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Resumen

La educacion para personas con Diabetes Mellitus (DM) representa un desafio en el campo de la

salud publica. Presentamos una propuesta tedrica que orienta el andlisis pedagdgico de la educacion
para la salud en personas con DM, a partir de un proceso de investigaciéon documental. Los hallazgos
evidenciaron la existencia de diferentes perspectivas tedricas en tensién sobre la educacion en personas
con DM que luchan por la legitimacion, que pueden agruparse en dos tendencias, una tradicional y

la otra critica. Se presenta una propuesta guiada desde la teoria pedagdgica y la salud publica para
explicar los hallazgos. La teoria construida pretende evidenciar la configuracién de corrientes educativas
como resultado de los debates y las luchas tedricas, politicas y epistemoldgicas que se dan en la
interseccion de los campos de la salud publica y la pedagogia.
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Introduccion

La diabetes es una enfermedad que actualmente afecta cerca de 537 millones
de personas en el mundo y segtin la Federacién Internacional de Diabetes (IDF) se
estima que haya 643 millones y 784 millones para el 2030 y 2045 respectivamente’.
Sin embargo, afecta con mayor intensidad a personas provenientes de paises con
condiciones socioeconémicas bajas y medias, debido a la falta de diagnéstico y

oportuno y la falta de acceso a los servicios de salud'.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la educacién
para personas con Diabetes Mellitus (DM) es un elemento esencial y constituye
una prioridad en la prestacién de servicios de salud®®. Usualmente la educacién
para personas con DM se ha relacionado con la planificacién en salud debido a
su contribucién en la reduccién de las tasas de mortalidad y morbilidad® y con la
disminucién de costos para el sistema de salud”.

Desde una perspectiva mds amplia, se reconoce el papel de la educacién para
mejorar la calidad de vida de estas personas, y en particular, con la prevencién y la
postergacién de complicaciones, el tratamiento oportuno de éstas, sus comorbilidades,
y la prolongacién de la vida'**?. De alli, el surgimiento creciente de cursos y
especializaciones en esta materia para la formacién del talento humano en salud'’.

La educacién es un asunto vital para la salud publica, aunque las pricticas
educativas se realizan fundamentalmente en el dmbito hospitalario y en el de la
préctica clinica. Por lo tanto, es evidente que esta educacién requiere una mirada
que supere la dicotomia entre clinica y salud publica, tal como la “clinica ampliada”
propuesta por Campos'?, en el marco de la salud colectiva. Esta dicotomfa entre
salud publica (colectiva) y el abordaje clinico (individual) nos remite a reconocer la
existencia de diferentes miradas o corrientes en tension con diferentes concepciones,
posiciones tedricas y politicas sobre la salud, la sociedad, el sujeto, la realidad, la justicia

y la ciencia*™.

Asi mismo, el fortalecimiento de una préctica educativa critica y responsable
pasa por la reflexion de esta a la luz de un sélido referente teérico y en particular, en
los campos de la pedagogfa y la salud publica. De esta manera se hacen sinérgicas
y dialécticas la teorfa y la prictica. Por lo tanto, una mirada comprensiva de
este fendmeno, necesaria para una practica educativa critica que fortalezca una
posicién responsable en el sentido ético y politico'® demandaria preguntarse por
¢cudl salud?, ;cudl salud publica?, ;cudl educacién? y por lo tanto, abordar las
preguntas pedagdgicas bisicas: ¢para qué educar (el propésito)?, ¢por qué educar
(las motivaciones éticas y politicas)?, y teniendo en cuenta las distintas modalidades
educativas: ¢cudles sujetos?, scudles relaciones?, ¢cudl participacion de los sujetos?,
¢cudles contenidos?, ¢qué ritmo?, ¢cudl evaluacidn? y ¢cudles indicadores?.

Ahora bien, tradicionalmente la educacidn se ha considerado un instrumento o
herramienta de la salud publica, por lo que la préctica generalizada ha sido tomar los
desarrollos tedricos de otras disciplinas, generalmente el mercadeo social, y las teorfas
del cambio de comportamiento provenientes de la psicologia y las ciencias sociales''®

las cuales son aplicadas sin una reflexién tedrica y/o politica. Mds aun, lo corriente
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(“tradicional” o “convencional”? ha sido la pobre fundamentacién pedagégica con la

que se desarrollan las practicas educativas'>*.

