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RESUMEN

La iniciativa parte de nueve profesores de Bellas Artes en colaboracion con el Hospital Clinico
San Carlos, lo que implica una gran transversalidad entre areas de conocimiento y los alumnos
de grado. Favoreciendo la motivacion del alumnado hacia su aprendizaje y autonomia
mediante el desarrollo de estrategias de formacion continua y permanente, incrementa el
rendimiento académico del alumno, asi como los niveles de calidad docente y el éxito del
proceso de ensefianza-aprendizaje, en un cambio en el concepto de estudiante receptor-
pasivo, por otro en el que se busca una implicacidn mas activa por su parte y un constante
intercambio de informacion (con el profesorado, comparieros y agentes externos a la propia
facultad).
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Introduccion

La toma de decisiones para la ideacién de este proyecto tiene su raiz en dos
premisas fundamentales: la primera es considerar a la Universidad en general,
y a la facultad de Bellas Artes en particular, como un agente activo dentro de la
sociedad civil; y la segunda es la necesidad que tiene la Universidad espafola

por aproximar a sus alumnos al contexto profesional.

A estas dos razones principales se suma una tercera, encargada de plantear
desde el ambito académico la complejidad actual de ubicacion y definicion de la



elaboracion artistica, y como los estudios universitarios en Arte, se presentan

como una plataforma desde donde interrogar dicha situacion.

La reciente implantacion del Grado en los estudios universitarios ha situado a
profesores y estudiantes en nuevos campos de actuacion del proceso de
ensefanza-aprendizaje que requieren planteamientos, en buena medida,

diferentes a los del sistema anterior.

Situados en este contexto, la oportunidad surge de las relaciones entabladas
entre la Facultad de Bellas Artes y el Hospital Clinico San Carlos. Las
condiciones 6ptimas de trabajo en equipo entre ambas instituciones se han
producido a raiz de la reapertura al publico del ala Norte de dicho Hospital. A
partir estos vinculos se propone a los alumnos un acercamiento
fundamentalmente didactico a los procesos artisticos, fomentando un primer
contacto con las problematicas que se derivan de la puesta en marcha de las
actuaciones en espacios publicos.

1. OBJETIVOS

1.1 De los objetivos educativos a la transmisién de competencias

Los objetivos generales del proyecto se vehiculan en torno a dinamicas de
trabajo en equipos multidisciplinares, en los que se integran componentes de
muy diferente indole. Entendemos que esta circunstancia, ademas de aportar
una vision mucho mas rica, poliédrica y real —en relacién a los modos de
trabajo aplicados- permite establecer una transversalidad deseable y necesaria
en todo proceso didactico. Esta circunstancia cobra aun mas valor, si nos
remitimos a la naturaleza eminentemente creativa que ya posee de por si el
propio trabajo. Esta horizontalidad esta representada por la implicacion de
nueve profesores de diferentes asignaturas y cursos, acompanados por
alumnos de distintos niveles formativos. Esta coyuntura permite abarcar
suficientemente las diferentes fases de los procesos de elaboracion artistica y
su problematica asociada.



Un aspecto destacable e implicito en las dinamicas de trabajo del proyecto,
reside en iniciar al alumno en los desarrollos relativos a la investigacion y
documentacion de su propio trabajo. Para ello se le dota de las herramientas
necesarias para llevar a buen fin su proyecto personal. Proporcionandole, por
ejemplo, informacion acerca de antecedentes historicos' en los que
intervenciones artisticas y ambitos sanitarios se han relacionado entre si
dialogando el uno con el otro. No se trata obviamente de ofrecer mera
informacion, sino de estimular la busqueda de ésta, y por lo tanto activar el

propio aprendizaje.

El trabajo colaborativo, junto a las estrategias relativas al fomento y
consolidacion de las estructuras grupales, es otro de los grandes pilares del
proyecto. Creemos que la educacion estética y artistica debe ser entendida
desde la reflexion y la puesta en comun. Entendemos que esta perspectiva
acerca al alumno a las dinamicas mas contemporaneas de la profesionalizacion
artistica -y todos los ambitos relacionados con ésta-, donde el trabajo en equipo

esta tomando un protagonismo innegable.

