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RESUMEN. El enfoque Una Salud requiere de una estrecha relación entre los profesionales veterinarios con otros actores y factores 

del medio donde desarrollan sus actividades. Este trabajo aborda los aspectos que deberían considerarse al incluir los dominios de 
competencias del enfoque Una salud en el contexto de la formación veterinaria. Se tratan rasgos de los diseños curriculares y analizan 
posturas en torno a la formación basada en competencias, para proponer la opción del modelo sistémico complejo. Para que los 
veterinarios logren incrementar su desempeño efectivo e impactar positivamente en sus territorios laborales, es necesario fortalecer 
su pensamiento sistémico sobre la interdependencia de la salud humana, animal y ambiental, así como su capacidad de moverse en 
diferentes entornos sociales, políticos, legales y culturales. Los profesionales de la medicina veterinaria deben ser competentes para 
diseñar, gestionar y evaluar las interacciones entre los seres humanos, los animales y su medio y conformar equipos 
multidisciplinarios. Las estrategias educativas para mejorar la comprensión de los estudiantes de los determinantes sociológicos y 
ecológicos de la salud, así como sus responsabilidades profesionales, no deberían ser un agregado a planes de estudio por demás 
disciplinares y fragmentados. 

SUMMARY. Considerations on competency-based training and the One Health approach. The One health approach requires a close 
relationship between veterinary professionals and other actors and factors in the environment where they carry out their activities. 
This paper addresses the aspects that should be considered when including the domains of the One Health approach competencies in 
the context of a veterinary study program. Features of the curricular designs are discussed and positions on competency-based 
training are analyzed in order to propose the option of the complex-systemic model. In order for veterinarians to be able to enhance 
their effective performance and positively impact on their working environments, it is necessary to strengthen their systemic thinking 
about the interdependence of human, animal and environmental health, as well as their ability to move in different social, political, 
legal and cultural environments. Veterinary medicine professionals must be competent to design, manage and evaluate interactions 
between humans, animals and their environment and to be part of multidisciplinary teams. Educational strategies to enhance 
students' understanding of the sociological and ecological determinants of health, as well as their professional responsibilities, should 
not be an add-on to too fragmented and disciplinary curricula. 
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Introducción 

Los sistemas educativos en general y la educación 
universitaria en particular se han visto desafiados 
en las últimas décadas a innovar en sus 
estrategias de enseñanza y de aprendizaje desde 
diferentes sectores sociales. Las demandas de 
cambio se basan en los avances científico-
tecnológicos, nuevos requisitos del mundo laboral 
y modificaciones en el contexto de trabajo 
educativo como la actual pandemia de COVID-19 

(Pérez Zúñiga et al., 2018; Dussel et al., 2020; Sanz 
et al., 2020). Un aspecto común de las demandas 
hacia la educación superior es centrar su accionar 
en la formación basada en competencias (Salas et 
al., 2016; Cejas Martínez et al., 2019; Giannini, 
2020). El término competencias es polisémico y ha 
incrementado su ambigüedad en la misma medida 
en que se debaten sus interpretaciones e impli-
cancias educativas (Zapata Callejas, 2015). La 
concepción de enseñanza basada en competen-
cias no es ajena a esa diversidad conceptual  ni a 
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los distintos enfoques de la política educativa. En 
términos generales, podemos asumir que la 
enseñanza basada en competencias es un proceso 
complejo centrado en la construcción personal de 
los estudiantes para que, de manera gradual, 
adquieran, desarrollen y apliquen capacidades y 
habilidades para resolver situaciones tanto de su 
vida social como laboral (Marrero Sánchez y Lasso 
De La Vega González, 2017; Cejas Martínez et al., 
2019). La educación basada en competencias 
presenta siete elementos  centrales: 1- los estu-
diantes deben tomar decisiones sobre sus nece-
sidades y experiencias de aprendizaje, la 
adquisición de conocimientos y su utilización; 2- 
los estudiantes progresan mediante la demos-
tración de dominio en distintos campos de acción; 
3- se establecen para cada competencia objetivos 
de aprendizaje que deben poder medirse y ser 
transferibles, además de fortalecer las capa-
cidades, las actitudes y el protagonismo de los 
estudiantes en uno o más grupos sociales; 4- la 
evaluación es formativa; 5- existe un acom-
pañamiento continuo de los estudiantes durante 
todo el proceso para resolver sus necesidades de 
aprendizaje y 6- los resultados de aprendizaje son 
capacidades, habilidades y disposiciones para 
aplicar los conocimiento adquiridos y, de ser 
necesario, reformularlos (Levine y Patrick, 2019; 
Evans et al., 2020). 