Con el propésito de avanzar en la comprensién de la educacién a personas con DM
se disefié un proyecto de investigacién titulado “comprendiendo la educacién para
la salud en diabetes”, el cual cuenta con tres componentes: una revisién sistemdtica
sobre las investigaciones y programas educativos, una sistematizacién de la experiencia
de un programa educativo que se llevé a cabo entre los afos 1986 a 2019 en Medellin,
Colombia y una socializacién de experiencias de varios grupos y programas educativos
en Diabetes en la ciudad de dicha ciudad.

El propésito de este articulo es presentar la construccién del referente conceptual,
a manera de propuesta tedrica, que decidié implementar el equipo investigador para
orientar la recoleccién de la informacién y el andlisis del proyecto.

Metodologia

Se realizé un estudio de cardcter documental, como estrategia de una investigacién
cualitativa, sustentada en una perspectiva epistemoldgica interpretativa® y entendida
como un proceso creativo, emergente y multimetédico®. La investigaciéon documental
permite recuperar y trascender reflexivamente el conocimiento acumulado y la
produccién existente sobre determinado objeto de estudio para sefalar nuevas formas
de ver y explicar la cuestidn, siendo su unidad de anilisis los documentos escritos,
como articulos de revistas, libros e informes?. Permite reconstruir los desarrollos
epistemoldgicos, tedricos y metodoldgicos sobre un objeto de estudio para comprender
las diversas perspectivas o posturas que se tejen al respecto™.

La definicién del corpus documental se hizo considerando las principales fuentes
textuales en las cuales se consignan las acciones educativas y en las cuales pudiéramos
encontrar respuesta a las principales preguntas que se hace la pedagogfa respecto a
la corriente o perspectiva pedagdgica, el propésito de la educacion, la metodologia
y la ensefianza (la diddctica), la relacién educanda—educador, los contenidos y la
evaluacion. En este orden de ideas, se buscé comprender las concepciones sobre la
educacién, el educando, el educador, la salud y la educacién para la salud que orientan
la educacién de las personas con DM. Teniendo en cuenta estas preguntas, se tomé
la decisién de concentrar la bisqueda en tres tipos de documentos: a) articulos de
investigacion y revisién temdtica, b) gufas, manuales y protocolos de atencidn, y c)
cursos en diabetes.

Para cada uno de los grupos/tipos de documentos se establecié un muestreo
intencional orientado desde las preguntas analiticas antes descritas y en relacién con la
configuracion de las tendencias que se fueron construyendo en el proceso de andlisis.
De esta manera el proceso de seleccién de los documentos, registro y andlisis se dio de
manera simultdnea.

Tomamos articulos cientificos publicados entre 2009 y 2021 y hallados en las
siguientes bases de datos indexadas, especializadas en el 4rea de la salud: Pubmed,
Scielo, Scopus y Dialnet. Se efectud un proceso de bisqueda avanzada, a través de
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la combinacién de los descriptores validados por los investigadores, como “health
education”, “educacién sanitaria” y “educacion para la salud” AND “Diabetes”,

en el titulo; ademds que fueran de libre acceso y que estuvieran en espafol, inglés o
portugués y que fueron desarrollados en América. De esta bisqueda se identificaron

130 articulos, de los cudles finalmente se seleccionaron 31.

Respecto a las guias, manuales y protocolos en DM, se incluyeron aquellos
establecidos por organizaciones multilaterales como la OMS y la Organizacién
Panamericana de la Salud (OPS), instituciones gubernamentales, de salud y las
propuestas por asociaciones de diabetes. De esta busqueda se identificaron 10 guias
o protocolos de manejo de la DM: el de la Asociacién Americana de educadores
en Diabetes, la gufa de la Asociacion Latinoamericana de Diabetes y las de algunos
Ministerios de salud e instituciones prestadores de servicios de salud de paises de
América como lo son Argentina, Brasil, Colombia, Costa Rica, Chile, Cuba, México
y Paraguay.