Por otra parte, el trabajo practico en el contexto especifico del Hospital Clinico
resulta una experiencia muy estimulante para el alumno. La recepcion de su
trabajo en un ambito social fuera del contexto académico, y en un entorno en
principio no habituado a una relacion tan natural con lo artistico, induce al

alumno a reflexionar sobre la recepcion y acogida de su trabajo. La

! Las actuaciones artisticas en entornos publicos han tenido una gran difusién en general, y en
entornos hospitalarios en particular. Cabe destacar que las practicas artisticas y la medicina
han mantenido una estrecha vinculacidon desde la antigiiedad. Asi existen ejemplos con fines
pedagogicos como un vaso para unguento del siglo V a.C. o las lecciones de medicina halladas
en las paredes de las catacumbas romanas del siglo IV d. C. También la representacién del
doliente o el paciente ha sido un tema habitual en la relacidon que histéricamente han mantenido
el arte y la medicina. Incluso las enfermedades colectivas o epidemias han atraido la atencién
de los artistas y de sus trabajos. Se tiene constancia de la existencia de elementos artisticos en
contextos hospitalarios gracias a obras como un grabado en madera del siglo XIV en el que se
muestra una sala del H6tel Dieu de Paris (Museo de la Asistencia Publica y los Hospitales de
Paris). En la estampa se pueden apreciar columnas con esculturas, imagenes vy vitrales. Asi
mismo, en 1440 se encomienda a dos pintores de Siena la decoracion pictérica de la sala
principal del Ospedale di Santa Maria della Scala di Siena, en las que se muestran el
funcionamiento habitual de la atencion a los pobres y desvalidos en el hospital, la distribucién
de la limosna (Sala del Pelegrinado), la cura y gobierno de los enfermos. Se inicia asi una larga
relacion en la que el arte brinda consuelo y belleza a quienes sufren y requieren ayuda
hospitalaria.



peculiaridad del espacio a intervenir pone en juego diferentes factores
inherentes a la labor artistica, entendida como proceso de creacién y relacion
del lenguaje de lo simbdlico y la creacion de imagenes significativas en el
contexto de la sociedad.

Para desarrollar adecuadamente cada propuesta, se ha incidido
especificamente en la metodologia relacionada con la elaboracion de
proyectos; gracias a ella, el alumno obtiene la capacidad de transmitir
adecuadamente una idea, y que esta sea entendible y asimilable para el
publico. Esta metodologia trata de dotar al alumno con diferentes habilidades,
como elaborar textos, esquemas conceptuales o documentacién de otro tipo -
maquetas reales o virtuales- que justifiquen el interés del trabajo y potencien el
proyecto del alumno.

En definitiva, se trata de dotar al alumno de cierta autonomia y responsabilidad,
para aproximarlo en mayor o menor medida a lo que podria considerarse como
una experiencia “artistico-profesional”: el objetivo final es que el propio alumno
reflexione sobre su propio proceso de aprendizaje y extraiga sus propias

conclusiones.

Segun los recientes parametros recogidos en el “Libro Blanco de la titulaciones
de Grado en Bellas Artes, Disefio y Restauracion”, la configuracion de la
formacién de los estudiantes se basa en la adquisicion de una serie de
competencias que se determinan en cada titulacion; en el caso de Bellas Artes,
estan dirigidas a una finalidad ultima: "formar artistas capaces de aportar
criterios y dar respuestas creativas a los problemas que surjan en la evolucion
y desarrollo de las manifestaciones artisticas del siglo XXI", a lo que

anadiriamos "y a sus implicaciones sociales y culturales”.

Al profesional de la ensefianza en arte -con la complejidad de la nocion de
competencia en los ambitos social y cultural, las estructuras y los procesos
cognitivos actuales y las dimensiones que se entrecruzan en la practica

artistica contemporanea- se le plantean nuevos retos en las metodologias

% Libro Blanco de las titulaciones de Grado en Bellas Artes, Disefio y Restauracion, ANECA,
2004, pag. 383.
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aplicadas, la innovacidén de estrategias y la consideracion de sus valores
instrumentales y funcionales. Lo novedoso de la actual realidad educativa en la
que se despliegan estos recursos pedagdgicos, hace que se constituyan

también en investigacion sobre la propia funcién educativa.