La incorporación de la formación basada en 
competencias es una decisión de política edu-
cativa que se ha aplicado en numerosas 
innovaciones de diseños curriculares del nivel 
superior. La referencia a las competencias aparece 
dentro de una amplia diversidad de planes de 
estudio. Según el punto de partida desde el cual 
se enfoca un diseño curricular, discriminan entre: 
1- quienes consideran los problemas profe-
sionales sin que éstos se vinculen en su proceso 
de resolución con la complejidad del contexto y 
los objetos de trabajo, 2- los que extrapolan 
diseños curriculares exitosos ya implementados 
sin contemplar la realidad local, 3- los que asumen 
planes de estudio estáticos, sin dialéctica 
curricular, por lo tanto la innovación es cambiar 
de ubicación, carga horaria o denominación a una 
asignatura, 4- los centrados en competencias sin 
una discusión profunda de su origen e impli-
cancias y 5- los que parten de la actividad 
profesional como modeladora de “todas las 
acciones del sujeto donde se manifiestan, no sólo 
las relaciones sociales de producción, también las 
relaciones que el profesional crea en función de su 
subsistencia” (Cabrera Marrero et al., 2017).  

Este trabajo se orienta a abordar los aspectos que 
deberían considerarse al trabajar con el enfoque 
Una Salud y sus dominios de competencias, en el 
contexto de la formación veterinaria. Las conside-
raciones que se presentan son potencialmente 
transferibles para otros enfoques transversales. 

Diseños curriculares y formación basada en 
competencias 

El enfoque por competencias impulsó, por dife-
rentes razones, a que el sistema universitario de 
las últimas décadas orientara parte de su trabajo a 
intentar adaptarse al aparato productivo y a los 
avances tecnológicos, más que a las necesidades 
sociales. Así, en un principio, se entendía a la 
formación por competencias como la preparación 
para el mundo laboral. Paulatinamente, se gestó 
la idea de la formación integral centrada en los 
estudiantes, proponiendo crear diseños curricu-
lares que derivaran en planes de estudio 
integrados, flexibles y dinámicos, con capacidad 
para ajustarse a las diversas y cambiantes nece-
sidades educativas y de generar recursos 
didácticos innovadores (Freire Quintana et al., 
2018). Organizar, articular e integrar contenidos 
en los diseños curriculares, en especial de las 
carreras biomédicas y  tecnológicas, además de un 
enorme desafío, genera tensiones que deben ser 
resueltas al interior de cada comunidad educativa 
(Verna, 2011). 

La promoción de la enseñanza basada en 
competencias en las instituciones de educación 
superior argentinas reconoce dos factores: la 
necesidad de funcionalidad de los aprendizajes y 
la función social de la enseñanza, basada en: 
“…formar en todas las capacidades del ser 
humano con el fin de dar respuesta a los 
problemas que depara la vida, se convierte, así en 
la finalidad primordial de la escuela; formación 
integral de la persona como función básica en 
lugar de la función propedéutica, una escuela que 
forme en toda aquellas competencias imprescin-
dibles para el desarrollo personal, interpersonal, 
social y profesional” (Trujillo-Segoviano, 2014, p. 
311). Esta expresión coincide con las premisas del 
enfoque Una Salud, que se abordan en el 
apartado La concepción de Una Salud, ya que el 
mismo requiere de la formación integral de 
profesionales con capacidades y habilidades para 
comprender y transformar el entorno. Por 
consiguiente, el desarrollo de diseños curriculares 
donde se adopte tal enfoque debiera incorporar 
una formación basada en competencias básicas, 
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técnicas, disciplinarias específicas y blandas o 
sociales (Atusingwize et al., 2020; Tungthongchai 
et al., 2018). Este requisito es común para otros 
enfoques transversales como los de bienestar 
animal, bioseguridad y desarrollo sostenible, por 
cuanto todos se vinculan para lograr la formación 
integral de los estudiantes de carreras con fuerte 
impacto social, como la medicina veterinaria. 

Cuando se discuten los modelos de diseños 
curriculares más adecuados para la formación 
profesional, se recurre al análisis de los niveles de 
integración curricular en medicina humana 
basado en la escalera de Harden (Escanero 
Marcén, 2007) y, más recientemente, en el 
Modelo Educativo para Desarrollar Actividades 
Profesionales Confiables (MEDAPROC) (Hamui-
Sutton et al., 2018 y 2019; Francischetti et al., 
2020; Pinilla et al., 2021). A medida que se asume 
un diseño curricular más integrado, con una visión 
profesionalizante no tradicional, centrado en los 
estudiantes, la concepción del enfoque por 
competencias va modificándose. No está de más 
señalar, considerando a los detractores del 
modelo por competencias, que no hay posibilidad 
alguna de adquirir y enriquecer competencias sin 
contenidos, sin conocimientos disciplinares sóli-
dos que le den sustento a las capacidades y 
habilidades. Pero tampoco es sencilla la adqui-
sición de competencias en planes de estudio 
lineales y fragmentados, aunque por corrección 
política se las enuncie. Tal como el uso cotidiano 
del constructo “aprendizaje significativo”, el de 
formación por competencias, se ha vuelto 
excesivamente frecuente como una referencia 
obligada desde la década de los ´90 en nuestro 
país. Excede los límites de este artículo asumir 
tales discusiones. Nos centraremos en aspectos 
puntuales de la formación por competencias en 
tanto referidas a la adopción del enfoque Una 
Salud en los diseños curriculares de ciencias 
veterinarias. 