En cuanto a los cursos sobre educacién en DM se tomaron programas y
diplomaturas dirigidos a profesionales de la salud bajo modalidad virtual o presencial
y que estuvieran vigentes o que se hubieran realizado en el afio 2021. Son cursos que
brindan instituciones publicas y privadas como lo son la OPS/OMS; asociaciones
de diabetes; instituciones prestadoras de servicios de salud, universidades como
la Universidad de Antioquia y la Fundacién Universitaria Iberoamericana,
instituciones gubernamentales, entre otros. Se revisaron en total 7 cursos de

Colombia, México y Espana.

Se llevé a cabo un andlisis de contenido que esclarece el sentido del texto en
la medida que se traspasa la superficie textual dada por la intuicién tedrica del
investigador para lo cual se sittan las unidades de registro, en sus unidades de
contexto”. Dichas unidades de registro se llevaron a cédigos, que mediante un proceso
categorizacion, se fueron agrupando segin las categorias previamente definidas
de acuerdo con las “preguntas” que se harfan a los textos. Esta informacion se fue
consignando en una matriz de Excel. En un segundo nivel de andlisis se establecieron
relaciones entre las categorias, a la luz de la teorfa pedagdgica, para la construccién
de las tendencias con las cuales realizar la construccién de inferencias tedricas y las
conclusiones™. Constituye este el momento propiamente interpretativo en el cual se
presenta la explicacién tedrica en contexto de los hallazgos.

Para el muestreo intencional, se suspendi6 la busqueda de nuevas fuentes
documentales una vez se tuvo una configuracién tedrica consistente de las
tendencias, que presentaran una sélida visién de conjunto que articuld las partes en
un todo coherente.

En cuanto a las consideraciones éticas, el proyecto estd avalado por el Comité de
ética de la Facultad Nacional de Salud Publica de la Universidad de Antioquia en el
acta 21030002 00299-2019, sesién 220 del 11 de octubre del 2019 y por el Comité
de ética del Hospital Universitario San Vicente Fundacién (HUSVF) en el acta N°18-
2019 del 5 de julio del 2019.
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Resultados

En la revision de articulos de investigacién y de revision temadtica se identificaron
dos preocupaciones centrales®3*. Una, corresponde a las propuestas por mejorar las
practicas educativas convencionales***#. La otra, agrupa las opciones por llevar a
cabo una educacién diferente desde el punto de vista de los sustentos pedagdgicos, los

objetivos y los métodos utilizados?>*3"32,

Se hallaron estudios en los cuales la educacién a las personas con DM se dirige a
cambiar los comportamientos riesgosos, promover la adopcién de habitos saludables
y lograr la adherencia al tratamiento farmacoldgico y no farmacoldgico. Lo educativo
se limita al logro de metas clinicas, metabdlicas y antropométricas requeridas para
el control de la enfermedad®*>*. En estos estudios se destacan algunas acciones

educativas” 3034

Una educacién individualizada y grupal orientada a la persona que vive con la
enfermedad y a su nucleo familiar por un equipo multidisciplinario posibilita
disminuir las complicaciones crénicas de la enfermedad, apoyo de los allegados,
fomentar el autocuidado y mejorar las relaciones interpersonales’. (p. 2)

La integracién del grupo familiar en los programas educativos brinda apoyo a
la persona con DM y contribuye a concientizar a la familia del riesgo de padecer
DM, lo cual facilita las acciones preventivas y el diagndstico temprano de la
enfermedad®. (p. 152)

“Vivir con Diabetes es construir una vida nueva con alegrfa, amor, autocuidado
y autorresponsabilidad” que se logra al comprender la importancia de la dieta
saludable, los ejercicios fisicos y el cumplimiento de las orientaciones médicas™®.

(p-3)

Sin embargo, algunos autores encuentran problemdtica la aproximacion pedagdgica
usual centrada en la transmisién de contenidos, por razones que se enuncian a

continuacién >

Las relaciones de poder son asimétricas entre el educador y el educando, dado
que estd basada en un esquema de comunicacién autocritico y unidireccional™.

