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Resumen

Elevar la calidad del proceso de formacién de los estudiantes de la carrera de medicina, cuya formacién ocurrira
en el mismo contexto en que trabajaran contribuyendo a la identificacion personal de su funcidn social . En el
estudio se llevan paralelamente dos objetivos: Valorar el aprendizaje de la psiquiatria y adecuar el instrumento de
valoracién a las caracteristicas de esta asignatura dentro del Plan de estudio C de la Carrera de medicina en

Cuba . La valoracion a través de esa encuesta se realizé en los cuatro grupos que rotaron por la asignatura en un
curso escolar. Se recogen opiniones de los docentes y de los educandos a partir de la utilizaciéon de la encuesta
que resultan valiosas para un perfeccionamiento contintio de la misma asi como para un trabajo metodoldgico
sistematico en aras de mantener el proceso de ensefianza-aprendizaje como un proceso abierto y transparente.

Introduccion

La formacidn del especialista en salud a partir de los planes de estudio C esta dirigido al contexto profesional de la
atencién primaria de salud.(A.P.S.).

Se reconoce como Plan de estudio C a la tercera variante de disefio curricular que se desarrolla en Cuba a partir
de la creacion del Ministerio de Educacién Superior en 1979.

Es por ello que todas las asignaturas deben organizarse de manera que puedan desarrollarse alli como proceso
pedagdgico y de esa forma acercar la escuela a su horizonte profesional.

La formacion del especialista en salud en nuestro pais debe contribuir a elevar los niveles de salud en la
comunidad. Es en esa atencion primaria donde se libra la primera lucha contra las enfermedades y es alli donde la
persona pasa el mayor tiempo de su vida. Es su contexto de formacién y desarrollo.

La concepcion humanista indica el poner a la persona en el centro de todos los procesos, de ahi que la formacidn
de estos profesionales en salud, tanto de medicina como de otras carreras de la salud ( enfermeria, psicologia,
estomatologia y tecnologia de la salud) que son los que forma nuestra facultad, deben prepararse con el mismo
rigor que sus antecesores pero teniendo en este caso su horizonte profesional puesto en la atencion primaria.
Tendencias internacionales han demostrado como en el terreno de la salud humana es imprescindible satisfacer
sus necesidades de salud alli donde el ser humano se desarrolla. El extraer a este hombre o mujer de su contexto
trae, de primera instancia, determinado estrés que incide en que su salud sea quebrantada. De ahi que la
atencién y el seguimiento en el lugar donde vive yo trabaja es condicidon para garantizar que siga contribuyendo
como ser social a su época. Es asi que el estudio de sus condiciones de vida, de su estilo de vida, han pasado a
ser factores importantes en toda entrevistas de recogida de datos personales y, mejor que entrevistar a un
hombre es el observar como vive. Sélo asi podran elaborarse estrategias que modifiquen sus actitudes en pro de
la salud.

El plan de estudio C vigente en la universidad médica cubana plantea dentro de su profesiograma y como objetivo
principal la preparacién de un especialalista en salud que debe resolver determinados problemas profesionales
vinculado con el lugar de residencia de las personas. Por lo tanto es un acierto el que desde ese nivel ministerial y
como respuesta a nuestra politica de salud se modele el proceso en aras de la formacién del profesional.

Los problemas profesionales a resolver tienen que ver directamente con las distintas especialidades médicas,
dentro de la que se incluye la psiquiatrica, la ortopédica y la oftalmoldgica. Sdlo en su actividad cotidiana podra el
hombre hacerse duefio de salud y para eso deben prepararse los profesionales del futuro.

Sucede que estas asignaturas son impartidas en la atencidn secundaria, en Hospitales, donde se reciben a



personas enviadas o no de la atencidn primaria. Los docentes en los hospitales estan altamente calificados, pero,
como quiera que sea, la dinamica de trabajo de los docentes en las salas hospitalarias es distinta a la de la
atencion primaria, lo cual se aleja del propdsito principal del Plan de estudio especialista en salud. Por lo tanto es
una debilidad de nuestras asignaturas el que estas se estén impartiendo en atencidén secundaria. por supuesto, el
vinculo con los otros niveles siempre se plantean, pero desde lo verbal, el estudiante no participa en ese vinculo.
Igualmente, el vigente reglamento metodoldgico posibilita que, garantizando que se cumpla el nimero de horas y
los objetivos propuestos en el programa estatalmente aprobado de las distintas asignaturas de los centros
universitarios, se experimenten cambios en concordancia con la realidad que favorezcan la formacion de los
especialistas que exige el pais.

