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SUMMARY

The chapter one makes an approach to the majorities, exposition of the
problem, antecedents as soon as extension in the Faculty of Health, so
the reader understands the objectives of this project and increases its
knowledge of same which is necessary when applying the tool Balanced
Score Card. The chapter two it's centered in theories focusthem in
function of university extension, which served as base for the execution
of this project; chapter three includes history, conceptualizacion and
policies of the extension in the UIS.

Chapter four is focused to the methodologic development, explaining
each steps to follow to collect, process and analyze the required
information for its success; as support is included the chapter five that is
properly the information processing in which bases this project using the
analysis diagnosis of the same one divided on activities, modalities and
units academic administratives, that compile the information so the
results serve as base for the application of the Balanced Score Card; the
conceptualizacion of this tool is included in the chapter six, in which they
are specified, its concepts, uses and implementacion for its application.
This application is detailed in chapter seven in which the execution of
the BSC focused in the Faculty of Health, in where it sets out models
based on perspective of the activities of extension, planting strategics
vectors that reactivade the function of extension and proposes indicators
which they allow to evaluate the extension function.

Finally in chapters eight and nine based on the previous chapters, which
removes to conclusions and recommendations that delay use as base for



the improvement and fortification of the function of extension in the
Faculty of health.
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RESUMEN:

El capitulo uno hace wuna aproximacion a las generalidades,
planteamiento del problema, antecedentes en cuanto extension en la
Facultad de Salud, para que el lector comprenda los objetivos de este
proyecto y aumente su conocimiento del mismo lo cual es necesario al
aplicar la herramienta Balanced Score Card. El capitulo dos se centra en
las teorias que se utilizaron enfocandolas en la funcion de extensién
universitaria, lo cual sirvi6 de base para ejecutar este proyecto; el
capitulo tres abarca la historia, conceptualizacion y politicas de la
extensiéon en la UIS.

El capitulo cuatro esta enfocado al desarrollo metodolégico, explicando
cada paso a seguir para recolectar, procesar y analizar la informacion
requerida para su éxito; como apoyo se incluye el capitulo cinco que
trata del procesamiento de la informacion en la cual se basa este
proyecto usando el analisis diagndstico de la misma dividido en
actividades, modalidades y unidades académico administrativas, que
compilen efectivamente la informacidon para que los resultados sirvan de
base para la aplicacidén del Balanced Score Card; la conceptualizacion de
esta herramienta se abarca en el capitulo seis, en el cual se especifican,
sus conceptos, usos e implementacion para su aplicacion. Dicha
aplicacién se detalla en el capitulo siete en el cual estd plasmado la
ejecucion del BSC enfocado en la Facultad de Salud, en donde se
propone un modelo basado en perspectivas de las actividades de
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extensidon, planteando vectores estrategicos que reactivan la funcidon de
extensidén y propone unos indicadores que permiten evaluar la funcion
de extension.

Por ultimo en los capitulos ocho y nueve basados en los capitulos
anteriores, se sacan conclusiones y recomendaciones que sirven de base
para mejorar y fortalecer la funcion de extensién en la Facultad de
salud.

**Escuela de estudios industriales y empresariales
Ingenieria Industrial
Gonzalo Patifio



INTRODUCCION

En el mundo empresarial moderno, las organizaciones se someten
continuamente a una serie de cambios que avanzan a pasos agigantados
lo cual ejerce una influencia directa tanto en la manera como se
comportan actualmente como en el direccionamiento a tomar en busca
de adquirir mayor competitividad. Para ello, el personal vinculado a la
organizacidon se convierte en pieza clave en la medida que se toma como
un fin y no como un recurso, fortaleciendo adecuadamente sus
capacidades de tal manera que tengan congruencia con la estrategia de
la empresa.

Lo anterior hace referencia a la atencidon que se requiere, para el debido
desarrollo de la organizacién, de aspectos importantes como el nivel de
conocimiento de los empleados, sus capacidades y habilidades, el
manejo de un adecuado clima organizacional, adecuados sistemas de
informacion tanto para el cliente interno como para el cliente externo,
flexibilidad para adaptarse rapidamente al cambio, entre otras; las
cuales se deben reflejar en la visidon y los objetivos estratégicos de la
organizacién de tal forma que permitan orientar las estrategias hacia
resultados que puedan ser medidos, evaluados y controlados.

El sistema de Extension Universitaria es una herramienta que debe ser
encaminada para la construccion y transmisién del conocimiento
permitiendo a la comunidad universitaria ofrecer un desempeno
multidisciplinario que se sustente en sus procesos de investigacién y
docencia.

La funcidn de extensidon debe ser altamente propositiva y con una visién
prospectiva que facilite el planteamiento de propuestas encaminadas al
crecimiento regional, al tiempo que sea promotora de la integracion de
la misma con la docencia y la investigacion orientandose al desarrollo de
una comunidad académica que posea un firme compromiso con los
problemas regionales y nacionales.

Tomando en cuenta las actuales necesidades y exigencias de la

sociedad, la Universidad Industrial de Santander empieza la realizacion
del proyecto: “Caracterizacion y Orientacion estratégica de la Funcidon de

-1-



Extensidén”, proyecto que decide llevarse a cabo en cada una de las
Facultades que la conforman, el presente documento expresa la labor
desempenada en la Facultad de Salud.

El proyecto inicia con una descripcién de las generalidades que lo
enmarcaron, es decir, los antecedentes, objetivos y justificacion. Mas
adelante se podra apreciar los conceptos e informacion tedérica que se
tomaron en cuenta como referencia para soportar las bases de este
proyecto, esto constituye el marco tedrico, el cual estd basado en la
Teoria General de Sistemas.

El capitulo 3 es uno de los ejes centrales en este documento, ya que en
este se presenta el proceso de analisis de la informacién recolectada de
las actividades de extensidon realizadas en la Facultad de Salud de la
Universidad Industrial de Santander y el diagnostico obtenido de la
misma en el cual se identificaron y evaluaron las variables que
intervienen en el sistema de extensidn universitaria de la Facultad. Es
este capitulo el que sustenta las bases para realizar el analisis DOFA
presentado en el capitulo 4, aqui se hace un diagnostico de las
debilidades, oportunidades, fortalezas y amenazas encontradas en la
Facultad de Salud.

Con los resultados obtenidos del capitulo 4 se procede a la realizacion
del capitulo 5, que contiene las definiciones y fundamentos de la
herramienta Balanced Scorecard, herramienta utilizada como
instrumento para la orientacidn estratégica de la funcidn de extensién
de la Facultad de Salud de la Universidad Industrial de Santander y que
nos permitira el disefio de un sistema de indicadores para la evaluacién
y seguimiento de la funcion de extensién de la Facultad. El proyecto
concluye con la presentacién de las propuestas y recomendaciones que
son consideradas Utiles y necesarias para aportar al enriquecimiento del
sistema universitario de extension.

De esta manera, con el presente documento se pretende realizar una
caracterizacion y orientacion estratégica de la funcidon de extensidon en
la Facultad de Salud de la Universidad Industrial de Santander.



1. GENERALIDADES

1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.2.1 ANTECEDENTES

Debido a su naturaleza publica, la Universidad Industrial de Santander
ha sido afectada por las politicas financieras del actual gobierno,
tomando esto en cuenta es evidente la importancia de la generacion de
recursos economicos y la optima utilizacién de los existentes que
ayuden al autosostenimiento de la entidad.

La implantacién de estas politicas gubernamentales y el surgimiento de
nuevas necesidades ha demostrado entre otras cosas, la debilidad del
actual sistema universitario publico frente a las exigencias impuestas
por los cambios en el entorno y avances tecnoldgicos, la carencia de un
vinculo solido entre la comunidad universitaria y la sociedad que la
rodea, la cual a su vez tiene sus propias necesidades no sdélo en un
campo social sino también en el sector productivo y solicita la prestacion
de servicios encaminados a su respectiva satisfaccion.

La implementacion de dichas politicas conllevaron a que las diferentes
facultadas que conforman I|a Universidad empezaran a ejecutar
actividades de extension sin tener en claro las politicas, normatividad o
control que les permitiera organizarse.

Debido a esta situacidon se hace necesario la reorientacion del sistema
universitario de extension encaminandolo a la satisfaccion de las
necesidades regionales y nacionales, promoviendo la interaccion e
integracién dentro de la universidad y con el entorno. Es asi como el
Consejo Superior de la Universidad Industrial de Santander publica el
Acuerdo 63 de octubre de 2003, en donde se suprime la Divisién de
Asesorias y Servicios Especializados cuyas funciones son asumidas por
la Direccion de Extensidon, la cual estd adscrita a la Vicerrectoria
Académica de la UIS y a su vez estard encargada de la promocion,
gestién, fomento y control de las actividades de extensién, trabajando
en estrecha relacion don las unidades académico administrativas vy
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centros de investigacion actuando como canalizadora de las propuestas
de oferta y demanda de extension.

1.2.2 IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

La formacién de la educacién superior va mas alla de adquirir amplios
conocimientos académicos incluye también el saber aprovecharlos
efectivamente de tal forma que los profesionales que se estan
formando, tanto como los ya egresados tengan un mayor nivel de
compromiso con la sociedad.

La Universidad Industrial de Santander para ello cumple con funciones
de Investigacién y Extensién que, en relacién con la Docencia,
contribuyen al desarrollo del medio en el cual se desenvuelve; sin
embargo, se ha notado que estas funciones, especificamente la de
Extensidén, se lleva a cabo sin tomar en cuenta politicas o criterios
adecuados para su correcto funcionamiento debido a que no es tenida
en cuenta como parte sustancial del quehacer universitario.

Enfocando esta problematica en la Facultad de Salud de la Universidad
se puede percibir que la falta de un apropiado sistema para el
funcionamiento de las actividades de extensién dificulta el intercambio
de conocimiento entre dicha facultad y el entorno, obstaculizando
aportes importantes que la Universidad puede brindar en pro del
bienestar social de la regidn.

