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W) “No puedes cambiar el viento, pero puedes cambiar la direccion de tus velas”
O Provervio chino
Q
. : Dr. Marco Antonio Cubillo Leén
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Estimada Comunidad Universi-
taria quiero compartir mi en-
tusiasmo y confianza por los cam-
bios que estamos logrando y por
aquellos que se vienen. La verdad
sea dicha son el resultado de mu-
chos anos de trabajo y otros tan-
tos de de planeacion que ahora se
reflejan de diferentes formas. Este
2016 trae buenas noticias para el
CMUCH especialmente por el he-
cho de iniciar la construcciéon de
nuestro nuevo Campus en la ciu-
dad de Puebla. El dia 15 de marzo
tuvimos el evento de “Colocacion
de la Primera Piedra” que simboli-

za el primer paso de este proyecto
y que como lo decia Lao Tze “Un
viaje de miles de kilometros debe
comenzar por un solo paso”.

Empece escribiendo sobre “cam-
bios” y sobre estos quiero reflexio-
nar... Charles Darwin sostenia
que “No es la especie mas fuerte la
que sobrevive, ni la mas inteligen-
te, si no la que responde mejor al
cambio” Y me parece importante
poder aplicarlo a una institucion
de educacion superior como la
nuestra. Les comparto que apenas
el pasado mes de diciembre acudi-

mos al 2° Encuentro Internacional
de Innovacion Educativa realiza-
do en la Ciudad de México y cuya
sede fue el Tecnologico de Mon-
terrey; el nivel de los ponentes lo
podria calificar de excelente pues
se dieron cita varios de los princi-
pales personajes que participan y
dirigen los procesos de innovacién
educativa a nivel mundial. De los
muchos conceptos ahi analizados
quiero recatar tres de ellos.

Primero: En materia de educa-
cion como en la vida misma lo
unico que no cambia, es que todo



cambia. Las universidades que no
se adapten a las necesidades de
la sociedad del conocimiento del
siglo XXI tienden a desaparecer,
esto significa que los alumnos de
hoy, profesionales del mafiana, no
aprenden como lo hicimos noso-
tros y las formas en las que se en-
sefiaba tradicionalmente han que-
dado rebasadas entre otras razones
por el impresionante desarrollo
tecnoldgico que se ha constituido
como una extraordinaria platafor-
 ma que genera mas y mejores ins-
trumentos que facilitan el proceso
ensenanza-aprendizaje. De alguna
manera eso me recuerda una fra-
se que se la escuche por primera
vez al Dr. Rodolfo Albicker Diaz,
nuestro colaborador en el pro-
yecto CMUCH Virtual que dice:
“no podemos seguir trabajando
con modelos pedagégicos del si-
glo XIX, ejecutados por maestros
del siglo XX con alumnos del siglo
XXT”. Ciertamente que dicha frase
resume la necesidad de empatar
nuestro modelo pedagégico con
la actualizaciéon de nuestra plan-
ta docente con el fin de formar a
nuestros alumnos para que sean
capaces de enfrentar los retos pro-
fesionales propios de su época. Y
es que los alumnos que ingresan
hoy al CMUCH deben preparar-
se para lo que enfrentaran como
profesionistas cuando egresen de
la universidad, lo cual muy pro-
bablemente no tendra las mismas
condiciones del dia de hoy.

Segundo: El profesional del siglo
XXI se debe caraterizar por pen-
sar por si mismo y por innovar.
La educacién tradicional, aquella
en la que solo nos preocupamos
por acumular conocimientos y
desarrollar algunas habilidades y
destrezas queda rebasada por la

necesidad de enfrentarnos a situa-

ciones cada vez mas complejas que
nos exigen aprender a pensar para
poder resolverlas y ademas apren-
der a pensar en equipo. En este
sentido me parece primordial que
aprendamos a enseflar como se
trabaja con un enfoque transdis-
ciplinario que nos permita pasar
de un pensamiento reducido a la
optica de una sola disciplina hacia
una vision holistica que nos ayu-
de enfrentar situaciones complejas
como las que nos presentan ante
fendmenos como la discapacidad
o el envejecimiento.

Tercero: La ciencia y la tecnologia
estan evolucionando a un ritmo
vertiginoso como nunca antes
en la historia de la humanidad y
debemos aprender a seleccionar
y manejar la informacidon nece-
saria para mantenernos perma-
nentemente actualizados. Lo an-
terior nos obliga a todos a utilizar
los instrumemtos tecnoldgicos
a nuestro alcance para acceder a
toda la informacion que se gene-
ra a nivel global. De aqui la nece-
sidad de contar con plataformas
instruccionales versatiles y pode-
rosas, tener acceso a las mejores
redes de informacidn, tener acceso
a las redes del conocimiento que
nos permitan el contacto con los

actores de la innovacion en nues-
tros respectivos campos de traba-
jo. Hoy existe mucha mas infor-
macion fuera de las universidades
que dentro de ellas. Lo cual nos
obliga, entre otras cosas, a cambiar
el rol del docente de tal forma que
se convierta en el conductor del
aprendizaje, en el promotor del
pensamiento de sus alumnos y no
solamente ser un transmisor de in-
formacién porque ésta ya estd en
todos lados. Lo anterior me hace
reflexionar en que un docente
permanentemente actualizado no
solo en su rama del saber sino en
las tecnologias que facilitan el pro-
ceso ensefanza-aprendizaje siem-
pre sera impresindible pues no
habra plataforma tecnolédgica que
lo supere. Pero si la plataforma o
los recursos tecnoldgicos superan
al docente entonces este sobra.

Con base a lo anterior recuerdo la
reflexion que alguna vez se hizo
HG Wells: “;Por qué se ha de te-
mer a los cambios? Toda la vida es
un cambio”.

Bueno en el CMUCH estamos
cambiando y esperamos que en
nuestro nuevo campus seamos ca-
paces de generar el escenario ade-
cuado para no solo formar profe-
sionistas, si no para formar a los



mejores profesionistas aptos para
enfrentarse a las condiciones cam-
biantes del siglo XXI.

Estoy confiado en que lo lograre-
mos pues la experiencia generada
hasta la fecha nos dice que hemos
sido la institucion que ha veni-
do marcando el paso a los demas
creando constantemente nuevas y

mejores propuestas académicas.
Lo hemos hecho, lo estamos y lo
seguiremos haciendo.

El gran reto esta en pasar de ser
consumidores y transmisores
del conocimiento generado por
otros a ser los creadores y gene-
radores del nuevo conocimiento.

Termino esta participacién con
una frase de Albert Einstein: “Si
quieres vivir una vida feliz, atala a
una meta, no a una persona o a un
objeto”

Hasta el proximo numero de “Vi-
sion Halcon”.

Dr. Marco Antonio Cubillo Leén




) |CMUCH

CENTRO MEXICANO UNIVERSITARIO

DE CIENCIAS Y HUMANIDADES

‘ \ MAESTRIA EN

L\_) NEUROREHABILITACION

Proposito general

Modulo 1. Introduccion a la Neurorehabilitacion
Modulo I1. Anatomofisiologia del Sistema Nervioso
Modulo Il Plasticidad Neuronal
cree-en lo

Modulo 1V. Teorias del Neurodesarrollo
que sientes
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Madulo VI. Padecimientos del Sistema Nervioso I

Médulo VII. Estudios Diagnésticos-en Neurorehabilitacion
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Madulo XlIlI. Técnicas de Neurorehabilitacion |
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ara una instituciéon educativa-

mente vanguardista, con 20 afios
de exitosa trayectoria y en muchos
sentidos ejemplo de lo que debe ser
una instituciéon de Educacion Supe-
rior, la necesidad de espacios también
llega a ser apremiante.

Habiendo nacido como una Escuela
de Estudios Superiores y asentada en
un inmueble de no mas de 300 m2,
conforme han pasado los afos ha ido
requiriendo de manera permanente
un espacio cada vez mas grande; esto
por una parte, debido a que brindé
desde el principio y en el justo mo-
mento una atractiva y oportuna ofer-
ta académica que cubria una necesi-

Dr. Alejandro Guillermo Martinez Casillas

dad tanto social como del sector de la
salud, y por otra, a que se ha mante-
nido comprometida con la excelencia
en la formacion de profesionales con
calidad humana.

El proyecto de esa antigua “Escuela
de Estudios Superiores en Rehabilita-
cioén” por razones naturales fue dando
lugar a proyectos cada vez mas gran-
des, después de cinco anos de tra-
yectoria debié transformarse en una
Institucion Universitaria dando lugar
al actual “Centro Mexicano Univer-
sitario de Ciencias y Humanidades”
(CMUCH), que en su concepcién
general ademas alberga proyectos
educativos mds ambiciosos y la ex-

pansion.

El paso antes mencionado, inevitable-
mente ha llevado a la institucién edu-
cativa a crecer en su organigrama, en
las areas de atencion y en sus recursos
humanos, siempre con la consigna de
que la prioridad sera la calidad hu-
mana y la excelencia académica; por
ello, la seleccion del personal, para la
institucién es un momento sensible y
de vital trascendencia, y al proyecto
s6lo pueden sumarse personas con
firmes valores humanos y amplio ba-
gaje de conocimientos. Actualmente
esto es una realidad y algo de lo que
también la institucion puede presu-
mir.



Para el Consejo de Administracion,
la capacitacion permanente y el desa-
rrollo de nuevas habilidades ha sido
la regla empezando por ellos mismos,
para sus miembros ha sido necesa-
rio incursionar en otras dreas como
la administracidn, la contabilidad, el
desarrollo de negocios, las relaciones
publicas y la innovacion educativa
como ejemplos. También en el ca-
mino ha sido inevitable la asociacion
con otros empresarios y emprende-
dores para el desarrollo de proyectos
conjuntos, es el caso de desarrollo de
nuevos programas a distancia monta-
dos en plataformas de ultima genera-
cion o la realizaciéon de convenios con
otras universidades del orbe.

La expansion ha sido inevitable, la fi-
delidad en el proyecto y los certeros
pasos dados por la institucion han
dado credibilidad y prestigio ante las
instituciones del sector salud, ante las
autoridades y otras instituciones edu-

cativas y desde luego ante la sociedad
en general. Se cuenta ya con un Cam-
pus en el Estado de Nuevo Leon, de-
nominado CMUCH MONTERREY.

Por ldgica, esto ha generado mucho
orgullo al interior del CMUCH, mis-
mo que se ha vuelto contagioso esti-
mulando a todo su capital humano;
dando por ende lugar, al desarrollo
de nuevos proyectos, lanzamiento de
una nueva y vanguardista oferta aca-
démica y mayor expansion.

En afios recientes, el CMUCH ha
asistido y ha desarrollado congresos
internacionales de gran relevancia,
es el caso de la participacion en IV
CONGRESO IBEROAMERICANO
EN PSICOGERONTOLOGIA en la
Habana, Cuba en 2011, el desarrollo
de V CONGRESO IBEROAMERI-
CANO DE PSICOGERONTOLO-
GIA del que fuimos sede en Puebla
— México en 2013 y el desarrollo del
PRIMER CONGRESO IBEROAME-

RICANO DE NEUROREHABILITA-
CION en el 2015. También, de ma-
nera complementaria ha efectuado la
primera Bienal de Arte en el 2013 yla
segunda en el 2015.

Cabe hacer menciéon que el nivel al-
canzado ha dado lugar a la firma de
convenios con instituciones y univer-
sidades de renombre mundial para el
desarrollo de lineas de investigacion y
la colaboracién académica y el inter-
cambio de alumnos, algunas ya con la
presencia de alumnos del CMUCH,
estas son:

o La Universidad de Malaga — Es-
pana.

 La Universidad de Barcelona -
Espana

« La Universidad San Jorge - Zara-
goza, Espafa

o La Universidad Rey Juan Carlos
— Madrid, Espana

o El Instituto de Investigaciones



Neurobiolégicas de la Universidad
Auténoma de México

o La Universidad de Maimonides -
Buenos Aires, Argentina

o Fundacién Centro Alun Co -
Buenos Aires, Argentina

» Universidad Ramon Llull - Bue-
nos Aires, Argentina

Los proyectos sin un espacio adecua-
do quedan solo en suefos, ha sido
menester en consecuencia y un cla-
mor de la comunidad CMUCH, la
adquisicion de un terreno lo suficien-
temente grande para la construccion
de los inmuebles y la creacion de los
espacios necesarios y adecuados para
la consolidacién del “GRAN PRO-
YECTO CMUCH”.

Se contempla que este Campus ade-
mas permitira el lanzamiento de
nuevas carreras y albergara una po-
blaciéon mas grande, brindara como-
didad, areas para la investigacion y el
estudio, para la practica de ejercicio y
deporte, para el desarrollo del arte y el
esparcimiento.

No ha sido facil encontrar el sitio
idoneo para ello, lo suficientemente
grande y bien ubicado dentro de la
mancha urbana, lo suficientemente
comunicado, lo suficientemente se-
guro y lo suficientemente econémico
que empatar con los recursos dispo-
nibles, que casi siempre son insufi-
cientes. Tan no ha sido facil que nos
ha llevado al Consejo de Administra-
cion casi cinco anos de busqueda y
tramites.

Por fortuna y gracias a todo lo bueno
que hemos generado en 20 afos de
existencia como el prestigio, la ma-
tricula, la solidez y crecimiento de la
oferta académica, las relaciones inte-
rinstitucionales y los mas de 250 con-
venios alcanzados con instituciones
del sector salud, gracias al inquebran-
table espiritu innovador, gracias a la
disciplina y salud en las finanzas, gra-
cias al desarrollo de fuertes lazos de

amistad y confianza entre los socios
duenos, -gracias a la confianza gene-
rada en la gente de negocios e inver-
sionistas-, etc., esto ha sido posible.

EL NUEVO CAMPUS CMUCH
PUEBLA

Se construira sobre un terreno de
13,400 m2 ubicado en la zona de Xi-
lotzingo de la ciudad de Puebla, con-
tard principalmente con edificios y
espacios para:

o El 4rea administrativa.

« El area de aulas y salones, biblioteca,
laboratorio de computo.

o El 4rea de medicina de rehabilita-
cion y laboratorio de practicas.