Es por eso que como objetivo nos proponemos dos intenciones u objetivos parciales que resumimos en presentar
las experiencias recogidas de una alternativa de desarrollo de la asignatura de psiquiatria de la carrera de
medicina en la atencidén primaria a través de la utilizacion de un instrumento elaborad al efecto.

Consideramos que con esto contribuiremos a desarrollar iniciativas en la formacién del personal médico en
pregrado y en residencia o postgrado, a profundizar en la didactica de las asignaturas y en la preparacion
pedagdgica de sus profesores. Podran elaborarse recomendaciones que se transferiran a la didactica de otras
especialidades que también se desarrollan en la universidad médica y a las propias de la carrera de medicina,
enfermeria, psicologia, estomatologia y tecnologia de la salud.

Desarrollo

La unién de la escuela con la vida es un principio de la educacidén. de esa manera, encontramos autores que han
abordado la tematica desde hace afios. Asi pueden citarse:

1- Alvarez Zayas, C.M.: Fundamentos tedricos de la direcciéon del proceso docente educativo en la educacion
superior cubana “, Empresa Nacional de Impresién del Ministerio de Educacién Superior, Febrero 1990.

2- Buzobn, M. y otros: “Algunas Consideraciones sobre el proceso de integracion de los conocimientos de los
estudiantes * , Revista “Varona “, # 13, Junio Diciembre de 1984.

3-lIlizdstegui Dupuy, F. : ““La educacion médica superior y las necesidades de salud de la poblaciéon cubana “,
ECIMED, 1989.

4- Labarrere, G. ; “ Los principios didacticos en los centros de educacion superior en Cuba “, en “Conferencias de
Pedagogia de la educacién Superior”, material mimeografiado, facultad de Pedagogia, ISPEJV , La Habana, 1983.
5-Lima G., E. y E. Marcondes: “Educacion Médica”, Centro de desenvolvimento da Educacao Médica da faculdades
de Medicina da Universidade de Sao Paulo, Editorial Sarvier. 1998.

6-Gonzalez, O. y otros: Conferencias sobre los fundamentos de la ensefianza en la educacion superior, Centro de
Estudios para el perfeccionamiento de la educacion superior, Universidad de La Habana, 1985.

7- Tosteson, D.C.: "New pathways in general medical education”. Reprinted from the England Journal of Medicine,
January 25, 1990.

Los anteriores los consideramos base para este trabajo que presentamos.

De todos estos autores encontramos la constante de referir el aprendizaje como proceso consciente por parte de
la persona y organizable tanto por parte del aprendiz como del que trasmite la experiencia. Igualmente los
autores listados tiene a la comunidad como el contexto de referencia para el aprendizaje de cualquier contenido
relacionado con la salud.

Por otra parte, el control de la marcha del proceso debe responder a un sélida base tedrica, que en este caso es el
enfoque histdrico cultural de L.S.Vigostky

a partir de lo que se elabord uno de los instrumentos que se aplica en nuestra Facultad, para que sus resultados,
combinados con los de la observacion y los resultados propios del proceso, nos permitan acercarnos a una vision
lo mas objetiva posible de cdmo ocurre el proceso de aprendizaje en una asignatura en particular.

Metodologia

Es una investigacion cualitativa, educacional, exploratoria desarrollada en la Facultad de Ciencias Médicas
“Dr.Miguel Enriquez”, que es una de las 11 facultades de la Universidad Médica de La Habana. Recibe estudiantes
de medicina a partir del cuarto semestre de la carrera y atiende la formacion postgraduada de todos los
profesionales de cuatro de los municipios de Ciudad Habana: Cotorro, Guanabacoa, Regla y San Miguel del
Padrén, donde se desarrolla el trabajo especificamente en regla y guanabacoa.

El objeto de la exploracion fue por lo tanto “El aprendizaje de la psiquiatria en la Comunidad y el rol que jugaban
en ella los educadores y educandos.

Para la exploracién se recogieron las opiniones de 5 profesores de psiquiatria que trabajan en la Facultad ( dos en
el hospital y tres en los dos Centros Comunitarios de Salud Mental, de Regla y Guanabacoa en la provincia de
Ciudad de La habana ) y de 48 estudiantes de quinto afio de la carrera de medicina que conformaban las 4



brigadas que recibieron la asignatura en un curso académico. La encuesta( aparece en los anexos) se aplico al
terminar cada uno de los periodos de siete semanas en que cada una de esas brigadas recibid la asignatura.

Se le entrega al estudiante el modelo de encuesta en blanco y se le explica que sus respuestas debe escribirla en
una hoja de respuestas.

Es una encuesta que entrena al estudiante en la observacion de determinados items que expresan o contienen
elementos que le permiten evaluar con objetividad la calidad el proceso en que ha estado incluido y mantener una
posicion activa en el mismo. Es también una forma inicial de preparacién pedagodgica a estos mismos futuros
profesionales.