En este sentido, la iniciativa de colaboracién entre la Facultad de Bellas Artes y
el Hospital Clinico San Carlos plantea como estrategia docente su concepcion
como proyecto (y proceso) de investigacion educativa, que cuenta con la
participacion de profesores y estudiantes de distintas titulaciones (Bellas Artes,
Disefio) y de los cuatro niveles que se cursan en Grado como sefialabamos,

asi como de gestores y profesionales sanitarios del centro hospitalario.

En la configuracion del proyecto se han considerado cinco puntos de partida: el
primero deriva del enfoque interpretativo de un proceso de investigacion lo
considera en si mismo un proceso social y como tal caracterizado por la
interaccion®; el segundo, parte la adjetivacion de la investigacion como
"educativa", y por tanto que ha de entenderse en el sentido de ser no soélo una
investigacion sobre educacion sino que posee tal caracteristica en si misma*; el
tercero radica en el conocimiento situacional, especifico y singular, obtenido en
esta investigacion educativa, que es transferible a otras realidades®; el cuarto
subraya que dicha investigacion, "no puede ser solamente la produccion de
conocimiento generalizable sino el perfeccionamiento de quienes participan en
concreto en cada situacion"®; y el quinto se plantea como el objetivo académico
dirigido a abordar la complejidad semantica del pensamiento artistico, desde un
enfoque principalmente pragmatico, que considere contextos, convenciones

culturales, efectos de la experiencia estética’, etc.

® Gimeno Sacristan, J., Pérez Gémez A.l. : Comprender y transformar la ensefianza, Madrid,
Morata, 2005, pag.120.
* Elliot, J. : La investigacién-accion en educacion, Madrid, Morata, 1990.
2 Gimeno Sacristan, J., Pérez Gomez A.l. , op. cit., pag.117.

Ibid.
" Este objetivo esta especificado, en concreto, en el perfil del creativo en el ambito audiovisual y
nuevas tecnologias en el Libro Blanco de las titulaciones de Bellas Artes, Disefio y
Restauracion.
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1.2 Competencias: desde el aula hacia un ambito real. Profesionalizacion.

Desde el principio el sistema de trabajo se organiza de forma similar al de un
grupo de investigacién, con la celebracidén de reuniones perioddicas en las que
se ponen en comun los resultados de las investigaciones -que sobre los temas
previamente planteados han realizado los participantes-, bien individualmente o
en colectivo. La discusion sobre los diversos enfoques, planteamientos vy
resultados concluye con propuestas plurales, que van configurando el proyecto
de intervencion y que finaliza con su realizacion. Igualmente, se contrastan las
conclusiones de docentes y alumnos sobre la experiencia en sus aspectos
educativos, constituyéndose la actividad en ambito para la practica artistica de

caracter profesional y la discusion sobre su ensefianza y su aprendizaje.

En este contexto, las intervenciones artisticas en el Hospital Clinico -en su uso
como material de aprendizaje significativo- tratan de desplegar el potencial
explicativo de la experiencia. Al predisponer a aprender en un marco de
interaccion interpersonal e interinstitucional, los alumnos asumen entre sus
competencias la colaboraciéon con profesionales de otros ambitos y el

compromiso con la realidad contemporanea.

Un importante valor de esta propuesta pedagodgica, reside pues, en la
experiencia que recibe el alumno al trabajar fuera de su contexto habitual, que
comunmente suele limitarse a las aulas y talleres de la facultad. El hecho de
hacer salir al estudiante al “mundo real” poniendo su trabajo en contacto con
otros agentes sociales, le aporta sin duda una experiencia profesionalizante y
enriquecedora. Se produce por tanto una transferencia® de los conocimientos
adquiridos en el aula y una aplicacién efectiva de los mismos fuera del ambito

académico.