(p-3)

Los modelos pedagdgicos tradicionales o convencionales culpabilizan al
educando por su estado de salud¥. (p. 10-1)

Los programas se hacen de manera estdndar, es decir, sin tener en cuenta el

contexto social y cultural del educando'®*,

La poca flexibilizacién de los programas, lo cual obstaculiza la incorporacién de
cambios o adaptaciones a partir de las necesidades del educando, limitando asf la

participacién del sujeto en su proceso educativo'®*>3'.
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Algunos autores, por su parte, critican que las practicas educativas se realizan bajo
una concepcién biomédica de la salud”*, centrada en la enfermedad y en respuesta
auna concepcién de educacién tradicional y transmisionista, desde la cual el
educador, como sujeto activo, impone un conocimiento (biomédico) a un educando

9,16,25,31,34

pasivo . Es lo que el pedagogo Paulo Freire ha denominado como educacién

bancaria'®.

Aquellos que proponen una educacién diferente entienden la educacién como
un proceso politico dirigido a la transformacién del sujeto como resultado de una
comprensién mds amplia de las bases sociales, culturales e histéricas de su vida
y de su salud, para poder asf actuar mds criticamente en la transformacién de las
condiciones sociales que determinan su enfermedad, y en general, la calidad de su vida.
Corresponde a una perspectiva educativa dirigida a cambiar el discurso biomédico por
el de la determinacién social de la salud, lo que implica partir del reconocimiento de la
salud como un derecho social?>2¢30:31,

Estos investigadores comprometidos con un cambio de modalidad educativa
conciben una educacién basada en la interlocucién dialégica, en la cual se reconoce
al educando como portador de un saber valioso sobre el proceso salud-enfermedad.
Apuntan a una educacién que promueva el andlisis critico de la realidad, requerida para
el cambio de la lectura del mundo, en la cual el educando se conciba como coproductor

del proceso educativo®-*,

También se encontrd un estudio que, aunque expresa una inscripcion a perspectivas
educativas “alternativas”, sus pricticas contindan reflejando el tipo de pedagogia que
critican®. Esto podria asumirse, de manera inicial como una contradiccién. Otra
explicacion serfa que los conceptos criticos se resignifican en el contexto biomédico en
el cual acttia para adaptarse a este®.

Contrario a lo anterior, hay estudios bajo perspectivas criticas que permiten
visibilizar su concordancia entre lo descrito tedricamente y la ejecucién de sus
practicas pedagdgicas, las cuales estén acordes con el interés de promover una mayor
formacién del talento humano en el campo pedagégico y fomentar el desarrollo
de un sujeto (educador y educando) activo, que avance en la comprensién de las
condiciones socioculturales en que vive, necesaria para actuar en la transformacién
de su realidad®**. Pricticas fundadas en procesos de reflexién y construccién del

conocimiento con el otro. Algunas de estas experiencias son:

El Programa de Educacién en Diabetes del Instituto Nacional de
Endocrinologia de Cuba, basado en una estrategia de comunicacién interactiva,
que busca fomentar la capacidad de reflexién, participacién y decisién en el
usuario, acorde a las necesidades de salud de cada uno de éstos, quienes a su

vez son los responsables de disefiar los contenidos educativos y el propésito del
programa®. (p. 2)

La experiencia “educacion entre pares” desarrollada en el Hospital Cérdoba de
la Ciudad de Cérdoba Argentina que utilizé la metodologfa de talleres ladico-
recreativos en el marco de la educacién popular desde un abordaje de grupos
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operativos centrados en la tarea. A partir de dicha metodologfa, se trabajé con
jovenes que padecian DM tipol, entre 15 y 25 afios bajo la premisa de que
“somos sujetos en constante devenir interpelados por las acciones que llevamos
adelante™. (p. 1, 13)

