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RESUMEN

El presente trabajo, tuvo el objetivo de evaluar la pertinencia del actual Programa
de la Maestria en Educacion Médica que se desarrolla en la Escuela Nacional de
Salud Publica desde el afio 1998, asi como la calidad en la organizacién y ejecucién
del proceso docente educativo. Es una investigacion de corte cualitativo y
cuantitativo, los métodos utilizados fueron tedricos, empiricos y estadisticos, con la
correspondiente triangulacion metodoldgica de la informacion obtenida por
diferentes fuentes para el analisis y arribo a las conclusiones correspondientes. Se
realizé la revision documental del programa, guias de estudio y evaluaciones de
cada modulo en las tres ediciones. Se realizaron entrevistas a expertos del Sistema
Nacional de Salud, a informantes claves. Se efectuaron encuestas a maestrantes
que provienen de diferentes niveles del sistema formativo, con igual objetivo.
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Finalmente se desarrollé un grupo focal en el seno del Comité Académico donde se
discutieron y fundamentaron los programas propuestos, con los cambios que
permitiran su perfeccionamiento para futuras ediciones de la Maestria. Como
resultado se identificaron los principales cambios en el actual sistema formativo y la
necesidad de preparar a los docentes para conducir el proceso docente educativo
con estas particularidades. Como conclusiones se destacan: existe un alto grado de
satisfaccion con el desarrollo del proceso docente educativo de la Maestria
expresado por estudiantes y profesores. El perfeccionamiento del programa de la
maestria se ha ido implementando en el desarrollo de cada uno de sus diferentes
madulos. Se introdujo desde la 4ta edicidn el diseno y ejecucion de las estrategias
curriculares: investigacion educacional en salud y tecnologias de la informacion y
las comunicaciones. Se utiliza el aula virtual en salud como recurso de aprendizaje
y estrategia virtual de aprendizaje colaborativo, desde la 3ra edicion.

Palabras clave: Evaluacion de programas de maestria, pertinencia de programas
de maestria.

ABSTRACT

The objective of present paper is to assess the relevance of the current Medical
Education Mastery Program developing in the Public Health National School from
1998, as well as the quality of the organization and the carrying out of educational
teaching process. This is a quantitative and qualitative research using the following
types of methods: theoretical, empirical and statistical with the corresponding
methodological triangulation of the information obtained by different sources for the
analysis and to come to the pertinent conclusions. The documentary review of this
program was carried out, the study guidings and the evaluations of each module in
the three editions. Interviews to experts of the National Health System were
performed to key informers and also mastery surveys from different levels of the
formative system with the same objective. Finally, a focal group was developed
within the Academic Committee where the proposal programs were discussed and
based, with changes that will allow its improvement for future editions of the
Mastery. As result, we identified the major changes in the current formative system
and the need to prepare students for to direct the educative teaching process with
these peculiarities. As conclusions the following features stand out: that there is a
high degree of satisfaction with the development of educational teaching process of
Mastery expressed by students and professors. The mastery program improvement
has been applying in the development of each of its different modules. From the
fourth edition we have introduced the design and the execution of curricular
strategies: educational research in health and information technologies and of
communications. The health virtual classroom is used as a learning resource and
virtual strategy of cooperative learning from the third edition.

Key words: Mastery program assessment, mastery programs significance.
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La Universidad, inmersa en constantes cambios como resultados de numerosas
crisis, en sus casi mil afios de historia, esta siendo participe de los cambios de la
época que conllevan transformaciones en la cultura académica. El término de
pertinencia, propio del ambito organizacional, ha reemplazado las tradicionales
ideas de sentido, mision o funcidn social, convirtiéndose en un concepto privilegiado
para analizar las universidades en diversos registros: curricular, institucional,
sistémico, disciplinar, etc., que redefinen las relaciones entre sociedad y
universidad. Es por tanto importante y necesario para los responsables de conducir
programas universitarios tener certeza de que la universidad trabaja con un
programa formativo que es pertinente a las necesidades y demandas del contexto
donde se desarrolla, por ser este indicador el que determina la calidad del proceso
en su evaluacion sistematica.’