Ademas se puede notar que falta claridad en la definicion y seguimiento
de las politicas institucionales en lo referente a dichas actividades de
extensién, lo cual se ve reflejado en que, en ocasiones, algunas de estas
actividades son realizadas por dependencias a las cuales no les
compete.

Se ve reflejada también en la formacién inadecuada de una estructura
organizacional que permita la optimizacidén de una efectiva gestion de
mercadeo y por tanto existe alta confusién de los servicios ofrecidos y a
quiénes se ofrecen en la actualidad debido a que no existe propiamente
un analisis de oferta y demanda por parte de la Extensién en la
Facultad de Salud.



1.3 OBJETIVOS

1.3.1 Objetivo general

Realizar una caracterizacion y orientacién estratégica de la funcion de
extensiéon en la Facultad de Salud de la Universidad Industrial de
Santander basado en la utilizacion de la herramienta de Balanced
Scorecard dirigida hacia el logro de una efectiva gestion de extension.

1.3.2 Objetivos especificos

Elaborar y diligenciar instrumentos que faciliten la realizacion de
un diagnostico situacional de las actividades de extensién llevadas a
cabo actualmente por la Facultad de Salud.

Desarrollar un analisis y diagnostico situacional de la funcién de
extensidon de la Facultad de Salud de la UIS.

Elaborar un sistema de indicadores que permitan evaluar vy
controlar el funcionamiento y desempefio de Extension en la
Facultad de Salud.

Plantear una propuesta de mejoramiento que permita el disefio de
estrategias para la planeacion adecuada del funcionamiento vy
seguimiento de extensién en la Facultad de Salud, utilizando como
base la herramienta de Balanced Scorecard.



1.4 JUSTIFICACION

En la Universidad Industrial de Santander se presentan actividades de
Docencia, Investigacion y Extension; sin embargo éstas dos ultimas
no son atendidas adecuadamente, especialmente la Extensidn, la cual
no es tenida en cuenta como parte sustancial del quehacer
universitario debido a que, a pesar de la existencia de politicas
institucionales en lo referente a estas actividades, se genera una
deficiencia en su ofrecimiento hasta llegar incluso a afectar el
prestigio de la Universidad.

Esta situacion conlleva a que no se presente claridad en lo que se
ofrece, por parte de la Universidad a la comunidad como actividades
de Extensidn, ni a quien se le ofrece; llegando hasta tal punto que en
algunos laboratorios, haciendo referencia a la Facultad de Salud
especificamente, se estan prestando los mismos servicios sin tener en
cuenta las experticias de cada unidad.

Ademas de ello, no se lleva control documentado sobre las
actividades realizadas lo cual no permite la existencia de un
seguimiento de éstas para saber exactamente lo que se estad en
capacidad de ofrecer en la actualidad como actividades de Extension,
generando asi una escasez en la demanda de dichas actividades
debido a la falta de conocimiento de las mismas por parte de la
comunidad.

Debido a esta situacidon se considera necesario consolidar el Sistema
de Extension en cada una de las unidades académico administrativas
de la universidad a través de: un analisis y diagndstico de la situacién
de las actividades de extensién, la propuesta de procesos que
permitan realizar evaluacidn a la funcion de Extensiéon y proponer
mejoras y criterios bajo los cuales se siga el funcionamiento y
desarrollo del Sistema Universitario de Extension.

Al establecer dicha consolidaciéon se considera pertinente aplicar una
herramienta que permita medir, evaluar y controlar las variables que
determinan su eficaz desempefo. En primera instancia se hace
necesario establecer las estrategias que la organizacién debe sequir
para el logro de la visidon y luego reflejar dichas estrategias en
objetivos medibles a través del planteamiento de indicadores. Esta
herramienta es el Balanced Scorecard cuya metodologia integra todos
los aspectos importantes de una organizacion.



Todo lo anterior permite concluir que es necesario tomar acciones
para consolidar el sistema de Extensidn de la Universidad de tal
manera que se ofrezcan actividades dirigidas a contribuir con el
quehacer académico y a satisfacer las necesidades del entorno
mediante la relacién existente entre la accidn social y el conocimiento
lo cual es beneficioso por que se muestra con una claridad muy
marcada el compromiso de la Universidad, especificamente de la
Facultad de Salud, con la comunidad sin apartarse de la estrecha
relaciéon con la parte académica y teniendo en cuenta las fortalezas
de cada una de las unidades académico-administrativas de la
Facultad cambiando la idea que lo mas importante es la busqueda y
captacion de recursos.

Este proyecto se justifica por:

e No existe una caracterizacién de las Actividades de Extensidn
realizadas por la Facultad de salud que facilite una orientacién
estratégica de las mismas.

e El sistema de extensidn universitario existente no posee unas
politicas ni un adecuado sistema de informacién claramente
definidos.

El sistema de objetivos de las actividades de extensién no esta
definido por lo tanto no existe un sistema de indicadores que
permitan realizar un control o seguimiento a los criterios de
extension.



2. ENFOQUE TEORICO DE LA EXTENSION UNIVERSITARIO A
PARTIR DE LA TEORIA GENERAL DE SISTEMAS

2.1 CONCEPTUALIZACION DE LA TEORIA GENERAL DE
SISTEMAS

Una vez realizado un profundo analisis de conceptos e informacién, la
Teoria General de Sistemas se establecié como la base sobre la cual
se sustenta el marco de referencia tedrico del proyecto, esto con el
fin de determinar, definir y estudiar cada una de las diferentes
variables que de manera directa o indirecta interactian o ejercen
influencia en la funcidn de Extensién de la Universidad Industrial de
Santander, permitiendo de esta forma su apreciacién como un
completo sistema y facilitando su respectivo analisis.

En un sentido amplio, la Teoria General de Sistemas (TGS) se
presenta como una forma sistematica y cientifica de aproximaciéon y
representacion de la realidad y, al mismo tiempo, como una
orientacién hacia una practica estimulante para formas de trabajo
transdisciplinarias, en tanto paradigma cientifico, la TGS se
caracteriza por considerar que lo importante son las relaciones y los
conjuntos que a partir de ellas emergen, en tanto practica, la TGS
ofrece un ambiente adecuado para la interrelacion y comunicacién
fecunda entre especialistas y especialidades. El concepto de sistema
en general esta sustentado sobre el hecho de que ningun sistema
puede existir aislado completamente y siempre tendra factores
externos que lo rodean y pueden afectarlo.!

Los objetivos originales de la Teoria General de Sistemas son los
siguientes:

a. Impulsar el desarrollo de una terminologia general que permita
describir las caracteristicas, funciones y comportamientos
sistémicos.

b. Desarrollar un conjunto de leyes aplicables a todos estos
comportamientos y, por ultimo,

c. Promover una formalizacién (matematica) de estas leyes.

! http://www.infoamérica.com/proyectoDFIDColombia



La primera formulaciéon en tal sentido es atribuible a Ludwig von
Bertalanffy (1901-1972), quien acuid la denominacion "Teoria
General de Sistemas". Para él, la TGS deberia constituirse en un
mecanismo de integracion entre las ciencias naturales y sociales y ser
al mismo tiempo un instrumento bdasico para la formacién vy
preparacion de cientificos.

La perspectiva de la TGS surge en respuesta al agotamiento e
inaplicabilidad de los enfoques analitico-reduccionistas y sus
principios mecanico-causales (Arnold & Rodriguez, 1990b). Se
desprende que el principio clave en que se basa la TGS es la nocidn
de totalidad organica, mientras que el paradigma anterior estaba
fundado en una imagen inorganica del mundo.

“La TGS tiene diversas caracteristicas que son las siguientes:

e la interdependencia entre los elementos del sistema, ya que de no
existir esta interrelacion no existiria un sistema como tal.

e El enfoque de los sistemas no es un enfoque analitico, en el cual el
todo se descompone en sus partes constituyentes para luego
estudiar en forma aislada cada uno de los elementos
descompuestos, sino un enfoque de totalidad.

e Todos los sistemas incluyen componentes que interactuan, y la
interaccién hace que se alcance alguna meta, un estado final o una
posicidon de equilibrio, por lo tanto siempre existira la busqueda de
un objetivo.

e Todos los sistemas dependen de algunos insumos para generar las
actividades que finalmente originaran el logro de una meta. Todos
los sistemas originan algunos productos que otros sistemas
necesitan.

e Todos los sistemas son transformadores de entradas en salidas
"inputs-outputs". Entre las entradas se pueden incluir
informaciones, actividades, una fuente de energia, conferencias,
lecturas, materias primas, etc. Lo que recibe el sistema es
modificado por éste de tal modo que la forma de la salida
(productos, ventas, eventos) difiere de la forma de entrada

e Todos los sistemas no vivos tienden hacia el desorden; si se los
deja aislados, perderan con el tiempo todo movimiento,
convirtiéndose en una masa inerte, esto se denomina entropia.

e Si los sistemas son conjuntos de componentes interrelacionados e
interdependientes en interaccidon, los componentes interactuantes
deben tener cierta regulacién para que los objetivos (las metas)
del sistema finalmente se realicen.



e Generalmente todos los sistemas son complejos, integrados por
subsistemas mas pequefos. Por ello es necesario la existencia de
la jerarquia, este término implica la introduccién de sistemas en
otros sistemas.

e En los sistemas complejos las unidades especializadas
desempenan funciones especializadas. Esta diferenciacién de las
funciones por componentes es una caracteristica de todos los
sistemas y permite al sistema focal adaptarse a su ambiente.

e Por Ultima estd la caracteristica de Egquifinalidad. Esta
caracteristica de los sistemas abiertos afirma que los resultados
finales se pueden lograr con diferentes condiciones iniciales y de
maneras diferentes. Contrasta con la relacién de causa y efecto del
sistema cerrado, que indica que sélo existe un camino 6ptimo para
lograr un objetivo dado. Para las organizaciones complejas implica
poseer diversidad de entradas que se pueden utilizar y la
posibilidad de transformar las mismas, de diversa manera, es decir
flexibilidad y adaptabilidad.”?

