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Resumen: Este articulo presentalos resultados del Proyecto de Innovacion Docente HumanizAS,
desarrollado en laasignatura Introduccidn alaLogopediaen la Universidad de Valladolid. Através
de entrevistas semiestructuradas realizadas por estudiantes a profesionales de distintos dmbitos,
se analizan discursos sobre la formacién, vocacién, condiciones laborales, coordinacion
interdisciplinar y humanizacion en la atencion. El analisis cualitativo mediante ATLAS.ti muestra
cémo los valores éticos, la empatia y el compromiso son ejes clave en la construccién de una
logopedia centrada en la persona.

Palabras clave: Logopedia; Humanizacion; Formacion universitaria; Entrevistas; Innovacion
docente

Abstract: This article presents the findings of the HumanizAS Teaching Innovation Project,
implemented in the “Introduction to Speech and Language Therapy” course at the University of
Valladolid. Through semi-structured interviews conducted by students with professionals from
various fields, the study analyzes narratives about training, vocation, working conditions,
interdisciplinary coordination, and humanized care. The qualitative analysis using ATLAS.ti reveals
that ethical values, empathy, and commitment are essential pillars in building person-centered
speech and language therapy.

Keywords: Speech therapy, Humanization; Higher education; Interviews; Educational innovation.

Sumario: Introduccidn. 1. Metodologia. 1.1. Participantes. 1.2. Andlisis cualitativo. 2. Resultados.
2.1. Formacién y especializacion 2.2. Vocacién y motivacion. 2.3. Humanizacién y relacion con los
pacientes. 2.4. Percepcion profesional y reconocimiento social. 2.5. Coordinacién interdisciplinar.
Conclusiones. Bibliografia.

Summary: Introduction. 1. Methodology. 1.1. Participants. 1.2. Qualitative analysis. 2. Results. 2.1.
Training and specialization. 2.2. Vocation and motivation. 2.3. Humanization and patient
relationship. 2.4. Professional perception and social recognition. 2.5. Interdisciplinary
coordination. Conclusions. References.

INTRODUCCION

En los ultimos anos, diversos estudios han subrayado la necesidad de
incorporar un enfoque humanista tanto en el ambito clinico como en el
educativo. Esta necesidad de humanizaciéon no solo se plantea en la
formacion inicial, sino también en el ejercicio profesional, especialmente
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en contextos clinicos de alta complejidad. En el ambito hospitalario, la
intervencion logopédica en cuidados intensivos ha evidenciado como la
figura del logopeda puede contribuir significativamente a preservar la
dignidad y la comunicacion del paciente, incluso en situaciones de gran
fragilidad, yendo mas alla del abordaje exclusivo de las alteraciones de
deglucion (Rodriguez-Riafio & Duarte-Valderrama, 2018). Esta
perspectiva refuerza el valor de una formacidn universitaria que no se
limite al entrenamiento técnico, sino que fomente también la sensibilidad
humana y la escucha activa.

En el contexto educativo, este enfoque promueve una atencion
individualizada, el respeto a los ritmos personales, la colaboracion con las
familias y la construccion de vinculos de confianza, especialmente cuando
se trabaja con poblacion vulnerable. En esta linea, Oksana et al. (2020)
destacan que la humanizacion en la educacion de nifios con trastornos del
desarrollo del habla y del lenguaje implica integrar a todos los actores del
proceso —incluyendo familias y profesionales—, adoptando practicas
centradas en la persona que favorecenel desarrollo funcional y la inclusion
social. Estos principios, aplicables al contexto asistencial, resultan
igualmente fundamentales en la formacion universitaria para garantizar
una atencion logopédica ética y de calidad.

Estudios previos han demostrado como los logopedas conceptualizan
la humanizacidn en términos alineados con los principios de las politicas
sanitarias nacionales, aunque a menudo su aplicacion practica se enfrenta
a desafios estructurales y organizativos. Por ejemplo, una investigacion
cualitativa desarrollada en un hospital publico brasilefio mostré que los
profesionales vinculaban la humanizacién con el respeto al paciente, la
coordinacion multiprofesional y la necesidad de formaciéon continua,
aunque no siempre eran capaces de traducir estos principios en acciones
concretas (Celin, Gobbi & Lemos, 2012).

