amar, y ef que
< Vive en amor, permanece el Dios y Dios en &
3 [1Un416).Dios es amor, y esteAmor, es el que
1 ha genera todo, porque todo absolutamente
£ todo, lovisbie y o invisible ha sido creado por
: Dics cuye esencia es ¢l amat

¥ OVALARTIA

A GO

UNIVIRSI0AD
NETROPOLITANA

Asignar Tiempo para Revisar su
Propdsito de Vida

Ung vida espintugl, es una vid3 de constante

desarrolio. La espinituaidad no tieng nada que ver

con ¢l estancemento; B espirtyaided es una

forma de ligar a ser mejor y mejor. Conel fin de

. e I
i ek el Desarrollo Espiritual

Universidad

Saludable

senes que 2 has perddo 3 9mismo 0 Qe re

{0 simplemente quieres crecr 0 voverte Quisn

fas ser? Estos 500 Sounos conses que t2 puedzn
ayudar Ten e mente que aunque stos Conses estén
ategozades como ‘esptuales] cusluers puede
#picarios rouso S ng te consdenas espiinual Apkca los
Qe desses Entre més apiques més esprind 2 voherds.

3557007 00 S8 5 \
herva ocanSnneR) i

. = UNIVERSIDAD
eloTRS TR O0s
AroTnatUTTE i NETROPOLITANA
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, Porque asi dice Jehova: : VoA
Amados, amémonos «Heaguiqueyo |
unos 3 otros; porque el extiendosobreella ¢ 1
amor es de Dios. Todo lapazcomounrio 1
aquel que ama, es y las riquezas de las g
' nacido de Dios, y nacionescomoun |
1 conoce a Dios. El que torentequese g
| noama, no ha conocido desborda;
Amarés al Sefiortu Dios | 3 Dios; porque Dios es y mamaréis, en los
con todo tu corazon,y | amor. brazos seréis traidos
con toda tu alma, ycon | y sobre fas rodillas
toda tu mente. Estees | 1Juan 47-8 seréis mimados.
elprimeroygrande |
|

Isaias 66:12

I
I
}
}
I
)
|
}
I
}
|
:
}
: Amaras a tu préjimo
}
I
|
|
|
|
|
|
|
)
|
)
)
)

mandamiento. Y el
sequndo es semejante:  #5
. la hallard? :
como a ti mismo.
De estos dos Porque su estima :
mandamientos swm?hf@m Jesusteama, |
depende todalaleyy “pmmgse""“ ' Amale ti a cambio |
K8 L | ynadateseparara |
Mateo223740 | L. Proverbios 3110 desuamor. |
|
|
|
|
|
|
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TALLER UNIVERSIDA SALUDABLE

EJES ESTRATEGICOS (DESARROLLO ESPIRITUAL Y ENTORNO SALUDABLE)
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2. INTRODUCCION

Las universidades saludables son aquellas que realizan acciones sostenidas y destinadas a
promover la salud integral de la comunidad universitaria favoreciendo estilos de vida
saludables.

3. RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Ayudar a comprometer a toda la poblacién universitaria a la seguridad con equipos e
instalaciones de la Universidad y su entorno.

Procurar buenas condiciones de habitabilidad en aulas , laboratorios, y locales
Reconocer la vision .mision politica principios y valores de la universidad
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4. ACTIVIDADES Y ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE

. Forme equipos de trabajo para desarrollar los talleres de Universidad Saludable
. Realizar mapas conceptuales que le permitan afianzar los temas y el aprendizaje sea
significativo para Ud.

Responda los siguientes interrogantes: preguntas de espiritualidad ,entorno Saludable

1. Cuaéles son los conocimientos que se tiene sobre Espiritualidad?

2. Cuales son los beneficios de vivir una vida espiritual?

3. Cudles son los beneficios de cuidar el entorno?

4. Considera usted que el entorno Universitario influye en su salud?

5.Realizar un DOFA de los ejes trabajados de universidad saludable y mencione sus estrategias para
lograrlos

6. CRITERIOS DE EVALUACION

Dinamica: “Dado pregunt6on”.

. Con anticipacion el facilitador debera forrar una caja cuadrada y confeccionar un dado.

. El facilitador elabora un listado de 6 preguntas.

. El facilitador indicara que los participantes formen 06 grupos

. Cada grupo, por turno, hara rodar el dado y segin el nimero que marca el dado se le asignara
la pregunta.