Si bien el campo de aplicaciones de la TGS no reconoce limitaciones,
al usarla en fendmenos humanos, sociales y culturales se evidencia
que sus raices estan en el drea de los sistemas naturales
(organismos) y en el de los sistemas artificiales (mdaquinas). Mientras
mas semejanzas reconozcamos entre organismos, maquinas,
hombres y formas de estructura social, habrd mayor probabilidad de
aplicar correctamente el enfoque de la TGS, pero mientras mas
apreciemos los propiedades que caracterizan lo humano, lo social y lo
cultural y sus respectivos sistemas, mas seran evidentes sus
inadecuaciones y deficiencias (sistemas triviales).?

Entendemos que es en la TGS donde se fijan las distinciones
conceptuales fundamentales que han facilitado el camino para la
introduccidon de su perspectiva, en nuestro caso en los estudios de
organizaciones y empresas.

Siempre que se habla de sistemas se tiene en vista una totalidad
cuyas propiedades no son atribuibles a la simple adicion de las
propiedades de sus partes o componentes. En las definiciones mas
corrientes se identifican los sistemas como conjuntos de elementos
gue guardan estrechas relaciones entre si, que mantienen al sistema
directo o indirectamente unido de modo mas o menos estable y cuyo
comportamiento global persigue, normalmente, algun tipo de
objetivo.

%1bid, P. 7
3http ://www.monografias.com/trabajos14/teoria_sistemas
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Esas definiciones que nos concentran fuertemente en procesos
sistémicos internos deben ser complementadas con una concepcién
de sistemas abiertos, en donde queda establecida como condicidn
para la continuidad sistémica el establecimiento de un flujo de
relaciones con el ambiente.

“A partir de ambas consideraciones la TGS puede ser desagregada,
dando lugar a dos grandes grupos de estrategias para la investigacion
en sistemas generales:

a. Las perspectivas de sistemas en donde las distinciones
conceptuales se concentran en una relacién entre el todo
(sistema) y sus partes (elementos).

b. Las perspectivas de sistemas en donde Ilas distinciones
conceptuales se concentran en los procesos de frontera
(sistema/ambiente).

En la primera perspectiva la caracteristica principal de un sistema
esta dada por la interdependencia de las partes que lo integran y el
orden que esta relacion de interdependencia origina. En la segunda,
lo fundamental son las corrientes de entradas y de salidas mediante
las cuales se establece una relacidon entre el sistema y su ambiente.
Ambos enfoques son complementarios.

Dadas estas bases de la TGS se puede imaginar con facilidad una
organizacién, un hospital, o en nuestro caso, una universidad, como
un sistema, y aplicar los principios mencionados a esa entidad. Por
ejemplo las universidades, como es evidente, tienen muchos
componentes que interactian todos los cuales dependen unos de
otros. Al tratar de comprender una organizacion se le debe encarar
en su complejidad total, en lugar de considerarla simplemente a
través de un componente o un area funcional. Tal es el caso del
estudio de un sistema de produccidon el cual no tendria un analisis
satisfactorio si se dejara de lado el sistema de comercializacién.”

4LUHMANN, Nicklas. Introduccion a la Teoria General de Sistemas.
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2.2 PROCESO DE PLANIFICACION SISTEMICO.

En la actualidad, la planeacién debe poseer una visidén sistémica, que
represente el futuro realista a alcanzar por los individuos, grupo,
organizacion, sociedad, etc. Es necesario que esta visidon refleje los
objetivos basicos de los diferentes participantes. Ademas, debe ser
realista, posible y conductora del proceso de cambio.

La planificacion puede entenderse como un proceso social que se
piensa a partir de unas realidades objetivas y de unas percepciones
individuales desarrolladas en un entorno ambiental, cultural y politico
particular, que inevitablemente conlleva a la seleccién y alcance de
unos objetivos considerados como adecuados para el bienestar
general. Un proceso social que se piensa es aquel que considera la
realidad objetiva, que valora las posibilidades con los métodos
estimados para el alcance de los objetivos por medio de
determinadas politicas y estrategias, pero en el que el papel
fundamental esta centrado en la realizacién y proyeccidon del hombre
mismo como especie humana.

A la hora de disefiar el plan, es necesario tomar en cuenta a las
personas participantes, sus aspiraciones, como grupo e individuales,
sus necesidades y los aportes que puedan proporcionar al proceso
mismo ya que debe generarse participacién, integracién y acuerdo.

“El proceso de la planificacion sistémica estad conformado por:

estructuracion del problema.

Anélisis y diagndstico de la realidad objetivo.

Definicidn y evaluacion de las variables interventoras.
Disefio de escenarios alternativos.

Formulacién de objetivos y determinacién de estrategias.
Consenso, Aprobacién, ejecucidon, seguimiento y evaluacion.

1)

5http ://www.monografias.com/trabajos25/planeacién_sistémica
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2.3 APROXIMACION DE LA TEORIA GENERAL DE SISTEMAS
AL SISTEMA DE EXTENSION UNIVERSITARIO

Basandonos en los conceptos e informacion recopilada de la teoria
general de sistemas, este proyecto, pretende plantear la organizaciéon
y actualizacién del sistema universitario de extensién de la
Universidad Industrial de Santander enmarcandolo, por supuesto,
dentro de la misién y vision de la Universidad y de las necesidades y
requerimientos de la sociedad en la actualidad.

A lo largo de las ultimas décadas, se ha hecho evidente la gran
diversificacion de los sistemas de educacidon superior, desde la
perspectiva institucional, a tal punto que no existe un modelo Unico
de universidad. Actualmente se puede observar una gran variedad
de modelos, de formas de transmisién y generacion de
conocimientos, lo que se supone constituye la principal actividad de
la educacion superior. Esta diversidad no es solo entre los sistemas
de educacion superior, en su proceso de toma de decisiones o
politicas y cultura, sino también en el interior de los propios sistemas.

Las instituciones de educacién superior son, en principio, una
comunidad, ya sea de profesores, alumnos, personal administrativo,
etc. esta comunidad estd buscando continuamente expresar sus
intereses, aspiraciones, valores en las diferentes jerarquias de la
comunidad universitaria. Asi se enfatiza en asegurar que la forma de
gobierno de la institucion se fundamente en la solidaridad, la
participacion e intervencién de los distintos actores.

Al considerar la universidad como un sistema adquiere caracteristicas
particulares ya que se puede percibir basicamente como una
empresa. Sin importar las actividades a realizar, independientemente
gue sean de conocimientos o de bienes y servicios, esta institucién
debe operar y desempenarse de manera eficiente y responder
efectivamente a las exigencias y demandas de la sociedad, debe
cuidar de su imagen y debe existir una competencia entre
universidades como unidades productoras y transmisoras de
conocimientos y su organizacién debe ser la indicada para ofrecer un
clima productivo y adecuado.

“"Asumimos entonces a la Universidad como un sistema social o
estructural orientado hacia la sociedad y que se comunica con el
entorno valiéndose de un conjunto de acciones. La accidon es una
propiedad procedente de este sistema y se muestra como el resultado
de la toma de decisiones. El sistema universitario posee el
conocimiento, el cual es aportado a la comunidad por medio de la
interaccion e integracion brindando un servicio a diferentes niveles
transformando de esta forma una realidad ya existente.”®
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La Universidad con las actividades de extensidn que realiza, utiliza un
proceso de comunicacién con la sociedad, contribuyendo al
mejoramiento de la calidad de vida de las diferentes comunidades en
la region y a nivel nacional. "La extension o la proyeccion social
universitaria es parte sustantiva del quehacer académico y tiene por
objeto establecer procesos continuos de interaccion e integracion con
las demas comunidades nacionales, en orden a aportar en la solucién
de sus principales problemas, a participar en la formulacion y
construccion de politicas publicas y a contribuir en la transformacion
de la sociedad en una perspectiva de democratizacion y equidad
social, regional, politica y cultural”.

La Universidad toma decisiones basandose en la percepciéon obtenida
de su entorno y al interactuar con él establece una diferencia, es asi
como la funcién de extensidon universitaria se concibe como un
proceso por medio del cual nos comunicamos con la sociedad, es un
complemento a la docencia y a la investigacién teniendo en cuenta
por supuesto la misidn y visidn institucional del sistema universitario.

6 Tutorial del prof. Gonzalo Patifio.
7Documento de politicas de extension, reflexiones iniciales. Universidad Nacional.
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3. CONCEPTUALIZACION DE EXTENSION EN LA UIS

3.1. HISTORIA DE LA DIRECCION DE EXTENSION EN LA UIS

Con el propdsito de alcanzar un alto nivel de excelencia en la
formulacidn, ejecucion y evaluacidn no sélo de sus actividades
educativas sino también investigativas de la Universidad Industrial de
Santander y tomando como base los principios y politicas que la
rigen, nace el proyecto institucional a través del cual se desarrollaran
acciones que conlleven al alcance de este objetivo.

Debido a su naturaleza, los principales objetivos de la Universidad
Industrial de Santander son: la docencia, la cual consiste en la
efectiva formacién de los miembros que Ila conforman, la
investigacion, sobre la cual se soporta su labor educativa, y la
extension, la cual simboliza el sentido de compromiso social y el
impacto de la Universidad en el entorno al cual pertenece.

Es gracias a las actividades desempenadas en el campo de
Extensién, que la Universidad toma bajo su responsabilidad la
ejecucion de los diferentes compromisos adquiridos con el sector
productivo y social, compromisos que surgen de su continua
interaccién con los actores sociales que interviene en la comunidad.

Anteriormente la ejecuciéon de estos compromisos era llevada a cabo
a través de la Divisidon de Asesorias y Servicios Especializados de la
Universidad, sin embargo, recientemente se reconocid que era
necesario cierto nivel de conocimientos en los respectivos campos
para asi alcanzar el efectivo cumplimiento de los mismos. Esto
propiciaba la tendencia a la contratacién externa lo cual conllevaba a
prescindir del talento y las capacidades intelectuales de los miembros
de la comunidad UIS.®

8 Acuerdo Superior N° 63 del 6 de octubre de 2003.
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Debido a la creciente necesidad de una correcta estructura que le
permitiera a la Universidad organizar las funciones de Extensidn
ofrecidas, para asi poder aportar soluciones a problemas actuales al
tiempo que se contribuye con el desarrollo de la sociedad en la que se
desenvuelve, se suprime la Division de Asesorias y Servicios
Especializados abriendo paso a la Direccién de Extension y Educacion
Continua de la Universidad Industrial de Santander como
dependencia adscrita a la Vicerrectoria Académica, creada bajo el
acuerdo 063 de Octubre de 2003, consolidando asi la interaccion
entre la Universidad y el entorno.

