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INTRODUCCION

La Responsabilidad Social Universitaria (RSU) se ha convertido en un componente
esencial en la misidn y visién de las instituciones de educacién superior. En el ambito
de la medicina, esta responsabilidad adquiere una relevancia ain mayor debido al
impacto directo que tiene en la salud y bienestar de las comunidades. Este articulo
explora la importancia de la RSU en las facultades de medicina, su implementacion,
y los beneficios tanto para los estudiantes como para la sociedad (CRES, 2028).

La RSU se define como el compromiso de las universidades de contribuir al
desarrollo sostenible de la sociedad a través de la educacion, la investigacidon y la
extension. Este compromiso implica la adopcidén de practicas éticas y responsables
que promuevan la equidad, la justicia social y el respeto al medio ambiente (Plan de
Desarrollo 2030 (2014). En el contexto de la educacién médica, la RSU se traduce en
la formacion de profesionales de la salud comprometidos con su comunidad, capaces
de identificar y abordar las necesidades sanitarias de manera ética y eficiente
(Promocidn de la salud, 1986).

La Responsabilidad Social Universitaria (RSU) es un concepto que integra las
funciones de ensefianza, investigacion y extensién con el objetivo de contribuir al
desarrollo social y econémico de las comunidades. En el ambito de la medicina, la
RSU adquiere una relevancia particular, ya que promueve la formacién de
profesionales comprometidos con la salud publica y el bienestar social (MSPyBS,
2015). Este articulo se basa en el programa multidisciplinario "UP Salud" desarrollado
por la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad del Pacifico en Pedro Juan
Caballero, y explora su importancia para la comunidad y el impacto que puede llegar
a generar dento de la salud publica local.

El programa "UP Salud" es una iniciativa de responsabilidad social desarrollada por
la comunidad educativa de la carrera de medicina, en colaboraciéon con la Unidad de
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Salud Familiar (USF) de Cerro Cora’i dependiente de la XIII Region Sanitaria. Su
proposito principal es mejorar la salud y el bienestar de la comunidad local mediante
la implementacién de actividades planificadas a corto y mediano plazo. Este
programa busca estrechar la relacién entre la universidad y la sociedad, promoviendo
la formacién integral de futuros médicos y fortaleciendo competencias de
responsabilidad ciudadana.

Villa Guillermina es una comunidad ubicada en la regidn peri-urbana de Pedro Juan
Caballero, Paraguay, en una zona de frontera seca con Brasil y es uno de los 16 micro
territorios de la USF Cerro Cora’i. Esta area, como muchas otras zonas rurales de
América Latina, enfrenta diversos desafios en términos de salud publica y bienestar
social (Plan de Desarrollo, 2014). La limitada infraestructura sanitaria, junto con
factores socioecondmicos adversos, crea un entorno donde las necesidades de salud
son complejas y multifacéticas (Promocion de la salud, 1986).

Importancia de la RSU en Medicina

La RSU en medicina no solo se centra en la formacidon académica y técnica de los
futuros médicos, sino que también aboga por su desarrollo humano y ético. Esto
incluye: la ética profesional para integrar principios éticos en el curriculo para que
los estudiantes comprendan la importancia de la ética en la practica médica. El
compromiso social para fomentar el sentido de responsabilidad hacia la comunidad,
promoviendo el voluntariado y las practicas clinicas en areas desfavorecidas. El
desarrollo sostenible para poder ensefiar la importancia de practicas médicas
sostenibles y el impacto del entorno en la salud (MSPyBS, 2015).

Las universidades que imparten medicina pueden desempefar un papel crucial en
la mejora de la salud comunitaria mediante: los programas de extensién y vinculacién
con el medio, con la implementacion de programas de salud publica y campafas de
prevencién en colaboracion con organismos locales como el MSP y BS. La
investigacion aplicada, a través del fomento de investigaciones que aborden
problemas de salud especificos de la comunidad, contribuyendo a soluciones
practicas y efectivas. Y la implementacion de las Clinicas Universitarias para brindar
atencion médica gratuita o de bajo costo a poblaciones de las comunidades
vulnerables (Lazo, 2020).