« El area de medicina y ciencias apli-
cadas al deporte.

« Auditorio.

 Canchas, areas verdes y zonas de
descanso

o Cafeteria

« Estacionamiento




El proyecto arquitecténico estd
contemplado a construirse en tres
fases:

- Primera entrega: Julio de 2016

- Segunda entrega: Diciembre de
2016

- Tercera entrega: Julio de 2017

Al momento se cuenta con todos
los permisos necesarios para la
iniciacion de la obra, misma que
arrancara en los primeros dias del
proximo mes de Febrero, para lo
que se organiza la “ceremonia de
colocaciéon de la primera piedra”
Para el nuevo Campus de CMUCH
Puebla se tendra una inversion de
alrededor 80 millones de pesos.

Es un poco de la historia y la tra-
yectoria de una institucién mexi-
cana de Educacién Superior, pio-
nera, innovadora, incansable y
comprometida con su pais; que
ademads es consciente de las nece-
sidades de las clases socialmente
vulnerables.

Muchas felicidades a toda la
“Comunidad Universitaria del
CMUCH?, todos y cada uno he-
mos contribuido con nuestro es-
fuerzo, dedicacién y trabajo tenaz
en la consolidaciéon de un proyec-
to que ya no solo es institucional,
sino un proyecto de vida.
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Gestionar adecuadamente nues-
tro tiempo, se ha vuelto un
menester para priorizar y conSeguir
lo mejor para cada uno, de acuerdo
a los planes y recursos previamen-
te planteados. Lo que nos impli-
ca efectuar una serie de procesos
continuos, bien organizados y me-
todicamente efectuados. Tal se-
cuenciacién continua de acciones,
puede potenciar el radio de alcance
de nuestras labores diarias.

A decir, encausarnos mejor o, abrir-
nos espacios interactivos, tanto en
el ejercicio de dinamicas recreati-

was, como en la ejecucion de tareas

formativas o.también, para realizar
practicas socioculturales o de orden

T———— &

- TIEMPO LIBRE
¢Nos posibilita

Dra. Elvirafuiz Vivanco

profesional; asi como para gestar

producciones artistico creativas.
Inclusive, una gestién propicia de
nuestra agenda, nos puede brindar
mas espacios de calidad con nues-
tros seres amados, o expandirnos
el rango de eficiencia para desem-
pefiar con menos carga de estrés,
hasta los pesados quehaceres de la
cotidianidad.

Con lo anterior, quepa proponer la
nocién del proyecto de gestion de
nuestro tiempo libre; eso que nos de-

manda el manejo sostenible y con-

cienciado de los diversos recursos
que tenemos a mano; de los cuales
el mas relevante, es quiza el mismo
que nos ocupa, ese bien intangible e

i ﬂ

indispensable llamado tiempo. Para
tal efecto, habra que generar climas
propicios que fomenten conciliar
nuestro anhelo de flujo de activida-
des. Diversificar asi nuestra agenda
con opciones nutricias que nos cul-
tiven, a la vez que nos solacen. Di-
latar nuestros espacios de calidad y
elegir con inteligencia, dénde, cuan-
do, como y con quién compartimos
nuestros momentos genuinos.

Gestionar entonces, es dar direccio-
nalidad a una accion a partir de la
toma de conciencia de las condicio-
nes en las que nos desenvolvemos,
para idealmente, proponer un pa-
norama mejor. Lo que supone, dar
un vuelco a la rutina -la que a veces

s -—



resulta asfixiante-, para luego ges-
tionar con gracia, con buen gusto,
con voluntad portentosa, con dosis
de pertinencia y con mucho de luci-
dez, el tiempo libre.

Hay que planear las tacticas y estra-
tegias para alcanzar idéneos nues-
tros objetivos; la linea de trabajo
a seguir, la cual surge de la propia
ruta critica de los alcances implici-
tos en nuestra propuesta; capitalizar
el cauce de nuestra vida, a partir de
la gestion del tiempo, por principio
de cuentas, de la gestion del tiempo
libre. Encausar asi nuestras interac-
ciones con el entorno, compren-
der lo que vivenciamos, ademas de
ejercitarnos armoniosamente en
esta mision. Ir en busca de la meta-
morfosis con ética y estética, a decir,
con valores, con belleza. —Ser y estar
amorosa, solazadamente.-

Modificar integramente nuestro es-
pectro comportamental, al ocupar-
nos de lo que nos compete. Soste-
ner la secuenciacién de las acciones
previstas y llevar a cabo los cambios
necesarios. Efectuar lo que sea me-
nester y lograrlo del ‘mejor modo
posible. Arribar a las metas vislum-
bradas. Trascendernos. Crear otros
_escenarios que nos enriquezcan y
por ende, que nos empoderen. Y,

spor qué no?, tratar de ser mas fe-
lices.

El proyecto de gestion del tiempo
libre, ya sea en su dimensién so-
cial, colectiva o particular; podria
responder tal vez, a tres de las pre-
misas propuestas por Miguel Angel
Pérez Martin en sus escritos sobre
el tema que aqui versamos: aprove-
char oportunidades, resolver pro-
blematicas, y/o satisfacer meneste-
res; lo que nos conmina a plantear
una propuesta con alcances claros.
La faena de sostenernos en nuestro
empeno, ha de estar en concordan-
cia con la organizacion planificada
de la ejecucion de las actividades
relativas a la gestion de nuestros
dias. Y aunque nos enfocamos en
las holguras, para hacer productivos
y agradables los intervalos de tiem-
po’libre; siempre hay prioridades de
indole critica, que determinan toda
la agenda.

La senda a recorrer entre los pe-
riodos criticos y los intersticios
de esparcimiento, la trazaremos
como ruta de acciones de nuestro
proyecto de gestion de las diversas
temporalidades que transitaremos.
Por eso hay que tener claro el foco
sobre lo que deseamos hacer con
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nuestro tiempo libre, para obtener
posibilidades dptimas, previo and-
lisis de viabilidad y sostenibilidad
de nuestro calendario a gestionar;
lo que implica, decisiones medita-
das, elecciones inteligentes -que el
fruto corresponda al esfuerzo in-
vertido-. Sopesar, evaluar, encausar
el proyecto de gestién del tiempo;
delimitar responsable, eficazmente
los pardmetros a englobar; para que
el plan ande. Energizar, mantener la
motivacion, estar vitales para ges-
tionar los impactos que todo cambio
conlleva; para el control y ajustes del
recurso tiempo. O, parafraseando a
uno de los gurus de la gestion, Pe-
ter Drucker, que los “roba-tiempos”
no le resten atencion a las acciones
esenciales.

El matiz emocional puede aderezar
con curioso asombro nuestro ena-
moramiento con este nuevo proyec-
to de gestion del ocio, para capitali-
zarlo con prospectiva. Encargarnos
pues de uno de nuestros bienes mas
preciados, el bendito tiempo. Crear

-aprendizajes y escribir dia a dia me-

morias que valgan la pena recordar-
se.

Con entusiasmo comencemos a ges-
tionar nuestro tiempo libre.
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1 desplazamiento en cuatro

puntos, generalmente conoci-
do como “gateo’, tiene multiples
formas de realizarse, asi como una
gran vinculacién con el desarrollo
del sistema nervioso. Es una acti-
vidad de suma importancia en el
proceso de “neurodesarrollo” de
los bebés, proceso por el cual la
mielinizacion del sistema nervioso
juega un papel fundamental, sin
dejar de lado otros aspectos deter-
minantes, como las condiciones
naturales de vida y la educacion en
cada hogar. (1)

Por lo general, esta fase de la mo-
tricidad ocurre entre los ocho y
diez meses de edad, y se da poste-
rior a la adopcién de una posiciéon
sedente, para posteriormente dar
paso a la posicion bipeda; lo cual
brindara al bebé la capacidad para
caminar y desplazarse.
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Son muchas las razones por las
que debemos fomentar el gateo,
ya que se obtienen beneficios a ni-
vel, anatémico, motor, sensitivo,
neuroldgico y de independencia.
Es una de las etapas mas emocio-
nantes en la vida y el desarrollo del
bebé, pues a través de ésta, el bebé
dard inicio a su independencia.
(1,2)

El gateo desarrolla la vision, la sen-
sibilidad tactil, el equilibrio, la pro-
piocepcion, la motricidad gruesa y
desplazamiento con el cuerpo, la
motricidad fina, la orientacién y la
discriminacion espacial de fuentes
acusticas, asi como la futura capa-
cidad de escritura; ademas integra
los diferentes subsistemas del mo-
vimiento que componen a otros
muchos mas complejos como son
el andar, correr, etc. Por lo tanto,

rtancia

ro[lo

si el gateo se desarrolla de manera
adecuada, se favorecen las futuras
conexiones nerviosas de todo tipo
entre los hemisferios cerebrales;
de estas conexiones dependera el
correcto desarrollo de funciones
cognitivas y de un movimiento
ain mds complejo, ademas de ayu-
dar a desarrollar el sistema vesti-
bular de manera adecuada. (1)

Por otro lado, el gateo crea nuevas
rutas de informacién, permitien-
do el desarrollo del patrén cruza-
do -funcién neuroldgica que hace
posible el desplazamiento corpo-
ral organizado y el equilibrio del
cuerpo humano-, desarrolla la
convergencia visual y posibilita el
enfoque de los ojos, es decir, faci-
lita el paso rapido de informaciéon
esencial de un hemisferio a otro.
Las rutas creadas no soélo valen
para sentar las bases de las fun-



ciones superiores de movimiento,
sino que son precursoras de cone-
Xiones que servirdn a su vez para
crear otras conexiones entre los

dos hemisferios y que son esencia-
les en la maduracion de las dife-
rentes funciones cognitivas. (1,2)

Es por eso que resulta indispen-
sable explicar la biomecanica del
cuerpo del bebé, orientada hacia
la realizacion de un “buen gateo”
como condicién organizadora de
la postura y el movimiento nor-
mal; éste sera un aspecto central
para que el cuerpo se mueva de
manera eficiente.

El alineamiento biomecanico tiene
una influencia en otras funciones
corporales, como el de la respira-
cion, la deglucion, la fonacion y la
vision. Estas condiciones permiten
que el cuerpo del bebé se mueva

con flexibilidad y estabilidad, per-
miten o mejoran las transiciones
de movimientos de manera natu-
ral y fluida con la combinacién de
planos de movimiento. (1)

Hablando propiamente del gateo,
es decir, la posicion de cuatro pun-
tos, el centro de gravedad para los
bebés se localiza a la altura de las
vértebras dorsales, sin embargo,
dependiendo del tipo de gateo, la
ubicacion de dicho centro puede
variar. Es importante considerar la
“base” de sustentacion y la “altura”
del centro de gravedad en relacién
con el piso, recordando que, a me-
nor altura se obtiene una mayor
estabilidad, y que, en el bebé, di-
cha altura dependera de la flexién
o la extension del codo y la distan-
cia entre abdomen y la superficie.
(1,2)

En lo que respecta a miembros
superiores, la mano es de vital im-
portancia durante el gateo ya que
posee multiples funciones como
alcanzar, tomar, mantener, soltar
y apoyar. En el gateo, el apoyo de
la mano recae sobre la palma y los
dedos, existiendo un estiramiento
de los flexores de los dedos y una
abduccion del pulgar. (1)

Los musculos de la mano son ex-
trinsecos e intrinsecos, los prime-
ros, trabajan como fase de apoyo
estabilizadora facilitando la accion
de los musculos cortos de la mano.

Durante el gateo la extension del
carpo y estiramiento de los mus-
culos cortos son de grado maxi-
mo, de este modo se consigue la
estimulacion adecuada de los pro-
pioceptores y receptores cutdneos,
los cuales proporcionan una retro-
alimentacion sensorial -frio, calor



y estereognosia-; pero si el bebé
llega a tener la mano empuiada,
este beneficio no se obtendra. (1)

El codo debera mantenerse en ex-
tension para realizar el apoyo en
el gateo, mientras que el hombro
participa como estabilizador para
facilitar los reflejos de extension
cruzada que permitira la alternan-
cia de movimientos.

Enfocandonos en el miembro in-
ferior, la cadera durante el gateo
favorece la estabilidad y la alter-
nancia por medio de los reflejos
de extension. Las rodillas son ele-
mentos muy importantes, ya que
durante el gateo cruzado, estas
soportan el peso del cuerpo, mien-
tras los tobillos y los pies tienden
a la dorsiflexion y una ligera rota-
cion externa. (1)

El desarrollo del gateo sigue un
cierto patrén consecutivo, depen-
diendo de la edad en la que el bebé
se encuentre. A los ocho meses de
edad, el bebé tiene bien desarro-
llado el control sobre la cintura
escapular, tronco y pelvis, que le
permite realizar la transiciéon de
posicion sedente hacia los cuatro
puntos. Es ahora cuando el bebé
puede acercar la parte inferior de
la pierna hacia el tronco cuan-
do esta rotando, y de este modo,
alinearse hacia un costado para
apoyar las manos sobre el piso,
soportando asi el peso trasladado
hacia los brazos, para desplazar
el miembro inferior que no tenia
peso dentro de esta posicion. (1,2)

A los nueve meses de edad, la mo-
vilidad en la cadera del bebé ha
aumentado lo suficiente para fa-
vorecer el control postural, lo que

le permite, de diferentes maneras,
pasar de la posicidon sedente ha-
cia la posicion en cuatro puntos,
ademas le permite rotar sobre am-
bas articulaciones coxofemorales
cuando la pelvis se mueve sobre
el fémur, soportando gran parte
del peso en brazos y la pierna. Al
realizar un desplazamiento en po-
sicién cuadrupeda, en el miembro
inferior que realiza el impulso se
produce un movimiento hacia una
abduccién, extensiéon y rotacion
interna de la cadera, de este modo
la cadera contraria se encuentra
en una posicion adecuada para
soportar el peso trasladado; por lo
tanto, la pierna recogida -adelan-
tada- puede rotar internamente,
quedando el pie detras de la cade-
ra, en una posicion idénea para el
inicio del siguiente desplazamien-
to. (1,2)



A los diez meses de edad, desapa-
rece la flexion de tobillo duran-
te los desplazamientos, lo cual se
denomina “gateo maduro”; el bebé
aprende a controlar su centro de
gravedad en posicion cuadriupeda
y a desplazarse en gran amplitud.
Inicialmente los miembros infe-
riores en flexion simétrica pro-
porcionan una estabilidad ade-
cuada que favorece al movimiento.
(1,2)

Finalmente, el gateo es el desper-
tar del nifio a nuevas experiencias,
como el desplazamiento, la inde-
pendencia y la espacialidad entre
otras. Es un medio vital para la
adecuada maduraciéon motriz del
nifio, pues el gateo aporta un es-
timulo necesario para el adecua-
do desarrollo neuromuscular, asi
como del sistema cardiovascular,
siendo ademas un potenciador a

nivel psicolégico de su indepen-
dencia y seguridad.