Esta dependencia, se hara cargo de las funciones que anteriormente
eran competencia de la Division de Asesorias y Servicios
Especializados, mdas no sera ejecutora sino que actuard como
canalizadora de las propuestas de oferta y demanda de las
actividades de extensién, ocupandose también de su promocion,
gestion, fomento y control para lo cual contard con el apoyo y
colaboracion de las unidades académico-administrativas y centros de
investigacion.®

Dentro de este contexto también se encuentra el plan de gestidon
institucional 2004 - 2006 que nace como una propuesta rectoral
acogiendo los parametros del proyecto institucional, los planes
estratégico y de gestion de cada una de las unidades académico-
administrativas, una perspectiva de la situacién actual y una visién
futura que le permita la consolidacidon de los logros alcanzados y el
emprendimiento del desarrollo institucional.

En el plan de gestion aprobado para el periodo 2004-2006 en lo
concerniente a la Direccion de Extension se contempla los
compromisos adquiridos por la misma, los cuales son:

e Proyeccién de la investigacidon hacia sectores productivos de la
region y el pais.

e Apoyo a iniciativas del sector productivo.

e Consolidacién de banco de expertos, jévenes profesionales y
profesores pensionados.

°Ibid, P.15
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3.2 CRITERIOS DE ACTIVIDADES DE EXTENSION

La extension en la Universidad Industrial de Santander se desarrolla
mediante diversas modalidades o campos de realizacién (educacion
no formal, asesoria, consultoria y asistencia técnica, pruebas y
ensayos, interventoria, gestion tecnoldgica, gestién social, servicios
docente - asistenciales, practicas universitarias, proyectos
culturales), los cuales son desarrollados por Ilas diferentes
dependencias de la Universidad. Estos programas, proyectos y
actividades son:

3.2.1 Asesoria y consultoria profesional. A través de estos
servicios la Universidad se vincula y coopera con el sector social y
empresarial, para la transferencia de conocimientos y la busqueda de
solucién a sus problemas, con el propdsito de contribuir a una mejor
la calidad de vida de la comunidad. Estos servicios se ofrecen en las
siguientes modalidades:

a. Asesoria. Consiste en la busqueda global de soluciones, o en la
emisién de conceptos, por parte de la Universidad, que apoyen el
proceso de toma de decisiones sin que implique desarrollos
operativos especificos. A través de este servicio se da una
transferencia de tecnologia, de conocimientos hacia la organizacion, a
partir de los cuales se generan cambios significativos de cierta
permanencia.

b. Consultoria. Son conceptos especializados que se emiten como
respuesta a solicitudes formuladas sobre asuntos especificos, y que
no implican una transferencia significativa de tecnologia. Esta
actividad busca que las soluciones propuestas sean las mas
adecuadas desde los puntos de vista técnico, econémico y social.

c. Asistencia Técnica. Es la cooperacion que la Universidad da a
entidades, tanto del sector publico como privado, para la solucién de
problemas puntuales, coyunturales. Generalmente implica el uso de
instrumentos, desarrollos operativos, montajes, o puesta en marcha
de procesos. °

10Documento modalidades de extensidon. Universidad Industrial de Santander.
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d. Interventoria. Comprende la verificacién de que el desarrollo o la
ejecucién de un proyecto se lleven a cabo de acuerdo con las
especificaciones, planos, normas y demas elementos estipulados o
convenidos en el contrato. Tal vigilancia se adelanta en hombre de la
entidad que dispone la ejecucién del proyecto.

e. Veeduria. Es una forma de interventoria que se efectia con fines
sociales, comunmente para defender los intereses de la comunidad
general en el desarrollo de proyectos de impacto publico.

3.2.2 Servicios tecnoldgicos. Comprende los servicios de
analisis, pruebas y ensayos de laboratorio, transferencia, innovacién
y desarrollo de procesos y productos, resultantes de las actividades
de investigacién y docencia, realizadas por las distintas unidades
académicas y administrativas.

3.2.3 Servicios educativos: Dentro de estos servicios se incluye
tanto las practicas académicas como la educacién no formal.

a. Practicas académicas. las practicas son la materializacién del
compromiso de la Universidad con la sociedad, buscan la aplicacién
de los conocimientos tedricos a situaciones socioeconémicas vy
culturales concretas, con el fin de lograr la validacion de saberes, el
desarrollo de habilidades profesionales y la atencion directa de las
necesidades del medio.

Las practicas pretenden dos objetivos concretos:

Académico. Lograr una mayor cualificacién de profesores y de
estudiantes, obtener una adecuada interrelacion entre los aspectos
tedricos y practicos de los distintos saberes, y permitir el
enriquecimiento académico de los procesos curriculares.

Social. Desarrollar programas y proyectos que contribuyan al
mejoramiento de las condiciones reales del medio social, mediante la
vinculacién de profesores y estudiantes a esta actividad.!

Y1hid, p.17
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Las Practicas académicas podran desarrollarse de diferentes formas:
Asistenciales, comunitarias, de servicio, educativas, de diagnéstico y
de intervencion, en entidades del sector publico y privado. En esta
categoria se incluyen entre otras, la practica empresarial y la
modalidad de servicio social, planteadas como modalidad de trabajo
de grado en el reglamento estudiantil de pregrado.

b. Educaciéon no Formal. Conjunto de actividades de ensefianza-
aprendizaje debidamente organizadas, ofrecidas con el objeto de
complementar, actualizar, suplir conocimientos, y formar en aspectos
académicos o laborales, no conducentes a titulo, y sin sujecion a los
niveles del Sistema Colombiano de Educacion Formal.

La Universidad ofrece educacién no formal mediante:

v La educacion permanente o educacidon continuada, dirigida a
profesionales para posibilitar su actualizacion en los
diferentes campos de desempefio, y propiciar el
mejoramiento permanente. Estas actividades se desarrollaran
por medio de diplomados, cursos, seminarios, talleres,
pasantias, congresos o simposios, en las modalidades
presencial, semipresencial, y a distancia.

v Actividades de capacitacién a individuos y a grupos de la
comunidad.

3.2.4 Servicios docente asistenciales. Corresponden a una
modalidad académica de servicio y atencion directa a la comunidad a
través de la aplicacion de habilidades y capacidades adquiridas en los
procesos formativos del estudiante. Su propédsito fundamental es
contribuir al mejoramiento de las condiciones de vida de la poblacién
y atender problematicas especificas relacionas con los campos del
saber de diferentes areas de formacion. Incluye los Servicios
docente-asistenciales de salud, juridicos, en la modalidad del
consultorio juridico, y diferentes actividades de trabajo con
comunidades.!?

121hid,p.18
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3.2.5 Servicios culturales, artisticos y deportivos. Estas
actividades estan orientadas a contribuir a la afirmacion de la
identidad socio-cultural, a la formacién integral de la poblacion
universitaria, y al crecimiento personal de los integrantes de la
comunidad en general, mediante la sensibilizacion frente a las
diversas manifestaciones del arte y de la cultura.

Las actividades culturales, artisticas y deportivas podran ofrecerse en
diferentes modalidades: conferencias, talleres, seminarios, cursos,
exposiciones, conciertos, presentaciones de teatro, concursos,
competencias, actividades ladicas, y similares.

3.2.6 Servicios de comunicacion e informacion. Incluye los
diferentes servicios a través de los cuales la universidad divulga su
gue hacer o interactia con la comunidad cientifica y con la
comunidad en general, a través de difusién de programas radiales,
televisivos, publicacidn de revistas, periddicos, boletines, etc.!?

131bid,P.19
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SERVICIOS

TIPOS DE SERVICIO

¢ Asesoria
¢ Consultoria
ASESORIAY | ¢ Asistencia Técnica
CONSULTORIA | ¢ Interventoria
PROFESIONAL ¢ Veeduria
+ Laboratorios
¢ Desarrollo de productos
(innovacion, investigacion,
TECNOLOGICOS transfergpcia de tfec.nologl'a,
adecuacion tecnoldgica)
+ Otros servicios
¢ Practicas Académicas (de
orden social o empresarial)
EDUCATIVOS | Educacién no formal
¢+ Salud
DOCENTE ¢ Juridicos
ASISTENCIALES | ¢ Trabajo con comunidades
¢ Fomento, preservacion vy
difusion  del  patrimonio
cultural.
CULTURALES, |* Estimulo a la creacion
ARTISTICOS Y artistica y cultural
DEPORTIVOS | ¢ Fomento actividad
deportiva
+ Radio
¢ Television
COMUNICACION E | ¢ Publicaciones  (Periddicos,

INFORMACION

revistas, boletines, etc.)
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4. DESARROLLO METODOLOGICO

4.1 PROCESO DE RECOLECCION DE INFORMACION

4.1.1 Presentacion ante el consejo de facultad de salud

Esta fase consiste en la presentacién oficial de las integrantes del
grupo ante el consejo de la Facultad de Salud con el fin de exponer la
consistencia del proyecto y a donde se pretende llegar con la
realizacion de este; ademas se hace la pertinente la peticion de la
mayor y debida colaboracién de todos los miembros claves de la
facultad para lograr una adecuada elaboracién y desarrollo del trabajo
aclarando el beneficio que esto reflejaria en la Facultad de Salud, y
por ende en la universidad, con respecto a las actividades de
extension.

Para ello es necesario tener claramente identificados los aspectos
generales del actual sistema de Extensidn en la Universidad tales
como la determinacién del lugar que ocupa la Extensién dentro la
Universidad, la relacién existente con las demas actividades y
unidades académico - administrativas de la institucion, el
funcionamiento del sistema de Extension hasta el momento,
incluyendo las politicas, criterio, antecedentes y marco legal;
estableciendo relacién directa con el director de Extensidon y demas
personal de esta dependencia que se considere pertinente.

