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SUMMARY

Research profile of physiotherapy professionals of Colombia.

Objetive: To analyze the scientific and research capacity of physical therapy professionals in Colombia, considering the difficulties
and development opportunities in the framework of Science, Innovation and Technology policies in Colombia -COLCIENCIAS 2010
-included in the section of Health Sciences under the sub-section of Physical Therapy and Occupational Therapy-. Materials and
Methods: We assessed the online curricula vitae physical therapy researcher available in the Lattes database COLCIENCIAS 2010.
Results: The professionals with level of Physiotherapy, 191 curriculum vitae were analyzed (1993-2010). We found 516 articles
published and signed by 1044 different authors. The number of publications with training level showed an average of five or fewer
publications, while the doctoral level showing more than 20 publications. The collaboration rate (total of items/signatures of
authors) was 2.02. Seventy-three percent of the articles are written by one or two authors, and only 8.3% for five or more.
Conclusions: We expect that the information provided here will help the academic community to gain a perspective on their
identity and to define future priorities for the furtherance of knowledge and professional practice. Finally, recommendations are
made aimed at facilitating the formation and development of organizational structures capable of promoting research.

(MED.UIS. 2011;24(1):34-40).
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INTRODUCCION

Desde la institucionalizacién de la
Fisioterapia para su ensenanza en Colombia en
1952, como carrera técnica, y su posterior
normalizacién mediante el decreto 1056 de
1954, transcurrieron veintidgs anos, sdlo
después de los cuales, segtun la Ley 9 de 1976,
fueredefinida ésta y reglamentada en el caracter
de profesién a la vez que se le reconocié el
nivel de formacién universitaria. Sin embargo,
es a partir de 1999, cuando, acorde con la Ley
528 de ese ano, que actualiz6 en Colombia la
reglamentacién de la Fisioterapia, atin vigente
hoy, ésta se consolida como una “profesion
liberal, del drea de la Salud, con formacién
universitaria, cuyos sujetos de atencién son el
individuo, la familia, la comunidad y el
ambiente en que se desenvuelven”'.

Con relaciéon a lo anterior, en 1999 la
Confederacion Mundial de Fisioterapia
(WCPT) lider6 un nuevo consenso por los
paises miembros de esta organizacién, entre
ellos Colombia, sobre algunos aspectos que
afectan el ejercicio de la practica profesional
internacionalmente, como: la naturaleza de la
Fisioterapia y de sus procesos, los alcances de
sus servicios, sus ambitos de accién y los
supuestos que soportan el conocimiento y la
préctica de la Fisioterapia®. Una aproximacién
y reflexién sobre el tema, se refleja en un
trabajo denominado “Competencias en
Fisioterapia”, revisién especifica en las
competencias minimas y estdndares bésicos
para la formacion en pregrado de los
Fisioterapeutas de Colombia los incluyen la
investigacion basica y aplicada como eje
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fundamental en la consolidacién de la

profesion®.

Sin embargo, los resultados de las
competencias en investigacion en los
profesionales de Fisioterapia de Colombia
son bastante restringidos, aunque se
conoce que la generacién y difusion del
conocimiento han sido durante mucho
tiempo, valores fundamentales en el
mundo académico’. La actividad inves-
tigativa esta contemplada en la legislacion
Colombiana como una de las funciones
sustantivas de la educacién superior, por
lo cual es un mandato para todos los
miembros de una facultad y programa
académico y la documentacién que
evidencia el desarrollo de la misma es
requerida en los diferentes procesos de
verificacién de las condiciones de calidad®
9. De hecho, los investigadores consideran
en general, que las publicaciones en las
principales revistas y la autoria de libros
de texto criticamente aclamada por los
doctorados, son los medios principales
para avanzar en el conocimiento de una
disciplina®”''. Al definir el perfil de los
investigadores y la produccién cientifica
de los diferentes profesionales, estudios
internacionales han utilizado una combi-
naciéon de bases de datos bibliograficas e
informes de docentes-investigadores acre-
ditados en pregrado y postgrado!. En
programas de pregrado como el caso de la
Fisioterapia, esta informacién suele estar
en las universidades y en bases de datos
publicas, como obligacién legal, la cual
pueda ser verificable en términos de
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alcanzar el cumplimiento de las
condiciones de calidad establecidas por el
Ministerio de Educacién Nacional®?*.