Debido a la gran relevancia que
tiene el gateo en el desarrollo del
nifo, es imprescindible fomentar
una realizacion dptima de esta ac-
tividad, con la finalidad de evitar la
instauracion de posturas anoma-
las que resulten ineficientes para
el desplazamiento o que pudiesen
provocar patrones anomalos de
movimiento  -empuflamientos-,
asi como de aprovechar al maxi-
mo los estimulos que dicha acti-
vidad provee al nifio. Para lograr
establecer un patrén adecuado de
gateo existen multiples opciones,
las cuales no por ser terapéuticas
tienen que resultar incémodas o
monotonas.

La Terapia Ocupacional, al igual
que otras disciplinas terapéuticas,

ofrece multiples enfoques orienta-
dos al establecimiento de un ade-
cuado patron de gateo en el nifo, la
aplicacion del enfoque o enfoques
necesarios para lograr de manera
optima dicho fin, dependerd siem-
pre de las necesidades del nifio, asi
como de su evolucién a lo largo de
la intervencion terapéutica, lo que
a su vez dependera de un acertado
proceso de evaluacion del desarro-
llo motriz del bebé.

Bibliografia:
1) Jiménez C-M., “El Gateo”, Ed Tri-
llas, México DE ¢c2010

2) Lopez S., “La importancia del Ga-
teo, documento web de internet,
Hospital Internacional Medimar, con-
sultado 31/10/2015, disponible en:
“www.psicoactua.com/webcms/usua-
rio/documentos/20121105174143_
Importancia%20del%20gateo.pdf”
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xisten diferentes conceptos y de-

finiciones del término “CORE”
segun sea el autor que estemos con-
sultando, una de las definiciones mas
utilizadas en el ambito de la biome-
canica, rama importante y funda-
mental de nuestra drea, es la que for-
mulé Bermark con base a conceptos
de energia, rigidez y estabilidad. La
estabilidad raquidea es la habilidad
del raquis para mantener su estado de
equilibrio cuando es sometido a fuer-
zas perturbadoras y desequilibrantes.
“CORE” no es un concepto que des-
criban los tratados de anatomia, to-
mando en cuenta que esta zona esta
‘constituida por 29 musculos en los
cuales estan-incluidos abdomen, es-

T palda, parte postetior y anterior de la

cadera, suelo pélvico y diafragma, que
en conjunto dan estabilidad a la co-
lumna vertebral y la regién abdomi-
nal. A partir de estas premisas cuando
nos referimos a esta region hablamos
mas de un concepto funcional que
anatomico, en el cual se encuentran
englobadas estructuras musculares,
osteoarticulares y de control neural
como mecanismo regulador de todas
estos componentes.

La participacion del SNC como me-
canismo regulador de esta zona tiene
~$u base en el principio de que toda
actividad de tipo motriz, necesita de
ciertos mecanismos de control y re-
gulacion del movimiento que son de
implicacién nerviosa y que tendra

una mayor participacion cuanto ma-
yor sea la dificultad de la tarea a reali-
zar. En su conjunto, esta zona durante
su activacion engloba diversos me-
canismos desde los receptores y vias
aferentes (percepcion), los mecanis-
mos de integracidon y procesamiento
que daran como resultado (decodi-
ficacion, planificacion, y programa-
cién) y como ultima instancia las res-
puestas eferentes para llevar acabo la
ejecucion.

Diversos estudios realizados han de-
mostrado la importancia de esta zona
pues abarca implicaciones no solo
rehabilitadoras si no también preven-
tivas, en un estudio prospectivo rea-
lizado por Zazulak mostré que una
activacion tardia de esta zona especi-
ficamente el musculo transverso del
abdomen “TrA” puede implicar ma-
yor riesgo de lesiones sobretodo en
estructuras como el hombro, rodilla y
cadera. Por otra parte, la musculatura
“TrA” tiene mucha implicacion en la
aparicion de dolor en la zona lumbar,
pues en diversos estudios también se
ha observado que cuando existe dolor
en esta zona hay una activacion tardia
de sus fibras. Atn no queda claro si
el dolor se produce por la activacion
tardia de esta musculatura o el dolor
en esta zona es la que produce que las
fibras de éste no actden.




L

" &
|
b
y""
| ey P Y & [

i . lc‘
o _' g
B Bate

A partir de todos estos®conceptos se
resalta la importancia-de integrar el
trabajo o fortalecimiento de esta re-
gion, si no en todos los programas
de rehabilitacién, sien la mayoria de
ellos, todo esto con el fin de dismi-
nuir lesiones y realizar tareas mas efi-
caces con el objetivo de garantizar un
estado 6ptimo y funcional del sistema
pasivo, sistema muscular y el control
motor favoreciendo el equilibrio pos-
tural estatico y dindmico ( previa va-
loracién personalizada de los sujetos
que se sospeche con alguna alteracion
en esta region). Los datos obtenidos
nos serviran para establecer objetivos
a corto y largo plazo de la funcionali-
dad que deseamos-retroalimentar. Ya
que en algunos casos se tiene el con-
cepto erréneo de que esta region solo
se debe trabajar en el dmbito depor-
tivo o que solo en ellos se utiliza con
mayor eficiencia.

En consecuencia si detectamos algu-
na alteracion en esta region de algin
sujeto y no se tratase de un deportista
“de igual manera debemos trabajar en

ello, ya que esta region no solo esta
implicada en sujetos que realizan de-
porte de forma amateur o profesional,
pues el trabajo intermuscular de esta
regién funcional tiene participacién
en nuestro quehacer diario y laboral.

Debemos tomar en cuenta que en fa-
ses iniciales se deberd trabajar con en-
trenamientos especificos, es decir, es-
timulos mds globales que garanticen
adecuados niveles de intervencioén in-
termuscular de la citadas estructuras
musculares; todo esto nos permitird
realizar de forma progresiva tareas de
simples a complejas de manera eficaz
y mejorando nuestra funcionalidad
de forma multiarticular con una ade-
cuada coordinacion entre el sistema
muscular y sensoriomotor, para asi
poder progresar en maniobras y es-
timulos que enfaticen una adecuada
activacion de la musculatura profun-
da del CORE especialmente “TrA”

Al dia de hoy disponemos de gran

cantidad de informacién y la que re- -

e

sulte en un futuro. Es importante to-
mar en cuenta que no existe un ejer-
cicio milagro que estimule de forma
global y funcional toda esta muscu-
latura, por lo cual resulta importante
utilizar todas las variables disponibles
como la prescripcion y la dosificacion
de entrenamiento adecuado para lo-
grar los objetivos planteados.
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] control motor se refiere a la

integracion de los circuitos
neuronales de los musculos y al
desarrollo de postura y movimien-
to, mientras que el aprendizaje
motor es el conjunto de procesos
internos asociados a la practica y
experiencia que producen cam-
bios permanentes en la capacidad
de producir actividades motoras a
través de una habilidad especifica.

Afos atrds y en la actualidad se
ha cuestionado las ideas y teorias
sobre el control motor y como se
controla el movimiento a través
del cerebro, ya que los estudios que
se han realizado no han sido sufi-
cientes para resolver como funcio-
na o cual es el proceso que se lleva
a cabo durante el movimiento (por
ejemplo aun no se tiene claro los
aspectos relevantes del area pre
motora o suplementaria) -




Los primeros estudios que realiza-
ron en el siglo XIX Sherrington y
Magnus demostraron que existen
movimientos estereotipados como
respuesta a un estimulo sensitivo,
llamados reflejos; luego Brunns-
trom S. considerd estas respuestas
como la base del movimiento vo-
luntario.

Luego de los estudios de Magnus y
Sherrington, Jakson J.H. describié
que el movimiento estaba organi-
zado por niveles: desde un nivel
bajo (médula espinal), intermedio
(tallo cerebral) y alto (corteza) el
cual denominé “modelo jerarqui-
co del control motor”. El cual apar-
ta el nivel superior en voluntario y
en nivel bajo en reflejo. El reflejo
primitivo se da por una ausencia
del control superior; durante el
desarrollo psicomotor los reflejos
preceden a las érdenes centrales,
esto explica el desarrollo Céfa-
lo-caudal y Proximo-Distal.

“Otro modelo de control motor in-

teresante para su consideracion, es
el Modelo de Bernstein éste se apo-
ya en que el movimiento se orga-
niza alrededor de metas funciona-
les y se activa por la participacién
de multiples sistemas tales como
el sensoriomotor y el musculoes-
quelético, se basa en aspectos del
medio ambiente y la interaccion
entre el individuo y su contexto.
La sensacion es importante, no
solo por el control adaptativo del
movimiento, sino también para su
control predictivo.

Nuevos aspectos de control motor
y rehabilitacion neuroldgica orien-
tada.a la actividad

Este modelo propuesto de inter-
vencion en fisioterapia, utiliza los
principios del modelo de control
motor y jerarquico, desarrollando
actividades funcionales y terapéu-
ticas que tengan similitudes con el
aprendizaje durante el proceso de
desarrollo psicomotor, también se

incluyen elementos de 1nh1b1c1on."~
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para obtener funciones selectivas
y movimientos coordinados.

El sistema nervioso coordina la
informacioén que procede de dife-
rentes estimulos y elabora una res-
puesta integradora. La repeticion

de estimulos y respuestas va modi--
ficando las propiedades del siste-

ma nervioso; es la base del apren-
dizaje y la memoria. Primero hay
un estimulo el cual lo captara un
receptor y llegara la informacion al
centro nervioso generara una res-
puesta (aprendizaje) para enviarla
al érgano efector y asi generar una
respuesta motora. Por lo tanto el
desarrollo de las habilidades mo-
toras también dependera de un
buen desarrollo de las articulacio-
nes, ligamentos, tendones, fascias

.y musculo esquelético, que con-

trolan la postura y el movimien-
to. Los patrones de movimiento
se desarrollan en conjunto con la
alineacion esquelética. Cualquier
alteracion de los_estdndares nor-
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so de consumo energético, por lo
tanto un movimiento de caracter
viciado. ‘

Nassif (1984) defini6 que un as-
pecto importante a tomar en cuen-
ta en este Modelo de intervencion
es el ambiente de aprendizaje y el
entorno, en donde se relacionan
entre si, sujetos y objetos. El am-
biente involucra la totalidad de
las circunstancias externas al in-
dividuo o a las comunidades que
actdan como estimulos sobre los
mismos y ante los. cuales reac-
cionan, se adaptan, responden o
mueren’.
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ra al paciente la practica activa
y voluntaria de la tarea ofrecida
y hacerlo sentir motivado para
acompanarla, para esto podra ser
apoyado por recursos como esti-
mulacién propioceptiva, auditiva
y visual.
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“Toda actividad humana es esencial-
mente psicomotriz, producto de una
génesis y de un desarrollo donde se
articulan diferentes sistemas andto-
mo-fisiologicos, psicoldogicos, sociales
e historicos, de gran complejidad; que
interactiian construyendo una trama
singular que determina la particular
manera de cada uno de ser, sentir,
estar y operar en el mundo y con los
otros.” Henri Wallon'

Preceptos transformados en per-
cepcién; semas que configuran
a la semantica; ideas que conforman
al pensamiento; y la incdégnita que
aun nos mantiene alertas: ;cudndo?,
;cOmo¥, jpor qué?, ;en qué momento
el nino decide dar forma a sus ideas?,
y aun mas inquietante, ;de qué mane-
ra lo logra?, ;con qué objetivo?, ;qué
lo incita? Todas estas interrogantes,
que si bien han sido objeto de estudio
para muchos investigadores, pueden
converger en una solucion: La repre-
sentacion simbdlica. Pero, ; Qué nece-
sito para llegar a-ella? La respuesta es
clara, el movimiento.

El movimiento, como herramienta
esencial para que el neurodesarrollo
siga un curso evolutivo congruente,
se ha convertido en un mecanismo
importante de regulacion indiscutible
para la vida psiquica del nifio en desa-
rrollo; ifmplicando que cualquier tipo
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procesos neuropsicolégicos. Pero, ;en
qué sentido sucede esto?

El trayecto evolutivo del movimien-
to influye en otros mecanismos ne-
cesarios para que el neurodesarrollo
pueda avanzar y representarse me-
diante la aparicién de la percepcién,
el lenguaje y el pensamiento. Mien-
tras exista la activaciéon e integra-
cion de reflejos en funcion motora,
la organizacién cerebral conformara
progresivamente funciones huma-
no- especificas que brindaran al nifio
las habilidades necesarias para des-
~~empenarse en ambitos que sugieran
problematicas de acuerdo a su edad e
intenciones. Por ser entonces, el mo-
vimiento indisociable del mecanismo
que lo produce, también el psiquismo

es indisociable de los movimientos
que condicionan su desarrollo.

Todas nuestras ideas, bien sean meta-
foricas o analiticas surgen de nuestra
capacidad para aislar caracteristicas
particulares de una situaciéon o mo-
vimiento, de modo que podamos
hacerlos simbdlicos; es decir, de la
capacidad para “recortar” selectiva-
mente a partir de nuestro interés y co-
nocimiento, ciertas caracteristicas de
una experiencia, para que nos sirvan
como referente evocador de la misma
y marcarlas con algtin signo concreto
arbitrariamente elegido, relacionarlas
con un significado que las distinga de
otras y articular este significado con
otros para tejer sentidos orientadores
que nos permitan comprender y unir




las acciones y presencias propias y /o
del ambiente, dentro de un contexto
referencial.