. El grupo tendra como maximo 01 minuto para responder a la pregunta.

. Finalizado el minuto, un representante del grupo dice la respuesta. Si es necesario el
facilitador precisa la informacién.

. El facilitador agradece la participacién de los grupos y pide un aplauso para todos.

6. EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE:
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PRODUCTO
1 realizar informe resumido acerca de los ejes estratégicos

4. ACTIVIDADES Y ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE

e Forme equipos de trabajo para desarrollar los talleres de Universidad Saludable

e Realizar mapas conceptuales que le permitan afianzar los temas y el aprendizaje
sea significativo para Ud.

Responda los siguientes interrogantes: preguntas de espiritualidad ,entorno Saludable
1. Cuéles son los conocimientos que se tiene sobre Espiritualidad?

2. Cuales son los beneficios de vivir una vida espiritual?

3. Cuédles son los beneficios de cuidar el entorno?

4. Considera usted que el entorno Universitario influye en su salud?

5.Realizar un DOFA de los ejes trabajados de universidad saludable y mencione
sus estrategias para lograrlos

5. CRITERIOS DE EVALUACION
Dinamica: “Dado pregunton”.
e Con anticipacion el facilitador debera forrar una caja cuadrada y confeccionar un
dado.

o El facilitador elabora un listado de 6 preguntas.

e El facilitador indicara que los participantes formen 06 grupos
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e Cada grupo, por turno, hara rodar el dado y segun el nimero que marca el dado se
le asignara la pregunta.

e El grupo tendrd como méaximo 01 minuto para responder a la pregunta.

¢ Finalizado el minuto, un representante del grupo dice la respuesta. Si es necesario
el facilitador precisa la informacion.

e El facilitador agradece la participacion de los grupos y pide un aplauso paratodos.

6. EVIDENCIAS DE APRENDIZAJE:
PRODUCTO
1 realizar informe resumido acerca de l0s ejes estratégicos

(. AMBIENTES DE APRENDIZAJE, MEDIOS Y RECURSOS DIDACTICOS

o  Medios impresos y audiovisuales:
Documento fotocopiado anexo. Taller. Folletos y Videos
e Recursosy equipos:
Pizarron acrilico, Cartelera, Marcadores, Computador y video Bean. Papeleria.

RETROALIMENTACION Y CONCLUSION

Palabras de despedida: “soy espiritual”. Y “ Vivir Mejor”

. se solicita a un participante a realizar la oracion final

. El facilitador agradece la participacién realiza las indicaciones finales enfatizando la
importancia de  mejorar practicas Espirituales saludables después de saludar se queden y pasen al otro

espacio que se ha dispuesto para un “ape ritivo”
+El equipo de facilitadores y colaboradores se disponen en la puerta para despedir a todos.

242



OO 88 AAIVIIAID RATTE § ANPLCCIN | VEAARCM FI0METE 34) 1WA 1) 00 A5 K0 MCIONN

SOROS UM NINSDA T A MESELTICN ¥ 00 LANCA 1O A0S DXL MM X

Laesp dad. esun ‘que representa las. ¥
personales, mientms que rﬁgﬁnuimuu ins ¥ conductas de s
mqéuwefummdehupﬁmhﬂaﬂ : a
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La oraciém como an recurso de desarrollo espiritual
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UNIVERSIDAD
METROPOLITANA

Clencias de o Salud, Educecicn e Innovacian

Dentro del proceso de formacion, es importante que el sex
Dimensidn del Ser Humano  humano empiece a identificarse como un ser mntegral, con
valores, capaz de discemir entre lo bueno y lo malo.
Deniro de su contexio tendrid la oportunidad de
identificarse 4 través de sus actuaciones v emocionss.

Clases de Dimensiones
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C] Se denomia cosmovision a [a visda del mundo

Cosmavision Espiritual

J La cosmovision, al mismo tiempo, depende de ls

relaciones socinkes que se baya tenido, va que el ser

bumano es un ser socisl ¥ 10 puede crarse o creces
alejodo de un ambiente asi

O

La educacion, por ejemplo, es unn actividad social,
pecesania e wportante en la vida de todo nifio, Joven.
adulio | s personas no pueden viven aisladas,

O las Escnturas ofrecen una cosmovision, en
¢l sentido que establece verdades acerca de

| realidad,
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