Posteriormente se realiza una reunién individual con cada uno de los
directores de las respectivas escuelas, departamentos e institutos
adscritos a la facultad de Salud exponiendo con mayor nivel de
detalle en que consiste el proyecto y claridad en la colaboracion que
de ellos se requiere y se concretan las posteriores citas para proceder
con la recoleccion de la informacién.

4.1.2 Instrumento para recoleccion de informacién
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Para la realizacién del presente proyecto se hace necesario en
primera instancia elaborar una serie de formatos o instrumentos que
faciliten y permitan recopilar la informacién adecuada y pertinente
que posteriormente resultard muy util para el desarrollo del analisis
diagnostico con respecto a las actividades de extension en la
Facultad que conlleve a consolidar una caracterizacidon de la funcion
de extension universitaria en la Facultad de Salud.

Estos instrumentos, por lo tanto deben contener requisicion
pertinente y acorde con el propdsito que se pretende alcanzar. Dicho
instrumento, para iniciar su utilizaciéon, debia estar aprobado por el
comité asesor de Extensién y por tanto se hizo una serie de
correcciones y transformaciones hasta que finalmente fue aprobado
para iniciar su aplicacién (ver anexo C. Instrumento de recoleccion de
informacion).

Ademas del formulario, se disefid una encuesta que fue diligenciada
por cada uno de los directores de las diferentes escuelas,
departamentos e instituciones pertenecientes a la facultad de Salud y
en la cual se solicita informacién acerca del funcionamiento de
extension en estas con el fin de reforzar informacidn para la
realizacion del analisis diagnostico respectivo. (ver anexo 2. Formato
de Encuestas para cada unidad)

4.1.3 Reuniones con directores de las unidades académico-
administrativas de la facultad de salud

Esta etapa consistié en realizar reuniones con los directores de las
diferentes unidades académico - administrativas de la Facultad de
Salud con el fin de recopilar informacidon sobre las actividades de
extensidn que ahi se realizan; para lo cual se utiliza el instrumento de
recoleccién de informaciéon debidamente aprobado por el comité
asesor de Extensién. La puesta en marcha de esta etapa inicid con
entrevista directa a los directores de las diferentes escuelas y
departamentos de la Facultad de Salud y también con el personal
docente o administrativo directo responsable de la realizacién de
dicha actividades. En esta etapa también se brinda educacién al
personal entrevistado con respecto al tema de Extension, aclarando
las dudas que estos presenten y culturizando para que se adapten al
funcionamiento que se llevara a cabo por la direccién de Extensién
para llevar seguimiento y control de estas actividades a futuro.

_23-



4.1.4 Presentacion de la informacion recolectada

La informacion recolectada hace referencia a la descripcion a un
mayor nivel de detalle de todas aquellas actividades de extension
llevadas a cabo por cada una de las dependencias adscritas a la
Facultad de salud de la UIS segun los requerimientos del instrumento
de recoleccion disefado para tal fin (ver anexo E. Recoleccion de la
informacioén)

En el anexo F se describe el Diligenciamiento de las encuestas por
cada uno de los directores de las diferentes dependencias adscritas a
la Facultad de Salud de la UIS.

4.2 PROCESO DE ANALISIS DIAGNOSTICO

ETAPA 1: ANALISIS Y DIAGNOSTICO SITUACIONAL DE LA FUNCION
DE EXTENSION DE LA FACULTAD DE SALUD

Una vez recopilada la informacidon pertinente y necesaria sobre las
actividades de Extensidn en la Facultad de Salud se procede a realizar
un analisis de ésta de tal manera que permita emitir un diagndstico
del funcionamiento actual de Extensién en dicha Facultad; para ello
resulta util determinar tanto fortalezas como debilidades y también
las oportunidades y amenazas de la Facultad de Salud en este campo.

ETAPA 2: PROPUESTA DE MEJORA DEL FUNCIONAMIENTO DEL
SISTEMA DE EXTENSION EN LA FACULTAD DE SALUD

Tomando como base los hallazgos reflejados en el analisis y
diagnéstico situacional de la funcidn de Extensién en la Facultad de
Salud se procede a proponer acciones y métodos que conlleven a un
mejor funcionamiento del Sistema de Extension en dicha Facultad
orientado hacia la consolidacion de un “Sistema Universitario de
Extensién” teniendo en cuenta las fortalezas de cada unidad
Académico - Administrativas, utilizando para ello la herramienta
Balanced Scorecard.

ETAPA 3: PRESENTACION DE UN INFORME FINAL

Luego de realizar la propuesta de mejora y la consolidaciéon del
portafolio de servicio (ver Anexo G. Portafolio de Servicios de la
Facultad de Salud), con las respectivas correcciones sugeridas por el
director del proyecto se procede a la presentacion del informe final
ante el comité asesor de Extension el cual tomara dicho informe como
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base para el inicio de la implantacion de un Sistema Universitario de
Extensidon consolidado para todas las facultades de la Universidad
Industrial de Santander en general; para esto el comité estudiara y
evaluara las propuestas presentadas y determinara si estas son o no
pertinentes realizando la aplicacion o modificacion de dichas
propuestas.

4.2.2 Tablas para el analisis diagnéstico de las actividades de
extension en la facultad de salud

Para realizar el respectivo analisis diagndstico tanto cualitativo como
cuantitativo de la informacion recolectada se disefidé un instrumento el
cual se muestra en el siguiente capitulo. (ver capitulo 5. analisis
diagnostico de las actividades de extensién de la facultad de Salud).

4.2.3 Analisis diagnostico

En el capitulo 5 del presente documento se muestra el respectivo
analisis diagnostico de las actividades de extensidén en la facultad de
salud de la UIS basado en la informacion suministrada por cada uno
de los respectivos directores de cada una de las unidades adscritas a
dicha facultad.

4.2.4 Matriz DOFA

La estructura de la matriz DOFA a la que se pretende llegar en este
espacio, se basa en la aplicacion de un analisis estructural en el cual
se tienen en cuenta ciertos factores externos e internos que influyen
considerablemente en el desarrollo de una organizacién.

Para llevar a cabo la aplicacion de este analisis, se debe tener una
proyeccién a largo plazo debido a que nos enfrentamos a un mundo
organizacional que sufre cambios a pasos agigantados.

De este modo los factores se clasifican en cuatro grandes grupos a
saber:
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DEBILIDADES: Este corresponde a todas aquellas limitaciones u
obstaculos que entorpecen el alcance de los objetivos y metas
propuestas por al organizacion.

OPORTUNIDADES: Las oportunidades corresponden a todos
aquellos aspectos que implican condiciones benéficas para la
organizacion.

FORTALEZAS: Las fortalezas representan todos aquellos
aspectos que posee la organizacion a su favor como elemento
diferenciador de las demas organizaciones similares y que
repercuten en la consecucidn facilmente de los objetivos
propuestos.

AMENAZAS: Se consideran amenazas a todos aquellos aspectos
externos que atentan contra el buen desarrollo de las
actividades de la organizacion representando condiciones
desfavorables para el alcance de los objetivos.

Al realizar el respectivo analisis de las Debilidades, Oportunidades,
Fortalezas y Amenazas, se genera la llamada matriz DOFA; cuyo fin
se basa en la identificaron de todos aquellos factores externos que
implican oportunidades y amenazas para la organizacién y factores
internos que representan las debilidades y las fortalezas que la
organizacion posee en referencia a las demas organizaciones
similares.

En la Facultad de Salud de la UIS la aplicacion de la matriz DOFA se
lleva a cabo gracias a la informaciéon suministrada por los diferentes
directores de escuelas, departamentos e institutos adscritos a la
facultad para lo cual se diligencio el formato correspondiente a la
realizacion de actividades de extension en la facultad y basado
ademads en la percepcion adquirida por los autores del presente
trabajo. La matriz refleja los principales aspectos que implican
Debilidades, Oportunidades, Fortalezas y Amenazas y ademas se tuvo
en consideracién la aplicacion de las cinco perspectivas que se vienen
manejando con la utilizacién de la herramienta Balanced Scorecard
las cuales son: La perspectiva Financiera, La perspectiva al cliente, La
perspectiva de los procesos internos y La perspectiva de formacion y
crecimiento.

A continuacién se presentan los factores considerados al igual que se
respectivo puntaje de importancia el cual fue otorgado por los
autores segun criterios propios basados en la observacién vy
percepcion de la informacidn recopilada; se toma para ello una escala
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de 0 a 10 indicando que a mayor puntaje, mayor nivel de
importancia.

Cabe anotar que esta informacion es correspondiente al desarrollo de

actividades de extension en la Facultad de Salud durante el periodo
transcurrido entre enero de 2003 y primer semestre de 2004.
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DEBILIDADES DE LA FACULTAD DE SALUD

extension.

. Deficiente gestion de actualizaciéon vy
disponibilidad de equipos que faciliten y motiven
el desarrollo de las diferentes actividades de
extension.

PERSPECTIVA FACTOR PUNTAJE
o Insuficiencia en la aplicacién de un 10
adecuado sistema de costeo para las actividades
de extension. 8
. Falta de estandarizacion en los costos,
FINANCIERA impli_cando falta de claridad en politicas de 9
precios.
. Estructura financiera inestable lo cual
repercute en altos costos de funcionamiento y 8
deficiente recurso econémico para inversion.
. No existen planes definidos de Ia
obtencion de ingresos.
. Insuficiente estudio de oferta y demanda. 9
. Escasa gestion de mercadeo y publicidad. 8
J Falta de claridad de las verdaderas 10
CLIENTES necesidades de la comunidad en general.
J Falta de seguimiento a las actividades 9
desarrolladas y retroalimentacion con los
clientes.
. Deficiente centralizaciéon de las actividades a 10
desarrollar.
PROCESOS J Falta de adecuada informacidn a nivel interno 8
INTERNOS en lo referente a actividades de extension.
o Realizacién de actividades sin tener en 9
cuenta las experticias de cada unidad.
J Inexistencia de una adecuada base de datos. 10
. Falta de definicion de pardmetros a seguir 10
para el desarrollo adecuado de las diferentes
actividades.
. Falta de flexibilidad para adaptarse 8
rapidamente a cambios.
J Falta de un sistema de evaluacion de los 9
proyectos realizados y el personal encargado de
ello. 9
FORMACION Y J Deficiente vinculo con los egresados para
CRECIMIENTO llevar a cabo procesos de retroalimgntacién. 10
. Escasa motivacion para incentivar la
participacion del personal perteneciente a Ia
facultad a llevar a cabo actividades de 8
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OPORTUNIDADES DE LA FACULTAD DE SALUD

PERSPECTIVA FACTOR PUNTAIJE

o Venta de proyectos y servicios de alta 10
calidad y prestigio a precios justos.