La pertinencia de un programa universitario responde en primer lugar a que la
UNIVERSIDAD, como institucién académica sea responsable de la formacién de los
profesionales, de manera que logre funcionar en interrelacion dialéctica con la
SOCIEDAD vy satisfaga las necesidades del tipo de profesional a formar (encargo
social), con un enfoque hacia la sociedad y desde la sociedad.?

Desde las Ultimas décadas del siglo anterior el tema de la calidad de la educacion,
la evaluacion y la acreditacion de programas, procesos e instituciones formativas
comienza a estar presente en las agendas de los gobiernos de Europa y América
Latina, se crean espacios nacionales, regionales y globales para la discusion de
estos temas, un ejemplo de esto fue la Declaracion de la Conferencia de Ministros
de Educacion de la Unidn Europea, América Latina y el Caribe (UELAC), adoptada
en Paris en noviembre del 2000, en el que se propuso un plan de accién que
contenia el objetivo prioritario de: promover la evaluacion de la calidad de la
educacion superior de manera intraregional e interregional que sirva para
perfeccionar los procesos de evaluacién.?

Por tanto la Universidad del presente siglo trabaja para dar cumplimiento a tres
principios fundamentales que son la excelencia, la calidad y la pertinencia, este
ultimo es el principal indicador a medir, pues en la medida que se satisfaga las
necesidades de la sociedad, se garantiza la calidad y excelencia de las universidad,
de sus procesos y sus resultados.>*

Especial énfasis tiene también la pertinencia en los procesos de educacién
permanente, formacion de especialistas, masteres y doctores, ya que la calidad de
la formacidn debe estar en funcion de las competencias que sus egresados deben
adquirir, lo que garantiza su pertinencia. Existe coincidencia entre expertos del
tema que plantean que "la pertinencia de la educacion superior es por definicion,
adecuacion a los problemas que le atafien; es decir, a las necesidades de la
sociedad en las que estén insertas; adecuada interpretacién de los problemas que
la definen como tal y al mismo tiempo clara vision de lo que debe ser su accionar
futuro, de lo que el cuarto nivel de ensefianza (el posgrado) debe aportar al

contexto social y cultural en el cual se inscribe".”

Para la evaluacion de los Programas de Maestrias en Cuba se ha creado un Sistema
de Evaluacion y Acreditacion de Maestrias (SEA-M), dirigido por la Junta de
Acreditacion Nacional (JAN) los que se ocupan de garantizar la calidad de esta
forma de posgrado mediante la evaluacion de su pertinencia social, la tradicion
docente de la institucidon y su intercambio interinstitucional, sus profesores y
tutores, el aseguramiento didactico, material y administrativo del programa, sus
estudiantes y el curriculo. "La pertinencia social expresa que el programa se orienta
al desarrollo socioecondmico sostenible, al fortalecimiento de la identidad cultural
de la sociedad cubana, al logro de los objetivos de la formacién integral de nuestros
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profesionales y a la atencidn de los ideales de justicia y equidad que caracterizan
nuestro sistema social" y afiade: "Se entendera que el programa atiende
necesidades sociales relevantes actuales y perspectivas, si estas han sido
formuladas previamente como demandas explicitas o han obedecido a la
identificacion de tendencias cientifico-tecnoldgicas, socioecondmicas, culturales o
de otros ordenes requeridas para la preparacion de profesionales competentes en
diferentes areas. El programa, ademas, se inserta en una tradicién académica
reconocida, aunque sea emergente o temporal..."®