Un movimiento, siempre estard orien-
tado hacia un fin o propgsito de natu-
raleza adaptativa: levantarse, gatear,
rodar, trepar, andar... Conforme se
desarrolla, el nifio forma estereotipos
motores que desembocan en efectos
tanto especificos como perceptivos,
necesarios para el surgimiento de
la representacion simbdlica. A éste
efecto se le conoce como complejo
de animacion. Este complejo implica
que, al desarrollarse el movimiento
y la percepcidn, relacionandolos con
respuestas emotivas, también lo ha-
cen ciertas capacidades propiocepti-
vas especificas; que en el nino vemos
cuando juegan al escondite, a la “co-
midita’, a las “luchas’, o al “astronauta
de Marte”.

El estereotipo, demanda al movimien-
to en funcion de un acto motor sim-
bolico, que apela a una representacion
del estimulo en la mente del nino, de
modo que puedan consolidarse pa-
trones motores guiados simbdlica-
mente, alentando a otros eventos del
neurodesarrollo que conformaran al

__comportamiento psicomotor.

“La conducta motriz, es un acto motor
total, una conducta praxica que impli-
ca a su afectividad, a su relacion con
los demds y a sus capacidades cogni-
tivas y, en referencia a su_entorno so-
cial, estos protagonistas otorgan una
significacion a su accion que desborda
ampliamente la simple intervencion
biomecdnica de sus segmentos corpo-
rales” PARLEBAS

El desarrollo del movimiento es regu-
lador de otros procesos que también
lo demandan, como el lenguaje, la
percepcion y el p}ensamiento; donde
evidentemente también hay que to-
mar en cuenta a los estilos de crianza
para determinar como sera el com-
portamiento psicomotor del nifio.

Si bien la representacién simbolica
depende del complejo de animacion,
aun no se ha establecido completa-
mente la edad especifica de inicio o
maduracion, sin embargo, el trasfon-
do neuropsicolégico y neurofisiol6gi-
co tendria que orientarse a identificar,
qué via da pauta de inicio: la accion
representativa- ejecutiva- motora.
En cualquier caso, lo que si se sabe,
es que el vinculo de inicio es esencial,
mismo que René Spitz relacionaba
con la figura materna, y denominaba
“objeto libidinal”

Como puede verse, exist'e.n beneficios
y consecuencias importantes de esti-
mular al movimiento, y tomarlo como
punto de partida para los programas
de intervencién/ estimulacion tem-
prana. Es necesario considerar, que
todo procedimiento, modelo o meto-
dologia que decida seguirse, influye
no solo en los procesos motores del
nifio, sino en su desempefo psiquico
y formacién neuropsicoldgica, que lo
conformara como individuo capaz de
resolver problemas y reflexionar so-
bre el mundo que lo rodea.

Fomentar la comunicaciéon senso-
rio- motriz que brinde experiencias
diacriticas, a partir del ejercicio tera-
péutico o la estimulacién, reforzara
los actos motores que se consideraran
como punto base del lenguaje y la re-
presentacion simbolica, necesarios
para que el comportamiento psico-
motor aparezca en funcion de lo que
el nifio necesita para desenvolverse
satisfactofiamente.

De modo que, tras analizar y reflexio-
nar bastante sobre éstos factores, qui-
siera invitar a mis colegas y alumnos,
a buscar su propia representacion

simbdlica, para encontrar a aquel

bebé o pequeiio nino que alguna vez
fueron, y como necesitaron no sélo
de movimientos, sino de estimulos
ludicos para desarrollar ideas fantas-
ticas que poco a poco fueron dando
forma y sentido a su ser. Asi, podran

identificar que el nifio que llega a sus

manos; si tiene pensamientos, si exis-
te razonamiento en sus actos, y basta
con solo mirar como te observa para
saber que esta analizandote; por lo
que, es de suponerse que necesitara
mas que movilizaciones, necesita pa-
trones motores signiﬁcativos, necesi-

-ta un acto motor simbolico. Después

de todo, el nifio es nifo, y necesita
aprender y ser como tal, sin importar
su limitacion o daio, y reforzando su
potencial. '
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escafandra

D 1 cLane y McNamee (1999), nos
proporcionan un primer acer-

camiento para conocer y comprender
el cuando se introduce y el como se
desarrolla en el nifio el proceso que le
permite aprender el lenguaje escrito
en la edad escolar (6 afnos).

El entorno fisico en el que crece es
importante, y también lo es la forma
en que se le ofrece la oportunidad de
rodearse de libros, papel y utiles de
escritura.

Las relaciones humanas que esta-
blece, determinan cuando, con qué
frecuencia y en qué situaciones se le
pone en contacto con las herramien-
tas, materiales, usos y significados del
lenguaje escrito. En algunas culturas,
se le vincula con la escolarizacidn;
sin embargo, en las sociedades occi-
dentales modernas, comienza mucho
antes, en casa y en otros ambitos co-
munitarios (maternales, guarderias y
circulos infantiles).

De lo anterior, se destaca en primera
instancia, la participacion que tiene
el ambiente circundante para gene-
rar en el niflo una actitud de interés
hacia el valor, significado y utilidad
del lenguaje escrito; ademas, le per-
mitird iniciarse en el proceso de ad-
quisicién que conlleva. Por lo tanto,
_ el papel principal de las personas que
- conviven. estrechamente con el nifio

4. consiste en ser los principales provee-
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dores, promotores y facilitadores de
este proceso.

Asimismo, y tomando en cuenta que
el lenguaje escrito implica un proceso
que comienza en estasprimera etapa
y previa al aprendizaje escolar; nos
lleva a presuponer que cuando mas
adelante se incorpora a los sistemas
de educacion regular, ya cuenta con
las bases o rudimentos para su adqui-
sicion formal.

Este precepto resulta universalmen-
te valido y aplicable a muchas de las
sociedades alfabetizadas, y queda evi-
denciado en las siguientes observa-
ciones que hace el ministerio del Pert
(1998).

Los lenguajes oral y escrito, ponen de
manifiesto a la funcion de “represen-
tar y encontrar significados”. Esta fun-
cion se desarrolla y exterioriza “desde
los primeros afos, con la formacion
de imagenes, la construccion, el mo-
delado, el dibujo, el juego dramatico,
la expresion oral, la lectura de image-
nes”. Al estar en contacto con textos
escritos, los nifos “ya saben donde se
lee y adivinan lo que en el texto dice”.
Con respecto a la funciéon compleja
que representa, diversos autores, en-
““tre otros, Cazden (1976), Vigotsky
(1991), Dyson (1986), Sinclair (1998)
y Prato (1998), senalan que de entre
las diversas actividades que los nifos
realizan de.manera previa a la cons-
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truccion y transmision de significados
a través del lenguaje escrito conven-
cional, destacan primordialmente el
lenguaje oral, dibujar y jugar. Dichas
actividades operan a nivel simbdlico,
y ésta particularidad, posteriormente
posibilitara la utilizacién de las es-
trategias cognoscitivas del nifio (ac-
tividad mental y conocimientos) en
la confrontacién y resolucion de los
problemas o situaciones que impone
la construccién inicial del lenguaje
escrito.

El lenguaje oral, se atribuye al desa-
rrollo de la competencia lingtiistica o
conocimiento tacito de la lengua, y a
la competencia metalingiiistica o en-
tendimiento, manipulacién y utilidad
de la lengua; se estima que tal condi-
cion hara posible que el nifio se apro-
xime al lenguaje grafico en dos direc-
ciones como lector y como productor
de escritura.

En relacion con el dibujo, Sinclair
(1998:96), refiere que en un plano
evolutivo, es considerado como “la li-
nea directa y recta” de la cual'se deriva




particularmente la escritura. La auto-
ra afiade que, los estadios por los que
se lleva a cabo esta transicion abar-
can: (a) imitacion de movimientos —
uno y medio y dos afos de edad-; (b)
atribucion de un significado al dibujo
—tres afios—; (c) utilizacion de la com-
petencia lingiiistica como justificador
y traductor de la actividad pictorica
—cuatro anos—; (d) correspondencia
término a término entre el dibujo y la
grafia —cuatro afos-; y, (e) nocion del
valor y uso que tienen determinadas
grafias, sobre todo aquellas que estén
ligadas con situaciones significativas
para el nifio - cuatro y cinco afnos-.
Y sobre la actividad ludica, McLane
y McNamee (1999), sugieren que re-
sulta un- facilitador esencial para el
desarrollo y perfeccionamiento de la
capacidad para representar las situa-
ciones que se viven en la realidad co-
tidiana, ello debido a que se estimula
la percepcion, apreciacion, reflexion,
interpretacion e imaginaciéon que el
niflo tiene con respecto al mundo
circundante. Al mismo tiempo, se
constituye como una experiencia de
aproximacion, que permitira al nifio
tomar conciencia gradual de la no-
table participacion y utilizacion que
tiene el lenguaje escrito dentro de los
contextos familiar y comunitario.

Por ende, se destaca que las experien-
cias un tanto informales y no dirigidas
que se obtuvieron de la manipulacién
del lenguaje oral, el dibujo y la acti-
vidad ludica; constituiran la segunda
etapa para introducir al nifo en el
complejo terreno del lenguaje escrito.
Posteriormente, dichas experiencias,
y una vez que sean enriquecidas con
la incorporacién del nifo al nivel de
educacion preescolar, daran pautaala
tercera etapa. Al respecto, Teberoski
(1998), expresa que en este periodo,
la adquisicién aun informal del len-
guaje escrito, adopta una orientacion
diferente para el nifo, ya que tendra
oportunidad de: (a) compartir y con-
frontar con el maestro y sus comparie-

~ ros las experiencias que previamente

ha tenido con el lenguaje escrito, a la
vez que ira aprendiendo nuevas for-
mas de uso y manejo; (b) aproximarse
al dominio del sistema de lenguaje es-
crito caracteristico de su comunidad
social; (c) dejar de considerar que el
lenguaje escrito representa una activi-
dad “para si’, a la vez que le atribuye
un caracter comunicativo-social.

Mas adelante, y con el ingreso al ni-
vel de educacion bdsica, el nifio co-
mienza la cuarta etapa del proceso de
adquisicion, mismo que le permitira
aprender en tiempo, forma, y de ma-
nera secuencial-gradual y dirigida,
los sistemas de lectoescritura y mate-
maticas que son utilizados dentro de
su medio social. .

La quinta etapa, qued; englobada
dentro del dominio por parte del nifio
de la comprension lectora y del uso de
la expresion escrita como segundo e
importante medio de comunicacion.

Finalmente, la ultima etapa, sera la
del “meta aprendizaje y retroalimen-
tacion del lenguaje escrito’, es decir, el
aprender a aprender en un continuo
que puede y debe durar toda la vida.

Referencias bibliograficas:

Herndndez R., A. (2001). Deteccién de
problemas en el aprendizaje inicial del
lenguaje escrito a través de la “prueba
PALE” Tesis de maestria, Universidad

Autonoma de Tlaxcala, Tlaxcala, México.




“L “estupidesa es complau a si ma-
teixa”: Les filosofes cristianes de
I"edat mitjana.

Hipatia va ser una victima dels
fanatics cristians. Va ser la darre-
ra filosofa “pagana” de | antiguitat
que coneixem. La marxa triomfal
del cristianisme continuava sense
parar i anava influenciant progres-
sivament tota la vida espiritual.
(Aprox. 370-413d.C.)

“La estupidez se complace a si mis-
ma’: Las fil6sofas cristianas de la
edad media.

Hipatia fue la primera victima de
los fandticos cristianos. Fue la 1il-
tima filosofa~“pagana” de la anti-
“s. gliedad que conocemos. La marcha

"

- Caterina
de Siena

(De Mujeres,
Brujas y Filosofas)

Lic. Victoria Hernandez Franceschi

triunfal del cristianismo continua-
ba sin cesar e iba influenciando
progresivamente toda la vida espi-
rituall.

os ultimos diez dias he teni-

do la oportunidad de caminar
por las calles de Pals, una pobla-
cion medieval, muy bien conser-
vada, en la comarca de Catalunya,
aproximadamente a hora y media
de Girona, el lugar ha mantenido
sus calles empedradas y las facha-
das lo mas originales posible, ya
que es muchas veces escenario de
peliculas de época. Esta construi-
do el caserio en una loma desde la
cual se puede disfrutar los valles
alrededor, el Castillo de Torroe-
lla de Montgri y las Islas Medas a
los lejos, es facil imaginar los bos-
ques alrededor en viejos tiempos,
los atardeceres llenan de hermo-
so brillo dorado a las muros de
piedra clara y hace que luzcan las
bugambilias que rodean algunas

~.ventanas.

Caminar entre las angostisimas
“carrer’, subir escalones, pasar
bajo los arcos, mirar las pequenas

ventanas y puertas de madera, to-
car los muros, es una experiencia
que se antoja de transporte. Una
hermosa ciudad que sin duda tie-
ne historia y es posible imaginar
los personajes cuando las calles
estan desiertas, es una suerte que
el invierno mantenga alejado al
turismo y mantenga los negocios
cerrados. Si estos muros pudie-
ran hablar, nos contarian de como
fueron formandose en caserios,
que surgié en plena edad media
alrededor del siglo IX segun los
documentos mas antiguos que se
conservan, quiénes los habitaban,
como organizaban su trabajo en el
campo y la division social, lo que
sin duda puede invitarnos a leer
el libro de Umberto Eco o, en su
caso, ver la pelicula homénima “El
Nombre de la Rosa”, que al parecer
fue inspirada en el filésofo Gui-
llermo de Ockham, fraile francis-
cano que en sus obras se oponia a
la opulencia del Papa y de la iglesia
y se dedico mas al pensamiento fi-
lesofico que teoldgico.