Competencias en la formación veterinaria 

Durante el siglo XX, las innovaciones curriculares hacia 
modelos de diseños por competencias surgieron en 
medicina humana (Mantilla et al., 2021). La educación 
veterinaria basada en competencias es un enfoque 
modelado a partir de las propuestas vigentes en la 
educación médica (AAVMC, 2018), actualizado 
periódicamente por  el Grupo de Trabajo Sobre Edu-
cación Veterinaria Basada en Competencias (Asociación 
Americana de Colegios Médicos Veterinarios - AAVMC, 
2018). Se dispone de una amplia serie de artículos y 
documentos referidos a competencias profesionales en 

medicina veterinaria como la edición de la Organización 
Panamericana de la Salud (OPS), la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) y la AAVMC sobre la Visión 
del Futuro de la Educación Médica Veterinaria (AAVMC, 
2007), otros publicados por la Asociación Panamericana 
de Ciencias Veterinarias (PANVET) y la Federación 
Panamericana de Facultades y Escuelas de Ciencias 
Veterinarias (Taylor Preciado, 2012), del libro Perfil 
Profesional del Médico Veterinario en Latinoamérica, 
Visión al 2030 (Taylor Preciado, 2013), y las reco-
mendaciones y directrices de la Organización Mundial 
de Sanidad Animal (OIE) sobre las competencias de los 
veterinarios recién licenciados y paraprofesionales de 
veterinaria (OIE, 2012 y 2018), entre otros. En cuanto a 
los diseños curriculares centrados en la adquisición de 
competencias en ciencias veterinarias, existen análisis 
de las experiencias desarrolladas en el Espacio Europeo 
de Educación Superior (Rouco et al., 2009), la Argentina 
(Galván et al., 2011; Cánepa, 2016), México (Valle 
Flores, 2014), España (Climént Bonilla, 2014; Davó-
Blanes et al., 2018) y Colombia (Contreras Castro, 
2015). En el caso particular de la Argentina, las carreras 
de Veterinaria y Medicina Veterinaria se rigen por la 
Resolución 1034/2005 del Ministerio de Cultura y 
Educación, donde aparece el término competencias en 
relación con los contenidos curriculares básicos. En el 
texto se señala que tales contenidos: “Comprenden no 
sólo la información conceptual y teórica considerada 
imprescindible, sino las competencias que se desean 
formar.” 

La concepción de Una Salud 

Una Salud es un enfoque transversal que reconoce que 
la salud de las personas está estrechamente rela-
cionada con la salud de los animales y el medio 
ambiente que comparten. Por este motivo se concibe a 
Una Salud como un enfoque colaborativo, multi-
sectorial y transdisciplinario, que promueve el trabajo a 
nivel local, regional, nacional y global, con el objetivo de 
lograr resultados óptimos a partir del reconocimiento 
de la interconexión entre las personas, los animales, las 
plantas y su entorno compartido (Mackenzie y Jeggo, 
2019; CDC’s One Health Office, 2021; One Health 
Commission, 2021). Concebir Una Salud como un 
enfoque transversal conduce al desarrollo de acciones 
conjuntas entre diferentes sectores que abarcan la 
salud pública, la educación, la política, la legislación y la 
investigación para abordar las inequidades ambientales 
y sanitarias de manera integral y promover el acceso 
equitativo a los servicios y productos de salud, así como 
fomentar una gestión sostenible de los recursos 
naturales y los ecosistemas (Alianza Tripartita, 2019). En 
términos de Lerner y Berg (2015 y 2017), Una Salud es 
“… uno de los enfoques más amplios… incluye salud 
ambiental, ecología, medicina veterinaria, salud pública, 
medicina humana, molecular y microbiología, así como 
economía de la salud.” Whitmee et al. (2015) señalan 
que Una Salud representa una perspectiva para mejorar 
la salud y el bienestar mediante la prevención de 
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riesgos y la mitigación de los efectos de las crisis que se 
originan en la interfaz entre los seres humanos, los 
animales y sus diversos entornos. La orientación de las 
definiciones anteriores se enmarca en lo que One 
Health Global Network llama un enfoque de “toda la 
sociedad” (Keune et al., 2017). Desde esta perspectiva 
todas las ciencias de la salud y las disciplinas rela-
cionadas con ellas, trabajan a través de sus fronteras de 
manera colaborativa para mejorar la salud y alcanzar un 
nivel óptimo. Últimamente, ha habido un énfasis 
creciente dentro de la comunidad científica de Una 
Salud por ampliar su concepción abarcando la salud 
humana y animal, la biodiversidad, la ecología, el 
cambio climático, los sistemas agrícolas e incorporar de 
manera activa a diversas ciencias sociales (Keune et al., 
2017). 