J Relacidn con empresas y organismos de 9
talla internacional que manejan grandes
cantidades de recursos.

FINANCIERA J NO pago de IVA debido a la naturaleza de 7
los servicios que se prestan.

J Mercado amplio en la oferta de los 9
servicios. 10

J Excelente aceptacion por parte de la

CLIENTES comunidad debido al prestigio con el cual goza la 9
institucion.

o Contar con un centro de interaccion 10
directa con la comunidad como lo es el HURGV.

J Liderazgo en actividades que benefician a 9
la poblacion mas vulnerable de este sector del
pais.

o Atencidn a poblaciones bastante apartadas 10
de nuestra geografia lo cual incrementa el
vinculo Universidad-Comunidad.

o Brindar servicios a todo el personal que lo
requiera sin distincion de ninguna categoria
mostrando que realmente el personal es
importante para la universidad.

. Consolidacion de la direcciéon de extension de 10

PROCESOS la UIS el cgal gf:tuara como en.te. regulador
de la realizacién de las actividades de

INTERNOS extension en todas las unidades académico
administrativas de la UIS.

. Realizacién de actividades de alta calidad 10

J Personal altamente calificado para la 10

‘ realizacion de las actividades y proyectos de la
FORMACION Y Facultad de Salud. 9
CRECIMIENTO |e Preparacion y capacitacién del personal

para mejorar diariamente. 10

. Alto sentido de pertenencia y compromiso
del personal perteneciente a la Facultad de
Salud.
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FORTALEZAS DE LA FACULTAD DE SALUD

PERSPECTIVA FACTOR PUNTAIJE
o Alto Nivel de ganancias potenciales. 10
. Captacion de recursos economicos 9
FINANCIERA derivados de la realizacion de actividades de
extension. 8
J Respaldo econdmico del estado y de los
gremios.
o Relaciones con importantes empresas 9
tanto a nivel nacional como internacional.
o Fidelidad por parte de los clientes que 10
CLIENTES utilizan los servicios ofrecidos por la Facultad de
Salud. 10
J Percepcion de la comunidad de una
excelente imagen de la UIS
o Prestacidon de servicios de alta calidad. 10
J Desarrollo de mecanismos de informacién y 9
participacion.
. Alto nivel de preparacién y especializacidon de 10
los miembros de la Facultad.
PROCESOS . Desarrollo constante 'y continuo del 10
INTERNOS conocimiento.
. Disponibilidad de equipos y tecnologias para
llevar a cabo dichas actividades. 9
. Definicion de  politicas de  extensidn
claramente definidas.
. Personal altamente competitivo. 10
. o Propiedad intelectual altamente confiable. 9
FORMACION Y J Oportunidad de participacion a todos los 10
CRECIMIENTO integrantes de la Facultad para desarrollar
actividades de extension.
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AMENAZAS DE LA FACULTAD DE SALUD

PERSPECTIVA FACTOR PUNTAIJE
o Demoras en los desembolsos de los 9
recursos destinados para dichas actividades.
. Incertidumbre en la realizacion de los 8
proyectos y actividades de extensidn.
FINANCIERA J Influencia negativa _ de recortes 9
presupuestales por parte del gobierno para estos
fines. 10
o Por la naturaleza de las actividades
llevadas a cabo por la facultad de Salud, se ha
creado la concepcion de que estas deben ser
gratuitas o de bajo costo por el caracter publico
que la enmarca.
. Alta competencia de otras entidades 9
similares. 10
. Clientes vulnerables. 8
CLIENTES . Los clientes son los que marcan las
condiciones del trabajo a realizar.
o Fortalecimiento de la oferta de servicios por 10
parte de otras entidades similares.
PROCESOS o Requerimiento por parte de la comunidad de 10
INTERNOS manera oportuna tanto en espacio como en
tiempo. 10
J Deficiencia en los sistemas de publicidad de
las actividades a realizar en este campo
. Dificultad para acaparar las nuevas 10
. tecnologias existentes.
FORMACION Y . Deficiente sistema de utilizacién total del 9
CRECIMIENTO personal altamente calificado.
. Débil aprovechamiento total del 10
conocimiento del personal.
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5. ANALISIS DIAGNOSTICO DE LA INFORMAC,I(')N
RECOLECTADA DE LAS ACTIVIDADES DE EXTENSION EN LA
FACULTAD DE SALUD.

La informacién que se analiza a continuacion corresponde a los
planes, proyectos, programas o actividades de extensién de las
diferentes unidades académico administrativas de la Facultad de
Salud de la UIS que se llevaron a cabo o iniciaron su ejecucién en el
periodo comprendido entre Enero de 2003 y primer semestre de
2004.

Las fuentes utilizadas para obtener la informacion fueron
principalmente a través de la realizacién de entrevista directa con los
directores de cada una de las diferentes unidades académico
administrativas de la Facultad de Salud y, en ocasiones, a docentes a
cargo, respectivamente de planes, programas, proyectos o
actividades especificas.

Debido a la falta de una adecuada base de datos y registros de estas
actividades en la Facultad de Salud, no fue posible diligenciar
totalmente la informacion requerida para su posterior analisis de
acuerdo al formato disefiado para tal fin. Sin embargo, cabe anotar
que no se escatimaron esfuerzos durante la fase de recoleccidon
pretendiendo alcanzar un analisis que refleje realmente Ila
importancia de la labor desempefada bajo el concepto de actividades
de extensién por parte de los miembros pertenecientes a las
diferentes escuelas, departamentos e instituciones adscritos a la
Facultad.

La mayoria de los proyectos aqui descritos abarcaban varias
modalidades, para facilitar el analisis diagnodstico se optd por
clasificarlos bajo una sola submodalidad, la cual reflejara
verdaderamente el objetivo del proyecto respectivo.

En la Facultad de Salud de la UIS las actividades de extensién tienden
a ser generalmente de caracter continuo debido a la naturaleza de la
labor que se desempefia en este campo, razén por la cual la duracion
de este tipo de actividades sera clasificada bajo la categoria de mas
de doce meses y se contabilizaran a partir del periodo
correspondiente al afio 2003.

El objetivo de este primer acercamiento es determinar cuales son los
campos o aspectos que requieren mayor atencién, en busca de su
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mejoramiento, de tal forma que contribuyan al fortalecimiento de la
funcion de extension.

TABLAS PARA EL ANALII'SIS DIAGNOSTICO DE LAS
ACTIVIDADES DE EXTENSION EN LA FACULTAD DE SALUD.

TABLA 1. MODALIDADES Y SUBMODALIDADES DE EXTENSION PRESTADAS EN
LA FACULTAD DE SALUD EN EL ANO 2003 Y EL PRIMER SEMESTRE DEL 2004.

Aclaracion: Se debe indicar solamente las modalidades y submodalidades de actividades
de extensién que presta la facultad a nivel general.

SERVICI TIPOS DE SERVICIO
0S
¢ Asesoria
¢+ Consultoria
ASESORIA Y ¢ Asistencia Técnica
CONSULTORIA | ¢ Interventoria
PROFESIONAL | ¢ Veeduria
Laboratorios

¢ Desarrollo de productos (innovacion,
investigacion, transferencia de tecnologia,

TECNOLOGICOS adecuacion tecnolégica)
+ Otros servicios

¢ Practicas Académicas (de orden social o
empresarial)
EDUCATIVOS ¢ Educacién no formal

¢ Salud
Juridicos

.
DOGENTE- ¢ Trabajo con comunidades
ASISTENCIALES

¢ Fomento, preservacion y difusion del
patrimonio cultural.

CULTURALES, |4  Estimulo ala creacion artistica y cultural

ARTISTICOS Y | 4 Fomento actividad deportiva

DEPORTIVOS

+ Radio

¢ Television
COMUNICACION | ¢ Publicaciones (Periddicos, revistas,
E INFORMACION | boletines, etc)
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5.1 PROYECTOS Y ACTIVIDADES DE EXTENSION REALIZADOS
SEGUN MODALIDAD Y SUBMODALIDAD EN EL PERIODO
CORRESPONDIENTE AL ANO 2003- PRIMER SEMESTRE 2004
EN LAS UNIDADES ACADEMICO ADMINISTRATIVAS DE LA
FACULTAD DE SALUD.

INSTITUTO PROINAPSA

En el Instituto PROINAPSA los proyectos de extensién actuales en su
totalidad se iniciaron o se realizaron solamente en el afio 2003. La
cantidad de actividades correspondiente a este periodo es de ocho
(8) las cuales son las mas relevantes; sin embargo cabe anotar que
existen otras actividades que no se detallan en este analisis.

De estos proyectos de extension en el Instituto PROINAPSA, se
destacd principalmente la participacidon activa bajo la submodalidad
de Asesoria la cual representa el 37% del total de actividades,
seguido de Educacion no formal e Interventoria con un porcentaje del
25% cada una. Ademas, participd, aunque en menor medida, en
actividades de asistencia técnica.

Otras submodalidades que hacen presencia en los proyectos, aparte
de las principales ya mencionadas, son las publicaciones y el trabajo
con comunidades sin embargo para efectos del analisis solo se tienen
en cuenta las principales submodalidades bajo las cuales se realizan
cada una de las actividades de extension.

Figura 1. Porcentaje Submodalidades Instituto PROINAPSA Figura 2. grafico comparativo 2003 - 2004
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TABLA 2. proyectos y actividades de extensién segun modalidad y
submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en PROINAPSA.