Una labor como la artistica que tradicionalmente ha tenido un caracter mas

introspectivo o individualista se articula en este caso desde la puesta en comun

8 “Deberiamos ensefiar no solo a utilizar las capacidades de ver, comprender y crear, Sino
tambien a aplicar lo que se ha visto, comprendido y creado, a un mundo mucho mas alla de los
confines del aula o del colegio” W. Eisner, Elliot. “Ocho importantes condiciones para la
ensefianza y el aprendizaje en las artes visuales” en .AA.VV. “Arte, individuo y sociedad. Anejo
1” Servicio de publicaciones UCM, 2002. p.52.
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-y el trabajo en equipo- para revertir positivamente en la sociedad. Mediante el
trabajo en un espacio publico ajeno al aula, el alumno potencia la visién
plastica y creativa de su entorno. Ademas se fomenta la simbiosis entre los
integrantes de los diferentes grupos de proyecto, lo que hace experimentar al
alumno distintas dinamicas de trabajo en grupo y puesta en comun de
resultados. Finalmente, se obtiene la satisfaccion de comprobar como la
practica artistica contemporanea, tantas veces erroneamente asociada a un
mero efecto estético o incluso a cierta gratuidad, puede sin embargo, tener un
efecto positivo en el entorno con el que se relaciona, mejorando las

condiciones de habitabilidad de un determinado contexto social®.

La oportunidad de plantear un trabajo orientado especificamente a un espacio
publico y la posibilidad de que pueda finalmente ser llevado a cabo en dicho
espacio, con el reconocimiento social que ello conlleva, se convierte para el
alumno en un elemento sumamente motivador. Las caracteristicas concretas
del espacio, por el que pasan a diario miles de personas, le hacen actuar como
un magnifico escaparate que sustenta las propuestas artisticas de los alumnos

en unas excelentes condiciones.

Lo interesante para el estudiante desde el punto de vista de la
profesionalizacion, es entender como al elaborar una propuesta para un
espacio determinado, debe adaptarla a unas restricciones concretas que
vienen definidas por la propia singularidad del entorno en el que la llevara a
cabo. Cuando el alumno trabaja sobre proyectos hipotéticos dentro del ambito
académico, siempre tiene la posibilidad de alterar o modificar sus
caracteristicas como considere oportuno. En este caso en cambio, esa
posibilidad se convierte en una necesidad, para adecuar la intervencion
artistica al contexto. Asi mismo, factores de orden sensible inherentes al

espacio, que podriamos denominar como “carga emocional’’®, hacen que el

% “l a manera en que los estudiantes ven y experimentan el mundo depende no solo del mundo,
sino tambien de lo que ellos aportan al mundo.” Ibidem. p.54.

19 “E| espacio fisico se deberia entender también como un espacio de significados para las
personas. Este proceso de atribucién de significado es la base sobre la que se conforma la
experiencia emocional del lugar. Es facil entender que, para los pacientes y sus familias, los
espacios sanitarios lleven asociados en si significados emocionalmente negativos. Son
espacios vinculados muchas veces con la enfermedad y sus consecuencias, y una parte de su
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alumno tenga que tener muy en cuenta cuestiones de orden simbdlico que

quiza podrian obviarse en otro tipo de entornos.

La intervencién artistica en lugares publicos se convierte por tanto, en un
numeroso grupo de actividades'' y ejercicios que enriquecen la ensefianza en
arte. El alumno es sometido a un proceso donde se requiere, ademas de rigor,

especificidad y responsabilidad, grandes dosis de creatividad.
2. DESCRIPCION DEL TRABAJO
2.1 Introduccién al proyecto artistico. Diseiio de la actuacion.

¢ Como se enfrenta un estudiante universitario de Bellas Artes por primera vez

a una actuacion de este tipo?

Partimos de que la iniciacion de los mecanismos didacticos necesarios para
enfrentarse al tema: ;en qué consiste un “proyecto artistico™ son muy
parecidos a las formulas recurrentes para intentar definir de qué hablamos
cuando nos referimos al proceso artistico. La complejidad de puntos de partida,
relaciones de intereses, instrumentos, metodologias, habilidades, recursos y
objetivos hacen que estos procesos se transformen en procedimientos
fluctuantes, variables, con mas o menos carga de elaboracion heuristica, y con

grandes dosis de singularidad.