El enfoque de Una Salud implica la actividad profesional 
en vínculo estrecho con otros actores y factores del 
medio donde se desarrolla. El concepto de Una Salud 
reconoce las conexiones de la salud entre los seres 
humanos, los animales y sus entornos compartidos y 
promueve la cooperación interprofesional de vete-
rinarios, biólogos, médicos, sociólogos y otras profe-
siones para abordar problemas complejos que afectan 
la estabilidad de las poblaciones de especies en 
entornos cambiantes (Rabinowitz et al., 2018). Una 
Salud también fomenta el desarrollo del potencial de 
los veterinarios en relación con otras profesiones para 
lograr aprendizajes conjuntos a través de un enfoque 
comparativo y evolutivo de los problemas ambientales 
(Natterson-Horowitz, 2012). La adopción del enfoque 
Una Salud en los planes de estudio requiere formar a 
los estudiantes en distintos dominios de competencias. 
Su logro implica gestionar múltiples interacciones entre 
docentes, estudiantes, profesionales, comunidades y 
sus entornos compartidos. La incorporación de las 
competencias en Una Salud conlleva repensar la 
educación veterinaria con el diseño y la imple-
mentación de planes de estudio innovadores. Esta meta 
parte de cuestionar los planes actuales por considerar 
que forman graduados bien equipados técnicamente 
pero con una comprensión y habilidades muy limitadas 
de los aspectos sociológicos y ecológicos que implican 
sus profesiones (Mor et al., 2018) 

Competencias y enfoque Una Salud 

Los principios y las competencias de los profesionales 
para abordar el enfoque multisectorial Una Salud y su 
inserción educativa han sido definidos para distintas 
regiones del planeta mediante debates internacionales 
(Fenwick, 2016; Alianza Tripartita FAO, OIE y OMS, 
2019; Amuguni et al., 2019; Ferri y Lloyd-Evans, 2021; 
Gruetzmacher et al., 2021). La Alianza Tripartita FAO, 
OIE y OMS se refiere a la constitución de fuerzas 
laborales de Una Salud nacionales, integrales, multi-
disciplinarias y multisectoriales. Dichas fuerzas deben 
disponer de competencias técnicas y multisectoriales y 
poder desempeñarse en diversos ambientes institu-

cionales para abordar problemas surgidos en la interfaz 
entre humanos, animales y ambiente (Alianza Tripartita, 
2019).  

Proponer la enseñanza basada en competencias para el 
enfoque Una Salud, requiere de clarificar la posición 
ideológica desde la cual se parte. Desde su origen, la 
educación por competencias reúne estrategias 
educativas que se centran en la adquisición y desarrollo 
de capacidades y habilidades orientadas al mundo 
laboral y, en general, asociado con la formación técnica 
y profesional. Becerra Gálvez y Campos Ahumada 
(2012) señalan que el enfoque por competencias 
principia hacia finales de la década de 1960, ante la 
necesidad de elaborar respuestas que optimizaran los 
vínculos entre los sistemas educativos y las necesidades 
y demandas del mundo laboral. Este origen marcó un 
debate que perdura con dos polos opuestos que 
pueden sintetizarse, de manera casi coloquial, en si la 
educación forma para el trabajo o para la vida. En la 
actualidad, persisten y se combinan distintos modelos 
para determinar cuáles son las competencias en las que 
debería centrarse la educación. Los más empleados en 
la identificación de competencias son el modelo 
conductual o conductista, el modelo funcional o 
funcionalista, el modelo constructivista (Delgado 
Bohórquez, 2009) y el modelo sistémico complejo 
(Tobón, 2007; Trujillo-Segoviano, 2014).  

