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Formacién de recurso humano en enfermeria: una experienciainnovadora
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Gloria Cielo Alvarez, Enf., Esp. S.M .3, Rosalba Mera, Enf., Mag. S. M .4,
Asceneth Osorio Enf., Mag. Ped.5

RESUMEN

En este articulo se presentan avances en el proceso de formacion a nivel profesional de

auxiliares de enfermeria de instituciones de salud de Cali. La metodologia aplicada es
desescolarizada-semipresencial. La experiencia se inicié en 1997 en la Escuela de
Enfermeria de la Universidad del Valle, Cali.
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EL CONTEXTO

En el Estudio Nacional de Enfer-
meria de 1984-1987 realizado por
ACOFAEN, seinform6 que Colombia
cuenta con 11.6% de enfermeras,
58.7% de auxiliares y 29.7% de ayu-
dantes, para ofrecer cuidados de en-
fermeriaal pais. El grupo de auxilia-
res constituye el mayor nimero de
personas que brindan la atencion de
enfermeria; entre auxiliar y enferme-
ra (o) hay 1.76% de relaciont.

Laactual situacion de enfermeria,
presenta con muy pocas variaciones
caracteristicas semejantes a las que
se encontraron en ese estudio: “ Esca-
sez de profesionales de enfermeriay
auxiliares’, frente al crecimiento de-
mografico y a las necesidades de sa-
lud. La politica de ampliacion de co-
berturay oferta de servicios de cali-
dad, lanuevalegislacion? en el Siste-
made Seguridad Social, implicacon-
tar con un nimero real de profesiona-
les que brinden la atencién de salud
demandada, |0 que exigeincentivosy
promover la formacién del profesio-

nal de enfermeria.

LaUniversidad del Valle en Cali,
entre sus politicas establece la am-
pliacion de cobertura académica, con
base en planes nuevos que permitan
extender las opciones educativas a
diversos sectores de la poblacion,
particularmente a las personas que
trabajany quetienendificultadespara
Ilegar a los programas convenciona-
les. Aunadaal osplanteamientosante-
riores, estélapeticion queel grupo de
auxiliaresdeenfermeriapresentd acer-
cade ofertas de programas de forma-
cién profesional.

L os directivos en educacion a ni-
vel nacional fomentan la ensefianzaa
distancia como una estrategia que
permite introducir innovaciones
metodol égicas y flexibilizar el siste-
ma educativo con los estandares de
calidad requeridos. Convierteal alum-
no en protagonista de su aprendizaje,
le estimula el placer de pensar, lo
responsabiliza, con lalibertad de ele-
gir losmedios paralograr este objeti-
vo; asimismo, modificaesencialmen-
te el papel del maestro. Ademas,
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flexibilizalainstitucién educativafren-
te alos cambios que se generan en €l
contexto econdmico y socia que la
rodean, y favorece la integracion de
trabajo y estudio®®.

Desde la década de 1980, la Es-
cuelade EnfermeriadelaUniversidad
del Valle, planed, desarrolléy evalué
el Programa de Licenciatura en En-
fermeriaaDistancia, con apoyo dela
Fundacion WK Kellogg afin de com-
plementar |os estudios de enfermeras
(os) generales del suroccidente co-
lombiano, paraformar untotal de 503
enfermeras universitarias.

La Escuela de Enfermeria de la
Universidad del Valle, tiene concien-
ciaqueel universitario de enfermeria
en Colombia constituye un grupo de
profesionales claves en el desarrollo
deplanesy programasen salud, y que
a su vez presenta problemas de tipo
cuantitativo tanto en la practicacomo
en laoferta de formacién, que justifi-
can el planteamiento de estrategias
curricularesy metodol 6gi cas que per-
mitan preparar alos auxiliares de en-
fermeria en el &mbito de la profe-
sion, de acuerdo con las politicas del
gobierno nacional y de lasinstitucio-
nes formadoras, afin de incrementar
el recurso humano que sea capaz de
asumir funciones de liderazgo, que
actlie como agente de cambio y que
participe de manera activaen la solu-
cion delaprobleméticasocial colom-
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biana®!.