A los profesores se les pidid sus opiniones al comenzar la primera edicion de esta experiencia y al terminar la
ultima de las cuatro.

Para procesar y presentar las opiniones se utilizdé el formato que lleva las 4 categorias de la MATRIZ DAFO
( debilidades, fortaleza, oportunidades y amenazas) que se completaron con las respuestas a la encuesta y con
las opiniones de los docentes que sirvieron de muestra en esta exploracién.

La MATRIZ DAFO es una de las herramientas que metodolégicamente se recomiendan por las ciencias sociales
para la recogida y procesamiento de las opiniones . Si bien esta es una experiencia de la propia facultad donde se
aplica esta encuesta con escala valorativa a partir de la instrumentacién de los principios pedagdgicos, existe
también el PNI (positivo, negativo e interesante), la amplitud y profundidad que permite resumir la matriz de
analisis DAFO nos hizo decidirnos por ella, ademas de su facilidad de agrupacién de las respuesta por parte de las
personas.

Antes de su aplicacion es recomendable explicar que se analiza el objeto, en este caso el aprendizaje de la
psiquiatria en atencién primaria. Su aplicacién debe ocurrir siempre después de haber comunicado la nota final de
la asignatura.

En lo interno se sintetiza lo que tiene que ver con las condiciones del centro de salud mental donde se realizaba la
docencia, con el desempefio de los profesores y de los estudiantes. En lo externo se enuncian las condiciones de
la comunidad asi como factores vinculados con la idiosincrasia de las personas que fueron atendidas.

Los datos que fueron recogidos se organizaron con arreglo a las calificaciones que los estudiantes dieron a cada
uno de los items de la encuesta.

Resultados y comentarios

A partir de las personas encuestadas, profesores y estudiantes, presentamos las opiniones recogidas en apretada
sintesis:

Los estudiantes rotaron por lugares como el propio hospital, el Centro Comunitario de Salud Mental, en este
ultimo para aprender lo relacionado con la psiquiatria de adultos y la de nifios.

La cantidad de horas siempre resultdé un reclamo de los estudiantes y profesores, pues les resultaban escasas.

La articulacidon con las asignaturas precedentes también fue reconocida tanto por los estudiantes como por los
profesores.

A continuacidén los resultados jerarquizados



Bngada 1 2 > 4
Interno | Debilidades | Pérdida de | Discipli- | Otras Vinculo con
fiempo en na. activida- | otras
las actividades des asignatu-
de educacion ras del afio.
en el trabajo
Fortalezas | Profundidad en | Debate en | La Vinculo con
el ftratamiento | los cantidad | otras
decadatema. | seminanos | de casos | asignaturas
Integracion  de discutidos. | posteniores.
contenidos  de Util a la
asignafturas profesién.
precedentes  (
“Infroduccion a
la MGI i
“Psicologia
Médica® ‘MGl |
‘Propedéutica,
Farmacologia.)
Exter | Amenazas | Demanda del| Lejania del | Extension | Excesivo
no SEmvICio centro temntorial | calor
para el
terreno
Oportunida | Actividades con | Promocién | Integracion | Cambios
des Qrupos en la| con rapidos a
informales comunidad | Los partir de las
sectores | actividades
de con las
educacion | personas.
y cultura
Estudiantes
Momento  de| Alinicio Al terminar
aplicacion
Intemo | Debilidades Precedente atencion | Bibliografia para
secundana. Preferencia | el profesor
estudiantil por actividades en el
hospital. Ariculacion con los
demas niveles de atencion.
Fortalezas Expenencia y actitud proactiva | Conformacion de
hacia la APS file de asignatura
Externo | Amenazas Movimiento hacia la atencion | Participacion en
secundaria otras acfividades
Oportunidades | Incorporacion de espedcialistas | Actividades
no docentes de lacomunidad | practicas  muy
efectivas

Profesores




Conclusiones

La exploracién, que se realiza utilizando la encuesta y cuyos resultados se resumen utilizando la matriz DAFO,
logra un analisis de la situacién actual del proceso docente educativo de la asignatura Psiquiatria en la comunidad,
transferible a otras asignaturas y en otras carreras, haciendo hincapié en el trabajo metodoldgico que se necesita
para realizar el aprendizaje en la atencién primaria de salud.

La dificultad principal identificada estd estrechamente vinculada con el desarrollo de habilidades pedagdgicas de
los profesores para modelar el proceso de aprendizaje de sus estudiantes, indicando una necesidad de aprendizaje
a través de la superacién postgraduada.