El modelo funcionalista se centra en identificar las 
competencias a través de las tareas desempeñadas en 
un determinado puesto de trabajo, observando y 
evaluando los resultados, pero no el proceso que 
permite obtenerlos. El modelo conductista se basa en 
observar, evaluar y medir el comportamiento de 
personas consideradas con desempeño óptimo para el 
logro de resultados en un puesto de trabajo y en un 
contexto concreto. Así las competencias se definen en 
términos de atributos personales (Díaz Vargas, 2020). El 
tercer modelo, constructivista, organiza las compe-
tencias considerando, además de las metas laborales, 
las potencialidades de cada sujeto y su entorno 
(Becerra Gálvez y Campos Ahumada, 2012). En este 
modelo, las competencias no sólo se identifican a partir 
de la función a desempeñar sino también de la 
relevancia de las personas (Díaz Vargas, 2020) y el 
entorno sociolaboral con el que se relacionan (Delgado 
Bohórquez, 2009). El modelo sistémico-complejo 
constituye una alternativa donde se prioriza la 
formación de personas desde una perspectiva integral, 
basado en el compromiso ético, contemplando su 
autoconocimiento, automotivación y la autoestima, las 
cuales puedan aportar a la sociedad siendo profe-
sionales idóneos y emprendedores (Tobón, 2007; 
UNESCO, 2013). Este enfoque permite la gestión de un 
currículum por competencias y toma del construc-
tivismo la relevancia de la participación de las personas 
no sólo en su adquisición de contenidos académicos 
sino también “… en la discusión y comprensión de los 
problemas, involucrando para ello a todos los 
protagonistas que conforman el tejido social de las 
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organizaciones y de su entorno formativo” (Becerra 
Gálvez y Campos Ahumada, 2012, p. 17). 

La opción del modelo sistémico complejo para la 
formación basada en competencias del enfoque Una 
Salud 

En primer término, debe considerarse que el enfoque 
Una Salud abarca un amplio campo de disciplinas 
agrupables en las ciencias humanas, sociales, exactas, 
biológicas y médicas, de la ingeniería y tecnológicas 
(Lerner y Berg, 2015 y 2017). A su vez, implica la 
generación, el diseño y el desarrollo de encuadres 
integrales para prever, evitar y abordar las 
enfermedades de animales y humanos, considerando 
componentes ambientales, culturales, políticos y 
socioeconómicos (Bardosh et al., 2020; Michalon, 
2020). Cabe considerar, entonces, que una mirada 
desde las prácticas educativas tradicionales no 
pareciera ser la primera opción frente a ese enfoque.  

La Oficina Internacional de Educación (OIE-UNESCO, 
2021) señala que esta organización define al enfoque 
de enseñanza por competencias como “la adquisición 
de conocimiento a través de la acción”. El concepto de 
competencia se enfoca en los saberes de ejecución: 
saber pensar, saber interpretar, saber desempeñarse y 
saber actuar en diferentes escenarios. Al respecto 
afirma que el concepto de competencia es el pilar del 
desarrollo curricular y el incentivo tras el proceso de 
cambio. Se define como “el desarrollo de las 
capacidades complejas que permiten a los estudiantes 
pensar y actuar en diversos ámbitos […]. Consiste en la 
adquisición de conocimiento a través de la acción, 
resultado de una cultura de base sólida que puede 
ponerse en práctica y utilizarse para explicar qué es lo 
que está sucediendo” (Braslavsky, C. citada en UNESCO, 
2007). La elección de las competencias como principio 
organizador del curriculum es una forma de trasladar la 
vida real al aula (Jonnaert et al., 2006). Se trata, por 
tanto, de dejar atrás la idea de que el curriculum se 
lleva a cabo cuando los estudiantes reproducen el 
conocimiento teórico y memorizan hechos. Formar 
profesionales competentes y proactivos desde una 
perspectiva integral, supera a la educación transmisiva, 
máxime si consideramos que Una Salud implica para la 
Organización Mundial de Sanidad Animal la necesidad 
del trabajo colaborativo global. En consonancia con esta 
postura, la OMS se refiere a Una Salud como el enfoque 
multisectorial que permite diseñar y aplicar programas, 
políticas, leyes e investigaciones en el que múltiples 
sectores se comunican y colaboran para lograr mejores 
resultados de salud pública (OMS, 2017).  

El modelo sistémico complejo pareciera ser el más 
adecuado para construir alternativas de diseños 
curriculares innovadores con enfoques integrales, como 
el de Una Salud. Este modelo implica rigurosidad en el 
estudio del contexto y la consideración de las 
competencias como elementos organizadores de los 
perfiles y mallas curriculares (Tobón, 2007). Sus rasgos 

específicos, según Tobón (2007) son: “1) las compe-
tencias se abordan desde el proyecto ético de vida de 
las personas, para afianzar la unidad e identidad de 
cada ser humano, y no su fragmentación; 2) las 
competencias buscan reforzar y contribuir a que las 
personas sean emprendedoras, primero como seres 
humanos y en la sociedad, y después en lo laboral 
empresarial para mejorar y transformar la realidad; 3) 
las competencias se abordan en los procesos formativos 
desde unos fines claros, socializados, compartidos y 
asumidos en la institución educativa, que brinden un 
para qué que oriente las actividades de aprendizaje, 
enseñanza y evaluación; 4) la formación de compe-
tencias se da desde el desarrollo y fortalecimiento de 
habilidades de pensamiento complejo como clave para 
formar personas éticas, emprendedoras y competentes; 
y 5) desde el enfoque complejo la educación no se 
reduce exclusivamente a formar competencias, sino que 
apunta a formar personas integrales, con sentido de la 
vida, expresión artística, espiritualidad, conciencia de sí, 
etc., y valores” (Tobón, 2007, p. 15). 