De otra parte, como respuesta a
laspoliticas sobre mejoramiento dela
calidad deatenciény deampliaciénde
la cobertura en la oferta de los servi-
cios de salud, ofrece el Programa
Profesional en Enfermeria para auxi-
liares de enfermeria, a facilitar su
acceso alaformacién universitariaen
el marco de un curriculum flexible y
creativo queles permitaestudiar y, a
mismo tiempo, continuar con sus
actividades laboralesy familiares®.

RETOSY DESAFIOS

Se conformé un grupo docente-
asistencial, con el reto de disefiar el
programa académico para capacitar
este personal en la modalidad
desescolarizada. Lametaerapreparar
dos cohortes -100 personas- que se
redujeron a dos, de 53 y 50 estudian-
tes, respectivamente. La iniciativa
naci6 de un proyecto que reposaba en
el Congreso de laRepublica, sobrela
profesionalizacion del auxiliar de en-
fermeria, con gran componente poli-
tico.

Se establ ecieron contactos con las
instituciones de salud, entidades gre-
miales tanto del &mbito profesional
como vocacional, con el fin de explo-
rar inquietudes acerca del mismo,
promover el programa y buscar el
apoyo de las organizaciones para los
futuros alumnos. La respuesta de
muchos directivos, en su mayoria
profesionales de enfermeria, fue un
cuestionamiento irreverente a pro-
yecto. Este obstaculo setradujo enun
reto que estimul é lacohesién del gru-
po gestor parafacilitar lapreparacion
de estas personas, asignandose, por
tanto, grandes compromisos a nivel
tanto individual como colectivo.

Uno de los principales cuestiona-
mientos del grupo serelaciond conla
calidad del programa, debido a la
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metodologia por utilizar, que incluye
actividades presenciales solo los fi-
nes de semanay un contacto minimo
con los educadores. El
cuestionamiento en mencién obedece
alas caracteristicas del grupo de es-
tudiantes y sus compromisos como
adultos trabajadores.

Otro desafio se refiere al cambio
de actitud, en vista de que algunos
auxiliares consideran que hay poca
diferencia entre los niveles vocacio-
nal y profesional, tarea dificil de re-
solver, pues si se tiene un enfoque
positivo y critico hacia la educacion
superior y un perfil de estudiante uni-
versitario, habrdmayor facilidad para
acoplarseeintroyectar el conocimien-
to y modificar las actitudes.

LAEXPERIENCIA

El plan curricular se disefié de
acuerdo con los cambios del momen-
to, tanto en los sectores educativos
nacional, regional, local, como en la
Universidad; sefundamentaen el ana-
lisis de las necesidades de la pobla-
ciény enexperienciasdel aprendizaje
en el adulto, como persona responsa-
ble e interesada en su propia forma-
cioén, en la busgueda de alternativas
para solucionar problemas de salud,
en el mejoramiento de su desempefio
y en la superacion personal y profe-
sional. El plan se inici6 en 1997 y
hasta el momento se han cursado 4
periodos académicos. Ademas pre-
senta las siguientes caracteristicas®:
e« Conformado por ciclos: de

fundamentaciony profesional, que

permite la formacion integral del
estudiante como personay futuro
profesional, en los campos artisti-
co, filosdfico, social, tecnol 6gico

y en el cientifico natural.

» Asignaturas organizadas por cré-
ditos, queincluyentiempo presen-
cia y tiempo de trabajo indepen-

diente.

e Aplicacion de los principios de
formacion integral, flexibilidad
curricular y flexibilidad pedagogi-
ca, en lo que corresponde a la
seleccién de asignaturas electivas
y metodologias de ensefianza-
aprendizajevariadas.

El Ciclo de Fundamentacion com-
prende |os conceptos, métodosy ope-
raciones del campo del saber y se
complementa con el desarrollo de la
sensibilidad enlasartes, humanidades
y cienciasdetal maneraque garantiza
laformacion académicabésicaeinte-
gral. Tiene un total de 68 créditos de
loscuales 12 corresponden alas asig-
naturas electivas.

El Ciclo Profesional seorientaala
formacién sistematica del futuro
egresado en su campo especifico.
Tiene un total de 56 créditos de los
cuales 9 son de asignaturas el ectivas.
El total decréditosdel Programaesde
124 y 9 electivas. El programa se
caracteriza porque 50% o mas de los
CUrsos son semipresencialesy el res-
to, en lamodalidad a distancia.