A pesar las problematicas derivadas de este contexto, desde el ambito
educativo universitario se proponen diferentes métodos de elaboracién de un

proyecto artistico. La intencion es la de predisponer al estudiante para su

caracter intrinsecamente aversivo tiene que ver con ello.” Ullan, Ana Maria. “Las paredes
cuentan: arte para humanizar un espacio de salud pediatrico” Revista Arte Individuo y
sociedad,2009,vol21http://www.arteindividuoysociedad.es/articles/N21/ULLAN MANZANERA.p
df (Consultado Diciembre 2011). p139

Los hospitales Psiquiatricos en Buenos Aires ejemplifican la funcién terapéutica del arte
entendida y realizada con la participacion de los propios pacientes en la conformacion de
grupos de teatro y programas de radio. Desde 1984, el Frente de Artistas de Borda -Alberto
Sava, coord., Frente de Artistas del Borda: una experiencia desmanicomializadora. Arte, lucha
y resistencia, Ediciones Madres de Plaza de Mayo, 2008- (FAB) reclama por un cambio en el
sistema de salud mental, reclamando que sea coordinado por los artistas, antes que por los
psiquiatras, con la participacion de internados, externados y ambulatorios, con artistas,
psicélogos, socidlogos y antropdlogos, psicélogos sociales y estudiantes.




puesta en marcha, pero también, para su puesta en crisis. Resultando muy util
la re-elaboracion continua de los procesos que se configuran desde la trama
que forma la adaptabilidad con el entorno (cultural, social, econémico...) y el
despliegue de actos individuales y personales.

Empezar un proyecto artistico requiere partir de una formacion nebulosa donde
se mezclan ideas, necesidades, suenos, deseos, etc. Una realidad que se
analiza, se diagnostica, se planifica y se evalua a través de un conjunto de
actividades, hechos, gestos, objetos y eventos interrelacionados y coordinados
entre si. En este sentido, la materializacion del proyecto artistico se puede
conformar desde la confeccion de lo que podemos denominar documento-
maqueta. Teniendo en cuenta que las dos partes del binomio no son apartados
estancos que aplican proporcionalmente su dosis al resultado final, sino que
uno esta disuelto en el otro, se explican mutuamente, se interrelacionan, se

necesitan.
2.2 La intervencion in situ

La actuacion se vertebra por medio de dos diferentes ambitos, que
comprenden los contenidos teoricos y su desarrollo practico. Dentro de este
ultimo podriamos diferenciar entre la elaboracidén proyectual propiamente dicha

y finalmente, la formalizacion in situ’ de las propuestas seleccionadas.

12 Sobre actuaciones realizadas en espacios clinicos en Espafia destaca la iniciativa llevada a
cabo en el hospital de Denia, que ha sido el escenario de presentacion de “CuidArt’, iniciativa
en la que se pone de manifiesto como el arte influye en la mejora de la salud y el bienestar. La
Coleccion DKV: Arte y Salud, que muestra el trabajo de 28 destacados artistas y que ha sido
cedida temporalmente al Hospital de Denia, ha sido la piedra angular de este proyecto que
ademas incluye otras cuatro propuestas artisticas que se desarrollan en el centro sanitario con
el fin de convertirlo en un lugar mas humanizado. En el que participan siete artistas cuyas
obras pueden verse en diferentes espacios del Hospital, tanto exteriores como interiores, junto
con el colectivo Urban Art quienes han realizado una intervencion pictérica mural. Los
miembros del Comité Asesor de CuidArt integrado entre otros por Juan Manuel Bonet,
exdirector del IVAM y Reina Sofia; Juan Bautista Peird, vicerrector de Cultura de la Universidad
Politécnica de Valencia; y Carlos Pérez, coordinador de exposiciones del MUVIM; asi como
todos los artistas, galeristas, directores y gestores de museos y fundaciones que han
colaborado en el desarrollo de este proyecto. Hospitales como La Paz en Madrid, también
estan llevando a cabo iniciativas en areas pediatricas en proyectos en los que artistas y
pacientes colaboran, y el Hospital Puerta de Hierro-Majadahonda, los pacientes exponen
pinturas, fotografias, esculturas y grabados en el vestibulo principal. Destacando las iniciativas
en el ambito de la musicoterapia, dado que los pacientes cuentan con interpretaciones en
directo mientras realizan determinados tratamientos, como la quimioterapia o la dialisis, entre
otras cosas, ademas de la celebracidn de conciertos y audiciones.