La adecuacién efectiva de los avances de la didactica al aprendizaje de estas asignaturas de la carrera de
CIENCIAS DE LA SALUD y enfermeria exigird dominio del vocabulario médico, de su contenido de trabajo asi como
validacidén constante de los resultados de ese aprendizaje lo que permitird valorar la confiabilidad , factibilidad y
eficiencia de su utilizacion EN UNA APLICACION DE LA INVESTIGACION ACCION AL PROCESO DE APRENDIZAJE
EN ESTAS NUEVAS CONDICIONES, lo que traera, seguramente nuevos e interesantes aportes a los campos de la
Pedagogia, la Psicologia y las Ciencias de la salud, constituyendo esto una oportunidad de desarrollo profesoral de
los profesional de esta area.
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Anexo : Instrumento utilizado con los estudiantes



MMODELD DE ENCUESTA PARS QUEEL ESTUDIANTE LEA SOLAMENTE

ESTUDIANTE: Con el propdsito del mejoramiento de la asighatura es importante
recoger sus opirdones. Por eso solicitaraos responda a las signientes preguntas con
sinceridad v justeza. 5u respuesta puede ser andnirra v debes escrbirla en la hoja de

respuesta (HE).

1-Sobre la asignatura ;

1} Wlarca con una X en la HE donde corresponda con su opinddn

Ilartener 1znal

aurnertar

Disrrunmir

a) extensidn en tierapo de la asignators

b cantidad de conferencias

) cantidad de serninarios

dicantidad de otras actrridades.

e) iiCudles actividades especificamente?

) Utilidad de la asigratura para ls profesion si_ Ho_
21 Bihliografia obligatoria gavantizada 51 no enparte

I1- Sobire el profesor o profesores : Enla hoja de respuesta solo escribe la calificacidn
gjue otorgue. Califique de acuerdo a esta escala @ 5 excelente, 4hien, 3 regular, 2 malo, 1

rouy rnalo ). Puedes especificar una nota para cada uno de los profesores de la

asignatura .

1} Cumplirdento del horario de las actiidades docentes (AD)

2) Exigencia de discipling, puntualidad porte w aspecto e las AT
31 Alindciar la asigratora se explican sus objettvos v evaluaciones .
4y Exposicidn clara de 1o que se propone encada &1 .

5) Dernuestra plavificacidn previa de lo gue hace encada &1

&) Ejernplificanidn en la practica de la teotis explicada .
71 Derauestra vineulos del contenido con otros de otras asignaturas

2) Dernuestra vineulos del contenido con otros de otras asizhaturss precedentes
D Dernuestra vineulos del conterado con otros del rmaismmo afio.

107 Derauestra vineulos del conterddo con otros de otras asigraturas que se darédn .
113 Evidencia posibilidades de irvrestigacidn de lo que se trata

12} Dermuestra el vinenlo del contenido cor la atencidn priraria .
13)Explicael avanice de la especialidad después de 1959
14 Eg 1itil 1o provvectado en los medios de ensefianza .

15) Mardiens el interés durante la &0

16} &odapta las explicaciones al nivel de los estudiantes |

17 Orienta la bibliografia de arapliacidn

18} Orienta la bibliografia de ampliacidn en otro idioma
19} Dermestra haber consultado hibliografia actualizada .
20) Corrrersa de teras politicos |, culturales ete.

21) Hacer pensar durante las &1,
227 5e entienden las preguntas que hace

23) Controla el estudio independiente gue orento el dia anterior
24) Analiza los resultadas de las calificaciones de las evalnaciones gue aplica |
Preguntas escritas , Trabajos de control en clases, Pruebas intraserestrales etc).

25) Preocupacion por lograr el aprendizaje de lo que se imaparte .

26) Disposicidn a atender a los estudiantes fuera del horario de las A0,
27T) hlantiene actitud respetucsa hacia los estudiantes |

28] Trata por igual a todos los estudiantes

200 £ gigna responsdbilidades adecuadas a cada estudiante
30) Participa con los estudiantes en las actiidades politica, deportieas, culturales ete.

IT1- Autoevaluacidn de del estudiante Proceda ahora a antoevaluarse utilizando la

istna escala que e elblogue anterior .

1Tvlotmvaridn inic ial para recibir la asignatura.

2 zistencia v purtualidad en las AD.
3)Preparacidn sisterndtica para cada &1
d)Conenlta de labiblio grafia de ampliacidn

NCalificariones chtenidas sisternaticamente .

G4 ceptaridn de criticas de los docentes .
Titwda a otros corapafieros .

Elmportancia de la asigratura para su trabajo en atencidn priraria
MParticipacidn en las A1 con preguntas | comentarios ete,

100 lotivacidn final por la asignatra |

11)Participacion en las actividades fuera de las docentes .