Desde la universidad, es necesario formar futuros logopedas capaces
no solo de aplicar técnicas terapéuticas basadas en la evidencia, sino
también de desarrollar competencias éticas, comunicativas y relacionales
que les permitan establecer vinculos terapéuticos significativos con
pacientes y familias. Esta vision implica reconsiderar los métodos
docentes tradicionales e incorporar estrategias de aprendizaje activo que
favorezcan la reflexion critica, el contacto directo con la realidad
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profesional y el compromiso con la calidad humana de la atencion. En este
sentido, Oliveira Miranda & Arce (2015) mostraron como la participacion
de estudiantes de logopedia en programas centrados en la humanizacion
de la atencién promueve una ampliacion de los escenarios de enseflanza-
aprendizaje, favoreciendo el desarrollo de competencias éticas,
relacionales y reflexivas. En particular, una estudiante participante en un
programa hospitalario de acogida destaco como el contacto directo con las
realidades asistenciales le permitié trascender la formacion técnico-
biologicista y adoptar una mirada integral sobre el proceso salud-
enfermedad, basada en la escucha cualificada, la intersubjetividad y el
respeto a la singularidad del paciente.

Desde una perspectiva pedagogica, la humanizacion en la formacion
del logopeda implica no solo el desarrollo de habilidades profesionales,
sino también el fortalecimiento de dimensioneséticas, reflexivas y sociales
del estudiante como futuro agente de cambio. Segun Szafranska (2014),
educar en logopedia no puede limitarse a la transmisién de conocimientos
técnicos, sino que debe orientarse al desarrollo de una personalidad
comprometida con la dignidad humana, la sensibilidad interpersonal y la
responsabilidad social, especialmente en un campo tan interdisciplinar y
complejo como el de la comunicacion humana.

En este contexto, el Proyecto de Innovacion Docente Humanizando la
Atencion Sanitaria (HumanizAS), desarrollado en la Universidad de
Valladolid (Jimeno-Bulnes et al., 2024), surge como una propuesta
educativa orientada a integrar la dimension humanizadora en la formacion
inicial del Grado en Logopedia. El proyecto se ha implementado en la
asignatura de primer curso Introduccion a la Logopedia, donde se abordan
contenidos fundamentales sobre la profesion, su marco ético y su
evolucion historica.

Dicha asignatura contempla, entre sus competencias especificas y
transversales, aspectos directamente relacionados con los objetivos del
proyecto, como: conocer el concepto, objeto y método de la Logopedia,
asi como la deontologia y la legislacion relevante para el ejercicio
profesional; ser capaz de observar y escuchar activamente; mantener una
motivacion constante por la calidad en la actuacion profesional; y trabajar
de forma colaborativa, todas ellas recogidas en el plan de estudios oficial
publicado en el Boletin Oficial del Estado (Orden CIN/726/2009, de 18 de
marzo).
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En el marco del proyecto, los estudiantes llevaron a cabo entrevistas
semiestructuradas a profesionales de distintos ambitos (sanitario,
educativo, psicolégico y logopédico), generando una experiencia de
aprendizaje vivencial que permitio conectar el contenido tedrico con los
valores, desafios y realidades del ejercicio profesional.

El presente capitulo tiene como objetivo sistematizar los aprendizajes
generados, analizando los discursos recogidos en las entrevistas desde una
perspectiva cualitativa. A través de este analisis, se pretende visibilizar
como los profesionales conciben y experimentan la humanizacién de la
atencion, asi como qué elementos se consideran fundamentales para
garantizar una intervencion logopédica centrada en la persona.

1. METODOLOGIA

Este estudio se enmarca en el Proyecto de Innovacion Docente
Humanizando la Atencion Sanitaria (HumanizAS), desarrollado en el
Grado en Logopedia de la Universidad de Valladolid durante tres cursos
académicos consecutivos: 2022/2023, 2023/2024 y 2024/2025. La
metodologia adoptada fue de tipo cualitativo descriptivo, centrada en
entrevistas semiestructuradas a profesionales de diversos ambitos
relacionados con la logopedia. Los estudiantes clasifican las diferentes
preguntas en distintos apartados sobre: su formacion, su experiencia
profesional y su conocimiento sobre los logopedas, otros sanitarios conlos
que interactian, su opinion sobre la profesion y, finalmente, unas
preguntas sobre la atencidn sanitaria humanizada.