La parte destinada a la teoria pretende crear un marco de reflexion en torno a
la generacion de proyectos artisticos. Para ello, los profesores que participan
en el proyecto han ofrecido diversos seminarios que abarcan la variada
problematica de la generacion de proyectos artisticos: desde la efectiva
resolucion material de una maqueta, a su traduccion y manipulacion digital,
pasando por analizar las diferentes herramientas de tipo formal, plastico o
material que el alumno empleara en su trabajo, asi como las distintas
connotaciones que puede generar un proyecto de este tipo en relacion con su

entorno, que artistas han trabajado ya estas cuestiones con anterioridad, etc.

Por su parte el alumno, dentro del ambito practico del trabajo y una vez
asimilados ya estos contenidos, desarrolla su proyecto individual mediante el
debate y la puesta en comun de intenciones —lo que favorece la cohesion del
grupo y el trabajo en equipo- y la elaboracion efectiva de las maquetas
mencionadas. Cabe destacar que el alumno entiende que tales maquetas por si
mismas poseen ya un valor pedagogico y artistico y que no han sido
conformadas con el fin ultimo de llevarse a cabo, lo que obviamente es

imposible en la totalidad de los casos.

El desarrollo in situ del proyecto es importante como experiencia formativa para
el alumno porque supone un contacto con un contexto real de trabajo, con todo
lo que ello conlleva. Por otra parte, desde el punto de vista académico, se
favorecen las dinamicas colaborativas y relacionales en pos de un objetivo

comun, prevaleciendo éstas sobre la clasica calificacion individual

Resumiendo, el trabajo se estructura en torno a dos grandes ejes:

A. Ambito tedrico-practico

Como ya hemos dicho anteriormente el ambito tedrico y practico lo entendemos
como componentes entrelazados. Ambos componen un proceso conjunto
consistente en un trasvase mutuo y continuo entre conocimientos
conceptuales, informacidon del espacio a intervenir, las caracteristicas de los

materiales, los tiempos de ejecucion, etc.

10



En el entorno mas tedrico la propuesta consiste en la creacion de seminarios
especificos. El propdsito es generar un marco reflexivo sobre las areas de
conocimiento implicadas en la produccion de los proyectos artisticos en un
ambito sanitario. Haciendo hincapié en aquellos conocimientos que, en
concreto, resulten necesarios para desarrollar un proyecto en el Centro
hospitalario que nos ocupa. Con ello, se dota de un escenario inicial de
investigacion a los alumnos, en el que pueden, en un sistema colaborativo™,

desarrollar y ampliar el ambito de busqueda de sus intereses personales.

La elaboracion de un documento-maqueta resulta de gran ayuda para la
presentacién y publicaciéon de una idea. La parte textual ayuda a organizar
conceptos, identificar posibilidades, valorar las posibles dificultades, facilitar la
programacion temporal de actuaciones, planificar la toma de decisiones,
indagar en los antecedentes, presentar objetivos, y por ultimo, justifica y ayuda
a través de la inclusion de dibujos, montajes o planos a visualizar los futuros

resultados de las intervenciones.

Los resultados del marco tedrico referido se formalizan al unisono en maquetas
realizadas con materiales tradicionales o formatos digitales, en las que los
alumnos, individual o colectivamente, plasman los posibles proyectos de
intervencion a llevar a cabo en el Hospital. Al ser uno de los objetivos
prioritarios del proyecto la formacion del alumno de Bellas Artes, no debe
pasarse por alto como sefnalabamos, que la mera elaboracion de la maqueta en

cuanto proyecto artistico, tiene de por si un valor pedagdgico y expositivo.