La relacion docente-facilitador-
estudiante, se posibilita a través de
diversos medios de comunicacion,
habladosy escritos, con una disponi-
bilidad del profesor, previamente con-
venidacon los alumnos. El programa
se propone formar al auxiliar de en-
fermeria como enfermera (0), para
dar atencion al individuo, alafamilia
y ala comunidad, realizar funciones
en el ambito profesional, asumir ma-
yor responsabilidad en las acciones
de atencién primariay trabajar en los
programas de salud y bienestar, ade-
mas participa en los programas de
atencion secundariay terciaria, pues
actia independiente e interdepen-
dientemente en lasol ucién de proble-
mas de salud de complejidad progre-
siva y comparte con equipos inter-
disciplinarios, laresponsabilidady la
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atencion en salud de la comunidad.

El Programa se caracteriza, en su
disefio, por la armonia e integracion
entre las distintas areas del conoci-
miento y los cursos que las compo-
nen. Estos son dindamicos y el desa-
rrollo de los mismos, esté de acuerdo
con la pedagogia que se utiliza en el
Sistema Institucional de Educacion
Desescolarizada, donde el estudiante
es gestor de su propio aprendizgje.
Para ingresar al programa
desescolarizado es requisito que el
estudiante curse y apruebe el MAF
(metodol ogia de autof ormaci6n), que
contempla varias teméticas para in-
troducir al alumno en esta linea y
facilitarle su aprendizaje.

Con el fin de garantizar la calidad
del programa 'y el fruto de un buen
nivel académico en cada uno de los
alumnos, los docentes disponen de
espacios y tiempo que les permiten
establecer una comunicacion directa
con los estudiantes para brindarles
apoyo y acompafiamiento en |os pro-
cesosdeaprendizajey apropiacion de
|as destrezas metodol 6gicas en el fu-
turo profesional de enfermeria.

Logros. Se puede mencionar:

El reconocimiento institucional y
regional del proyecto y sus progra-
mas, laatademandade auxiliares de
enfermeriaquetieneel Programay la
solicitud de convenios docente-
asistencialeseinterinstitucionalespara
compartir la experiencia que se ha
adquirido.

El trabajo articulado con laDirec-
cion de Programas de Educacion
DesescolarizadadelaUniversidad del
Valle, el fortalecimientodelainfraes-
tructura para el desarrollo de progra-
mas en esta modalidad, con respecto
a equipos y recursos bibliogréficos.

La actualizacion del recurso do-
cente en metodologia innovadora, el
apoyo de los directivos para realizar

las actividades en el Programa de
Formacién Profesional y el empleode
material eseducativosen|asasignatu-
rasdel CiclodeFundamentaciény del
Ciclo Profesional.

Participacion de las enfermeras
jefes de los departamentos de enfer-
meria o de educacion de las institu-
cionesasistenciales, en el grupo coor-
dinador del programa, |os cambios a
nivel personal y profesional en algu-
nos estudiantes, que se reflejan en el
trabajo cotidiano en las instituciones
dondetrabajan. Tambiénlaacogiday
aplicacion de los criterios estableci-
dos para seleccionar los facilitadores
en las instituciones de salud.

La preparacién de los estudiantes
en lasdistintas ayudas metodol 6gicas
(internet, correo electronico,
audioconferencia, teleconferencia,
entre otros), la ubicacién de las acti-
vidades de campo en un area geogra-
fica especifica, que permite dar con-
tinuidad al trabajo con la comunidad
desdelos primeros afios de la carrera.

Limitaciones. Lentitud enlospro-
cesosadministrativosal interior dela
Universidad y en el ambito nacional,
el reducido apoyo financiero de las
instituciones donde trabajan | os estu-
diantes del programa y la falta del
recurso tecnol 6gico, (computadores)
para el uso de nuevas estrategias
metodol égicas. Dificultad en algunas
instituciones paracolaborar enlaasig-
nacion de turnos que permitan a los
estudiantesel desarrollo delasactivi-
dades académicas, poca asistenciade
otras estrategias metodoldgicas pla-
neadas en el desarrollo del programa,
los costos del programa, la falta de
adaptacién a la metodologia no pre-
sencial porque esperan mas contacto
con el profesor y metodologia tradi-
cional y las nuevas disposiciones en
lasinstitucionesempleadoras, quehan
ocasionado reduccién a sus ingresos.

