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RESUMEN

Introduccion: la asignatura Medicina General Integral se incluye en el disefio
curricular de pregrado en la carrera de medicina, constatandose necesidad de
fortalecer el proceso de aprendizaje en los estudiantes a través de materiales
didacticos.

Objetivo: elaborar un material didactico para la asignatura Medicina General
Integral.

Métodos: se realizdé una investigacion pedagégica sobre el programa de estudio
vigente de Medicina General Integral en el curso escolar 2014-2015. Se emple6 el
método materialista dialéctico, el cual permitié el empleo de métodos tedricos y
empiricos. Dentro de los primeros, el analisis-sintesis, induccién-deducciéon e
historico-logico, y en el segundo grupo el analisis documental del programa de
estudio y planes de clases de dicha asignatura.

Resultados: se elaboro el disefio de un material didactico con tareas docentes y
orientaciones metodolégicas para favorecer el aprendizaje de la asignatura Medicina
General Integral en estudiantes a partir de componentes didacticos del proceso de
enseflanza.

Conclusiones: la aplicacion y puesta en practica del material didactico en la
imparticion del programa de estudio de la asignatura Medicina General Integral,
propiciaréa resultados satisfactorios en la concepcion de la misma, asi como una mayor
calidad en el proceso de ensefanza.

Palabras clave: proceso ensefianza aprendizaje; atencidon primaria de salud;
medicina general integral; material didactico.
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ABSTRACT

Introduction: The course on Family Medicine is included in the undergraduate
curriculum of the medical major, confirming the need to strengthen the learning
process in students through didactic materials.

Objective: To elaborate a didactic material for the subject Family Medicine.
Methods: A pedagogical research was carried out on the current curriculum of the
subject Family Medicine in the academic year 2014-2015. The dialectical materialist
method was used, which allowed the use of theoretical and empirical methods.
Among the first, synthetic analysis, induction-deduction and historical logic, and in the
second group documentary analysis of the syllabus and lesson plans of this subject.
Results: The design of a didactic material with teaching tasks and methodological
orientations was developed to favor the learning process of the subject Family
Medicine by students, from didactic components of the teaching process.
Conclusions: The application and implementation of the didactic material in teaching
the subject of Family Medicine will lead to satisfactory results in its conception, as well
as a higher quality in the teaching process.

Keywords: teaching-learning process; primary health care; family medicine; didactic
material.

INTRODUCCION

La asignhatura Medicina General Integral (MGI) se incluye en el disefio curricular de
pregrado en la carrera de medicina con la finalidad que los estudiantes una vez
egresados posean los elementos esenciales didacticos que le permitan desarrollar
tareas educativas propias de su perfil, en la comunidad donde se inserta su puesto de
trabajo, de acuerdo con las necesidades imperantes y colaborar en la formacion de los
recursos sanitarios de pueblos hermanos que solicitan ayuda.

El disefio del sistema de formacion en Medicina General Integral dentro del
subsistema de educacioén tiene como objetivo fundamental la superacion constante y
sistematica del personal de salud en sus conocimientos generales y especializados, el
desarrollo de habilidades y destrezas que permitan el incremento de la calidad de los
servicios, contribuyendo con ello a la satisfaccion de las necesidades sociales.!

No cabe duda entonces que la identificacion de necesidades de aprendizaje cobra en
la actualidad mayor importancia, y la necesidad de blsqueda de nuevas vias de
capacitacion de estudiantes constituye una de las bases primordiales para la
prestacion de servicios de salud que resulten apropiados en el enfrentamiento de las
necesidades de la poblacion.

El plan de estudio de la asignatura MGl en Cuba se encuentra concebido de acuerdo a
los requerimientos provenientes del sistema de salud, o en busca de un mejor
desarrollo del proceso docente educativo, en respuesta a los avances cientificos del
mundo y las tendencias de la educacién médica, fundamentalmente con la orientacién
a la Atencion Primaria de Salud (APS) a partir de materiales didacticos sobre
ensefanza-aprendizaje.
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Los materiales didacticos en MGI contienen exigencias para revelar el método
cientifico y hacer transitar a los alumnos por las diferentes fases de la investigaciéon
en sus disciplinas correspondientes, a fin de que el aprendizaje actie como motor del
desarrollo intelectual y emocional del estudiante.?

Por ello, la formacion de estudiantes a través de la asignatura MGI se centra en
tareas y principios que estan mediados por las siguientes modalidades: métodos
abiertos y participativos, basados en una ensefianza problémica, activa y desarrollada
con el trabajo en grupo, que tengan como eje la educacion en el trabajo en los
propios servicios de salud que induzcan a la indagacién, organizacion, analisis y
produccion de nuevos conocimientos y resolucion de problemas.3

Para evaluar su aprendizaje a través de materiales didacticos, se debe aplicar el
principio de la unidad del pensamiento y el lenguaje, de esta manera, al orientar el
trabajo independiente o la investigaciéon en la literatura docente sobre MGI, se deben
ofrecer orientaciones precisas que contribuyan al proceso de la comprensioén lectora, y
asi evitar una de las insuficiencias mas notables que atenta contra la calidad de la
aprehensién cognoscitiva y limita considerablemente la asimilaciéon del conocimiento a
nivel intrapsicoldgico. Las aulas y escenarios docentes-asistenciales son: el caracter
contextualizado en el estudio del lenguaje, el estudio del lenguaje como practica
social de un grupo o estrato social y el caracter interdisciplinario, multidisciplinario y
trasdisciplinario, y a su vez auténomo del estudio del lenguaje.*

Se hace oportuno sefialar entonces que el aprendizaje en dicha materia toma
dimensiones éticas, politicas y sociales, es su finalidad la mejora de la intervencién
pedagdgica, facilita una toma de decisiones adecuada a las potencialidades reales de
los alumnos, y ofrece un valor predictivo desde una concepciéon formativa en MGI, que
tiene en cuenta la multiplicidad de funciones que cumple.®

Sin lugar a dudas, las tareas docentes tienen definidas acciones a realizar por el
estudiante para alcanzar el objetivo; para llevar a cabo las habilidades que se
pretenden formar en ellos. Las operaciones precisadas en cada tarea docente
expresan las condiciones necesarias para que el estudiante lleve a cabo las acciones
contenidas en la tarea y con ello, el logro del objetivo, la formaciéon de la habilidad. La
autoevaluacion y coevaluacion estan facilitadas al contar los estudiantes con una
apropiada representacion mental de la habilidad a formar a partir de los objetivos, las
acciones y las operaciones en gue se estructuran las tareas docentes.®

En la actualidad, al impartir la asignatura de MGI se constata necesidad de fortalecer
el proceso de aprendizaje en los estudiantes a través de materiales didacticos,
conociéndose que las dimensiones del proceso formativo muestran las pautas para
lograr integralidad en la formacion del alumno, el cual cumple funciones de atencion
técnica, investigativa y docente.

Es por ello que el objetivo del presente articulo es elaborar un material didactico para
la asignatura MGI.

METODOS

Se realiz6é una investigacion pedagogica sobre el programa de estudio vigente de
Medicina General Integral en el curso escolar 2014-2015, rectorado por el método
materialista dialéctico, el cual permiti6 emplear métodos tedéricos y empiricos. