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Introduccién

Al hacer referencia a la Fisioterapia como profesion
liberal, reconocida asi segun las normas colombianas,
es inevitable pensar en Fisioterapeutas lideres, capaces
de sintonizarse con su contexto, de autodirigirse, de
lograr que todos los actores de atencion incluyendo
la comunidad tengan una inspiracion para lograr
los objetivos y metas trazadas en sus procesos de
intervencion. El liderazgo al que estan llamados
los fisioterapeutas es transformacional, buscando
la adaptacion al cambio, logrando el desarrollo de
competencias, siendo mas eficientes en tiempos de
crisis y estimulando la innovacion para la transformacion
permanente.

Fisioterapia, una profesion liberal

En el mundo en los ultimos siglos, fueron las guerras
mundiales y las epidemias las que contribuyeron en
gran medida a la generacién de discapacidad en las
poblaciones y a partir de su atencion y rehabilitacion
se consolida la fisioterapia como profesién, la cual
histéricamente es reconocida por su alto impacto en la
calidad de vida de las personas y por sus avances en
el desarrollo profesional.

La fisioterapia en el ambito formal surge en Colombia
en el ano de 1952 y en 1954 segun el decreto 1056 se
reglamenta su ejercicio profesional; en 1976 mediante
la Ley 9 se determina su caracter Universitario. Sin
embargo es hasta 1999, mediante la Ley 528 en que
la fisioterapia se evidencia como una “profesion liberal,
del area de la Salud, con formacién universitaria,
cuyos sujetos de atencion son el individuo, la familia,
la comunidad y el ambiente en que se desenvuelveny,
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su objetivo es el estudio, comprension y manejo del
movimiento corporal humano, como elemento esencial
de la salud y el bienestar del hombre”.

Al definir la palabra “liberal”, la Real Academia Espafiola
de la Lengua en su Diccionario de la Lengua Espariola
la define como: “Dicese tradicionalmente de las artes
o profesiones que ante todo requieren el ejercicio del
entendimiento”. Definiendo el mismo vocablo “liberal”,
el Diccionario de Uso de Maria Moliner establece: “Se
aplica a ciertas profesiones que pueden ejercerse en
libre competencia, o sea que no son retribuidas por el
Estado sino por las personas que utilizan los servicios”.
En Colombia, el decreto 3050 de 1997 en su articulo 25
establece que “se entiende por profesion liberal, toda
actividad en la cual predomina el ejercicio del intelecto,
reconocida por el Estado y para cuyo ejercicio se
requiere la habilitacion a través de un titulo académico”.

Agamez Triana Agamez, J. (2005) sefiala que "entre el
conjunto de las profesiones, las llamadas profesiones
liberales se caracterizan por exigir una competencia
técnica intelectual y por hacer uso de lo recogido en
una tradicion cultural” como es el caso de la Fisioterapia
segun la ley 528 para el territorio colombiano. La
fisioterapia como profesion liberal desarrolla sus
intervenciones basada en los conocimientos que le
son propios para liderar procesos relacionados con su
objeto de estudio y con las personas y las comunidades
que se benefician.

La intervencion fisioterapéutica hace referencia al
proceso de interaccion del fisioterapeuta con los
sujetos de atencidn a nivel individual y colectivo con
el proposito de mejorar la funcién, la funcionalidad
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y el funcionamiento de las personas. La Asociacion
Americana de Terapia Fisica (APTA, 2003). Asume la
intervencion como un momento consecutivo a la medicion,
evaluacion, diagnostico y prondstico. La intervencion se
constituye entonces en el proceso de toma de decisiones
centrado en la capacidad de analisis de movimiento y sus
implicaciones con relacion a la discapacidad: Examen
y evaluacion, diagnéstico fisioterapéutico, prondstico
fisioterapéutico, disefio, aplicacion y seguimiento del plan
de intervencion con base en los objetivos planeados en
equipo interdisciplinario, teniendo en cuenta el contexto
particular (P.E.P Programa de Fisioterapia CES, 2008).

Consolidar la profesion y aportar al desarrollo de las
personas y comunidades no ha sido facil hasta ahora,
en un sistema de salud que aun no cierra la brecha de
la inequidad y hace esfuerzos por superar el modelo
asistencial; un sistema que le falta voluntad politica
y veeduria ciudadana para reconocer la salud de las
personas y las comunidades como una dimension del
bienestar y un derecho fundamental para todos sin
excepcion. Es por ello que el liderazgo es un imperativo,
es una condicion obligada en el perfil de los profesionales
en Fisioterapia, dadas las condiciones y todo lo que esta
pendiente por lograr.

