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Alineacion de la comunicacion con
las lineas generales del congreso

Esta comunicacion se alinea con las lineas del
congreso al presentar los resultados de la fase
piloto de un proyecto de ApS integrado en los
Trabajos Fin de Grado de Enfermeria. El
estudio responde al Reto 7 de Educacion para
la Transformacion, analizando de forma critica
los éxitos y barreras detectados durante este
primer afio en la promocion de la salud en
entornos vulnerables. A través de un analisis
cualitativo, la propuesta vincula la percepcion
del alumnado con la EHUagenda 2030,
evidenciando como la metodologia impulsa los
ODS 3, 4y 10 desde el inicio de la formacion
profesional. Finalmente, los resultados aportan
claves practicas para el ODS 17 (Alianzas),
identificando recomendaciones del estudiantado
para optimizar la gobernanza y la comunicacion
entre la universidad, Osakidetza y el tejido
asociativo en futuras ediciones.

Discusion

desafios en la coordinacién comunitaria.

Pregunta de investigacion
y objetivo/s

La experiencia se articula en torno a la
siguiente pregunta de investigacion:

¢, Como percibe el alumnado de cuarto curso de
Enfermeria el impacto de su participacion en el
proyecto de ApS "Mi Barrio Saludable" en su
formacion profesional y cuales son los
principales desafios identificados para la
sostenibilidad de las alianzas comunitarias en
esta fase inicial?

El objetivo general fue analizar la percepcion
del alumnado de Enfermeria sobre la
implementacién inicial de la metodologia de
ApS en entornos urbanos vulnerables,
identificando tanto las competencias
profesionales adquiridas como las barreras
logisticas, de coordinacion y relacionales que
condicionan la calidad del servicio y la

sostenibilidad de las alianzas con la comunidad.

Se pone de manifiesto una paradoja comun en la implementacién del ApS: mientras el alumnado
reconoce un alto impacto en su educacion (ODS 4), la eficacia del servicio comunitario se ve
tensionada por barreras de coordinacién institucional y tiempos académicos rigidos. La sostenibilidad
de las alianzas (ODS 17) no puede recaer exclusivamente en el voluntarismo del estudiante, sino que
requiere una estructura de gobernanza previa, con Osakidetza y tejido asociativo como agentes
corresponsables. El proyecto identifica areas de mejora logistica y curricular, y redefine el éxito del
primer afio como un proceso de aprendizaje critico sobre la complejidad de la salud comunitaria (ODS
3) y la importancia de construir vinculos de confianza duraderos en entornos urbanos vulnerables.
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Introduccion / principales
antecedentes del problema
de estudio

Los barrios urbanos con elevado
envejecimiento y vulnerabilidad social afrontan
retos en salud. El ApS es una estrategia clave
para la formacion académica, responsabilidad
social y transformacioén comunitaria, situando al
estudiantado como agente activo de cambio.

Metodologia
Metodologia, con especial referencia a
criterios relacionados con los ODS

Se utilizé un estudio cualitativo exploratorio
dentro de la convocatoria Campus Bizia Lab,
para la evaluacion de la fase piloto del proyecto
"Mi Barrio Saludable”, mediante 6 entrevistas
semi-estructuradas a estudiantes de 4.° curso
del Grado en Enfermeria que desarrollaron sus
TFG en el curso 2024/25. El analisis se realizo
mediante categorizacion tematica, identificando
dimensiones clave como el desarrollo de la
empatia, pensamiento critico y responsabilidad
civica. La metodologia cualitativo evaluo el
alineamiento de las intervenciones con los
ODS3 (salud y bienestar) y 4 (educacién de
calidad), analizando cémo el alumnado integro
los principios de equidad y justicia social (ODS5
y 10), e identifico los desafios de gobernanza
(ODS17) para asegurar la sostenibilidad en el
entorno urbano (ODS11).

Conclusiones

Conclusiones, propuestas, retos, proyeccion
futura, con especial referencia a su
contribucion a los ODS
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Resultados

Principales resultados y aportes
de este trabajo al aprendizaje-
servicio, con especial referencia a
su contribucion a los ODS

El alumnado percibe un impacto positivo en su
capacitacion ética y profesional, identificando
desafios criticos para la sostenibilidad del
proyecto. Destacan la necesidad de fortalecer el
ODS 17 mediante una comunicacién mas agil
con las asociaciones vecinales y Osakidetza,
considerados ejes fundamentales para una
enfermeria comunitaria efectiva (ODS 3).
Proponen una reestructuracion de los tiempos
de contacto y una mayor integracion curricular
del ApS, consolidando un modelo de ODS 4
mas progresivo. También, subrayan una mayor
tutorizacion externa en las entidades sociales
para garantizar que el servicio sea continuo y
no un trabajo aislado, favoreciendo la resiliencia
de las comunidades urbanas (ODS11).

El éxito del ApS como catalizador de la responsabilidad social en Enfermeria, depende de optimizar la
gobernanza intersectorial (ODS17), siendo necesario agilizar los vinculos de confianza con instituciones
de salud (ODS3). Sera necesario la integracion curricular progresiva del ApS desde primeros cursos
(ODS4). La proyeccion futura requerira la incorporaciéon de una tutorizacion externa compartida que
garantice la sostenibilidad de las redes vecinales y el cumplimiento del ODS11.
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