La Educacién Médica en Cuba se ha caracterizado por dar respuestas a las
necesidades y exigencias de la formacion profesional y especializada a fin de que el
Sistema Nacional de Salud (SNS) pueda contar con el capital humano, capaz de
resolver los problemas de salud de la poblacién cubana. Este subsistema abarca la
formacion, el perfeccionamiento y sistematico desarrollo cientifico técnico de los
profesionales de la salud, entre lo que se encuentran médicos, estomatélogos,
licenciados en enfermeria, licenciados en tecnologia de la salud y psicélogos con
perfil en salud, la superacion de todos los profesionales que laboran en el SNS, la
formacion de especialistas, asi como masteres y doctores en ciencias. También se
trabaja en el proceso de formacion profesoral, para garantizar la calidad de dicha
formacion, mediante un sistema de cursos, diplomados y la maestria en educacion
médica, los que han tenido un planificado y necesario impulso en la actualidad.

La Universidad Médica Cubana enfrenta la mision de formar y desarrollar sus
profesionales sobre sélidas bases, sentadas en la voluntad politica y decision del
gobierno y de su Sistema Nacional de Salud (SNS), a través de sus instituciones, de
lograr equidad en salud, priorizando los recursos necesarios en intervenciones
eficaces, tanto de pregrado como de posgrado,’ aspecto esencial en que se centra
este trabajo, que aborda la pertinencia del programa actual de la Maestria en
Educacion Médica, que se desarrolla desde el ano 1998 en la Escuela Nacional de
Salud Publica con el objetivo de lograr una sélida preparacion cientifico técnica y
pedagdgica de los profesionales que desempefian funciones docentes tanto en las
universidades como en las instituciones de salud, actividades para lo que no fueron
formados como profesionales.®

El modelo educativo cubano en Ciencias de la Salud tiene como pilares esenciales la
formacion en los propios escenarios de atencidn, en los que desarrollan la
asimilacion de los contenidos en la solucidn de los problemas de salud, y se da
prioridad al primer nivel de atencién, lo que caracteriza a todas las carreras de la
salud en Cuba y otorga un sello particular de la Escuela Médica Cubana, que vincula
la aplicacion de los modelos de la actividad y comunicativo, cuyo logro fundamental
radica en trasladar un principio histérico de la ensefianza de la Medicina, a principio
rector de los disefios curriculares de la universidad médica en el pais.®

Ello exige un claustro de profesores con competencias pedagdgicas e investigativas,
con altos valores éticos, politicos, morales y comprometidos con la labor de formar
las nuevas generaciones, utilizando las competencias desarrolladas en su
formacion, como profesionales y como educadores en el campo de la Educacion
Médica, que sean capaces de dirigir un proceso de ensefianza aprendizaje,
caracterizado por estrategias didacticas que tengan en cuenta, como nivel de
analisis esencial, que la asimilacion de los contenidos por parte del estudiante eleva
su calidad, cuando ocurre en actividades vinculadas a su futura practica profesional,
y en el marco de los problemas basicos y generales que deberan ser resueltos en la
esfera de trabajo de los mismos.

En los Ultimos anos se ha producido una verdadera revolucion en la Educacion
Superior Cubana y en particular en la docencia médica. La municipalizacién de la
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ensefianza universitaria en Cuba, la creacion de la Escuela Latinoamericana de
Medicina (ELAM) y el inicio de la carrera de Medicina Integral Comunitaria en
Venezuela y otros paises del Tercer Mundo, lo que ha provocado cambios
cualitativos profundos en el disefio del curriculo, los métodos y los medios de
ensefianza que se convierten en un nuevo paradigma revolucionario para la
formacion de los recursos humanos en salud de forma masiva, con énfasis en la
educacion en el trabajo, el autoaprendizaje y a la comunidad como principal
escenario de formacion.® Esta situacidn es diferente a la que existia cuando se
disefié por primera vez la maestria en educacién médica y, aunque se ha
demostrado que existe flexibilidad en el pensamiento y la accion metodolégica de
su comité académico, es un momento oportuno para evaluarla y atender a la
pertinencia del programa y su relacién con el actual modelo educativo cubano en
Ciencias de la Salud.