De las mujeres en la época medie-
val poco se sabe, de hecho, lo que




mas salta a la vista
es la caceria de bru-
jas, las mujeres no
podian tener cono-
cimientos mas alla
de lo que la iglesia
veia bien, de ser asi,
estaban  expuestas
a ser acusadas por
herejia y con ello
poner en riesgo su
vida, por otro lado
estaban aquéllas de
familia noble que
podrian ser cultas,
incluso mas que sus
maridos, pero don-
de definitivamente
podrian ampliar su
acervo cultural, era
en los monasterios,
las que ingresaban
tenian acceso a los
textos, ya que mu-
chas estaban dedi-
cadas a transcribit-
los.

Para cuando nacié
Caterina ~ Benin-
casa (Catalina de Siena) en Italia
en 1347 hija de Jacob Benincasa,
tintorero, y de Lupa di Puccio, las
mujeres podian incluso dedicarse
entre otros oficios al comercio y
ella, estaba interesada en los es-
tudios, por los que renunci6 al
matrimonio e incluso a la vida cé-
moda que le ofrecia su familia, a
los 16 afos ingresa a la orden do-
minica, tras un periodo de silen-
cio autoimpuesto se dedica a los
enfermos y consigue un grupo de
colaboradores, lo que no agrada a
la iglesia y debe hacer una defensa
de sus acciones, complaciendo a
las autoridades eclesiasticas.

~“L‘any 1374, Caterina va haver de

compareixer davant dels superiors
de 1’orde dominicana a Floréncia
per. demostrar la seva “ortodoxia”
que havia estat posada en dubte.
Va dominar aquesta situacién ma-
gistralmenti, 1'Església 1’envia de
viatge per convertir infidels a la
fe catolica. Era una misié oficial i
1’acompanyaven pares confessor
que batejaven la gent al momento”.
(Gleichauf, 2005).

En 1374 es enviada a convertir
a los infieles a la fe catdlica y es
acompanada por su confesor.

“Qui estima Déu ho fa de debo
només si també estima- el seu

proisme. Ambaquestes paraules, -

quedaria reflectida la idea essen-

.
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cial de l; filosofia de
Caterina. Al centre,
s'hi trova 1’etica, la
teoria d’obrar co-
rrectament. Cate-
rina déna una gran
valor al lliure albir,
que posa les perso-
nes en aptitud de
“respondre del bé
o del mal. Déu ha
concedit als éssers
humans la lliure vo-
luntat. Tenen ales-
hores la tasca de
prendre decisions
fonamentals pel
seu propi compte.
Només la humilitat
no és suficient per
sortir airds davant
la mirada de Déu’”
(Gleichauf, 2005).

Caterina de Siena
es Una mujer que a
pesar de haber in-
gresado analfabeta

dictaba sus ideas fi-
losdficas y politicas, y ya mas tarde
ella misma empez6 a escribir, de-
jando un importante legado en su
obra principal Dialogo o “Libro de
la divina doctrina”
De manera sistematica ponia en
papel sus ideas y defendia que
era posible un dialogo con Dies,
en el que el hombre preguntaba
y Dios respondia y que no habia
mejor forma de relacionarse con

Dios que relacionarse con el pro-

jimo, de tal forma que ella atendia
directamente a los necesitados y
promovia que los demas lo hicie-
ran como una forma de acercarse
o relacionarse conﬂQi_os, siempre

¢ = -
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a la orden religiosa,

bu_stamdoilgqlivf&para' elprojimo.




“Les virtuts s’han de practicar.
Una persona cristiana mai no
podra quedar-se passiva. La vir-
tud fonamental es 1’amor, que es
déna en totes les persones. Altres
virtuts, com per exemple la justi-
cia, la intel-ligéncia, la paciencia
o la fortalesa, Déu les ha repartit
de manera desigual per tal que les

.seves criatures s’adonin del fet

e

e

que depenen les unes de les altres”

ey,

o, I

(Gleichauf, 2005).

También, apuntaba que se debia
sacrificar el beneficio propio para
ayudar al necesitado, que las virtu-
des estaban repartidas de tal forma
que unos a otros se apoyaran y que
el amor es una virtud fundamen-
tal. Estas ideas la impulsaron a ha-

— cer fuertes criticas, y por escrito al

Papa Gregorio XI le hizo saber que

~ estaba en contra de la vida osten-

tosa que llevaba él y demas repre-
sentantes de la iglesia, tal como lo
=i e ! fa ‘- &

habia hecho Ockham afos atras,
la incongruencia de la vida de las
autoridades eclesiasticas le provo-
caban revelarse y hablar con los
demas de lo que debia ser un cris-
tiano, estaba convencida de la gran
importancia que tiene obrar de
una manera verdaderamente éti-
ca, que las personas estén las unas
con las otras, del mismo modo que
no podia aceptar que hubiera mas
religiones que la cristiana; por lo




que apoyaba la Guerra Santa. Su
relacién con Dios pasaba por las
personas. Caterina de Siena muere
a los 33 afios, de tuberculosis.

Creo que todos y cada uno de no-
sotros debemos considerar seria-
mente no quedarnos pasivos, no
sélo en funcién de nuestra religio-
sidad, profesiéon o ganancia eco-
némica, debemos considerar cada

dia al acostarnos si efectivamente -

nuestras obras han sido verdade-
ramente éticas y podemos trascen-
der con ello.

Te recomiendo la pelicula “El

Nombre de la Rosa”

Gleichauf, Ingeborg. (2005). Vull com-
prendre historia de dones filosofes. Bar-

celona. Ed. La desclosa.




e acuerdo con la Clasificacion

Internacional del Funciona-
miento de la Discapacidad, presen-
tada en 2001, las personas con disca-
pacidad “son aquellas que tienen una
o mas deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales y que al
interactuar con distintos ambientes
del entorno social pueden impedir
su participacion plena y efectiva en
igualdad de condiciones a las demas”

(1

Hasta el afio 2010, las personas con
algun tipo de discapacidad sumaban
5 millones 739 mil 270, lo que repre-
senta 5.1% de la poblacién total en
México, siendo la discapacidad mo-
triz la mas frecuente con un 58.3% la
cual se ve afectada en la accesibilidad
y la inclusion a la sociedad. (1)

Con el fin de contribuir a la elimina-
cion de barreras fisicas y sociales,
facilitar el acceso, la comunicacidn,
el libre desplazamiento y un mejor
aprovechamiento de los espacios pu-
blicos, nuevas personas de diferen-
tes carreras y que se encuentran en
diferentes zonas del mundo estdn
aportando ideas increibles para que
las personas con discapacidad, sean
tomadas en cuenta y tengan espacios
adecuados para su desenvolvimiento,
asi como su crecimiento en su vida

Ramirez Cuatzo Sarai, Jiménez Lezama Lizzet
Pérez Robles Yadira, Galvan Mejia Mariana.
Alumnas de Terapia Fisica

Mtra. Gabriela Ollini Gomez Rivera
Asesora

profesional y tengan esa inclusion que
toda persona por derecho posee.

A continuacién mencionamos algu-
nos de estas personas y sus diferentes
aportaciones a la accesibilidad:

Taidé Buenfil Garza (2)
(Mexicana)
Lic. en Arquitectura, en Univer-
sidad Anahuac.

Dejo6 de caminar luego de caer de un
caballo cuando estaba estudiando en
la universidad. Después de lo que le
pasd y ver que el acceso a las personas
con discapacidad no era suficiente,
decidi6 enfocar su carrera a la acce-
sibilidad de las personas con discapa-
cidad en relacidn a los espacios de las
viviendas pues ella, asegura que:

“Las viviendas deben disenarse y
construirse para que resulten funcio-
nales en las distintas etapas de la vida
y para todas las personas. Por encima

n I ‘I I B

de la comodidad (y la estética), siem-
pre debe estar el aspecto afectivo del
ser humano y sus necesidades”.

Algunas de sus participaciones son:
o Manuales de accesibilidad a in-
muebles y criterios de disefio y
construccion para viviendas.
o Miembro activo del grupo “Libre
Acceso A.C.
« Invitada como conferencista a ni-
vel nacional e internacional, con el
tema de politicas publicas, arquitec-
tura y discapacidad.

Enrique Rovira-Beleta (3)
(Espaiol)
Lic. Arquitectura con la especia-
lidad de Edificacion y
Accesibilidad, en 1993.




En el afio 1982, mientras realizaba el
servicio militar, un virus le afectd la
médula espinal, y desde entonces es
usuario de una silla de ruedas.

Desde sus inicios, participa activa-
mente con las instituciones, funda-
ciones, y asociaciones que trabajan en
estas materias, formando parte de:

o Impulsor y colaborador de la cate-
dra de accesibilidad: “Arquitectura,
tecnologia y disefio para todos”, de la
Universidad Politécnica de Catalu-
na-UPC.

« Colaboradores de la “Red iberoame-
ricana de expertos, discapacidad y
derechos humanos” - RIEDDH, del
programa de Fundaciéon AEquitas.
(Consejo General del Notariado)

« Responsable de la accesibilidad y la
supresion de barreras arquitectonicas
de los Juegos Olimpicos y Paralimpi-
cos, en Barcelona 1992.

Chris Downey (4)
(EUA, California)

Lic. en diseio ambiental y arquitec-
tura, en la Universidad de Carolina
del Norte y obtuvo una maestria en
arquitectura en la Universidad de Ca-
lifornia (Berkeley).

Quedd ciego después de una ciru-
gia que lo alivié de un cancer cere-
bral. Aun asi Chris regreso a trabajar

como arquitecto y abrié su propio
despacho “Architecture for Blind” el
cual usa planos en relieve, texturas,
sefializaciones en Braille, iluminacion
adecuada y otros métodos para crear
edificios accesibles para quienes en-
frentan carencia visual.

Downey participa como arquitecto
consultor en el proyecto del Centro
de Rehabilitacion para Ciegos, del
departamento de Veteranos del go-
bierno de EUA. En donde buscan
adaptarse a su nueva forma de vida:
aprender a leer braille, a transportarse
y a realizar sus actividades cotidianas.
“Antes de que perdiera la vista me en-
focaba mas en como se veia un espa-
cio, ahora pienso en como se sienten
las texturas de los materiales, tempe-
raturas y acustica, intento disenar con
mas sentidos”.

Huerta Peralta, Jaime (5)
(Lima, Peru)

Arquitecto titulado en la Universidad
Ricardo Palma, es un activista por los
derechos de las personas con discapa-
cidad, se moviliza en silla de ruedas
tras sufrir un accidente. Desde su for-
macién profesional y su experiencia
de vida ha decidido ofrecer un libro
que resulta un manual de la accesi-
bilidad. Bajo el titulo: “Discapacidad
y disefio accesible”, donde indica las
dificultades que producen diversos
tipos de discapacidad y cuales son las

adecuaciones que se requieren para
hacer el entorno accesible.

Describe e ilustra las condiciones que
deben tener los diferentes elementos
urbanos y arquitectdnicos (incluyen-
do las dimensiones) para ser accesi-
bles para las personas con discapaci-
dad. Un libro con toda la autoridad de
quien conoce el tema desde todos los
angulos posibles.

Ellos han hecho aportaciones para la
accesibilidad pero aun nos faltan mas,
no son cosas faciles, pero... y ti, s;qué
puedes aportar para acabar con es-
tas barreras y estas personas tengan
una mejor accesibilidad?

Referencias:

1. http://www.inegi.org.mx/prod_serv/
contenidos/espanol/bvinegi/productos/
censos/poblacion/2000/discapacidad/
discapacidad2004.pdf

2. CNN Mexico. Arquitectos mexicanos
crean espacios aptos para cualquier dis-
capacidad. [internet].agosto de 2011..
[consultado el dfa: 27/septiembre/2015.].
Disponible en: http://mexico.cnn.com/
salud/2011/08/08/arquitectos-mexica-
nos-crean-espacios-aptos-para-cual-
quier-discapacidad

3. Rovira-Beleta accesibilidad S.L.P [in-
ternet].julio 2012. Rovira Beleta.[consul-
tado el dia: 27/septiembre/2015.].Dispo-
nible en: http://www.rovira-beleta.com/
empresa_curriculum.asp

4. Diario Libre [Internet] n.d. Noticias 02
Sep 2013.[consultado el dia: 27/septiem-
bre/2015.].Disponible en: http://www.
diariolibre.com/noticias/chris-downey-
una-arquitectura-ms-all-de-la-vista-
HMDL400557

5. DISCAPACIDAD Y DISENO ACCE-
SIBLE. Lima Pert. Direccién de infor-
matica Académica. Citado 06 Octubre
2015. Disponible desde: http://blog.pucp.
edu.pe/blog/peruaccesible/2009/05/26/
discapacidad-y-diseno-accesible-un-li-
bro-muy-importante-que-trata-el-te-
ma-de-la-accesibilidad-bajo-la-pau-
ta-del-diseno-universal-o-diseno-pa-
ra-todos/



¢ lerapista o terapeuta? La defini-

4cién de estas palabras es mas que
claro. Habitualmente se escuchan y
se leen estos dos términos casi de
manera indiscriminada, pero ;es
correcto? Una palabra tan impor-
tante y que con frecuencia utiliza-
remos o utilizaran para referirse a
nuestras profesiones.

;Puede quedarse con la incerti-
dumbre o la duda de si es correcto
su empleo, o no? La respuesta que

N

Brayan Flores Raya
Estudiante de CMUCH Monterrey

todos como estudiantes o egresados
de estas maravillosas carreras creo
que en su mayoria seria un rotundo
“no”. Al buscar en la versién en linea
del DRAE (222 edicion) nos encon-
tramos con que la palabra “terapis-
ta” no se encuentra registrada, dan-
donos como sugerencia la palabra
“terapeuta’, entre otras. Revisando
la nueva edicion del DRAE (232 edi-
cion del tricentenario) encuentro
que admiten la palabra “terapista’,
haciendo mencién que es utilizada

en paises como Argentina, Puerto
Rico, Pert y Bolivia. Cabe mencio-
nar que en ésta ultima edicion se
admite también la palabra “fisiote-
rapista’ y obviamente “fisioterapeu-
ta’, pero ;por qué en el caso de la
psicoterapia solo admiten “psicote-
rapeuta’ y no “psicoterapista”?