Esta “maqueta” por otra parte, aporta ambientadidad y ubicacion en términos
amplios. No se presenta unicamente en su version “objeto a escala”, sino que

se configura como la instalacién de la informacion con formatos y medios

'3 En este sentido recientemente destacar proyectos colaborativos como: “Arte en el Hospital”,
iniciativa de la asociacion francesa “Art dans la Cité” que trata de introducir el arte
contemporaneo en los hospitales, favoreciendo el contacto entre los artistas, el publico y los
nifos hospitalizados, dando como resultado diecisiete talleres desplazados por toda Francia
con la participacion de veinte artistas. Asimismo, durante los afios 2000-2001 “Art dans la Cité”
fue elegida por la Union Europea en el marco del programa “Culture 2000” para llevar a cabo el
proyecto de “Arte en el Hospital” en tres ciudades europeas: Paris, Bruselas y Madrid.
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distintos a los usados en el documento. Su exhibicidon al publico se produce
como una idea proyectiva en si misma, pero que contiene latente la posibilidad
de llevarla a cabo interviniendo la realidad compartida, en sus recorridos y en
sus usos. La pretension del documento-maqueta, ademas de presentar la idea,
es la de persuadir de su viabilidad, es decir, probar que es posible llevarlo a
cabo.

No obstante, a pesar de que la pretension del documento-maqueta es la
presentar una idea realizable, es muy provechoso que los estudiantes se
planteen también la posibilidad de proyectar atendiendo a otros aspectos
alejados de lo factible, es decir, sin tener en cuenta los limites de lo realizable,
creando nuevos sentidos discursivos desde “imposibles”, con la intencion de

proyectar una ficcion, desde donde plantear nuevas conjeturas.

B. Trabajo de Campo

Se debe diferenciar entre el trabajo in situ -proyectos realizados en los
espacios arquitecténicos del hospital- y las practicas expositivas que tendran

lugar en la sala de exposiciones del propio hospital.

Sobre los proyectos realizados en los espacios arquitectonicos o trabajo in situ,
se sefala la importancia de que el alumno pueda, desde su estatus de
estudiante, llegar a contextos profesionales. La responsabilidad que supone
llevar a término los proyectos, estudiar su viabilidad y su ejecucion, son
cuestiones fundamentales para la formacién de profesionales. Por otro lado, el
hecho de que las actuaciones tengan la premisa de ser entendidas desde la
colectividad, tanto en lo que respecta a la autoria como al fin ultimo al que
estan destinadas, hace que esta experiencia tenga como valor afiadido el que
no se contemple desde la obtencidn de una calificacién académica, sino desde

la superacién de un proyecto que viene impuesto por los propios alumnos.

En cuanto a las practicas expositivas, se entienden como una forma de
visibilizar todos los proyectos, tanto los que se han llevado a término como los
que se quedan en fase proyectiva, de forma que el alumno sabe que su trabajo
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tiene cabida, de una u otra forma, en el escenario para el que ha sido
planteado. La propia experiencia expositiva enriquece la formacién del alumno

en cuanto a la labor curatorial, al correr también a cargo de ellos mismos.

3. RESULTADOS DE LA EXPERIENCIA

Los resultados del proyecto se podrian concretar de la siguiente manera:

Realizacion de una actuaciéon artistica multidisciplinar en el Centro
Hospitalario Clinico San Carlos en una zona destinada a sala de espera
y consultas del area de pediatria. Dicha intervencion ha consistido en el
disefio e instalacion de vinilos translucidos en ventanas, siluetas de
ninos realizadas en espejos, y aplicacion de pintura para techo y
paredes.

La transformacion de unas instalaciones de caracter neutral, en un
espacio fuertemente connotado por la actuacién artistica realizada,
supone dotar de un significado a unos espacios que, sin perder la

asepsia, humanizan el paso de los pacientes por las instalaciones.

A modo de conclusiones se debe diferenciar entre las fortalezas y debilidades
que se han detectado en el transcurso del proyecto.

En cuanto a las fortalezas destacar:

El trabajo grupal ha reforzado la colaboracion y transmision de
conocimientos entre profesores, en un esfuerzo por mejorar la calidad
docente.