La Maestria en Educacién Médica responde a la necesidad de desarrollar
cualitativamente el sistema de superacion profesoral en los institutos y facultades
de Ciencias Médicas. Debe contribuir a satisfacer las necesidades vivenciales
relacionadas con su entorno social y con la actividad laboral que desarrollan los
profesionales de la salud, mediante la elevacion de su nivel tedrico metodoldgico,
de manera que les permita identificar, analizar y resolver, con efectividad y
eficiencia, los problemas del desempefio académico en el marco de la integracion
docente-asistencial-investigativa. Es el resultado a su vez, de un proceso de
busqueda de las mejores experiencias mundiales en el campo de la pedagogia y
didactica médicas.®

La Maestria ha concluido su tercera edicion y durante ese periodo concluyd un
proceso de acreditacién en el que obtuvo la categoria de "Certificada" y aspira a
obtener en futuras evaluaciones externas la categoria de "Excelente", razén por la
cual debe profundizar en los aspectos de la autoevaluacion del programa de la
maestria. Teniendo en cuenta lo antes expuesto se plantea el siguiente Problema
Cientifico: Dados los cambios actuales en el proceso de formacién de recursos
humanos en el SNS, se desconoce si el programa de la Maestria en Educacion
Médica, que se desarrolla en la Escuela Nacional de Salud mantiene su pertinencia,
por lo que es necesario conocer cdmo se comportan las principales variables
consideradas en el sistema de evaluacion y acreditacion de las maestrias emitidas
por la Junta de Acreditacidon Nacional, para lograr el criterio de excelencia a que se
aspira en su desarrollo.

El objetivo del trabajo es evaluar la calidad del programa de la Maestria en
Educacion Médica, atendiendo a los aspectos relacionados con la pertinencia,
estructura organizativa y académica del curriculo y la calidad del proceso docente
educativo, como objetivos especificos se planted:

- Evaluar la pertinencia del programa de la Maestria en Educacion Médica en las
condiciones actuales del desarrollo del proceso ensefianza aprendizaje en la
Educacion Médica.

- Evaluar la calidad en la organizacién y ejecucién del proceso docente educativo.

Disefio metodoldgico

Se desarrolld una investigacion con el objetivo de evaluar el actual Programa de la
Maestria en Educacién Médica, que se lleva a cabo en la Escuela Nacional de Salud
Publica, desde el afio 1998, con 3 ediciones cerradas y una en curso, hasta el afio
2010.

539
http://scielo.sld.cu



Educacion Médica Superior .2010; 24(4)535-544 540

Es una investigacion de corte cualicuantitativo y los métodos utilizados fueron
tedricos, empiricos y estadisticos, con la correspondiente triangulacion
metodoldgica de la informacion obtenida por diferentes fuentes para el analisis y
arribo a las conclusiones correspondientes.

Se aplicé la revisién documental para el andlisis de contenido del programa actual,
que permitié contrastar el contexto en que surge la maestria y el actual y de las
guias de estudios de todos sus mddulos, para analizar la correspondencia con el
programa, en funcion de los siguientes criterios metodoldgicos: correspondencia
objetivo-contenido con el programa vigente de la maestria; la correspondencia
objetivo-contenido-tarea docente-evaluacion y cambios necesarios que se han
producido de una edicion a otra.

Se realizaron entrevistas a expertos del Sistema Nacional de Salud y a informantes
clave: directivos del Area de Docencia e Investigaciones del Ministerio de Salud
Publica (MINSAP) y a profesores del nuevo modelo de formacion, con experiencia
de 10 afios 0 mas, ser profesor auxiliar o titular y estar involucrados en los actuales
procesos formativos, con el objetivo de identificar los principales cambios ocurridos
en el contexto de la universalizacion de la ensefianza.

Se revisaron ademas las encuestas andnimas de evaluacién que se han realizado en
cada modulo de las tres ediciones a todos los maestrantes y la aplicaciéon de la
técnica evaluativa de aspectos positivos, negativos e interesantes, se afiadié una
nueva categoria de sugerencias (PNIS).