Para que la RSU sea efectiva, debe estar integrada en el curriculo médico a través
de: Asignaturas Especificas, Practicas Comunitarias y Proyectos de Investigacion:
Fomento de proyectos de investigacion orientados a resolver problemas de salud
locales. La colaboracion con organizaciones no gubernamentales, hospitales y centros
de salud es fundamental para la implementacién exitosa de la RSU. Estas alianzas
permiten: acceso a recursos con la utilizacién de recursos y experiencias de otras
entidades para enriquecer la formacion y las practicas de los estudiantes y el impacto
ampliado de los programas de salud y asegurar una mayor cobertura y efectividad
en la comunidad (MSPyBS, 2015).

Evaluacion y Mejora Continua

Para garantizar la efectividad de la RSU, es crucial establecer mecanismos de
evaluacion que permitan medir el impacto de las iniciativas y realizar ajustes
necesarios. Esto incluye: Indicadores de Desempefio que evallen tanto el
rendimiento académico de los estudiantes como el impacto social de sus actividades
al igual que un Feedback de la Comunidad con recopilacion de opiniones y
sugerencias de la comunidad para mejorar continuamente los programas y servicios
ofrecidos (Faulkner y McCurdy, 2000).
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Figura 1. Esquema de integracién de Programa de RSU

P, e e

i

Fuente: Elaboracidn propia (2024)
Diagnostico Inicial

Antes de la implementacién del proyecto "UP Salud", se realizé un diagnéstico
exhaustivo de la situacion de salud en Cerro Cora’i. Este diagnostico reveld varias
areas criticas que necesitaban atencion inmediata: la Deficiencias en la Atencién
Primaria de Salud, los Problemas Nutricionales. Enfermedades Transmisibles y
Cronicas, al igual que las Condiciones Socioecondmicas, generadas por la falta de
acceso adecuado a servicios basicos de salud, lo que afecta la capacidad de la
comunidad para prevenir y tratar enfermedades comunes, la presencia de
enfermedades infecciosas, asi como un aumento en los casos de enfermedades
crénicas no transmisibles, que se encuentran relacionadas directamente con la
condicion socioecondmica, lo que agrava los problemas de salud y limita las
oportunidades de mejora.

Figura 2. Ubicacién geogréfica de la comunidad Villa Guillermina

Fuente: Elaboracién propia (2024)
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OBJETIVOS

El programa "UP Salud" se ha propuesto una serie de objetivos tanto generales
como especificos

Objetivos General

Promover procesos de generacion de conocimientos cientificos con impacto

social y la interrelacion sustantiva entre curriculo, extensién e investigacion

con intervenciones en la comunidad Cerro Cora’i, desde una vision de

conciencia social y responsabilidad ciudadana.

Objetivos Especificos

e Crear espacios participativos de reflexion alineados con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) y la atencidon primaria de salud.

e Facilitar la formaciéon profesional mediante la aplicacién de conocimientos
en contextos reales y diversos.

e Promover la educacidon en el trabajo para lograr un enfoque integral
biopsicosocial preventivo-curativo.

e Contribuir a la renovacion constante de la universidad incorporando
nuevas problematicas sociales.

e Fomentar actitudes y habilidades relacionadas con la investigacion
cientifica en escenarios reales.

e Sensibilizar a la comunidad sobre la importancia de la RSU.

METODOLOGIA

El programa se desarrolla en cinco etapas de relacionamiento ciclico:

1.

Recoleccion y procesamiento de la informacién: Se realiza una
caracterizacion socio-sanitaria de la poblacion mediante instrumentos
disefiados para tal fin, basados en documentos de Atencién Primaria de Salud
(APS).

Elaboracion del diagnéstico de la situaciéon de salud: Se procesan datos
relacionados con aspectos biopsicosociales de la comunidad, identificando las
condiciones de salud-enfermedad.

Sistematizacion de resultados: Esta etapa genera una sintesis de los datos
recogidos, proyectando alcances y limitaciones de las acciones a realizar.
Disefio de las acciones especificas (social-sanitaria-cultural): Se
implementan politicas de salud publica y se desarrollan acciones especificas
con la participacion de referentes comunitarios.