El modelo sistémico complejo implica una forma de 
trabajo que conduce a considerar de manera multi e 
interdisciplinar los problemas surgidos o potenciados 
en las últimas décadas, en coincidencia con las premisas 
del enfoque Una Salud. Este enfoque nos desafía a 
proponer soluciones integrales frente a la globalización 
del comercio, del turismo, de la información y de las 
inversiones, el impacto de los sistemas alimentarios 
consolidados, de la urbanización y de impulsores antro-
pogénicos que impactan negativamente en nuestros 
ecosistemas, creando una nueva interdependencia 
dinámica y sin precedentes entre la salud y el bienestar 
de las personas, los animales y el ambiente (Herrmann 
y Johnson-Walker, 2018; Rabinowitz et al., 2018). Esta 
interdependencia, que incluye factores sociales, 
económicos, políticos y biológicos, crea amenazas y 
riesgos para la salud, como la emergencia de 
enfermedades, la resistencia antimicrobiana y las 
enfermedades transmitidas por los alimentos, entre 
otros. Asimismo, produce cambios ecológicos que 
fracturan nuestro planeta, como la desertificación y el 
cambio climático (Herrmann y Johnson-Walker, 2018; 
Mackenzie y Jeggo, 2019). 

Discutiendo concepciones 

Al abordar las competencias en Una Salud, la Alianza 
Tripartita presenta una definición que remite a los 
modelos conductista y funcionalista. Se afirma que una 
competencia es: “Una característica compuesta de 3 
elementos: técnica (habilidad para hacer algo), 
conocimiento (comprensión de un tema) y habilidad 
(talento adquirido para el desempeño) que, en 
conjunto, permiten a una persona ser eficaz y alcanzar 
un desempeño superior” (Alianza Tripartita, 2019, p. 
120). La formación contemporánea de profesionales 
capaces de trabajar dentro del enfoque Una Salud, 
asumiendo el modelo sistémico complejo, va más allá 
del desempeño personal o profesional. 
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La Alianza Tripartita FAO-OIE-OMS sostiene que el 
sector académico universitario dispone de los 
conocimientos y métodos como para desempeñar un 
papel decisivo en la formación de la fuerza laboral, 
tanto en lo que se refiere a las competencias técnicas 
específicas como a las propias de la aplicación del 
enfoque Una Salud. En el documento de la FAO-OIE-
OMS Adopción de un enfoque multisectorial “Una 
Salud” (Alianza Tripartita, 2019), en el ítem titulado 
Fuerza laboral “Una Salud” se adoptan indicaciones de 
la Organización Internacional del Trabajo en las cuales 
se destaca la necesidad de colaboración entre todos los 
sectores y disciplinas para lograr constituir una fuerza 
laboral eficaz. Señala además que: “Sin embargo, la 
mayoría de las estrategias nacionales y de los 
programas de educación y capacitación destinados al 
personal se centran en disciplinas y sectores espe-
cíficos, con la consiguiente fragmentación y pérdida de 
eficacia del personal de salud cuando se la considera a 
nivel nacional. La adopción de un enfoque multi-
sectorial “Una Salud” garantiza la creación de una 
fuerza de trabajo multidisciplinaria y multisectorial 
“Una Salud” para hacer frente a las enfermedades 
zoonóticas a nivel nacional” (Alianza Tripartita, 2019, p. 
95).  

La Alianza Tripartita pareciera orientar su propuesta 
específicamente a una fuerza laboral demandada por 
un determinado sistema. Al respecto, sugiere: “Elaborar 
programas de educación y capacitación para remediar 
las carencias del personal. Este paso se centra en el 
desarrollo de programas de educación y capacitación 
para remediar las carencias del personal de los sectores 
específicos y de “Una Salud”…” (Alianza Tripartita, 
2019, p. 99). Una vez más, la complejidad inherente a 
Una Salud, hace difícil determinar cuál es ese sistema, 
ya que está en continuo desarrollo y, por consiguiente, 
demanda de profesionales con una formación que los 
dote de flexibilidad, comportamiento proactivo, auto-
nomía, y otros atributos. Ahora bien, más allá de estas 
discrepancias, la Alianza Tripartita sugiere, para el 
diseño de programas de formación y capacitación, a las 
competencias básicas Una Salud elaboradas por la 
Comisión Una Salud (One Health Commission, 2021): 
gestión, comunicación e informática, valores y ética, 
liderazgo, trabajo en equipo y colaboración, funciones y 
responsabilidades y pensamiento sistémico. Cabría 
señalar las innovaciones de la Red Universitaria de Una 
Salud de África Central y del Este (OHCEA) que 
incorpora los dominios de cultura, creencias y género, 
política y promoción e investigación (Amuguni et al., 
2019). 