Finalmente se desarrollé un grupo focal con los profesores integrantes del Comité
Académico donde se presentaron los resultados y discutieron, los aspectos de
pertinencia y conveniencia de los contenidos, asi como cambios en las estrategias
metodoldgicas que propicien su perfeccionamiento para futuras ediciones de la
Maestria.

Para el analisis de la informacion se aplicaron métodos cualitativos de analisis, los
que se irdn generalizando de acuerdo a la incidencia del mismo y se expresan en
informes que dan respuestas a los objetivos. También se utilizaron tablas para
presentar resultados cuantitativos que se procesaron mediante nimeros absolutos
y por cientos. Se tuvo en cuenta en todo momento los aspectos éticos
correspondientes.

ANALISIS DE LOS RESULTADOS

La revision del programa ha sido realizada en las autoevaluaciones de las tres
ediciones de la maestria y su disefio se aviene a la concepcion sistémica y
metodoldgica del proceso docente educativo, en correspondencia con la respuesta a
las necesidades sociales, no obstante se revisaron las competencias del modelo del
profesional y su sistema de objetivos y contenidos por mddulos, en funcién de los
cambios anteriormente argumentados, todos se corresponden, por lo que a juicio
de los autores no es necesario la incorporacién de cambios en el modelo del
profesional.

En la revision de las guias de estudios de cada médulo de las tres ediciones, se
pudo encontrar que:
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- En el 100 % de las guias existe correspondencia entre los objetivos y contenidos,
establecidos en el programa.

- Todas las guias fueron discutidas y aprobadas en los comités académicos
previamente a su aplicacién, lo que garantiza la calidad en la planificacién del
proceso.

- Se aprecian cambios en la orientacion para el desarrollo de los contenidos de una
edicién a otra, lo que aparece justificado en funcién de las necesidades sociales que
se fueron presentando y las particularidades del alumnado.

- En el 98 % de las guias existid correspondencia entre los objetivos, las tareas y el
sistema de aplicacidon que se realizd, pero en algunos momentos se incorporaron
nuevas en funcién de situaciones particulares del proceso.

Por otra parte la preparacion de los docentes con una vision integral para la
direcciéon y desarrollo de los procesos docentes y educativos, garantizé propuestas
de perfeccionamiento con un alto grado de actualizacién del desarrollo de la ciencia
y las tecnologias en el contexto de las tendencias contemporaneas de Educacion en
Ciencias Médicas, en respuesta a las necesidades sociales.

Los expertos del Sistema Nacional de Salud y los informantes clave entrevistados,
identificaron como principales cambios en la formacién de recursos humanos en el
SNS, los siguientes:

- Proceso de la universalizacion de la ensefianza, con la municipalizacién de las
universidades como forma de expresién.

- Utilizacién de nuevos escenarios de ensefanza en la APS.

- Utilizacion de nuevas formas de la organizacion de la ensefianza.

- Proceso de ensefianza-aprendizaje centrado en los estudiantes.

- Mayor énfasis en el trabajo independiente de los estudiantes.

- Uso de tecnologias de la informacidon como recurso de aprendizaje.

- Vinculacion temprana con los servicios del Policlinico y la Medicina Familiar.

- Integracién de contenidos de las Ciencias Basicas entre si, y con las Ciencias
Clinicas.

La municipalizacidn de la docencia médica superior no trata de crear un sistema
paralelo de formacién con los centros de educacién médica superior
tradicionalmente existentes en el pais, se trata de incorporar coherentemente y con
un enfoque sistémico, la formacidn de profesionales de la salud con una matricula
muy superior a la histéricamente realizada y mantener la obtenciéon de graduados
con un alto nivel profesional, habilidades y valores éticos que se correspondan con
las necesidades de salud del pais y de los del mundo subdesarrollado que atiendan
integralmente, enfatizando las acciones de promocién y prevencion, para ejercer su
trabajo no solo en Cuba, sino también en los mas de 80 paises con los cuales existe
una estrecha colaboracién internacionalista acorde al principio del
internacionalismo, uno de los pilares del sistema nacional de salud de Cuba.?