LASVOCESDELOS
PROTAGONISTAS

Los siguientes son los comenta-
rios expresados por algunos de los
protagonistas:

Estudiantes. Se entrevistaron de
ambos grupos, |0s que se encuentran
en momentos distintos del proceso de
formacion. Sus percepciones son las
siguientes:

“Uno delos aspectos masrelevan-
tes que encuentro es el equipo huma-
no que conformael programa, lapre-
paracion y calificacion de los profe-
soresy esto hace que el conocimiento
gue estamos adquiriendo sea muy
valioso y de calidad. También el
autoaprendizaje, que es la clave del
programa, hace que nos comprome-
tamos con nosotros mismos y con la
Universidad, el éxitodependedel com-
promiso y ladedicacion que cadauno
de nosotros ofrezca a programa’.

“Este programa es muy diferente
al presencial, en cuanto ala metodo-
logia; eso hace que por nuestra con-
dicién de auxiliares de enfermeriay
trabajadores, el programaposibilitela
formacion y el trabajo simulténea-
mente. La metodologia del programa
nos favorece bastante. A pesar del
momento decrisisfinancieraqueatra-
viesalaUniversidad del Valle, €l pro-
gramatiene buenas expectativas, hay
muchas personas interesadas en él;
de hecho en el sitio de trabajo nos
preguntan sobre fechas de nuevas
inscripciones, ya que ven nuestro
crecimiento personal y laboral, pues
se han mejorado nuestros conoci-
mientos y demostramos iniciativa y
creatividad”. Otra estudiante mani-
fiesta, como aspectos relevantes del
programa los siguientes:

“Laideade que el programa haya
surgido de un ente tan importante
como la Universidad del Valle, pues
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ésta goza de reconocimiento nacional
einternacional. Lamodalidad deestu-
dio, que permite capacitarnos, debido
a que de manera presencial no nos es
posibley asi adquirimos conocimien-
tos paramejorar diaadiaen nuestros
sitios de trabajo”.

“El contar con un grupo humano
de docentes en |la Escuela de Enfer-
meriay enlasededelaciudad univer-
sitaria, que nos brindan todos sus
conocimientos con mucha calidez,
para gue seamos mejores como per-
sonas y profesionales. El futuro mas
importante del programa es su moda-
lidad de estudio desescolarizado; a
pesar de que en otras instituciones
han abierto esta carrera pero a nivel
presencial, su pénsum académico no
esigual. Hay muchas personasintere-
sadas en este programa, tengo mu-
chos comparieros de trabajo interesa-
dos en especial por la modalidad de
estudio, porque nos facilita a todos
los que trabajamos.”

Otro estudiante comenta: “ Consi-
dero que este programa es una gran
oportunidad que se le da a muchas
personas que queremos estudiar y
gue no podemos asistir al programa
presencial, serequiere de disposicion
y compromiso de nosotros los estu-
diantes, paracon el programa, al igual
gue la colaboracion de todos los do-
centes para con nosotros. Nos permi-
te superarnos académica, social y
personalmente, para poder construir
una Colombia mejor. Es una carrera
en que apesar de ser desescolarizada,
estamos en contacto directo con los
docentesy con laUniversidad en ge-
neral; estudiamos a nuestro ritmo
porgue son nuestros compromisos y
son nuestras responsabilidades para
con el programa’.

“Otro aspectorelevante, esel com-
pafierismo y colaboracion que hay
conlosestudiantesde ambas cohortes
y aungue trabajamos en diferentes
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instituciones existe interaccion entre
nosotros, existeresponsabilidady con
la Institucion. También, el compro-
miso que han demostrado la Directo-
ra del Programa, la Directora de la
Escuelay los docentes, que de modo
constante brindan su colaboracion y
apoyo en el proceso”.

Profesionales. Enfermera,
M agister en Educacion Especial, Jefe
delaDivisiénde Enfermeriadel Hos-
pital Universitariodel Valle, principal
campo depracticadel nivel |11 parala
Facultad de Salud de la Universidad
del Valle: “El programaProfesional de
Enfermeriaen si, pienso quetienelos
mismos contenidos que el presencial,
cambia en el énfasis que se le ha
hecho al estudiante, como personay
futuro profesional; estos estudiantes,
tenemos la gran ventgja de que los
conocemos atravésdel trabajo que se
realiza en las instituciones, conoce-
mos su parte de actitudes, lo que nos
permite una mejor orientacion. Hago
énfasis en esto, porque pienso que en
el programa se les orienta 'y se les
refuerzamas la parte de autoestimay
liderazgo, através de un seguimiento
personalizado; ademés, tenemos la
comunicaci én permanente quesehace
con las instituciones donde el estu-
diante labora; pienso que en los con-
tenidos de las asignaturas y de las
practicas esigual”.