Como parte de los lineamientos que se
establecieron a partir de la Ley 29 de 1991 de
Ciencia y Tecnologia en Colombia, continuando
con la Ley 1286 de 2009" y el CONPES 3582 de
2009, COLCIENCIAS en su politica de “Apoyo al
fortalecimiento y consolidacién de los grupos y
centros de investigacion del pais”, se ha venido
trabajando en la definicion de conceptos de
“grupo de investigacién”, “centros de inves-
tigacion”, “investigador”, “linea de investigacion”,
“personas que participan en los procesos de
investigacion”, ademas de, indicadores e indices
para medir la actividad cientifica'’. En general,
COLCIENCIAS determina grupo de investigacion
einvestigadoresaquienestrabajaneninvestigacién
en el pais, cuantificando el tipo de producto que
obtienen, como lo hacen, cuantos investigadores
forman y en general, la dinamica que se
desarrolla®. Adicionalmente, la produccién
intelectual de los docentes-investigadores y
estudiantes de un programa es un factor que esta
tomando valor en las evaluaciones curriculares
que se realizan en Colombia y en ese sentido, son
mas competitivaslasinstituciones que demuestren
resultados en sus grupos de investigacion
reconocidos por COLCIENCIAS al participar en
las convocatorias para financiacién de proyectos
de investigacion.

En este articulo se exponen algunas de las
descripciones relacionadas con el perfil
investigativo de los profesionales registrados
en las instituciones de educacién superior
(IES), como resultado de la actividad
investigativa de los grupos de investigacion
reconocidos por el Programa de Ciencia,
Tecnologia e Innovacién de Colombia,
COLCIENCIAS® y registrados en la Plataforma
ScienTI (www.colciencias.gov.com). La
eleccion de esta fuente publica de informacién
se debe a que cada investigador diligencia un
curriculum vitae electrénico con informacién
acerca de su nivel académico y producciéon
cientifica, previa declaracion que acredita la
veracidad y exactitud de la informacién. La
productividad y actividad investigativa de los
profesionales evaluados, son temas que
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ameritan una profunda discusién por parte del
Ministerio de la Proteccién Social, el Ministerio
de Educacién Nacional, las Facultades de
Salud, los Programas de Fisioterapia y las
Asociaciones Cientificas.

MareriaLes Y MEtopos

Se trat6 de wun estudio descriptivo
retrospectivo de corte transversal, tomando los
datos registrados en la base publica de
COLCIENCIAS, 2010. Esta base de datos
constituye el insumo necesario para la
construccion del mapa del Sistema Nacional
de Ciencia, Tecnologia y de Innovacién
(investigadores, instituciones, resultados) de la
capacidad cientifica de los profesionales de
Fisioterapia. Para definir el perfil investigador
de los profesionales en Fisioterapia se analizé
individualmente la produccién cientifica
disponible en la pagina Web de los Curriculos
Vitae de Latinoamérica y el Caribe (CVLAC)
registrados por los Fisioterapeutas en
COLCIENCIAS (www.colciencias.gov.com).
Este sistema de datos permite el acceso y
bisqueda de los diferentes profesionales que
componen los 30 grupos de investigacién. Solo
se tuvo en cuenta la informacién de los grupos
adscritos al Programa de Ciencia, Tecnologia e
Innovacién de Colombia COLCIENCIAS
medicién de 1993 al 2010, inscritos en el area
de conocimiento “Ciencias de la Salud”,
categoria “Fisioterapia y Terapia Ocupacional”.
Cuando se llevé a cabo este analisis (Octubre
de 2010), se obtuvo un resultado de 191
curriculum vitae, de los cuales 129 CVLAC
pertenecian al grado de profesional en
Fisioterapia y 62 a otros profesionales, los
cuales se excluyeron del analisis.

Los indicadores de la productividad cientifica
de los Fisioterapeutas fueron los mismos
establecidos por el ScientiCol y Umbral de
COLCIENCIAS, relacionando los productos de
nuevo conocimiento (NC), asi: articulos de
investigacién, los publicados en revistas
especializadas comoreportes deinvestigaciones
originales, articulos cortos, articulos de revision
(review) y articulos en periddicos o magazines.
Con esta informacion se construy6 el indice de
colaboracién entre los autores registrados y se
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realizé un anélisis de la distribucién de los
grupos de investigacion en el territorio
Colombiano.