PROINAPSA
MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 3 0 3 37,50
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 1 0 1 12,50
profesional |Interventoria 2 0 2 25,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 6 0 6 75,00
Laboratorios 0 0 0 0
Tecnologicos |Desarrollo de productos 0 0 0 0
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Educativos Practicas académicas 0 0 0 0
Educacion no formal 2 0 2 25,00
SUBTOTAL 2 0 2 25,00
Docente SaIuQ 0 0 0 0
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
c Fomento, preservacion y difusion de
ulturales, . .
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y s = o
Deportivos Estimulo a Ig grea0|on ar’gstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Raw?.‘ 0 0 0 0
o informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
TOTALES 8 0 8 100
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ESCUELA DE FISIOTERAPIA

La escuela de fisioterapia destaca sobresaliente participacion por
parte de los docentes bajo la submodalidad de salud y trabajo con
comunidades, con un porcentaje de 64 y 29% respectivamente sobre
una cantidad de catorce (14) actividades en total.

Cabe anotar, que en las diferentes actividades llevadas a cabo por
esta Escuela generalmente los estudiantes juegan un papel de
participacion muy importante por lo que se puede afirmar que en
estas se encuentra inmersa la aplicacién de la submodalidad de
practicas académicas.

Figura 3. Porcentaje submodalidades Escuela de Fisioterapia. Figura 4. grafico comparativo esc. Fisioterapia
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TABLA 3. proyectos y actividades de extensidon segin modalidad y
submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en la escuela de

fisioterapia.
ESCUELA DE FISIOTERAPIA
MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 0 0 0 0,00
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 0 0 0 0,00
profesional |Interventoria 0 0 0 0,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Laboratorios 0 0 0 0
Tecnologicos |Desarrollo de productos 0 0 0 0
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Educativos Practicas acadéemicas 1 0 1 7,14
Educacion no formal 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 1 0 1 7,14
Docente SaIuQ 9 0 9 64,29
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 4 0 4 28,57
SUBTOTAL 13 0 13 92,86
c Fomento, preservacion y difusion del
ulturales, . .
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y s - v
Deportivos Estimulo a Ig 9rea0|on ar’gstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Radig o 0 0 0 0
o informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
TOTALES 14 0 14 100
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ESCUELA DE BACTERIOLOGIA Y LABORATORIO CLINICO

Las actividades de extensién correspondientes a la Escuela de
Bacteriologia y Laboratorio Clinico, son en total cuatro (4) de las
cuales hicieron participacion equitativa del 25% cada una bajo las
modalidades de Laboratorio, Asistencia técnica, Asesoria y Trabajo
con comunidades principalmente. Dentro de estas también se
presentd implicitamente cierta participacion en actividades de
practica académica, educacién no formal y salud.

Figura 5. Porcentaje submodalidades Esc. De bact. Y lab. Clinico  Fig. 6 . grafico comparativo 2003-2004
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TABLA 4. proyectos y actividades de extensidon segin modalidad y
submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en la escuela de
bacteriologia y lab. clinico.

ESCUELA DE BACTERIOLOGIA Y LABORATORIO CLINICO

MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 1 0 1 25,00
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 1 0 1 25,00
profesional |Interventoria 0 0 0 0,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 2 0 2 50,00
Laboratorios 1 0 1 25,00
Tecnologicos |Desarrollo de productos 0 0 0 0
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 1 0 1 25,00
Educativos Practicas acadéemicas 0 0 0 0,00
Educacion no formal 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Docente Salu<.zl 0 0 0 0,00
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 1 0 1 25,00
SUBTOTAL 1 0 1 25,00
c Fomento, preservacion y difusion del
ulturales, . X
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y R P~ v
Deportivos Estimulo a Ig grea0|on ar’gstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Radiq o 0 0 0 0
o informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
TOTALES 4 0 4 100
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ESCUELA DE NUTRICION Y DIETETICA

Las actividades de extension llevadas a cabo por la escuela de
Nutricidon y Dietética son en su totalidad dieciséis y se desarrollaron
mayoritariamente bajo el concepto de practicas académicas
considerando para ello un equivalente del 100%. Sin embargo como
se menciond anteriormente estos proyectos pueden tener varias
submodalidades al mismo tiempo y dado este caso, cabe anotar que
estos también implican actividades desarrolladas bajo la
submodalidad de asesoria y programas de educacién no formal.

Figura 7. Porcentaje submodalidades Esc. de Nut. y Diet.  Figura 8. Gréafico comparativo 2003-2004
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TABLA 5. proyectos y actividades de extensidon segin modalidad y
submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en la escuela de

nutricion y dietética.
ESCUELA DE NUTRICION Y DIETETICA
MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 0 0 0 0,00
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 0 0 0 0,00
profesional |Interventoria 0 0 0 0,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Laboratorios 0 0 0 0,00
Tecnologicos |Desarrollo de productos 0 0 0 0
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Educativos Practicas acadéemicas 16 0 16 100,00
Educacion no formal 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 16 0 16( 100,00
Docente SaIuQ 0 0 0 0,00
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
c Fomento, preservacion y difusion del
ulturales, . .
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y s - v
Deportivos Estimulo a Ig 9rea0|on ar’Flstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Radig o 0 0 0 0
o informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
TOTALES 16 0 16 100
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ESCUELA DE MEDICINA
e Departamento de Ginecobstetricia

En el Departamento de Ginecobstetricia la totalidad de las actividades
de extensidon presentadas fueron doce (12), las cuales fueron
clasificadas bajo la submodalidad de Docente asistenciales en Salud,
es necesario aclarar que dichas actividades fueron realizadas a través
de practicas académicas pero debido a que su objetivo principal no
era éste, se clasificaron en la submodalidad nombrada con
anterioridad.

Figura 9. Porcentaje submodalidades Dpto. de Ginecobs. Figura 10. grafico comparativo 2003-2004
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TABLA 6. proyectos y actividades de extensidon segin modalidad y

submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en el

departamento de ginecobstetricia.

DEPARTAMENTO DE GINECOBSTETRICIA

MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 0 0 0 0,00
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 0 0 0 0,00
profesional |Interventoria 0 0 0 0,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Laboratorios 0 0 0 0,00
Tecnolodgicos [Desarrollo de productos 0 0 0 0,00
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Educativos Practicas academicas 0 0 0 0,00
Educacion no formal 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Docente Salugl 12 0 12 100,00
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 12 0 12 100,00
c Fomento, preservacion y difusion de
ulturales, . .
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y 8 P~ o
Deportivos Estimulo a Ig grea0|on ar’gstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Ramq.\ 0 0 0 0
o informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
TOTALES 12 0 12 100
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e Departamento de patologia

A lo largo del afio 2003, las cinco (5) actividades de extension
llevadas a cabo por este departamento concentraron sus esfuerzos en
la realizacién de actividades de Laboratorio y Desarrollo de productos
y en menor grado de participacion,

pero no por ello menos

importante, en actividades bajo la submodalidad de Salud.

Figura 11. Porcentaje submodalidades Dep. de Patologia.

Figura 12. Gréafico comparativo 2003-2004
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TABLA 7. proyectos y actividades de extensién segin modalidad y

submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en el

departamento de patologia.

DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA

MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 0 0 0 0,00
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 0 0 0 0,00
profesional |Interventoria 0 0 0 0,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Laboratorios 2 0 2 40,00
Tecnolodgicos [Desarrollo de productos 2 0 2 40,00
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 4 0 4 80,00
Educativos Practicas acadéemicas 0 0 0 0,00
Educacion no formal 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Docente Salugl 1 0 1 20,00
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 1 0 1 20,00
c Fomento, preservacion y difusion de
ulturales, . .
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y s - v
Deportivos Estimulo a Ig 9reacnon ar’gstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Raw?.‘ 0 0 0 0
o informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
TOTALES 5 0 5 100
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e Departamento de salud mental

La totalidad de los proyectos de extensién llevados a cabo por el
departamento de salud mental se encuentran asociados a la
submodalidad de practicas académicas representando esto el tipo de
actividades que dicho departamento realiza generalmente.

Figura 13. Porcentajes de submodalidades Dpto. Sal. Mental Figura 14. Gréafico comparativo 2003-2004
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TABLA 8. proyectos y actividades de extensiéon segun modalidad y
submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en el
departamento de salud mental.

DEPARTAMENTO DE SALUD MENTAL

) TOTA
MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO L %
20032004
Asesoria 0 O 0 0,00
Asesoria 'y Consultoria 0 O 0 0,00
consultoria Asistencia técnica 0 O 0 0,00
profesional Interventoria 0 O 0 0,00
Veeduria 0 O 0 0
SUBTOTAL 0 O 0 0,00
Laboratorios 0 O 0 0,00
Tecnol6gicos  Desarrollo de productos 0 O 0 0,00
Otros servicios 0 O 0 0
SUBTOTAL O O 0 0,00
100,0
Educativos Practicas académicas 4 0 4 0
Educacién no formal 0 O 0 0,00
100,0
SUBTOTAL 4 0 4 0
Docente ?al,l:f 8 8 8 0’08
: ) uridicos

Asistenciales Trabajo con comunidades 0 O 0 0,00
SUBTOTAL 0 O 0 0,00

Fomento, preservacion y difusion
. .. ___|del patrimonio cultural 0 O 0 0

Culturgles, Q_rtlstlcos Estimulo a la creacién artistica y
y Leportives cultural 0 O 0 0
Fomento actividad deportiva 0 O 0 0
SUBTOTAL 0 O 0 0
e g
informacion Publicaciones 0 O 0 0,00
SUBTOTAL 0 O 0 0,00
TOTALES 4 0 4 100
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e Departamento de ciencias basicas

El Departamento de Ciencias Basicas cuenta con dos grandes
proyectos, el Grupo de Investigacion en Genética Humana UIS y el
Laboratorio de Genética, son estos quienes realizan la totalidad de las
actividades de extensién en el Departamento, el numero presentado
de estas actividades es de tres (3), dos de los cuales fueron
realizados por el Laboratorio, razéon por la cual es este el que
constituye mas del 60% de las actividades realizadas, seguido por
Publicaciones con un porcentaje del 33%.