“Ladificultad que hay en el pro-
grama, radica en el proceso de selec-
ciony en las decisiones que setomen
en el proceso que sigue, cuando yael
estudiante esta en el programa; a ve-
Ces uno se pregunta si realmente el
programa da respuesta a una proble-
matica de tener |os mejores profesio-
nales en enfermeria; si esos profesio-
nales estan dentro del grupo de auxi-
liares o si seria mejor convocar per-
sonas recién egresadas que quieran
estudiar enfermeria; esta parte esuna
gran incognitay creo que al final de

esta experiencia, vamos a tener des-
pejada estaincégnita.”

El Coordinador delaUnidad Aca-
démicadelaDireccion de Educacion
Desescolarizada y profesor del MAF
plantea lo siguiente: “Respecto a la
parte académica propiamente, puedo
opinar queel grupo deestudiantesque
se ha vinculado al sistema
desescolarizado en el programa Pro-
fesional en Enfermeria, se percibe
COMO un grupo que tiene un compro-
miso de tipo social y también sus
compromisos sociales y familiares,
ademés, que va en un proceso acadé-
mico que podemos considerar acep-
table. Tal vez un aspecto importante
de observar es que alin faltaunainte-
gracion mas alafilosofia, ala meto-
dologia del sistema y es la razén
principal porque la mayoria de los
estudiantesviven en Cali, esdecir que
en este momento estamos limitados a
laciudad de Cali”.

“Con respecto a grupo coordina-
dor del programa, a todas las perso-
nas queestan vinculadasalaFacultad
de Salud, delaUniversidad del Valle,
considero que es un grupo que ha
trabajado con mucho compromiso en
el sistema, en el programa de enfer-
meria, en su aspecto social y hasta
ahora hemos hecho una buena coor-
dinacién, hemos discutido puntos
esenciales tanto en el proceso acadé-
mico de estudiantes, como de profe-
sores, y también con respecto a las
politicas del programa profesional en
enfermeria, que tiene un gran futuro
en el pais’.

El Coordinador del Programadela
Unidad DesescolarizadadelaUniver-
sidad del Valley profesor del MAF,
refiere: “Como coordinador del pro-
grama, participéen el disefio del mis-
mo; ahi pude apreciar, valorar, pon-
derar laparticipacion, el entusiasmoy
compromiso de la Unidad Académi-
ca; este programa se hizo con una
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interaccién activaentrelaunidad aca-
démica, en este caso la Escuela de
Enfermeria, y laDireccion de Educa-
cion Desescolarizada, punto basico
parael desarrollo del programa, pues
la unidad académicaacoge el Progra-
ma como cosa suyay asi puede asu-
mir laresponsabilidad académicaque
lehaasignado el Consejo Superiory el
Consejo Académico, de la Universi-
dad del Valle.

Durante el desarrollo del progra-
ma, he estado en contacto con sus
coordinadores y me he dado cuenta
de la gran preocupacion que existe
por ello, diatras dia, subsanando las
dificultades que se presentan en el
desarrollo mismo. Es de anotar, que
hemos tratado de atender esas de-
mandas, sin embargo, no del todo, ya
sea por la misma crisis por la que
atraviesala Universidad, que no sélo
ha creado escasez de recursos, sino
también una cierta discontinuidad en
el proceso académico. A pesar de
esto, se sigue adelante.

En relaciéon con los estudiantes,
resaltolo siguiente;

“Estan deseosos de aprender, es
un primer punto que no siempre se da,
muchas personas van a un programa
y apenas piensan en el titulo, sola-
menteenlaparteecondmica; esindis-
cutible que hace parte de uno de los
vectores que se busca cuando se esté
formando, pero aqui también seve el
deseo mismo de aprender y de supe-
rarse.

Enel desarrollodel programa, vale
la pena pensar en algunos puntos:

uno que se esta trabajando con

cohortes y el otro aspecto es que a
esas cohortes se les pide un nimero
determinado dematricul as, pienso que
estos puntos se deben revisar paralas
dos cohortes que hay, como también
para futuras ofertas.