Evaluacion: Un equipo de profesionales analiza y articula propuestas
integrales basadas en datos recolectados, ajustando el contenido y forma del
programa segun sea necesario.
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Figura 3. Esquema de la metodologia implementada

Fuente: Elaborién propia (2024)
RESULTADOS

Primeramente, fueron programadas actividades con los lideres comunitarios para
poder presentar el programa y fijar las pautas de colaboracién para poder llevar a
cabo de manera conjunta y con involucramiento activo de los participantes.

Posteriormente se realizd un censo situacional donde se pudieron recabar datos
generales y especificos de la poblacién donde fueron registradas 134 familias, donde
el 56% son de sexo femenino y solo 44% masculino; en cuanto a la nacionalidad
95% son paraguayos mientras el 5% restante son brasilefios; con relacion a la
situacién laboral 56% son laboralmente activos, mientras que 46% no trabaja de
forma regular; el 86% no cuentan con ningun seguro médico, solo 11% cuenta con
seguro de IPS, y 3% son los que tienen un seguro médico privado. Con respecto a la
frecuencia de chequeos médicos podemos observar en la figura 4 la distribucion,
siendo 61% segun necesidad, 19% nunca, solamente 8% una vez por ano y 12%
cada 6 meses.

Grafico 1. Frecuencia de chequeo médico
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Fuente: Elaboracidn propia (2024)
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Con relacién al sistema de abastecimiento de agua y la eliminaciéon de desechos
se puede apreciar la distribucion en la tabla 1.

Tabla 1. Distribucion de sistema de abastecimiento de agua y la eliminacion de

desechos
Abastecimiento de agua Eliminacion de desechos
domiciliarios
Pozo artesiano de la comunidad 54% Quema su basura 74%
ESSAP 24% Recoleccion privada 15%
Pozo comun en la casa 19% Recoleccion publica 5%
Tajamar 1% Entierra en hoyos 4%
No tiene agua en la vivienda 1% Tira en patios baldios 2%

Fuente: Elaboracion propia (2024)

Con respecto a antecedentes de patologias virales se puede apreciar en el grafico
2.

Grafico 2. Frecuencia de infeccion viral

Frecuencia de infeccion
HEno Msi

E— 43%
T 57%

covid-19

T 57%

hik
T N 43%

A 1%
A 549

dengue

Fuente: Elaboracion propia (2024)

Dentro del aspecto de salud sexual y reproductiva se puede apreciar en el grafico,
que 22% no utiliza ningln método anticonceptivo, mientras que los mas utilizados
son la pildora 37% vy los inyectables en 19%.

Grafico 3. Distribucién de anticonceptivos utilizados en la comunidad
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Fuente: Elaboracién propia (2024)
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Imagen 1. Fotografias de las reuniones organizativas y del censo situacional

Fuente: Elaboracién propia (2024)
CONCLUSION

La RSU en medicina, como se evidencia en el programa "UP Salud" de la
Universidad del Pacifico, es fundamental para la formacién de profesionales médicos
socialmente responsables y comprometidos con la comunidad. Este enfoque no solo
mejora la salud publica, sino que también fortalece la relacion entre la universidad y
la sociedad, promoviendo una colaboracion continua y efectiva en la busqueda de
soluciones a problemas sanitarios y sociales.

Este programa demuestra que la educacién médica puede y debe ir mas alla del
aula, involucrandose activamente en el bienestar de la comunidad y preparando a los
estudiantes para enfrentar los desafios del mundo real con un enfoque holistico y
humanitario.

Durante este proceso, se recopilaron datos que permiten comprender mejor la
estructura, las tendencias sociales y las necesidades de la poblacion.

Es importante destacar que la comunidad es relativamente nueva, por lo cual, la
poblacidon no tiene mucho acceso a la Salud, ya que la Unidad de Salud Familiar a
cargo de la misma estd ubicada a aproximadamente 10 km del barrio.

El censo ayudd a comprender la dindmica poblacional y orientar a la universidad para
el disefo de acciones futuras en beneficio de la comunidad.
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