En las diversas fuentes de consul-
ta se llega a la conclusion de que la
palabra terapista tiene origen en el
término inglés “therapist” siendo un
posible caso de anglicismo. Dejo a
su consideracion el uso de esta pa-
labra, pero no sin antes recalcar, que
por alguna razén en las ediciones
anteriores de éste material se omitia
la primera forma de definir nuestra
profesion (terapista) y que quiza el
uso casi <<indiscriminado>> que
mencioné al principio sea la causa
de que se vayan “aceptando’ estas
palabras como “correctas”. Es nues-
tra responsabilidad definir y difun-
dir la que nos parezca adecuada. (1)

(2)

+Patologia? Etimoldgicamente la
palabra patologia significa: La rama
médica encargada del estudio de
las enfermedades, asi mismo tam-
bién encontramos que puede uti-



lizarse para definir un conjunto de
sintomas de cierta afeccion. Lo que
comunmente ocurre es que esta pa-
labra es utilizada de manera erré-

nea al referirse a las enfermedades
o afecciones como tal, ejemplo: “a
través de la fisioterapia se pueden
tratar un gran nimero de patologias
musculo-esqueléticas” Lo correcto
seria: “a través de la fisioterapia se
pueden tratar un gran nimero de
afecciones (o enfermedades) mus-
culo-esqueléticas” La palabra sinto-
matologia también se mal emplea
de manera similar. (3)(4)(5)

:Hemiplejia o hemiplejia? Estos
términos son palabras biacentua-
les, es decir, aceptan una doble pro-
nunciaciéon por tanto la tilde sera
opcional. Ambas maneras de escri-
bir y pronunciarse son correctas.
Es importante recalcar que la RAE
prefiere Hemiplejia. Se infiere que
las palabras que presentan el sufijo
plejia-plejia también pueden admi-

tir una acentuacién indistinta. (1)

(2)(3)(4)

sCuadriceps o cuadriceps? Como
sabemos, el cuadriceps es el conjun-
to de los 4 musculos extensores de la
rodilla, que se encuentran situados
en la region anterior del muslo. Esta
palabra es clasificada como esdruju-
la por tanto debera acentuarse orto-
graficamente. La confusion surge
al asociar cuadriceps a las palabras
correctamente acentuadas biceps y
triceps. Cabe mencionar que la pa-
labra cuadriceps no aparece regis-
trada en ninguna edicién del DRAE.
Conclusion: cuadriceps. (1)(2)

sMotriz 0 motor(a)? Motriz se uti-
lizard ante sustantivos femeninos
asi mismo podra ser utilizado el
término motora, ejemplo: “la fuerza
motora, la fuerza motriz, la coor-
dinaciéon motriz, la coordinacion
motora” Al igual que las palabras
emperadora y emperatriz, actora y

actriz se pueden emplear de ambas
maneras. Para sustantivos masculi-
nos se debe emplear exclusivamente
el término motor, ejemplo: “el desa-
rrollo psicomotor, el aparato loco-
motor, el estimulo motor”. (5)

Mas informacion:

- (1) Real Academia Espaiiola. (2001). Te-
rapista. Cuadriceps. Cuadriceps. En Dic-
cionario de la lengua espafola (22.a ed.).
- (2) Real Academia Espaiiola. (2014). Te-
rapista. Cuadriceps. Cuadriceps. En Dic-
cionario de la lengua espafola (23.a ed.).
- (3) Puente, C. (1997). Algunos vicios
del lenguaje en la medicina. Rev Cubana
Educ Med Sup , 120-126.

- (4) Iscla A, Benavent A. Problemas del
lenguaje médico actual: (III) Gramatica
y estilo. Papeles Médicos. 2002;11(1):18-
23.

- (5) Gonzélez A. Defectos gramaticales
y de estructuracion literaria mas frecuen-
tes: Uso de términos incorrectos. Rehabi-

litacion (Madrid). 2001;35(3):131-134.



o Por qué llevamos las materias

de arte en nuestra formacion?
sQué relacion tienen éstas con la
rehabilitacién? Son algunas de las
preguntas que quiza te has reali-
zado como parte de la comunidad
CMUCH, estos cuestionamientos
dieron lugar a la idea de este entre-
tejido de entrevistas, son los dia-
logos de artistas que conforman la
Academia de Arte del CMUCH y
que con gran motivacion por com-
partir se dieron un tiempo para
poder explicar la importancia de la
linea de arte de nuestra institucion
como parte fundamental de la for-
macion de nuestros terapeutas. He
aqui, los didlogos con nuestros do-
centes.

Mtra. Ana Gabriela
Carpio Pérez

Hola Gaby, gracias por estar aqui,
me podrias explicar ;qué discipli-
na artistica impartes en CMUCH
y en qué consiste?

Hola, claro, yo imparto el Taller
de Danza Creativa y lo que in-

“ARTE: |

Mtra. Maria Luisa Hananis Osorio Gleason

tento dar en esta clase es que los
alumnos comprendan la impor-
tancia del trabajo corporal pero
partiendo desde su propio con-
texto. Es decir, en lugar de ver qué
limitantes tienen, vean lo pueden
desarrollar a partir del trabajo de
sus cuerpos, entonces trabajamos
a partir de la creatividad y desa-
rrollo del movimiento nuevo en
cada persona. También trabaja-
mos mucho la conciencia corpo-
ral, que esta totalmente relaciona-
da con el trabajo del fisioterapeuta
(por ejemplo) ya que al tener mas
conciencia corporal propia podra
tener una mejor ensefianza de los
ejercicios con sus pacientes.

TERAPEUTAS CMUGH

Coordinacion del Desarrollo de Lineas de Investigacion

sCudles crees que son los benefi-
cios que obtienen los estudiantes
del CMUCH al tener esta materia
dentro de su formacion?

Yo creo que en general, para cual-
quier persona que tome un taller
de danza, lo primero que obtendra
es un conocimiento y dominio del
cuerpo y el espacio, creo que am-
bas cosas se manejan desde la re-
habilitacién. Un mejor manejo de
tu cuerpo y conocimiento del mis-
mo, te permite detectar lesiones,
pero también en general para mi
las artes te dan una mayor sensi-
bilizacién hacia ti mismo y hacia
el otro. También el trabajar a par-
tir de tu propio cuerpo te ensefia a
aceptar la diversidad, el que haya
en la misma clase diferentes cuer-
pos y aprender a observar el tuyo
y los demas te da la capacidad de
aceptar la diversidad y esto tiene
que ver con rehabilitacion. Traba-
jamos con personas y nos enfoca-
mos en el cuerpo.

;Crees que la linea de arte es
fundamental en la formacion de



cualquier terapeuta?
Si, totalmente

Lic. David Antonio
Bonilla Lozada

Buen dia Profesor Tofio, gracias
por darte un tiempo para la en-
trevista. Me podrias compartir
squé disciplina artistica-impartes
en CMUCH y en qué consiste?

Dibujo y Pintura, en principio son
herramientas didacticas que pue-
de utilizar el alumno a lo largo de
su formacion. Por ejemplo, si es-
tamos trabajando dibujo, en clase
vemos forma anatdmica para que
ellos empiecen a reforzar cierta
parte de sus estudios de anatomia,
esto les puede servir mas adelan-
te para biomecanica. ‘En pintura
también ven el manejo de materia-
les para que puedan aplicarlo en el
transcurso de sus estudios.

Mas adelante ya trabajamos algu-
nos ejercicios de creatividad, los
cuales son importantes ya que los
alumnos pueden expresar inquie-
tudes acerca de la creacion plasti-
ca, el desarrollo de la creatividad
es fundamental para cualquier ser
humano, especialmente para nues-

tros estudiantes, ya que para traba-
jar con otros deberan ser creativos.

Lo importante de este proceso es
que un trabajo inicia desde la parte
cognitiva, que los estudiantes em-
piecen a explorarse, ya que real-
mente lo que se va a plasmar es el
resultado de esa exploracion (que
debe ser un proceso reflexivo),
porque como terapeutas deben
ser reflexivos, los alumnos estan
acostumbrados a recibir informa-
cion sin reflexionarla, las materias
artistico creativas les permiten la
reflexion.

sCudles crees que son los benefi-
cios que obtienen.los estudiantes
del CMUCH al tener la linea de

arte dentro de su formacion?

El beneficio fundamental es el ver
a otra persona como un ser huma-
no, en esos espacios de reflexion,
se busca que el estudiante tenga
un conocimiento propio, del tra-
bajo de sus miedos, deseos, frus-
traciones, sufrimiento, esta forma
de entenderse es la forma que les
va a permitir ser mas ecuanimes
en el futuro. Algunos médicos se
vuelven frios precisamente por
eso que comento. En conclusion,
conociéndose a si mismos podran
conocer al paciente, tendra una
visiéon del otro y podran ayudarlo
con mas profundidad.

;Crees que la linea de arte es
fundamental en la formacion de
cualquier terapeuta?

Es fundamental, y no solo para
los terapeutas también seria muy
bueno para otras carreras donde
no estan acostumbrados a ser re-

flexivos ya que se puede aportar
mucho.

sAlguna invitacion que quieras
hacerle a nuestra comunidad
CMUCH?

A participar en las actividades que
se vayan haciendo en el CMUCH,
a investigar acerca del tema para
que comprendan los beneficios
que pueden obtener.

Lic. Georgina
Sosa Moreno

Hola Gina, gracias por estar aqui,
me podrias explicar ;qué discipli-
na artistica impartes en CMUCH
y en qué consiste?

Danzability, combinacién de
danza y terapia. En esta materia
los alumnos aprenden a incluir a
una persona con discapacidad en
su trabajo.

sCudles crees que son los benefi-
cios que obtienen los estudiantes
del CMUCH al tener la linea de
arte dentro de su formacion?

En mi materia, a ponerse en los
zapatos del otro, que tomen los ro-
les de personas con discapacidad,




- personas en sillas de ruedas y per-
ciban de alguna u otra manera la
experiencia que tiene el otro. Les
sirve enun futuro para trabajar con
todo"tipo de pacientes, porque ya

_se pusieron en su lugar y antes no
se habfan preguntado cosas-como
esas. Yo me enfoco en la parte de
la sensibilizacién y que aprendan a
integrar a Sus pacientes.

;Crees que la linea de arte es
fundamental en la formacién de
cualquier terapeuta?

Si, yo lo veo con mis alumnos,
cuando estan en primero no saben
adn porque llevan estas materias,
pero cuando estan en semestres
avanzadas ya veo que tienen ma-
yor nocion, les ayuda a la parte del
desarrollo de la creatividad, empa-
tia y sensibilizacion, las tres fun-
damentales en la formacién de los
estudiantes como terapeutas.

sAlguna invitacion que quieras
hacerle a nuestra comunidad
CMUCH?

Que se acerquen a conocer los ta-
lleres artisticos dentro y fuera del
CMUCH, que se integren y vean
los beneficios que obtienen de
ellos.

Lic. Victor
Morales Carpinteyro

Buen dia Profesor Vico, gracias
por darte un tiempo para plati-
car. Me podrias compartir ;qué
disciplina artistica impartes en
CMUCH y en qué consiste?

Hola buenas tardes, gracias por
la invitacién, doy la materia de

Teatro, el teatro es una disciplina
donde convergen todas las demas
y de las mas dificiles, ya que hay
que prepararse y tomar aspectos
de musica, danza, pintura, etc. El
ser actor provoca que el ser hu-
mano tengo una visién distinta,
ya que el actor debe comprender
lo que sucede en el mundo real y
el mundo irreal, siempre teniendo
cuidado de no mezclar estos mun-
dos. El teatro va a permitir que el
ser humano sienta pero ademas
que sea original, unico, como Pe-
dro Infante o José Alfredo Jiménez
que fueron unicos.

sCudles crees que son los benefi-
cios que obtienen los estudiantes
del CMUCH al tener la linea de
arte dentro de su formacion?

En el caso de mi materia, reco-
nocerse como persona, eso lleva
el reconocimiento de habilidades
y debilidades, de esta manera los
estudiantes pueden trabajar en sus
debilidades y explotar sus habili-
dades. También el comprender al
otro, su lenguaje, los significados,
entender procesos, evaluar. Tam-
bién el actor debe ser verdadero, el
estudiante debe entender que debe
hablar con la verdad a su paciente,
eso le generard un impacto mayor

que el de ser un terapeuta menti-
10S0.

También les va a llevar a compren-
der historias, a leer y a ser con-
gruentes como terapeutas.

sCrees que la linea de arte es
fundamental en la formacion de
cualquier terapeuta?

No solo de terapeutas, ahora los fi-
sicos y los matematicos estan bus-
cando a los artistas. La mayoria de
los grandes genios han sido artis-
tas, siempre he dicho que un cien-
tifico no podria funcionar si los
dos hemisferios no estan conec-
tados. Crear y pensar son la clave.
El arte va vinculado con todas las
areas, desde siempre estd plasma-
da. Con el arte te vuelves mas hu-
mano, sensible y mas creativo y si
tienes esos tres factores creo que
puedes obtener el éxito en cual-
quier cosa que hagas.

sAlguna invitacion que quieras
hacerle a nuestra comunidad
CMUCH?

Que hagan cualquier actividad re-
lacionada con arte, no es para la
elite es para todos. Dibujar, pintar,
hacer danza, no tener pretextos, lo
importante es iniciar.

Dra. Elvira Ruiz Vivanco

Buen dia Elvira, me podrias com-
partir ;qué disciplina artistica
impartes en CMUCH y en qué
consiste?

Arte y ejercicio y Teatro. Consis-
te en una serie de practicas en las
que se combina: actividades psi-



co-fisicas y/o ejercicios que incen-
tiven la creatividad e intercambio

de opiniones, a partir de algunos
temas previamente concertados,
por ejemplo: aplicar la técnica de
“los 6 sombreros para pensar” de

Edward e Bono, para fomentar un

pensamiento critico y efectuar jue-
gos de roles que luego nos permi-
tan hacer mesa redonda y tratar de
debatir con argumentos sobre los
hallazgos, fallas o carencias de las
propuestas realizadas.

sCudles crees que son los benefi-
cios que obtienen los estudiantes
del CMUCH al tener la linea de
arte dentro de su formacion?