Aspectos éticos: Como fue mencionado
anteriormente, cada investigador diligencia su
CVLAC. La exactitud y veracidad de la
informacién proporcionada y registrada en esta
base de datos, estd sujeta a verificacion por
COLCIENCIAS. Por lo tanto, se parti6 de la
base que la informacién disponible era veraz y
cada investigador se identificé individualmente
manteniendo la confidencialidad de los datos.

Plan de Analisis: Los datos de las
publicaciones registradas se presentan como
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media y desviacién estandar. Se ejecuté un
analisisdecorrelacién (niimerode publicaciones
y afno, R2= coeficiente de person) para agrupar
losindicadoresproducidosporlosinvestigadores
adscritos al Programa de Ciencia, Innovacion y
Tecnologia de Colombia, COLCIENCIAS, 2010.
Fue calculado el indice de colaboracién teniendo
en cuenta la razon entre el total de articulos
publicados y las firmas de los autores. La
obtencion de los datos, incluyendo las
caracteristicas de los estudios y la relacion de
los productos fue realizada por dos revisores
independientemente (MEFL y RAAZ). Los datos
seleccionados  fueron revisados por el
investigador principal (RR-V) ylas discrepancias
resueltas mediante discusién y revision de
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Figura 1. Distribucion de los grupos de investigacion e Indicadores de productividad cientifica de los Profesionales en

Fisioterapia de Colombia. Figura 1A: Distribucion de los grupos de investigacion. Figura 1B: Numero de publicaciones

cientificas. Figuras 1C y 1D. Total de publicaciones cientificas segun nivel de formacion. Fuente: COLCIENCIAS, Plataforma

ScienTl 2010. R2= coeficiente de person.



SERNA J, TORRES JY, SERRAND D.

datos. De esta manera se elaboro una base de
datos y las diferentes categorias de analisis se
llevaron a cabo con el software SPSS 14.0.

ResuLtaDOs

Distribucién de los grupos de investigacion
adscritos al Programa Nacional de Ciencia y
Tecnologia de los Profesionales en Fisioterapia.
Al momento del cierre del proceso de registro
de informacion e inscripcion de la medicion de
la capacidad cientifica de todas las instituciones
de Colombia al 2010, se encontraron (9.104
grupos)® en la Plataforma ScienTI
COLCIENCIAS. Esto representa un incremento
del 58% con relacion a los grupos de la
convocatoria de 2006 (5.299 grupos). De estos,
s6lo 30 grupos, es decir, 0,3%, fueron grupos
de investigacién clasificados segin
COLCIENCIAS en el Area de conocimiento
Ciencias de Salud - Fisioterapia y Terapia
Ocupacional, adscritos todos en actividades
Cientificas, Tecnolégicas y/o de Innovacion a
las IES. De estos grupos, 50%, estaban
conformados por comunidades y grupos
cientificos inscritos en la zona central del pais
(Bogota DC), dato que coincide con la mayor
oferta académica'®, (Figura 1 A).

La productividad cientifica de la Fisioterapia
en Colombia es mas evidente en el departamento
de Cundinamarca (50,0%), debido a que el
mayor niamero de grupos de investigacion se
encuentran registrados en esta zona del pais y
a la mayor antigiiedad de sus universidades y
comunidades cientificas -el promedio calculado
de la conformacién de los grupos de
investigacion de fisioterapia es 4,0+1,3 afos
(rango 1,0-7,0), (Figura 1 A). No obstante, se
trata més de una conclusién que habria que
confirmarse en estudios posteriores. El mayor
nivel de actividad cientifica (publicaciones) de
los fisioterapeutas en la regién central del pais
puede deberse a wuna fuerte tradicién
investigadora de sus universidades y a los
sistemas de promocién profesional existentes
en ellas, que priman este tipo de actividades
cientificas.
de cientifica
por los

Indicadores
(Publicaciones)

productividad
registradas
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Fisioterapeutas de Colombia. Se observa un
aumento en el nimero de publicaciones en los
altimos 10 anos, pasando de cinco en 1993 a
cuarenta publicaciones en 2010 (Figura 1B).
Cuando se compara, el nimero de articulos
publicados con el nivel de formacion, se
observa que una mayor formacién post-gradual
(maestria o doctorado) se relaciona con mayor
namero de articulos publicados (Figura 1C).
Asimismo, se encuentra que los Fisioterapeutas
que tenian mas de 20 publicaciones en sus
indicadores de productividad en la base de
datos COLCIENCIAS, ScienTI, presentaban
mayor nivel de formacion, especialmente nivel
de maestria y doctorado (Figura 1D).