Otro aspecto, eslaparte econémi-
ca. Colombia esta golpeada, quiza

como ninguna otra naciéon en este
aspecto y si queremos futuro para un
pais que esta desencuadernado, por
ver el descuido en que estalasaludy
la educacion, con graves problemas
econémicos, lo que impide que la
gente no se pueda educar. Considero
que sin ir a lesionar la Educacion
Desescolarizada, hay que revisar €l
costo, porque el programaen si ofre-
ce realmente una buena opcién, una
formacion a todo un sector que la
necesita, asi sea de un curso no mas,
asi no seguir en la rutina que es
peligrosisima, y mover iniciativas
miradasacortoy alargo plazo dentro
de un pais.

Esté implicita en las observacio-
nes que hago acercadelagran pobla-
cién que se dedica especificamente
en el campo de la enfermeriay que
requiere cualificar sus précticas y
conocimientos y esto demanda real-
mente que miremos los aspectos de
practica, econdémicos, académicos,
que pienso son muy buenos, pero se
podria pensar en algunas variantes,
gue quiz4 no estén contempladasyy el
programaen cierto sentido es un poco
lineal, pueshubo dificultad en el dise-
fio; sé que no es facil pero hay que
acometer precisamente lo dificil, no
tan solo lo facil.”

NUEVOSRETOSY DESAFIOS

El principal reto en el que quere-
mos comprometernos de manera
mancomunada, es la evaluacion del
Programa, determinar su calidad, a
fin de permitir su auto regulacién, y
segun los lineamientos general es del
gobierno nacional, el ICFESy laUni-
versidad, para, de esta manera, apre-
ciarlo con la meta de mejorarlo y
establecerloenotrasregionesdel pais,
quetienen dificultades parael acceso
a la educacion superior.

Esimportante tener en cuenta que

es una poblacién adulta que también
hadejado de estudiar untiempoy que
en este momento se compromete de
nuevo al proceso académico; ésta es
parte de lafilosofiaquetiene el siste-
may consideraaeste estudiante adul -
to con ciertas caracteristicas que de-
bemos seguir trabajando; hay que
enfatizar més en el estudiante en esta
modalidad, porquetieneotrasestrate-
gias de aprendizaje, donde unadelas
mas importantes es su trabajo inde-
pendiente y su compromiso personal
en todo el proceso.

En otro sentido con respecto alos
profesores, que han adquirido com-
promiso académico con todos los
grupos en el desarrollo de los cursos,
sin embargo, se deben integrar mas
con la metodologia desescolarizada,
gue permita el acompafiamiento de
los estudiantes. También, en cuanto
al disefio de los materiales, se debe
revisar cada uno de los médulos, hay
gue redisefiar algunos, porque no si-
guen exactamente esta metodologiay
lo importante en estos materiales es
como integrar a estudiante a través
de una guia que le permita hacer su
trabajo independiente en los diversos
cursos; ademas de las experiencias
previas surgen sugerencias para mo-
dificar los cursos y también los
materiales.

Esimportante tener en cuenta que
existeun alto porcentaje de poblacion
gue desea el programa y se tienen
conceptos errados, por ejemplo:” Que
en Colombia no hay programas en
salud adistanciaen estenivel”; preci-
samente si no los hay, es importante
fortalecer los que hay, porque en €l
mundo existen, Canada, Inglaterra,
EE.UU., donde hay grandes exigen-
ciasdecalidad en laparte académica;
en la Escuela de Enfermeria existen
desde la década de 1980.

Respecto alosjefesinmediatosde
los alumnos, en su mayoria profesio-
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nales de enfermeria, se espera que
comprendan que todo ser humano
debe tener oportunidades parasu cre-
cimiento personal y profesional y pro-
yecciones para mejorar su calidad de
vida. Continuar efectuando ajustes
metodol égicos de acuerdo con las
diversas evaluaciones que presentan
los grupos de estudiantes y profeso-
res. El trabajo de campo en lamisma
areacomo unapolitica de proyeccion
social, permite dar nuevas dimensio-
nesalasprécticasuniversitarias estu-
diantiles y ver mas el impacto del
programaen cuanto al desarrollodela
region y mejorar estilosdevidaen la
comunidad®.
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