Por su parte, las gufas, manuales y protocolos para la atencién de las personas
con DM generalmente se dirigen a lograr el control metabdlico, reducir los costos
relacionados con la enfermedad y promover la participacién de las personas en el
control de su enfermedad, por medio de la busqueda de cambios de comportamientos
y hébitos relacionados con la alimentacién, el ejercicio, la reduccién del peso, la
desestimulacién del uso del tabaco y el consumo de licor. Asimismo, se orientan al
manejo de la terapia farmacoldgica y a la prevencién y manejo de las complicaciones,
entre ellas las afectaciones emocionales como la depresién y la ansiedad. Aunque
la mayorfa de ellas no hacen alusién a las pricticas pedagdgicas desde una reflexién
tedrica, puede inferirse que estas tienen como fundamento una perspectiva basada en
las decisiones informadas requeridas para el autocontrol, el autocuidado y el cambio de

comportamiento****4,

En este sentido, la evaluacién de las acciones educativas propuestas en las gufas y
manuales, se focalizan en identificar los conocimientos logrados por los educandos
antes y después de la actividad educativa. En algunos casos, se plantean indicadores
que buscan establecer una relacién causal entre las medidas educativas y la obtencién
de logros esperados como el control metabdlico (glicemia e Hipertensién Arterial),
la reduccién del peso, la actividad fisica y los cambios en la alimentacién. No se
encontraron en estas gufas y manuales, evaluaciones formativas, esto es, aquellas
dirigidas a comprender los procesos pedagdgicos. Melo*, encuentra unos resultados
similares al analizar los dos manuales del Ministerio de Salud del Brasil que orientan la
educacién para personas con DM.

El discurso oficial investigado trae las marcas del modelo biomédico y de

la epidemiologfa del riego: enfoque biologista, patologizante, prescriptivo,
normalizador, generalizador (y por lo tanto individualizante) y fragmentador
de los individuos y de sus realidades socioculturales. Efecto de sus objetivos,
la obstinacién por la adhesion al tratamiento mecaniza la préctica de los
profesionales y “persigue” a los usuarios en un juego de luchas y resistencias
(donde hay poder hay resistencias)*. (p. 1223)

También se evidencié que las acciones y los medios de evaluacién empleados,
y el enfoque, implementados por medio de pricticas verticales y conductuales,
reflejan los pardmetros clinicos utilizados. En este conjunto se destaca la trfada
temdtica: comer, ejercitar, medicar que guifa los ejes fundamentales de las
practicas educativas dirigidas a personas con DM, (p. 1223)

En los cursos para profesionales, se encontraron diplomaturas y cursos que tienen
una tendencia a la educacién virtual, la cual contiene aspectos tedricos que se brindan
a través de médulos como: generalidades de la DM, intervencidn en el estilo de vida,
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farmacoterapia, complicaciones agudas y croénicas, enfoque psicosocial y conductual.
Hay contenidos referidos a la formacién en educacién como: el papel del educador

en la DM, los procesos de ensefianza y aprendizaje, educacién terapéutica, educacién
para el autocontrol, diferencia entre educacién de la persona con DM y educacién para
la autogestion, el uso de material did4ctico y medios digitales, y la elaboracién de un

programa educativo*>2,

Discusion: a manera de propuesta tedrica

Los hallazgos de esta investigacion evidencian la existencia simultinea de diferentes
perspectivas sobre la educacién a las personas con DM, lo cual difiere de la forma
como tradicionalmente se ha entendido la educacién para la salud, resultado de andlisis
pedagdgicos reduccionistas o inexistentes*. Son diferencias en la forma de entender
la educacién y en lo que se pretende con ella. ; Cédmo entender estas diferencias?, ¢Por
qué se presentan? Para abordar estas preguntas se hace necesario situar el andlisis en el
dmbito general de la educacién en el campo de la salud. Este andlisis pasa por responder
tres preguntas: ¢cudl educacién?, ¢cudl salud en cudl salud publica?, y ¢cudl educacién
para la salud?, De esta manera podrd comprenderse la educacién para la salud como un
campo de luchas y tensiones entre discursos que buscan legitimacion.