¿Qué implica la adopción del enfoque Una Salud y el 
trabajo basado en competencias en los planes de 
estudio? Sugerencias didácticas 

Las premisas básicas que pueden considerarse para 
diseñar, desarrollar y evaluar actividades orientadas a la 
formación de competencias en Una Salud son comunes 
a las propuestas para las innovaciones educativas en el 

nivel superior en la última década (Roig Vila, 2018; 
Sánchez Mendiola et al., 2018; Rinaldi et al., 2021). En 
términos generales se orientan a la construcción de 
ambientes de aprendizaje y el diseño de planes de 
formación donde los métodos, recursos empleados, 
contenidos priorizados y contextos implicados en los 
procesos de enseñanza y de aprendizaje se centran en 
los estudiantes (Delgado Martínez, 2019). Tal como 
señala Meirieu (2007): “… no hace falta preguntarse 
antes de entrar en una clase qué diremos a los 
alumnos, hace falta preguntarse qué les haremos hacer 
para que aprendan alguna cosa, qué actividad les 
vamos a proponer para permitirles acceder a un saber y 
estar a su lado para ayudarlos y, a la vez, exigirles” 
(Meirieu, 2007, p. 46). 

La adopción del enfoque Una Salud y la adquisición y el 
desarrollo de competencias asociadas implican el 
diseño y puesta en práctica de estrategias y actividades 
educativas específicas. La mayoría, si no todas ellas, 
contribuyen a la formación integral de los estudiantes. 
Entre las metodologías aplicables al desarrollo de 
competencias en Una Salud pueden citarse el 
aprendizaje conceptual, el aprendizaje basado en 
fenómenos, el aprendizaje basado en problemas, los 
ejercicios de sensibilización cultural, ciudadanía res-
ponsable y mentalidad global, actividades de 
pensamiento sistémico, las prácticas socioeducativas y 
la formación experiencial. A continuación se presentan 
algunos ejemplos de actividades. 

El aprendizaje basado en problemas En este método los 
estudiantes deben utilizar estrategias de razonamiento 
para formular hipótesis explicativas y posibles 
alternativas de solución a una situación problema multi 
o interdisciplinar. Un aspecto relevante de este 
método. es que los estudiantes son motivados a 
identificar sus necesidades de aprendizaje relacionadas 
con conocimientos, habilidades y actitudes que se 
necesitan para abordar el problema, deben utilizar sus 
conocimientos previos y buscar nueva información para 
aplicarla, consultar a expertos, elaborar un plan de 
acción y coevaluar sus resultados. Los docentes 
construyen la situación problema con un contexto 
social y cultural que puede tener datos e información 
básica y establecen los objetivos generales de la 
actividad (Vega Ramírez et al., 2010). Durante todo el 
proceso los estudiantes trabajan en grupos 
colaborativos, son tutorados por sus docentes y 
emplean diferentes estrategias de razonamiento. El 
modo de evaluación también se modifica. Además de 
implementar la evaluación formativa, los estudiantes 
deben ser desafiados a elaborar ensayos, presenta-
ciones orales o portafolios (Putra et al., 2016). 

Educación basada en la comunidad. Los estudiantes 
deben comprender los determinantes ambientales y 
sociológicos de la salud, así como sus futuras respon-
sabilidades profesionales en áreas relacionadas directa 
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o indirectamente con las ciencias veterinarias. Las 
prácticas de campo les permiten actuar como 
observadores de la interacción de las comunidades 
humanas con el entorno. Los espacios físicos no sólo 
pueden ser establecimientos productivos, sino reservas 
naturales, parques, localidades de reducido tamaño, 
etc. Parte del trabajo a realizar en estas experiencias es 
identificar  la presencia de animales exóticos (por 
ejemplo, ganado doméstico) y asociarla con posibles 
enfermedades, el impacto de las culturas y los sistemas 
de creencias en las prácticas de manejo de la zona, 
cambios en el uso de la tierra y la biodiversidad en 
diferentes sectores, y la existencia o no de planes de 
manejo de zoonosis. Se espera que los estudiantes 
evalúen los roles y responsabilidades de los veterinarios 
en la sociedad, comparen los beneficios y riesgos 
asociados con las interacciones humano-animal y 
animal-animal, y evalúen las contribuciones de diversos 
sectores y profesionales a la salud y el bienestar de los 
animales, el ser humano y el medio ambiente (Mor et 
al., 2018). El trabajo en y con comunidades puede 
orientarse a que los estudiantes enfrenten desafíos y 
deban hacer contribuciones para resolverlos, imple-
mentando intervenciones en el territorio relacionadas 
con la salud pública. En el proceso de interacción con 
diferentes personas ponen en práctica habilidades de 
comunicación, trabajo en equipo, colaboración y la 
ética del trabajo (Atuyambe et al., 2016; Buregyeya et 
al., 2021). La educación basada en la comunidad se 
corresponde con el desarrollo de programas de 
formación experiencial centrados en la aplicación de las 
competencias profesionales para interactuar con las 
comunidades locales (Berrian et al., 2020). 