Se describe el promedio (1993-2010) de la
productividad e indicadores de la capacidad
cientifica e investigativa de los profesionales
de Fisioterapia de Colombia del Programa de
Ciencia, Innovacién y Tecnologia de
Colombia, COLCIENCIAS, 2010 (Tabla 1). El
promedio y desviacién estdndar (DE), de los
articulos publicados en revistas cientificas
fue de (n=516). En los productos relacionados
con el nuevo conocimiento, se encontré un
total de 516 articulos publicados y firmados
por 1044 autores diferentes. El indice de
colaboracion (total de articulos/firmas de
autores) es de 2,02, (Tabla 2). El 63% de los
articulos estaban escritos por uno o dos autores
y s6lo 8,3% lo estan por cinco o mas.

Tabla 1. Indicadores de la capacidad cientifica e investigativa
de las publicaciones de caracter cientifico de los profesionales
en Fisioterapia de Colombia. Programa de Ciencia, Innovacion
y Tecnologia de Colombia, COLCIENCIAS, 2010.

Articulos publicados como 17,0 = 13,0
originales y completos (4,0-46,0)
Articulos cortos, resimenes, caso 2,0+2,0
clinico o reporte de caso (0,0-7,0)
Articulos tipo revisién (review) 3,0 4,0
(0,0-13,0)
Articulos en peridédicos 0 magazines 1,0=x20
(0,0-7,0)
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Discusion

El objetivo de este trabajo fue analizar el
perfil investigador de los profesionales de
Fisioterapia de Colombia, registrados en la

base de datos del programa de Ciencia,
Tecnologia e Innovacion de Colombia
COLCIENCIAS, 2010, en el area de

Tabla 2. Distribucion del nimero de colaboradores de los

profesionales en Fisioterapia de Colombia. Programa de

Ciencia, Innovacion y Tecnologia de Colombia, COLCIENCIAS,
2008.

1 292 (56,6) 292 -
2 88(17,0) 176 °
3 60 (11,7) 180 -
4 33 (6,4) 132 °
5 18(3.4) 90 -
6 12(2,4) 72 °
7 8(1,5) 56 -
8 1(0,2) 8 °
9 2(0,4) 18 -
10 2(0,4) 20 °
Total 516 (100,0) 1044 2,02

*indice de Colaboracién fue estimado: (F= Firmas) x (I=

Investigadores)

conocimiento en Ciencias de la Salud,
Categoria Fisioterapia y Terapia Ocupacional,
como resultado de la revisiéon sistematica de
los curriculos de cada Fisioterapeuta
investigador disponibles en la Plataforma de
COLCIENCIAS entre 1993 y 2010.

Como fue mencionado anteriormente, se
encontr6 un aumento en el numero de
publicaciones en los Gltimos 10 afios, pasando
de cinco en 1993 a cuarenta publicaciones en
2010. Cuando se compara, el nimero de
articulos publicados con el nivel de formacién,
se observa que una mayor formacién post-
gradual (maestria o doctorado) se relaciona
con mayor nimero de articulos publicados.
Asimismo, seencuentraquelosFisioterapeutas
que tenian mas de 20 publicaciones en sus
indicadores de productividad en la base de
datos COLCIENCIAS, ScienTI, presentaban
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mayor nivel de formacién, especialmente
nivel doctoral.

Estos resultados demuestran, que mas alla
de las expectativas de la academia, la
maduraciéon continua de wuna profesién
dependerd en gran medida de los miembros
de esa profesion y de su biisqueda constante
para perfeccionar y ampliar el conjunto de
conocimientos que guian hacia mejores
indicadores de productividad cientifica?. La
evidencia debe existir basada en la préactica y
como guia para ésta, por lo que la publicacién
deresultados de las investigaciones es esencial
en la preparacién académica contemporanea
y en la préctica clinica. Sin embargo, el marco
legal actual, no define cudles son las
condiciones minimas para asegurar que los
estudiantes y los docentes puedan tener una
formacién como investigadores en las areas de
ciencias de la salud.