La concepcion de salud y de salud publica

La salud es polisémica como consecuencia de condicionantes histdricas, sociales,
culturales, tedricas e incluso epistemoldgicas. Estas concepciones diversas pueden
agruparse en dos perspectivas sobre el significado de la salud correspondientes a dos
grandes tendencias de la salud publica, que se encuentran en tensién®. La primera es
la concepcién biomédica de la salud en la que se sustenta la corriente tradicional de la
salud publica. Se basa en una concepcién causal y objetiva de la realidad, asi como en
una perspectiva funcional-estructuralista de la sociedad desde las cuales se asume, como
uno de los ejes centrales, el discurso de los factores de riesgo, que lleva a una visién
reduccionista de los determinantes socio-histéricos de la salud, como eventualidades
que requieren correccion para recuperar la funcionalidad perdida. Correccién que
finalmente recae en las manos del sujeto, quien debe adaptarse a las condiciones de su
medio, mediante la adopcién de hdbitos y conductas, “saludables”. Entonces, dado que
el sujeto se considera el principal responsable de su salud, el autocuidado se convierte

en un asunto fundamental'>'4%3,

En contraste a la concepcién biomédica de la salud se encuentran perspectivas
criticas a la salud publica hegeménica como los movimientos de la medicina social
latinoamericana y la salud colectiva, asi como otras producciones teéricas y politicas
de la salud publica anglosajona, también se conciben los comportamientos y la salud
como resultado de las condiciones econdmicas, sociales y culturales de los grupos
humanos. Estas condiciones son reproducidas por la sociedad y tienen un caricter
histérico'*'*. De otro lado, se reconoce que los grupos humanos no tienen las mismas
oportunidades para vivir la vida y la salud que valoran, por esta razén la salud requiere

analizarse desde una perspectiva de la justicia®.
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Es una concepcién de salud desde la cual se busca superar la dualidad sujeto/
sociedad y por lo tanto, la clinica/salud publica, por lo que se la entiende como la
sintesis singular entre un polo inmanente al sujeto biolégico y subjetivo, y otro social,
cultural e institucional que lo trasciende. En este orden de ideas la salud se comprende
como coproduccién de la sociedad y el sujeto, por lo cual ambos adquieren un papel de
corresponsabilidad?.

La educacion para personas con DM: una mirada desde la interseccion de
la salud publica y la pedagogia

Una perspectiva critica de la educacién para las personas con DM, se fortalece con los
aportes de la pedagogfa. Tomando el concepto de campo de Bourdieu®, se puede entender
este andlisis como un producto de la interseccién de los campos de la salud publica y
la pedagogia. En este orden de ideas, al igual que en la salud publica, en la pedagogia
existen diferentes tradiciones que enmarcan las diversas corrientes de distintas maneras.
Una forma de entender las corrientes y sus diferencias, constituye la propuesta planteada
por Freire'® que establece dos grandes corrientes. La corriente o educacién bancaria, o
educacidn tradicional’® que incluirfa las vertientes instruccionistas y conductistas. La otra
corriente, denominada por Freire como liberadora, incluirfa las vertientes renovadoras

— progresistas o pedagogfas activas y constructivistas centradas en el sujeto®*>

56,60-62

y las
pedagogl’as criticas que tienen como eje la justiciay la emancipacion

De otro lado, la educacién en el campo de la salud publica tampoco es homogénea,
pues esta se configura con discursos diversos que entran en tension por su legitimacion.
Es importante, ademds, reconocer la existencia de tradiciones, dentro de las cuales los
conceptos adquieren diferentes significados®. Se pueden distinguir al menos cuatro
tradiciones relevantes. Una es la corriente anglosajona tradicional fundamentada en las
teorfas y modelos sobre el cambio de la conducta, el mercadeo social y la comunicacién
persuasiva®. La segunda corresponde a una corriente critica anglosajona, que se sustenta
en las teorfas y movimientos criticos de la salud publica y la pedagogia®. La tercera, que
corresponde a la tradicién alemana, influenciada por los desarrollos epistemoldgicos de

la Escuela de Frankfurt, concibe tres paradigmas: tecnoldgico, hermenéutico y critico®.

Finalmente, en la tradicién latinoamericana se encuentran dos grandes tendencias,
por un lado, una educacién que sigue las orientaciones de la corriente anglosajona
tradicional, y por otro, una educacién critica a esta derivada de la pedagogfa critica,
en particular, de los desarrollos tedricos y politicos de la educacién popular,

especificamente, de los trabajos de Paulo Freire .