Figura 15. Porcentaje submodalidades Dpto. de C. Bésicas Figura 16. Grafico comparativo 2003-2004
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TABLA 9. proyectos y actividades de extensidon segin modalidad y

submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en el

departamento de ciencias basicas.

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS BASICAS

MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO TOTAL %
2003 2004
Asesoria 0 0 0 0,00
Asesoriay |Consultoria 0 0 0 0,00
consultoria |Asistencia técnica 0 0 0 0,00
profesional |Interventoria 0 0 0 0,00
Veeduria 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Laboratorios 2 0 2 66,67
Tecnologicos [Desarrollo de productos 0 0 0 0,00
Otros senicios 0 0 0 0
SUBTOTAL 2 0 2 66,67
Educativos Practicas acadéemicas 0 0 0 0,00
Educacion no formal 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
Docente Sa[uq 0 0 0 0,00
Asistenciales Juridicos 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 0 0 0,00
c Fomento, preservacion y difusion de
ulturales, . .
- patrimonio cultural 0 0 0 0
Artisticos y > = T
Deportivos Estimulo a Ig 9rea0|on artllstlca y cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 0 0 0
SUBTOTAL 0 0 0 0
Comunicacion Radiq - 0 0 0 0
e informacion Television 0 0 0 0
Publicaciones 0 1 1 33,33
SUBTOTAL 0 1 1 33,33
TOTALES 2 1 3 100
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e Departamento de medicina interna

El departamento de Medicina Interna realizé en su totalidad 19
actividades de extension, las cuales se ejecutaron mayoritariamente
bajo la submodalidad de practicas académicas y en menor proporcion
con una participacidon en programas de educacion no formal.

NOTA: La informacién correspondiente a la ESCUELA DE
ENFERI)/IERiA, DEPARTAMENTOS DE PEDIATRIA, SALUD PUBLICA Y
CIRUGIA no se encuentra debidamente diligenciada con el mayor
nivel de detalle requerido por este formato por lo que deberd
reevaluarse para su posterior ajuste.

Figura 17. Porcentaje submodalidades Dep. de Med. Interna  Figura 18. Grafico comparativo 2003-2004

18;
16+
16% - 14
0 Rectices 12 O Educativos
acafmicas 104
N 8
B Edcadonro 6l H Docente
forrd asistenciales
8% 4
2
o

203 = 2004

-50 -



TABLA 10. proyectos y actividades de extensidon segun modalidad y
submodalidad afio 2003-primer semestre de 2004 en el
departamento de medicina interna.

DEPARTAMENTO DE MEDICINA INTERNA

MODALIDAD SUBMODALIDAD ANO [TOTAL %
2003|2004

Asesoria 0 O 0 0,00
Asesoria y Consultoria 0 O 0 0,00
consultoria Asistencia técnica 0 O 0 0,00
profesional Interventoria 0 O 0 0,00
Veeduria 0 O 0 0
SUBTOTAL 0 O 0 0,00
Laboratorios 0 0 0 0,00
Tecnoldgicos Desarrollo de productos 0 O 0 0,00
Otros servicios 0 O 0 0
SUBTOTAL 0 O 0 0,00
Educativos Préctice}g, académicas 0 15 1545,45
Educacioén no formal 0 3 3 9,09
SUBTOTAL 0 18 1854,55
Docente Salluq 0 15 1545,45
Asistenciales Jur|d|gos . 0 0 0 0
Trabajo con comunidades 0 O 0 0,00
SUBTOTAL 0 15 1545,45

Fomento, preservacion y difusion
i del patrimonio cultural 0 O 0 0

Culturgles, rAt.rtIStICOS Estimulo a la creacién artistica y
y Leportives cultural 0 0 0 0
Fomento actividad deportiva 0 O 0 0
SUBTOTAL 0 O 0 0
Comunicacién e Rad'o. . 9 0 0 0
informacion Teley|3|qn 9 0 0 0
Publicaciones 0 0 0 0,00
SUBTOTAL 0 O 0 0,00
TOTALES 0 33 33 100
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5.2 PROYECTOS O ACTIVIDADES DE EXTENSION EJECUTADOS
POR LAS UNIDADES ACADEMICAS DE LA FACULTAD DE SALUD
SEGUN MODALIDAD EN LOS ANOS 2003 Y PRIMER SEMESTRE
DE 2004.

Para determinar el porcentaje de participacién de las diferentes unidades
académico administrativas de la Facultad en el area de extensiéon se tomd
como base el niumero total de proyectos o actividades ejecutadas.

Acorde con este criterio la mayor participacion la presenta el Departamento
de Medicina Interna, la Escuela de Nutricién y Dietética y la Escuela de
Fisioterapia con porcentajes equivalentes a 22, 19 y 16% respectivamente.
El menor indice corresponde a los Departamentos de Salud Mental, Ciencias
Basicas y Patologia y a la Escuela de Bacteriologia y Laboratorio Clinico con
porcentajes de 5, 3, 5 y 6% respectivamente, sin embargo se considera
pertinente anotar que esto no es indicador para medir su desempefo sino
gue esto se debe a que en estos Departamentos y Escuela sélo se cuenta
con poca cantidad de grandes proyectos de extensidn que representan la
labor sustancial realizada por cada una de estas unidades.

El instituto PROINAPSA y el Departamento de Ginecobstetricia tuvieron una
participacion importante dentro de las actividades de extensién realizadas
por la Facultad con un porcentaje respectivo de 11 y 14%.

Independiente del porcentaje de participacion presentado por cada unidad, es
pertinente destacar que la intervencion de todas y cada una de ellas en el sector
salud es altamente importante y ademas el hecho que en algunas unidades de la
Facultad se realicen en menor cantidad actividades de extension no significa que su
contribucién no sea valiosa tanto para la Universidad como para la comunidad.

Figura 19. Porcentaje de modalidad de extensién por unidad.
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TABLA 11. PROYECTOS O ACTIVIDADES DE EXTENSION EJECUTADOS POR LAS UNIDADES ACADEMICAS
DE LA FACULTAD DE SALUD SEGUN MODALIDAD EN LOS ANOS 2003 Y PRIMER SEMESTRE DE 2004.

MODALIDAD

ESCUELA Asesorla.y L . Docente Culltu.rales, Comunicacién e| TOTAL %
O DPTO consultoria Tecnologicos Educativos Asistenciales artisticos y Informacion

profesional deportivos

# % # % # % # % # % # %
INSTITUTO
PROINAPSA 3 3,45 0 0 3 3,45 4 4,60 0 0 0,00 10| 11,49
ESC.
FISIOTERAPIA 0 0,00 0 0 6 6,90 8 9,20 0 0 0,00 14| 16,09
ESC. BACT. Y
LAB CLINICO 1 1,15 1 1,15 0 0,00 2 2,30 0 0 0,00 4] 4,60
ESC.NUT. Y
DIETETICA 0 0,00 0| 0,00 16| 18,39 0 0,00 0 0 0,00 16| 18,39
ESC.
ENFERMERIA 0 0,00 0| 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0 0,00 0| 0,00
DPTO.
GINECOBS-
TETRICIA 0 0,00 0| 0,00 0 0,00 12| 13,79 0 0 0,00 12| 13,79
DPTO.
CIRUGIA 0 0,00 0| 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0 0,00 0| 0,00
DPTO.
PATOLOGIA 0 0,00 2l 2,30 0 0,00 3 3,45 0 0 0,00 5| 5,75
DPTO. SALUD
MENTAL 0 0,00 0] 0,00 4 4,60 0 0,00 0 0 0,00 4] 4,60
DPTO.
PEDIATRIA 0 0,00 0| 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0 0,00 0| 0,00
DPTO.
CIENCIAS
BASICAS 0 0,00 2l 2,30 0 0,00 0 0,00 0 1 1,15 3| 3,45
DPTO. SALUD
PUBLICA 0 0,00 0| 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0 0,00 0| 0,00
DPTO. MED.
INTERNA 0 0,00 0| 0,00 19| 21,84 0 0,00 0 0 0,00 19| 21,84
TOTAL 4 4,60 5] 5,75 48 55,17 29| 33,33 0 1 1,15 87| 100
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5.3 PROYECTOS Y ACTIVIDADES DE EXTENSION REALIZADOS
SEGUN MODALIDAD 2003- PRIMER SEMESTRE 2004 EN LA
FACULTAD DE SALUD.

La mayoria de Escuelas, Departamentos e Instituciones adscritos a la
Facultad de Salud, presentan en su totalidad una participacién de
actividades de extensién durante el afio 2003, excepto el departamento
de Medicina Interna y Ciencias Basicas cuyos proyectos de extensién, en
cierta cantidad, tuvieron participacion durante el periodo correspondiente
al primer semestre de 2004. Cabe anotar que entre las actividades
correspondientes al periodo de 2003 se encuentran incluidas aquellas cuya
duracion es continua, es decir, que se vienen realizando en la facultad de
Salud desde hace varios afios modificando solamente el recurso humano
involucrado.

Tabla 12. proyectos y actividades segin modalidad 2003-primer semestre
2004.

ANO
MODALIDAD TOTAL %
2003 2004
Asesoriay
consultoria 4 0 4 4,60
Tecnolégicos 5 0 5 5.75
Educativos 29 19 48 55,17
Docente-
Asistencial 29 0 29 33,33
Culturales,
artisticos y
deportivos 0 0 0 0,00
Comunicacién e
informacion 0 1 1 1,15
TOTAL 67 20 87 100
Figura 20. Grafico comparativo 2003-2004
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Figura 21. Actividades de Extensién segiin modalidad

O Asesoria y consultoria

1% profesional
Tecnoldgicos
0% -
°| 5% 6%
33% O Educativos

O Docente asistencial

55%

M Cultural, artististico y
deportivo

@ Comunicacion e
informacion

De la totalidad de proyectos o actividades de extensidn, llevadas a cabo
por las diferentes unidades de la Facultad de Salud, se destacaron
principalm