En cuanto a la colaboracién en los
trabajos, el nimero medio de autores por
articulo encontrado en este estudio
muestra una media de 2,02; valores
inferiores a los de otras disciplinas?!??. El
bajo nivel de colaboraciéon existente en
Fisioterapia en relacién con otras
disciplinas biomédicas se ha puesto
también en evidencia por el elevado
numero de articulos con uno o dos
autores®®?*, Este hallazgo sugiere la
necesidad de la existencia de un mayor
grado de apoyo a la investigacién que

favorezca la creacion de grupos de
investigacién. La mayor colaboracion
supone una menor tendencia a la

especulacién, lo que indica una cierta
evolucién de lo empirico hacia lo
experimental. Se ha puesto de manifiesto
que la creaciéon de grupos de investigacion
suele asociarse a una mayor productividad
y debido precisamente a la colaboracion,
evidenciada en un namero mayor de firmas
por articulo.

Ante los resultados de esta investigacion,
varios pueden ser los condicionantes que
generan la baja actividad investigativa. Por
ejemplo, varios autores?*?’ senalan que la
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transferencia del conocimiento se ha basado
durante mucho tiempo, de forma casi
exclusiva, en creencias basadas en nuestras
opiniones o en las de otros, tendencia que ha
sido introducida en los programas de
Fisioterapia en Colombia y con ello la
dedicacion de transmitir el arte pero no la
ciencia (Evidencia Cientifica disponible).
Igualmente, la escasa formacién post-gradual
ofrecida por la academia, sumada a la
limitada comprobacién de la evidencia o de
pruebas cientificas, ha hecho que la
Fisioterapia base la toma de decisiones en la
experiencia clinica y no en la investigacion
bésica. Lo anterior, sumado a la poca
formacién en metodologia de la investigacién
brindada durante el pregrado, se ve reflejado
en la poca planificacién y desarrollo de
propuestas de investigacion?®.

En este sentido, la investigacién deberia
impartirse con carédcter transversal en todos
los programas de formacion de Fisioterapia de
manera obligatoria. Aunque pudiera pensarse
que el investigar es optativo y aunque sea
cierto que el ejercicio profesional deja poco
tiempo para la investigacién, no es menos
cierto que para que se produzcan avances en
el desarrollo investigativo en la profesion en
Colombia, es necesario que sean los
Fisioterapeutas, a quienes en definitiva les
afecta, quienes den los primeros pasos para
que se incrementen los apoyos a la
investigacién en Fisioterapia®.

CONCLUSIONES

Las debilidades encontradas en los productos
de esta investigacion se convierten pues, en

oportunidades para la integracién de
propuestas disefiadas, a partir de las
necesidades detectadas, de la toma de

conciencia y la toma de decisiones, que
propicien la investigacién con curriculos y
programas especificos y con acciones
generales hacia la construccién de politicas
cientificas en la Fisioterapia?’. En general, el
bajo y significativo aporte cientifico de los
Fisioterapeutas podria tener su origen en la
falta de una definicién de una carrera
profesional y en la baja relevancia de la
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actividad investigadora en relacién a otro
tipo de méritos, pero ademés en las
dificultades que rodean a la investigacién en
Fisioterapia: falta de tiempo, falta de
formacién, de apoyo metodolégico cientifico,
etc®.

El bajo numero de productos de
investigacion, unido al nivel de formacién
académica (pregrado en la mayoria de los
investigadores) durante el periodo de
estudio, probablemente indica que los
Fisioterapeutas colombianos no tienen el
habito de publicar, aspecto que no fue
evaluado en este trabajo debido al disefo del
estudio. Portanto, se sugieren investigaciones
que intenten determinar cuéles pueden ser
los factores relacionados con la actividad
investigadora de los fisioterapeutas sin
formacién postgradual.

Otras limitaciones en este estudio, como
las  caracteristicas de la  poblacién
(sociodemograficas) que son propias en
cuanto al diseno del trabajo y la limitacién
en el tamano de la muestra (solo los
registrados en las bases de datos de
COLCIENCIAS), deben ser tenidas en cuenta
a la hora de interpretar los resultados, pues
muchos Fisioterapeutas pertenecen a otros
grupo de investigacién y también pertenecen
al Programa de Ciencia, Innovacién vy
Tecnologia de Colombia, COLCIENCIAS,
2010 bajo otras categorias como ciencias
biolégicas, ciencias de la salud, ciencias
humanas y no se ven reflejados en estos
indicadores. Estamos convencidos que los
indicadores de produccién intelectual en la
Fisioterapia durante los préximos anos y
esta investigacion estimulard los esfuerzos
con el objetivo de fortalecer la identidad de
la profesion.
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