- Activacion Fisica

- Pensamiento Critico y Creativo

- Toma de conciencia de si mis-
mos, de su entorno y de las impli-
caciones éticas de su desempefo
profesional.

- Sensibilidad pro-activa para sol-
ventar situaciones de diversa indo-
s

- Solaz y esparcimiento.

sCrees que la linea de arte es
fundamental en la formacion de

cualquier terapeuta?

La Linea de ARTE si es FUNDA-

MENTAL en el CMUCH, por su
caracter humanitario e integral.
En particular, el matiz inter-dis-
ciplinario propio de lo teatral, que
puede constituir una via de instru-
mentacion de un proceso arte - te-
rapéutico trans-disciplinar, ideal-
mente, claro.

sAlguna invitacion que quieras
hacerle a nuestra comunidad
CMUCH?

A la Comunidad CMUCH, la con-
minaria a una apertura al inter-
cambio disciplinar, para establecer
dialogos nutritivos, a modo de in-
tercambio de saberes y procederes,
lazos que puede enriquecernos a
todos.

Mtro. Daniel
Jiménez Garcia

sQueédisciplina artistica impartes
en CMUCH? ;En qué consiste?

Imparto la materia de Musica,
dentro de las actividades de la ma-
teria Arte y Ejercicio. Consiste en
abrir el panorama Artistico-Musi-
cal a mis alumnos, desde la histo-
ria, la practica y la interdisciplina
con su carrera.

sCudles son los beneficios que ob-
tienen los futuros terapeutas fisi-
cos, ocupaciones, del lenguaje y
gerontdlogos de tomar esta disci-
plina artistica?

Basicamente se complementa en
todo ser humano, el arte es esen-
cial y sumamente importante en
el desarrollo de cualquiera. Los
estudiantes obtendran un bagaje
cultural mucho mas amplio, ten-

dran capacidad de razonar proble-
mas con mucho mas creatividad y
tendran una sensibilidad hacia las
tendencias artisticas contempora-
neas.

sEs fundamental la linea de arte
en el CMUCH?

Creo que es indispensable, ya que
las nuevas técnicas arte-terapéuti-
cas son un campo de investigacion
multisensorial.

$A qué invitarias a la comunidad
CMUCH?

A nutrirse mas de arte, ser mads
creativos e investigar mds en espe-
cial el entorno cultural que tiene
nuestra ciudad.

Asi que las invitaciones estdn he-
chas para todos nosotros, espero
que haya sido de utilidad para
cada uno y se aventuren ahora a
descubrir cada uno de los apren-
dizajes que comentaron nuestros
docentes.

Nos vemos en el siguiente niimero,
con otro didlogo por conocer.



Nuestras alumnas de las licencia-
turas en Terapia Ocupacional y
Terapia Fisica nos comparten algunas
de las experiencias que han vivido
desde febrero en la Universidad de
Milaga como parte del Servicio So-
cial que realizan en el continente Eu-
ropeo.

Montserrath Carrasco Luna

“Durante parte del mes de febrero y el
mes de marzo después de largos pa-
peleos me asignaron a una asociacion
llamada AFA (Asociacion para Fami-
lias con Alzheimer y otras demen-
cias). Donde el trabajo de un terapeu-
ta ocupacional era el mantenimiento
y estimulaciéon de la memoria.

La asociacién es un centro de dia,
donde hay personas que solo van en
un determinado horario y algunas
otras se quedan por mas tiempo, in-
cluso duermen y viven ahi. Esta di-
vidida en 4 salas donde depende el
grado cognitivo y el desarrollo de la
enfermedad el usuario es asignado a
una de ellas. La sala uno le correspon-

de alas personas en un estadio leve, la
sala dos es para un estadio moderado,
la sala tres es para aquellas personas
que estan entre un estadio moderado
— severo y la sala cuatro es para aque-
llas personas que se encuentran en un
estadio severo.

Durante el dia se realizan talleres
y dinadmicas grupales en cada una
de las salas, se toma un intervalo de
tiempo entre taller y taller en lo que
los usuarios toman su desayuno, al-
muerzo y comida. Ya que es un centro
para personas con Alzheimer y otras
demencias, el terapeuta ocupacional
juega un papel muy importante a ni-
vel cognitivo, ya que nos encargamos
del mantenimiento de sus habilidades
sensoriales y sociales. De 9:30 am a
12:00 pm. Se realiza la primera activi-
dad con las fichas en la sala uno, dos
y tres. Las fichas es un material diddc-
tico en el cual cada usuario trabaja
cinco dreas:

1. Orientacién: tiempo espacial. ;qué
dia es hoy? ;En qué mes estamos?,
sEn qué afo estamos?

2. Lenguaje: Comprension (auditiva y
escrita), expresion y lectura.

3. Gnosias.

4. Praxias.

5. Calculo: Resolucion de problemas
y cuentas sencillas o complejas.

El grado de complejidad de cada fi-
cha es depende de la sala en la que se
trabaja. El trabajo en la sala cuatro es
mas complicado, ya que anteriormen-
te se mencion6 que los usuarios estan
en un estadio severo de la enferme-
dad, donde muy pocos son los que
aun conservan la atencién, compre-
sién y el lenguaje. Con ellos simple-
mente se trabaja la estimulacion sen-
sorial como base de la intervencion.
En cuanto a las dindmicas grupales su
principal objetivo es el mantenimien-
to de las habilidades sociales. Se busca
integrar lo cognitivo con lo social, ya
que son actividades planeadas para el
refuerzo de la memoria y la interac-
cion con su circulo social. Juegos en
equipos, bingo, imagenes en el orde-
nador, juegos de mesa, memoramas,
loteria mexicana (este fue un mate-
rial aportado por su servidora y los



usuarios y terapeutas quedaron fas-
cinados) un sinfin de actividades que
involucraran las areas de desempefio
ocupacional.

Extra de las practicas en el area de te-
rapia ocupacional me piden la reali-
zacion de una memoria para finalizar
mi practicum. Esto es la investigacion
de un caso clinico, en el cual debo co-
nocer las historia vital de la persona,
su diagndstico, como ha afectado el
trastorno a su historia vital, cuales
son las actividades ocupacionales
mas importantes para la persona y las
mas significativas y utiles para los ob-
jetivos terapéuticos y la realizacion de
mi propia intervencion.

Se debe realizar una historia ocupa-
cional ala persona o en todo caso alos
familiares, depende el usuario elegido
y realizar la memoria que involucra
dos partes, el razonamiento cienti-
fico y pragmatico y el razonamiento
narrativo y ético. Elegi a una persona
de la sala cuatro, por ser un caso de
cierta forma complicado e interesante
para el manejo de la TO en pacientes
sumamente dependientes. Para mi in-
tervencion tuve que realizar una en-
trevista ocupacional a su hija, revisar
el historial clinico, realizar las valora-
ciones necesarias aplicando Barthel y
Lawton y brody, minimental, test del-
ta, entre otros.

Es mayo y la memoria es muy larga,

aun no estd terminada, estoy reci-
biendo ayuda de la coordinadora de
mi practicum para terminarla, en
cuento esté lista la enviaré a México
para que mis companeros de terapia
ocupacional e interesados en el tema
puedan ver como se trabaja aqui”

Brenda Ivette
De La Rosa Juarez

“Dando inicio a la segunda rotacién
fui asignada al Hospital Civil del 14
de Marzo al 15 de Abril con una jor-
nada de 3:00 pm a 8:00 pm de lunes
a jueves. En mi primera semana en
el hospital me fue explicado lo pa-
cientes que se tratan donde podian
ver sus expedientes y sus estudios de
gabinete. Los pacientes que se ven es
esta drea son de traumatologia, veo
pacientes con post cirugia por frac-
tura de cadera, rotula, codo, muiieca,
artroplastias de rodilla y cadera.

Por el contrario al Wellness Center
aqui son mas utilizados los agentes
fisicos, aqui no se nota mucho la di-
ferencia entre México y Espana, cabe
decir que esperaba mas de sus trata-
mientos, me imaginaba técnicas nue-
vas y osteopatia, pero no fue asi. Me
llevo la sorpresa de que me encuentro
con algunas controversias en cuanto
lo que me han ensefiado. Quiero pen-
sar que todo eso que no se deberd ha-
cer es resultado de la gran demanda
que hay para pocos fisioterapeutas; en
una hora aproximadamente un tera-
peuta cuenta con cuatro a cinco pa-
cientes a su cargo, los cuales ya saben
que deben hacer sin necesidad de que
el terapeuta los guie. Ese es el proble-
ma que yo encuentro al no tener su-
pervision los pacientes hacen los ejer-
cicios con un mala mecanica. Otro
punto con el que no concuerdo es el
que ellos mimos se apliquen el ultra-
sonido, su aplicacion tiene su ciencia;
debe ser en una zona delimitada, con
un ritmo y el ver que lo aplican por
donde ellos se imaginan dejan el ca-
bezal activo sin zona de contacto no
utilizan la cantidad adecuada de gel, o
el que se retiren los electros ellos solos
cuando en ocasiones sigue pasado co-
rriente por ellos, con acciones que me
han dejado que pensar. Aqui me de-
jan aplicar tratamiento a los pacien-
tes aunque no he hablado si puedo
participar con la elaboracion de uno,
generalmente el médico rehabilitador
manda el tratamiento. Y ese es el que



se debe aplicar hasta sus nuevas indi-
caciones en su proxima revaloracion.

Por otra parte los compaferos de
practicas y los fisioterapeutas son
personas muy agradables, siempre me
ayudan en lo que necesite y compar-
ten de sus conocimientos”

Jared Sanchez Salinas

“El comienzo de las practicas fue el
dia 7 de marzo en el centro deportivo
Wellness O2, donde estuvimos cola-
borando con la Lic. Patricia quien di-
rigia el area de rehabilitacion; durante
mi semana ahi pude observar que en
ese lugar no ocupaban electroterapia
con la frecuencia que se utiliza en
México, las terapias que se daban eran
unicamente manual, hidroterapia y
ejercicio terapéutico.

Nos mostraron dos técnicas de osteo-
patia (para columna dorsal y lumbar)
que es la especialidad que muchos
toman terminando fisioterapia, en
esta técnicas de osteopatia se mane-
jan muchas tracciones y es mas inva-
siva pero los pacientes manifestaban
mejorias con ellas; también por cu-
riosidad pregunte y me comentaba
nuestra encargada que solo hay una
escuela en el D.E de esa especialidad.

El centro contaba con una escuela de
espalda donde se manejaban grupos
de 6 a 8 personas y se les daban sesio-
nes de ejercicio terapéutico en suelo
y después en alberca; nos explico que
cada persona tiene un indice de flota-
bilidad y dependiendo a ese se trabaja
con cada paciente. Nuestro tltimo dia
ahi fue el viernes 11 de marzo y para
estar solo una semana ahi aprendi
bastante.

El dia 14 de marzo comencé practicas
en otra clinica particulas con el nom-
bre de “Alameda 16, esta clinica cuen-
ta con un doctor en rehabilitacién y
un fisioterapeuta principal los cuales
se encargan tanto del diagnostico de
la patologia como del diagndstico

funcional, cuentan con otro grupo
de fisioterapeutas que se encargan de
aplicar el tratamiento propuesto por
el médico y el fisioterapeuta principal.
En esta clinica la mayor parte del tra-
tamiento es de ejercicio terapéutico
y manipulaciones, si llega a ser muy
necesario se utiliza electroterapia; he
podido apreciar que en ninguno de
los dos lugares donde he estado se uti-
liza la compresa humedo caliente, en
la clinica si es necesaria la aplicacion
de calor se utilizan microondas o in-
frarrojos, en fracturas se utiliza mag-
neto, también se llegan a dar terapias
con US, TENS, LASER.

Al igual que en la clinica anterior se
aplican técnicas de osteopatia de las
cuales me han ensefiado para colum-
na cervical y hombro. También utili-
zan puncion seca y métodos alterna-
tivos como ventosas. En mi estancia
en estos dos lugares me es grato ver
que en Espana es bastante dignificado
el valor de la carrera”
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L.T.F. Lessly Cordero Méndez
M.M. Oscar Meléndez Zarate

o Por qué decidiste estudiar fisio-

e terapia?

Afortunadamente nunca tuve pro-
blema en saber o pensar que iba a
ser de grande. Siempre dije que iba
a ser futbolista profesional y jugar
en el América. Creci con ese pensa-
miento, pero jamds di el 100% para
poder concluir ese objetivo. Al ver
que poco a poco ese suefo se iba
consumiendo rapidamente tuve,

forzosamente, que elegir otra carre-
ra profesional. En todo momento
estuve seguro, que si tenia que estu-
diar algo, tendria que estar relacio-
nado al deporte, claro que si habia
tutbol de por medio jmucho mejor!

Mi primera opcidon fue estudiar
Cultura Fisica y Deportes pero, por
un error administrativo no pude en-
tregar los documentos necesarios y
no fui admitido; fue un golpe muy

duro para mi y mis papas, ya que
otro objetivo de nuevo no se cum-
plia. Mi plan era dejar de estudiar
ese afio y conseguirme algun trabajo
“de lo que sea”. Un tio, entrenador de
atletismo, hablé conmigo y me dijo:
“Por qué no estudias Terapia Fisica?
Los atletas a veces se lesionan y alli
es donde tu podrias ayudar” Aunque
no tenfa mucha informacién sobre la
carrera y con lo poco que me explicé
en ese momento, me gustd la idea y
pensé estudiarla solo un ano para no
quedarme sin nada que hacer. Busqué
universidades con esa carrera y en-
contré el CMUCH, al revisar su oferta
académica y los buenos comentarios,
me interes6 y enseguida pedi infor-
mes.

Al llegar a inscribirme me comen-
taron que ya no habia lugares dis-
ponibles en la licenciatura para T.E;
pero me daban la opcion de entrar a
Terapia Ocupacional y en 3er. semes-
tre realizar el cambio de licenciatura.
Conforme pasaban las clases me in-
teresaba mas en la carrera; pas6é un
afno y la carrera de cultura fisica se
me olvid6 por completo, yo seguia en
T.O., y obviamente hacian énfasis en
las labores del T.O. (que también son
muy importantes y muy buena pro-
fesion), pero al llegar el 3er semestre



me cambié a T.E; fue un poco dificil
por que iba a otro salon, con otros
compaieros y para ser sincero era el
grupo donde mas preparados esta-
ban. Habia un médico, un veterinario
y los demas compafieros eran muy in-
teligentes y dedicados, por lo tanto la
exigencia iba a ser mayor.