Asf, desde la interseccidn entre la salud publica y la pedagogfa, se pueden plantear
dos grandes tendencias de la educacién en el campo de la salud publica. Una en la cual la
salud publica tradicional y la educacion tradicional se integran de manera sinérgica para la
reproduccidn social y el mantenimiento del orden hegeménico y el discurso biomédico.
Otra que surge como resultado de las criticas a la educacién tradicional y a la concepcidn
biomédica de la salud, y que responde a las corrientes criticas de la pedagogfa (la educacién
liberadora) y de la salud publica, las cuales se articulan para promover la transformacién
del sujeto y de la sociedad en la basqueda de unas condiciones de vida que garanticen una
vida con justicia y dignidad, en el marco de las luchas por la garantfa del derecho a la salud.
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A manera de conclusion: el significado de la propuesta tedrica

Desde esta propuesta tedrica, el andlisis de la educacién para personas con DM
requiere abordarse con una ptica pedagdgica de la educacién en el campo de la salud
publica. Entonces, la configuracién de corrientes de educacién en el campo de la salud
publica son el resultado de los debates tedricos, politicos y epistemoldgicos que se dan
en la interseccién de la salud publica y la pedagogia, y en la cual se expresan diferencias
en los significados de educacién, salud, salud publica y educacién en el campo de la

salud publica que se encuentran en tensién por su legitimacion.

En este escenario no cabria la nocién de complementariedad ni de evolucién,
sino el de pensar epistémico desarrollado por el sociélogo Hugo Zemelman™y
que se relaciona con el de interseccién previamente descrito. Como fue planteado
anteriormente, las corrientes se influencian entre si, pero los conceptos que son
asumidos por otras corrientes sufren procesos de reconceptualizacién. Asf que los
conceptos asumidos de otras corrientes sufren procesos de reconceptualizacién y
resignificacién como consecuencia de su inscripcién en un referente teérico diferente
del cual provienen™.

Finalmente, se evidencia la necesidad de abordar la educacién para las personas
con DM mds all4 de las técnicas, lo cual precisa una fundamentaciéon pedagdgica que
permita una comprensiéon mds amplia del fenédmeno en estudio. De esta manera,
la prictica iluminada por la reflexién tedrica permite una accién del educador més
consciente y critica, desde la cual replantearse el propésito, las motivaciones éticas y
politicas, las relaciones con los educandos, los contenidos y la evaluacién. Un cambio
que pasa por la transformacién del educador, como investigador de sus practicas
pedagdgicas a la luz de la teoria y la reflexion ética y politica, para convertirlas en praxis.
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Abstract

Education for people with Diabetes Mellitus (DM) represents a challenge in the field of public
health. We present a theoretical proposal that guides the pedagogical analysis of health education for
people with DM, based on a documentary research process. The findings evidenced the existence

of different theoretical perspectives in tension about education in people with DM that struggle

for legitimacy, which can be grouped into two tendencies, one traditional and the other critical. A
proposal guided by pedagogical theory and public health is presented to explain the findings. The
theory constructed intends to evidence the configuration of educational currents as a result of the
debates and theoretical, political and epistemological struggles that occur at the intersection of the

fields of public health and pedagogy.
Keywords: Health education. Diabetes Mellitus. Teaching. Pedagogy. Public Health.

Resumo

A educagio para pessoas com Diabetes Mellitus (DM) representa um desafio no campo da satde
publica. Apresentamos uma proposta tedrica que orienta a andlise pedagégica da educagio em satide
em pessoas com DM, a partir de um processo de pesquisa documental. Os achados evidenciaram

a existéncia de diferentes perspectivas tedricas em tensdo sobre a educagio em pessoas com DM

que lutam por legitimagio, que podem ser agrupadas em duas correntes, uma tradicional e outra
critica. Uma proposta pautada na teoria pedagdgica e na satide ptblica ¢ apresentada para explicar os
achados. A teoria construida visa mostrar a configurag¢io das correntes educacionais como resultado
dos debates e lutas teéricas, politicas e epistemoldgicas que ocorrem na intersecgio dos campos da

satde publica e da pedagogia.

Palavras-chave: Educagio para a satide. Diabetes Mellitus. Docéncia. Pedagogia. Satde Publica.
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