1. 1. Participantes

La recogida de datos fue llevada a cabo por estudiantes de primer
curso de la asignatura Introduccion a la Logopedia, como parte de una
propuesta de aprendizaje activo e inmersivo. En total, participaron
aproximadamente 20 estudiantes de logopedia, organizados en grupos de
5 miembros, quienes disefiaron y realizaron entrevistas semiestructuradas
a profesionales de diferentes disciplinas.

Se recogieron y analizaron un total de 49 entrevistas, correspondientes
a los siguientes perfiles profesionales:
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- Logopedas (n=29): en su mayoria mujeres (s6lo 2 hombres), con
un rango de experiencia profesional que oscila entre 6 mesesy mas
de 25 afos.

- Psicologos (n=5): 3 hombres y 2 mujeres, cuya trayectoria
profesional y experiencia clinica varid entre 8 y 35 afios.

- Educacion (n=6): todas mujeres, con formaciones en Logopedia,
Pedagogia o Magisterio, con un rango de experiencia clinica entre
4y 26 anos.

- Sanitarios (n=9): profesionales con formaciones en Medicina,
Odontologia, Enfermeria, Psicologia, Terapia Ocupacional y
Fisioterapia, con unrango de experiencia clinica entre 2 y 24 afos.

En algunos casos, la informacion se present6 de forma compartida o

no fue recogida explicitamente.

1. 2. Analisis cualitativo

Se realizd un analisis de contenido temaético utilizando el software
ATLAS.t1 (version 25), centrado en las transcripciones completas de las
entrevistas. Para optimizar el proceso, se emple6 la herramienta de
codificacion automatica asistida por inteligencia artificial integrada en el
software (Williamson et al.,, 2025). Esta funcion permitidé una
identificacion rapida y estructurada de temas relevantes en el corpus
textual, basada en el reconocimiento de patrones lingiiisticos y semanticos.

Una vez generados los codigos automaticos, se llevd a cabo una
revision manual de las categorias propuestas, ajustando aquellas que no se
correspondian fielmente con los objetivos del estudio o que resultaban
redundantes. La codificacion fue aplicada a unidades minimas de sentido
(frases o fragmentos significativos), permitiendo la codificacion multiple
cuando fue pertinente. Se utilizaron memos analiticos para registrar
observaciones y reflexiones durante el proceso (Gupta, 2024).

La estrategia permiti6 combinar la eficiencia de la codificacion
automatizada con el criterio interpretativo de los invetigadores,
garantizando asi la coherencia conceptual del andlisis. Se considerd
alcanzada la saturacion tedrica cuando no emergieron nuevas categorias
relevantes.
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2. RESULTADOS

El anélisis tematico realizado sobre las entrevistas permitio identificar
una serie de categorias que estructuran los discursos de los profesionales
en torno a su experiencia en el ambito de la logopedia y disciplinas afines.
A continuacion, se presentan los principales bloques tematicos detectados,
ilustrados con citas textuales representativas.

2. 1. Formacion y especializacion

Los participantes destacaron de forma reiterada la importancia de la
formacion complementaria como herramienta clave para mejorar su
empleabilidad y la calidad de la intervencion. La realizacion de masteres,
cursos de especializacion y otras titulaciones adicionales aparece como un
recurso estratégico para acceder al mercado laboral en un contexto
percibido como competitivo y cambiante:

“Todas nosotras tras los estudios de Logopedia realizamos
formaciones complementarias. Es verdad que no se puede ser experto en
todo, pero si nos parece fundamental profundizar en aquellas dreas que
mas interesan para ser mejores profesionales. Nosotras tenemos
formacion en distintas areas, terapia orofacial y miofuncional, atencion
temprana, experto en TEL, trastornos de la audicion, TDAH, etc.”
(Entrevista 13)

Este enfoque refleja un compromiso con la mejora continua y una
percepcion de la formacion como herramienta imprescindible para el
desarrollo profesional.