Cursos multidisciplinarios y aprendizaje interprofe-
sional. La organización de cursos con diversas 
modalidades, en los cuales participen estudiantes de 
diferentes disciplinas en torno a la temática de Una 
Salud favorece pensar de manera innovadora sobre las 
soluciones a problemas sanitarios. Existen experiencias 
mediante las cuales se trabaja con estudiantes de 
diferentes carreras como odontología, medicina, 
nutrición, veterinaria y artes (Linder et al., 2020; 
Buregyeya et al., 2021) o con estudiantes de veterinaria 
y medicina (Wilkes et al., 2018) para promover 
aprendizajes conjuntos en torno a los factores de riesgo 
asociados con las enfermedades zoonóticas, conta-
minación del agua, desechos tóxicos, impacto del 
cambio climático y seguridad alimentaria (Wilkes et al., 
2018). Estas acciones de educación interprofesional 
fortalecen la formación general, desarrollan habilidades 
de comunicación y mejoran la capacidad para contribuir 
a la conformación de equipos colaborativos de Una 
Salud (Winer et al., 2014).  

Experiencias de aprendizaje colaborativo internacional. 
Además de las propuestas educativas centradas en 
comunidades locales o en grupos interdisciplinarios, 
existen acciones educativas internacionales como la 
“Iniciativa conjunta para la enseñanza y el aprendizaje 

sobre los desafíos de la salud mundial y una sola salud” 
(Vicente et al., 2021). Esta iniciativa implica el trabajo 
conjunto de estudiantes pertenecientes a seis insti-
tuciones de cuatro países diferentes, para construir un 
ambiente colaborativo de enseñanza y aprendizaje en 
línea. La propuesta responde a los dominios de 
competencias relacionados con las prácticas inter-
culturales e interprofesionales. 

Conclusiones 

La adquisición y el desarrollo de competencia propias 
del enfoque Una Salud mediante el modelo sistémico 
complejo puede favorecer la asimilación significativa, 
por parte de los estudiantes, de las interconexiones de 
las personas, los animales y el medio ambiente y 
fomentar un pensamiento multidisciplinario. Las reco-
mendaciones de políticas educativas referidas a la 
necesidad de cambios curriculares que respondan a los 
nuevos desafíos ambientales y sanitarios mundiales 
exigen de la colaboración intersectorial, tanto para 
comprender como para gestionar soluciones alter-
nativas. La educación superior en medicina veterinaria 
debería analizar si sus modelos de estructuras 
académicas y los planes de estudio actuales facilitan la 
educación interdisciplinaria, promueven las habilidades 
de colaboración, trabajo en equipo y comunicación, que 
son críticas para el enfoque Una Salud. Asumir esta y 
otras perspectivas que demandan de una formación 
integral, requiere de innovaciones que mejoren las 
sinergias entre diversos sectores.  

Para tener un desempeño efectivo e impactar 
positivamente en el territorio donde los veterinarios 
trabajan, es necesario fortalecer su pensamiento 
sistémico sobre la interdependencia de la salud 
humana, animal y ambiental, así como su capacidad de 
moverse en diferentes entornos sociales, políticos, 
legales y culturales. Los profesionales de la medicina 
veterinaria deben ser competentes para diseñar, 
gestionar y evaluar las interacciones entre los seres 
humanos, los animales y su medio y conformar equipos 
multidisciplinarios proactivos. Al respecto, cabe 
destacar que Una Salud es un enfoque integrado, que 
trasciende las disciplinas, no una potencial asignatura 
más en la formación de grado. Las estrategias 
educativas para mejorar la comprensión de los 
estudiantes de los determinantes sociológicos y 
ecológicos de la salud, así como sus responsabilidades 
profesionales, no deberían ser un agregado a los planes 
de estudio por demás disciplinares y fragmentados. 
Antes bien, al ser Una Salud, por definición, un 
“enfoque transversal”, debiera ser una perspectiva de 
trabajo en todas las asignaturas posibles, articulando 
actividades existentes o adaptando las mismas como 
prácticas interdisciplinares. 
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