En Colombia existen la Asociacion Colombiana de
Fisioterapia (ASCOFI), la Asociacién Colombiana de
Facultades de Fisioterapia (ASCOFAFI) y el Colegio
Colombiano de Fisioterapia, organizaciones que desde
la academia y el gremio deben liderar las decisiones en
materia de promocion de la salud, proteccion especifica,
atencion clinico-terapéutica, habilitacion y rehabilitacion,
administracion, docencia e investigacion en Fisioterapia,
pero esto no sera posible si los fisioterapeutas no unen
esfuerzos para lideran los cambios profesionales,
sectoriales, comunitarios y transformacionales que se
necesitan para estar a la vanguardia mundial.

El liderazgo

Ser lider segun Capra (2003) “significa crear una vision,
significa ir a donde nadie ha ido antes, significa capacitar
ala comunidad como un todo para crear algo nuevo”. Ser
un fisioterapeuta lider requiere autodirigirse encauzando
las propias emociones para dirigir a otros a través de la
empatia, entendiendo los otros con la lupa de la alteridad
como lo plantea Levinas (Aguilar Lopez 1992). Ser capaz
de liderar personas/usuarios/pacientes requiere tener
las competencias personales y sociales (Goleman et al.
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2005) suficientes para movilizar con resonancia y lograr
un cambio transformacional (Contreras Torres & Barbosa
Ramirez, 2013) en un tiempo-espacio que tiene como
premisa el cambio. Para ello se proponen competencias
personales y sociales para el liderazgo.

Las competencias personales que se proponen para el
liderazgo son:

e Conciencia de si mismo, la cual requiere
autoconciencia emocional, valoracion adecuada
de si mismo y autoconfianza.

* Autogestion, que necesita a su vez del autocontrol
emocional, la transparencia, la adaptabilidad, la
orientacion al logro, la iniciativa y el optimismo.

Las competencias sociales para el liderazgo hacen
referencia a:

 La conciencia social que a su vez tiene como
competencias la empatia, la conciencia de la
organizacion y el servicio.

« La gestidon de las relaciones que tiene como
competencias el liderazgo inspirado, la influencia,
el desarrollo de los demas, catalizar el cambio, la
gestion de los conflictos, establecer vinculos, el
trabajo en equipo y la colaboracion.

Por el momento historico que se vive no es suficiente
con ser muy buen clinico, comprender las dinamicas
comunitarias y proponer intervenciones individuales o
colectivas dado que actualmente las sociedades estan
viviendo procesos de apertura, de globalizacion y para
responder a sus demandas se hace necesaria ademas
en la formacion de profesionales, capacidad de liderazgo
y comunicacion asertiva que los haga competentes
para involucrarse en los asuntos relacionados con el
desarrollo sostenible de las regiones (Sanchez, 2002).

La formacion como lideres debe ser considerada como
fundamental en los planes de estudios de los programas
en Fisioterapia porque contar con la competencia en
administracion y gestion que oriente esta formacion
especifica para el liderazgo ofrece a los futuros
egresados un valor agregado para responder de manera
efectiva y eficiente al mercado laboral actual.

La Seccion de la Administracion de la Asociacion

Americana de Terapia Fisica (SOA) publicé en el 2007
el estudio realizado sobre liderazgo, administracion,
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gestion y profesionalismo (LAMP), donde concluye que
el liderazgo en la practica fisioterapéutica es uno de
los criterios mejor calificados dentro de las funciones
directivas, el cual le permite a los fisioterapeutas hacer
uso de estrategias y procesos para movilizar e inspirar a
todos los actores de atencion incluyendo la comunidad
en la direccion mas adecuada.

Llamado a la reflexion

El fisioterapeuta debe ser un lider transformador de su
profesion, de su gremio, de las politicas en salud; debe
ser capaz de inspirar a todos los actores de atencion
incluyendo la comunidad hacia el logro de los objetivos
trazados.

El gremio espera que sean los mismos fisioterapeutas
los que lideren cambios en la prestacion de los servicios
con calidad y las organizaciones de salud confian en que
seran los fisioterapeutas los que le den al movimiento
corporal humano el caracter de mediador para la
construccion de significados individuales y colectivos.

Sera el liderazgo que asuman los fisioterapeutas los
que permitan hacer tangible el cambio desde una
mirada centrada en las alteraciones particulares a una
intervencion integral del paciente y las comunidades
sin olvidar su contexto; desde una mirada puesta
en lo patologico hacia la lectura de los procesos de
salud-enfermedad-discapacidad; un cambio desde el
desempeno concentrada en el ambito clinico, hacia
el desempefio en ambitos como la salud publica, la
investigacion y la administracion; desde la dependencia
de la supervision médica hacia la autonomia profesional
representada por la posibilidad de realizar diagnéstico y
prondstico fisioterapéuticos; desde la mirada centralizada
en lo bioldgico, hacia el reconocimiento de la integralidad
del ser humano que abarca las dimensiones ecoldgica,
social, afectiva, éticay politica, las cuales determinan los
procesos de salud — enfermedad-discapacidad; desde
una atencion en un mercado capitalista a la intervencion
eficiente ajustada a la satisfaccion del usuario (P.E.P
Programa de Fisioterapia CES, 2008).
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