La Figura 1 presenta una red conceptual elaboradaen ATLAS.ti en
torno al bloque "Formacion y especializacion”, donde se visualizan los
codigos relacionados con la mejora continua, la percepcion del éxito, y la
necesidad de actualizacion como ejes estructurales del discurso.
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Figura 1. Red de codigos del bloque tematico "Formacion y especializacion”
2.2.Vocacion y motivacion

Uno de los aspectos mas relevantes que emergen de los discursos es
la fuerte vocacionque mueve amuchos profesionales a elegir la logopedia.
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Las motivaciones suelen estar ligadas a experiencias personales previas,
contacto con personas con dificultades o el deseo de ayudar a los demas:

“Cada una de nosotras iniciamos la carrera de logopedia debido a
distintas motivaciones, algunas de nosotras habiamos tenido familiares
con dificultades y vimos de cerca la figura y sobre todo la importancia del
trabajo que realizan los logopedas ante las distintas patologias.”
(Entrevista 17).

La dimension vocacional se presenta como uno de los pilares que
sostienen laidentidad profesional, particularmente en los primeros afios de
trayectoria, se pueden observar los codigos relacionados en la Figura 2.
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Figura 2. Cddigos relacionados con vocacion y motivacion.

La Figura 2 muestra como el discurso de los profesionales articula la
vocacion logopédica en torno a componentes personales, afectivos y
sociales, donde el apoyo recibido y el crecimiento emocional tienen un
papel fundamental.

2. 3. Humanizacion y relacion con los pacientes

El trato humano, la empatia y la atencion personalizada fueron
aspectos mencionados con frecuencia por los entrevistados. Se valora
especialmente la creacion de un entorno de seguridad y confianza para que
el paciente se sienta acogido durante el proceso terapéutico:

“Creo que es fundamental mantenerun trato humanitario y cercano
con los pacientes, pero siempre estableciendo ciertos limites
profesionales. El logopeda debe mostrar empatia tanto con los pacientes
como con sus familias, ya que muchas veces vienen con emociones y
situaciones complejas. Sin embargo, es importante no perder el enfoque
profesionaly mantener el equilibrio entre la cercania y el respeto. Alfinal,
se trata de crear un ambiente de confianza donde el paciente y la familia
se sientan apoyados, perotambiénguiados hacia unamejora en su calidad
de vida.” (Entrevista 17).

Este enfoque evidencia una clara orientacidon hacia la humanizacion
de la atencion, transversal a distintos perfiles profesionales. La Figura 3
muestra como la humanizacién emerge como un eje transversal en los
discursos de los profesionales entrevistados. El cuidado, la escucha activa
y la adaptacion al entorno se valoran como componentes esenciales del
vinculo terapéutico, especialmente en contextos de alta vulnerabilidad. La
comunicacion es referida no solo como herramienta técnica, sino como
vehiculo emocional que sostiene la relacidn clinica.
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Figura 3. Red de codigos del bloque tematico "Humanizaciony relacion conpacientes'.
2. 4. Percepcion profesional y reconocimiento social

Los discursos reflejan también una preocupacion por el
reconocimiento del valor profesional del logopeda. Aunque esta
percepcion aparece de manera mas implicita, algunas citas apuntan a la
necesidad de visibilizar la relevancia del trabajo logopédico:

“Creo que ahora mismo, somos mas conocidos que antes, pero aun
asi queda mucho por conocer. La gran mayor parte de las personas no
saben que podemos trabajar la disfagia, o se sorprenden cuando les dices
que trabajas con adultos. Se imaginan que es un trabajo principalmente
de ninios. Cuando no es asi. Asi que creo que queda mucho por hacer
todavia.” (Entrevista 22).

Este tipo de afirmaciones sugiere un sentimiento compartido de
infravaloracion o escasoreconocimiento social, queconvive con el orgullo
por la labor desempefiada.

Como se observa en la Figura 4, los discursos profesionales expresan
una preocupacion recurrente por las condiciones materiales y simbdlicas
del ejercicio logopédico. La falta de recursos, el burnout, la precariedad y
la escasez de reconocimiento social aparecen como temas transversales,
especialmente entre profesionales que desarrollan su labor en contextos
sanitarios o educativos mas institucionalizados.
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Figura 4.Red de codigos del bloque temaético "Percepcion profesional y reconocimiento
social".