La carrera pasé de interesarme a en-
cantarme, y cada vez la enfocaba mas
al deporte. Siempre me ha gustado
ayudar a la gente, estar activo, ser
parte importante de las personas en
su bienestar, regresar un poco su fe-
licidad, seguridad y calidad de vida
es muy satisfactorio. Asi que cuando
empecé a realizar practicas profesio-
nales fue ahi donde decidi y confirmé
seguir estudiando la licenciatura en
Terapia Fisica. Ahora mas que nunca
creo en el destino, en el famoso “por
algo pasan las cosas”; lo que un dia
para mi era desconocido pasé a ser
mi presente profesional. Mas que una
decision, fue un gran acierto, que gra-
cias a Dios y al apoyo de mis padres
hemos salido adelante.

sQué fue lo que mds te gusto de tu
vida académica en el CMUCH?

Tengo muchos y muy bonitos recuer-
dos. El simple hecho de recordar la

vida de universitario, dejar mi casa,
dejar a mis padres, irme a otra ciudad
y empezar a independizarte; me hace
sonreir. Se me vienen a la mente mu-
chos comparieros, buenas amistades
que siguen presentes y profesores que
marcaron esa etapa en la universidad.
Los viajes a Colima y Monterrey, el
ano que salimos campeones en futbol
de los inter CMUCH, los congresos
que organizaba la universidad, no-
ches de estrés por acabar el Manual
de la Maestra Pamela Gonzales, las
excelentes clases del Dr. Alberto Nan-
dayapa, las inolvidables clases de in-
glés del “profe” Carlos, la gran ayuda
de la maestra Lilian Nieto. jAprendes
a disfrutar todo!, desde una semana
llena de exdmenes pesadisimos, hasta
cuando te avisan que tu profesor no
asistira a clase. También las reuniones
en el departamento de algin compa-
fiero para realizar una exposiciéon que
terminaban en fiesta total, llegar una
hora antes a la clase para estudiar un
poco mas, “alegar” con el policia de la
entrada, los entrenamientos de fttbol
en el parque, los desayunos en la ca-
feteria de la universidad, experiencias
chistosas que te contaban comparne-
ros que les pasaba en sus practicas,
consejos y motivaciones que te daban
los profesores, los que no te motiva-
ban ni aconsejaban, saber que tienes

una semana mas de vacaciones por
no reprobar ninguna materia o saber
que te tienes que quedar dos semanas
mas por adeudar materias... Son tan-
tas cosas que se viven que no podria
acabar de mencionarlas, pero es una
etapa donde empiezas a madurar y
valorar todas esas cosas insignifican-
tes que se vuelven primordiales.

Todo eso es parte del crecimiento
personal y profesional, es donde co-
mienzas a forjar tu caracter, a hacerte
responsable de tus actos, a solucio-
narlos s6lo y a no depender de al-
guien. Al final el objetivo siempre fue
culminar la licenciatura y agradezco a
toda esa gente que directa o indirecta-
mente contribuyeron a mi formacion
profesional.

Cuéntanos sobre tu vida profesional
actual

Actualmente me encuentro trabajan-
do en el Club América, soy parte del
cuerpo médico del primer equipo.
Somos dos personas encargadas en el
area de terapia fisica y rehabilitacion,
un Kinesiologo (Jefe del drea) y un
servidor (auxiliar). Es una respon-
sabilidad muy grande, ya que tratar
con gente que vive del futbol, tienen
una probabilidad mayor de sufrir al-
gun tipo de lesion y, por el medio en
que se desenvuelve este deporte, las
exigencias siempre son muy altas y a
corto plazo. Ahi es donde tienes que
poner a prueba tus conocimientos, tu
experiencia y sobre todo tu caracter
para poder rendir satisfactoriamente
esas cuentas.

Por otro lado, este es un logro muy
grande en mi vida. Es algo que siem-
pre sofié y que gracias a Dios tengo la
oportunidad de vivir; el poder convi-
vir con mis idolos, que ahora dejan
de serlo para convertirse en mis pa-
cientes, que antes solo los veia en la
television y ahora puedo contribuir a
su recuperacion. Es una satisfaccion
y emocién muy grande, donde dia a



dia sigo aprendiendo de mis aciertos
y mis errores. Es un medio totalmente
diferente al de un hospital o una cli-
nica, tienes que estar de lunes a do-
mingo, dias festivos, concentraciones,
el margen de error tiene que ser nulo,
tienes que tener ese “feeling” con el
jugador para ganar su confianza y
respeto a base de tu trabajo; desen-
volverte sin miedo y siempre seguro
de lo que haces, esa es la base de lo
que te hara salir adelante. Estoy feliz
y agradecido con Dios y la vida por la
oportunidad que ahora se presenta, la
estoy disfrutando al maximo y espero
dure muchos afios mas.

Estoy por recibir mi titulo de Maes-
tria en Fisioterapia Deportiva, que
estudie en Guadalajara; gracias a eso,
tuve la fortuna de hacer un mddulo
internacional del master de fisiote-
rapia deportiva en la Escuela Uni-
versitaria Real Madrid, Universidad
Europea, en Madrid, Espafa, donde
aprendi, Punciéon Seca, Control Mo-
tor y Stretching Global Activo, fue
una experiencia inolvidable. Trabajé
en la clinica del Dr. Rafael Ortega, el
mejor artroscopista de México (estoy
seguro) que uno de los mejores en el
continente Americano. Fui terapeu-
ta fisico en los juegos panamericanos
de Guadalajara; en voleibol de playa

fui T.F. de campo, en triatlon T.F. en
zona de recuperacion, en nado en
aguas abiertas T.F en zona de prime-
ros auxilios, en vela T.F. en zona de
consultorios y en futbol T.F camille-
ro. Cuento con las certificaciones en:
Rehabilitacion por Aceleracion con
Plataforma Vibratoria, Onda de Cho-

que Extracorporeas, Microelectrdlisis
Percutanea, Kinesio Tape, curso de
Primeros Auxilios por la American
Heart Asociation, y he sido ponente
en jornadas de salud de algunas uni-
versidades.

sCudl ha sido la mejor experiencia
que has tenido a nivel profesional?

Gracias a Dios tuve la oportunidad de
estar en la final de futbol México vs
Argentina de los juegos panamerica-
nos 2011. La seleccion mexicana iba
con todo su cuerpo médico (incluido
el Fisioterapeuta), entonces mi pues-
to, junto con dos terapeutas fisicos,
un médico y un paramédico éramos
los encargados de entrar corriendo
a la cancha por el jugador lesiona-
do, subirlo a la camilla y sacarlo del
terreno de juego, en pocas palabras
“camilleros”. Fue una experiencia in-
olvidable ya que ver el estadio com-
pletamente lleno, disfrutar de un par-
tido por una medalla de oro, ser parte
de un evento con mucha expectativa,




donde miles de mexicanos futboleros
desearian estar, y yo tenfa la oportu-
nidad de presenciarlo en vivo, fue ese
el momento donde reafirmé que tenia
que estar si o si en el fatbol.

Recuerdo, que todos pediamos que

algun jugador se resintiera para poder
entrar a la cancha (claro, no le desea-
bamos el mal a nadie) pero estdbamos
tan emocionados que queriamos ser
parte de ese encuentro. Al minuto 87
Jerénimo Amione pide su cambio y
se queda tirado en el campo de jue-
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go, el arbitro nos voltea a ver y pide
que ingresemos a la cancha, en cuanto
iba corriendo cruzando todo el cam-
po senti emocion, nerviosismo, mi
respiracion se aceleraba, era una im-
presion total, dado que a las personas
que nos gusta el futbol poder vivir ese
momento tan cerca es una emocion
muy fuerte y que gracias a tu profe-
sion estas ahi, viviendo y disfrutando
ese momento. El partido lo gano Mé-
xico, estuve presente en la premiacion
y en el festejo. Fue una experiencia
que marco el rumbo de mi vida pro-
fesional.

Actualmente y con los avances tecno-
logicos, ;como crees que ha evolucio-
nado el drea de la rehabilitacion?

iMuchisimo! Cada vez hay mas téc-
nicas y métodos nuevos; aparatos que
te ayudan y que se vuelven opciones
muy eficientes dentro de tu protocolo
de terapia fisica y rehabilitacion, para
que puedas darle al paciente una trato
con mayor calidad; y por ende un re-
sultado mas efectivo.

Ademas, las nuevas generaciones de
terapeutas fisicos estan saliendo me-
jor preparados, y eso ha incrementa-




do el contenido de las investigaciones
-que cada vez cuentan con mayor sus-
tento cientifico-. Eso ayuda a todos
los que estamos involucrados en esta
profesion, ya que soy de la idea que
entre mas competencia profesional
sana exista, mejores resultados ha-
bra con los pacientes. Y si tenemos la
fortuna de que en el lugar donde nos
desenvolvemos  profesionalmente,
contamos con la mas avanzada tecno-
logia, tenemos que aprovecharla, para
que con la suma de todo esto poda-
mos lograr nuestro objetivo principal,
la recuperacion de nuestros pacientes.

Solo no hay que olvidar que muchas
veces en practicas o en algun trabajo,
vamos a contar con los mejores apara-
tos y en otras no; entonces es ahi don-
de tenemos que saber como actuar
ante esa situacién y poner en practica

todo lo aprendido. No cerrarnos a que
sino tenemos una maquina isocinéti-
ca, 0 no estamos certificados en Mu-
lligan, tu paciente jamas va a salir de
su lesion. Tenemos que usar nuestros
conocimientos, para que con las mu-
chas o pocas opciones que tengamos,
nuestros pacientes reciban una tera-
pia de calidad. Recuerda que la base
son los conocimientos y las mejores
herramientas son tus manos.

De cara al futuro, ;cudles son tus
nuevos retos?, ;qué proyectos tienes?

A corto plazo quiero asegurar mi
puesto en el fatbol profesional, ir es-
calando cada vez mas hasta llegar a
ser el titular de algun equipo de pri-
mera division (claro que si es en el
América muchisimo mejor); ganar-
me la confianza y el respeto de cada

paciente para asi generar un prestigio
dentro del drea médica; ampliar mis
conocimientos y seguir compartién-
dolos, dejando un poco de ensefianza
y experiencia a futuras generaciones
de terapeutas fisicos; y dominar el
inglés, ya que es el idioma universal
y la mayoria de la informacién sobre
esta profesién viene en ese idioma.
A mediano plazo, crear un centro de
terapia fisica y rehabilitacion deporti-
va en Tehuacan, Puebla, lugar donde
naci, y darle servicio a todos los atle-
tas de esa ciudad para que tengan una
mejor proyeccion profesional, que
ningun problema fisico impida su de-
sarrollo atlético e impulsarlos a cum-
plir sus objetivos; salir campeén del
futbol mexicano y poder asistir algin
torneo internacional; involucrarme
en otros deportes de alto rendimiento
y ser parte de la recuperacion de atle-



tas destacados. Seguir compartiendo
experiencias y conocimientos. A lar-
go plazo, ser jefe de servicios médicos
de alguna institucion o dependencia
deportiva y tener un renombre en
el area de la salud; crear un centro
multidisciplinario de alto rendimien-
to para jovenes con gran potencial y
talento deportivo, para promoverlos
nacional como internacionalmente
a diferentes disciplinas deportivas;
llegar a seleccion nacional y asistir a
un mundial de futbol; seguir compar-
tiendo experiencias y conocimientos.

sCuadl es tu mensaje para los futuros
rehabilitadores que hoy.integran la
familia estudiantil del CMUCH?

Que disfruten la etapa de estudiantes,
que innoven, que pregunten, que se
equivoquen, que lo vuelvan a inten-
tar, que se vuelvan a equivocar (para
eso estan aprendiendo); por que el
dia que sean responsables directos,
el margen de error debe ser minimo.
Nunca se dejen llevar por los celos
profesionales, muchas veces habra
alguien mejor o peor que uno, pero

a todos se les puede aprender algo.
Siempre compartan la informacion,
ya que esta no tiene dueno y eso nos
beneficiara y hard que todos seamos
mejores profesionales. Luchen dia a
dia por ser los mejores en su area, dis-
fruten atender a un paciente y jamas
dejen que la cantidad rebase la cali-
dad. Y sobre todo, no permitan que
nada ni nadie acabe con sus suenos,
y siempre con los pies bien pegados
al suelo. Humildad y trabajo es la cla-
ve. Por altimo agradezco al CMUCH
por haberme invitado a realizar esta
entrevista y por permitirme apor-
tar un poco de mi experiencia a sus
alumnos. Aprovecho para saludar a
mis profesores y personal que atn se
encuentra en la institucion y fueron
parte de esa maravillosa etapa, a mis
ex companeros les deseo mas éxito en
su vida personal y profesional. Co-
nozco a muchos colegas exitosos que
se formaron en el CMUCH. Espero
que a los futuros egresados les sirva
de motivacion para cumplir sus obje-
tivos, estoy seguro que en un futuro
nos tocara aprender de ellos.




2° BIENAL DE ARTE CMUCH

TEMA DE LA BIENAL : RENACER: CONCIENCIA Y DIALOGO.
TRANSFORMACION DE LAS NUEVAS
GENERACIONES -

) CIENCIA , g
TECNOLOGIA
[ PLANETARIO

PUEBLA
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CENTRO MEXICANO UNIVERSITARIO
DE CIENCIAS Y HUMANIDADES
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LICENCIATURA EN
FISIOTERAPIA

LICENCIATURA EN
TERAPIA DE LENGUAIJE

LICENCIATURA EN
TERAPIA OCUPACIONAL
cree en lo
‘que sientes

LICENCIATURAEN
GERONTOLOGIA

CMUCH, todo lo que puedes ser.
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