Por otra parte los informantes clave plantearon con gran énfasis que se requiere de
un profesor con:

- Profundo dominio del contenido que imparte.

- Preparado para enfrentar los retos de la direccion del proceso ensefianza
aprendizaje en los nuevos escenarios de formacién y con variantes en las formas
de organizacién de la ensefianza.

- Capaz de integrar en el proceso docente la formacion de conocimientos,
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habilidades y valores.
- Con dominio de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones.

Estos aspectos han sido perfeccionados en las estrategias metodoldgicas de las
guias de estudio de las ediciones en correspondencia con los cambios mencionados,
sin que exista contradiccién con el modelo de profesional como antes se ha
planteado. Hicieron énfasis en que se requiere mas que nunca de la preparaciéon de
los docentes en la Educacion Médica, mediante diferentes formas de posgrado,
esencialmente mantener y continuar este programa de maestria, por los
conocimientos y habilidades para la actividad docentes que se forman en él.

En la revision de las encuestas de evaluacion de los maestrantes en cada maédulo y
en los PNIS realizados a los maestrantes durante las 3 ediciones se evaluaron los
aspectos siguientes:

Satisfaccion de las expectativas.

Labor desarrollada por los profesores.

Calidad de la utilizacion de los medios de ensefianza.
Calidad y actualizacion de la literatura.

Utilidad de la guia de estudios.

Material de trabajo elaborado para el médulo.

Utilidad de los conocimientos y habilidades adquiridos.
Organizacion del desarrollo del mdédulo.

Asistencia y puntualidad de los maestrantes.

Los resultados fueron:

- Todos los aspectos han estado evaluados en la escala de 4 y 5, excepto en los
madulos de Direccidn en Salud y el de Posgrado que en la segunda edicién hubo
una tendencia al 3 y al 4 respectivamente.

- Los sefialamientos en general estaban en situaciones particulares relacionadas
con la organizacién de alguna tarea, del uso de las tecnologias o el aseguramiento
material, lo que se rectificaba y mejoraba en proximos moddulos o ediciones; pero
en general se seflalaba como positivo, el contenido, el logro de los objetivos, la
actuacion de los profesores y la creatividad en el desarrollo del proceso.

En el grupo focal con los expertos se llegd al consenso de que:

- El programa es pertinente.

- Esta orientado al logro de la formacion integral de los profesores.

- Atiende las necesidades sociales relevantes aun cuando requieren cambios dado
las condiciones actuales en que se desarrolla el proceso.

- Existe la necesidad de introducir estrategias curriculares para el uso de las TICs y
para la investigacién educacional en salud, que sean aplicables de manera
transversal a todos los modulos.

- Se generalice el uso del aula virtual en todos los médulos como recurso del
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aprendizaje y para mantener el aprendizaje colaborativo durante las etapas no
presenciales.

Estos dos ultimos resultados fueron introducidos durante la 4ta edicidon con
excelentes resultados, los que conformaran parte del perfeccionamiento del
programa.

CONCLUSIONES

- El programa de la Maestria mantiene la pertinencia, aun cuando requiere
adecuaciones por los cambios producidos en la formacion de los recursos humanos
en salud en Cuba y en escenarios internacionales.

- La calidad del proceso docente educativo estd dado en el cumplimiento de su
concepcion sistémica, en la relacidon objetivo-contenido-tarea docente-evaluacion,
que garantiza el desarrollo de las competencias esperadas en sus egresados en
funcion de su pertinencia.

- Existe un alto grado de satisfaccién con la ejecucion de las tres ediciones
concluidas y la edicidn en curso, tanto con el programa como con el desarrollo del
proceso docente educativo de la Maestria, expresado por estudiantes y profesores.
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