2. 5. Coordinacion interdisciplinar

La coordinacién con otros profesionales del ambito sanitario y
educativo es un componente clave en muchos contextos de intervencion.
Algunos entrevistados mencionan experiencias colaborativas que
enriquecen la practica clinica:

“Nosotras creemos que para realizar una buena intervencion y un
mejor pronostico es necesario una coordinacion multidisciplinar,
incluyendo todos aquellos profesionales en contacto con los pacientes. Es
imprescindible que todos trabajemos en la misma direccion y nos
apoyemos para conseguir nuestros objetivos.

Solemos tener contacto con los profesionales de los centros
educativos y profesionales de la salud. Por ejemplo: en el caso de la
deglucion atipica es muy interesante realizar una coordinacion con el
dentista. En el caso de nifios con patologias como trastorno especifico del
lenguaje (TEL) solemos reunirnos con el colegio para valorar qué ayudas
0 apoyos puede necesitar en el ambito educativo. En el caso de los nifios
con TEA es importante hablar con el centro educativo para conocer qué
tipo de intervencion se esta siguiendo, si utilizan apoyos visuales como
PECS, etc.” (Entrevista 27).

Aunque esta cita refleja principalmente una motivacion vocacional,
también deja entrever el papel del entorno interdisciplinar como espacio
de influencia en la decision profesional.

Como recoge la Figura 5, el trabajo interdisciplinar aparece como un
componente relevante en los discursos profesionales. La coordinacion se
asocia tanto con beneficios en la atencion como con desafios
comunicativos y organizativos. La toma de decisiones, el reconocimiento
de funciones, y la necesidad de participacion activa en equipos
multidisciplinares fueron mencionados como aspectos fundamentales para
una practica logopédica de calidad.
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Figura 5.Red de codigos del bloquetematico "Coordinaciony trabajo interdisciplinar”.
CONCLUSIONES

Los resultados del presente estudio evidencian la riqueza y
profundidad de las narrativas profesionales en torno a la logopediay su
dimension humanizadora. A través del analisis de los discursos recogidos
por los estudiantes, emergen una serie de elementos clave que permiten
comprender comose configuralaidentidad profesional dellogopeday qué
valores, desafios y aspiraciones atraviesan su ejercicio cotidiano.

En primer lugar, la vocacidon aparece como un componente transversal
en la mayoria de los testimonios, articulada en torno a motivaciones
personales, deseo de ayuda y sensibilidad hacia las dificultades
comunicativas. Esta dimension subjetiva se proyecta también en la
necesidad de establecer vinculos significativos con los pacientes y sus
familias, donde el trato humano, la escucha activa y la empatia se
reconocen como pilares fundamentales de la practica logopédica.

En segundo lugar, se constata una preocupacion generalizada por la
mejora continua mediante formacion especializada, asi como por el
reconocimiento profesional en entornos donde aun persisten la
invisibilidad del rol logopédico y ciertas formas de precariedad laboral.
Las referencias a la falta de recursos, la carga emocional del trabajo o la
escasa visibilidad en medios y estructuras institucionales reflejan tensiones
entre la vocacion y las condiciones reales del ejercicio profesional.

Asimismo, la coordinacioninterdisciplinar es valoradacomoun factor
esencial para una intervencion eficaz y centrada en la persona. Las
experiencias compartidas revelan tanto los beneficios de la colaboracion
con otros profesionales como las dificultades organizativas o
comunicativas que pueden surgir en el trabajo en equipo.

Desde el punto de vista pedagogico, este proyecto ha demostrado ser
una experiencia formativa altamente significativa para el estudiantado,
permitiéndoles acercarse de forma critica y vivencial a la realidad de la
profesion. La participacion activa en la recogida y analisis de los discursos
ha favorecido el desarrollo de competencias éticas, comunicativas y
reflexivas, alineadas con los objetivos formativos de la asignatura y del
propio titulo de grado.

En conjunto, este articulo subraya la importancia de integrar la
humanizacion como eje formativo desde los primeros cursos del Grado en
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Logopedia. La escucha a los profesionales, mediada por la mirada del
estudiantado, permite no solo visibilizar los retos actuales de la disciplina,
sino también sembrar una cultura profesional mas consciente,
comprometida y centrada en las personas.
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