Todos los profesores implicados, que imparten docencia de primero a
cuarto de grado, han propuesto seminarios a los alumnos que participan
en el proyecto con la finalidad de impartir contenidos para los que no hay
cabida en las asignaturas regladas.

La participacion de los alumnos, de distintos niveles formativos, ha
reforzado el trabajo en equipo, la transmisiéon de intereses y
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conocimientos, asi como la implicacidon voluntaria en un proyecto que
consideran como una oportunidad para aprender y desarrollar un trabajo
profesional fuera de las aulas. Por otro lado, no se debe obviar que el
contexto no es neutral. Es decir, el hecho de enfrentarse a proyectos
destinados a un area tan concreta y sensible como un centro
hospitalario, supone partir de un escenario vinculado con lo real y, por
ende, diametralmente opuesto al que el alumno percibe desde las aulas
de la facultad.

El hecho de que los alumnos planteen actuaciones multidisciplinares
supone, en la mayoria de los casos, la colaboracién con empresas
capaces de ejecutar los proyectos planteados. Esta cuestion resulta
realmente importante, dado que implica el trabajo en colaboracién con
proveedores cuyos recursos no estan disponibles en la Facultad de
Bellas Artes.

La vinculacion entre la Facultad y el Centro Hospitalario ha supuesto la
conformacion de un marco de encuentro fluido entre areas de
conocimiento que, en principio, estaban desligadas. Mediante el
presente proyecto, se han creado ambitos reflexivos comunes.
Cuestiones como el cuerpo, la enfermedad o planteamientos de puro
orden estético, orbitan, a dia de hoy, tanto en el ambito de la creacion
artistica contemporanea, como en los entornos clinicos. Desde esta
perspectiva, se debe destacar la transversalidad que supone dicha

actuacion.

En cuanto a las debilidades:

La diversidad de alumnos implicados en distintos niveles formativos
supone una compleja coordinacién en cuanto a horarios se refiere,
siendo una dificultad afiadida el hecho de tener grupos de mafana y
tarde.

El hecho de que los proyectos sean entendidos de forma grupal conlleva
una disolucion de la autoria, esa falta de protagonismo individual puede
ser entendida, por los estudiantes, con cierto desapego a la propia
produccion artistica, traduciéndose en el trabajo como una falta de

14



responsabilidad o compromiso.

Para finalizar, sefialar que el nivel de satisfaccion del centro puede calificarse
como de muy elevado. La mejora en el entorno de las instalaciones supone un
valor anadido tanto para los usuarios de las mismas como para los propios
trabajadores y asi nos lo han hecho ver durante nuestro labor y una vez
finalizada esta. La “activacién”, por otra parte, de los recursos expositivos
disponibles en el Hospital ha supuesto una mejora mas en este sentido, de
cara a los usuarios del centro y a los participantes en las distintas exposiciones.

Desde el punto de vista del alumno, podemos considerar que se han cumplido
los objetivos relativos al trabajo en equipo o colaborativo, al funcionamiento de
estructura en red o transversal asi como la iniciacion a labores elementales de
investigacion. Se ha dotado al alumno de herramientas que favorecieran un
relativo grado de autonomia, considerando que un grado total de ésta, dentro
de nuestra labor pedagdgica es una situacion utopica.

Por ultimo, pese a las multiples dificultades que han surgido a la hora de
abordar un trabajo de estas caracteristicas, afirmamos que una universidad de
calidad y consciente de las necesidades de la sociedad actual, no debe ahorrar
esfuerzos por favorecer experiencias de los alumnos en diferentes contextos

profesionales.
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ESQUEMA: SITUACION DE LA PROPUESTA DIDACTICA PRESENTADA.

Vinculo Arte-Hospital

PROFESIONALES FORMATIVOS COLABORATIVOS  DE INDOLE MULTIDISCIPLINARES
CIENTIFICA
INTERVENCION DE PROYECTOS DE PARTICIPACION ~ CONGRESOS, ~ TALLERES DE
ARTISTAS DE PROFESIONALES DE LOS SEMINARIOS, TEATRO,
RECONOCIDO CONEL AMBITO PACIENTES JORNADAS, FORMATIVOS,
PRESTIGIO EDUCATIVO ETC. ETC.
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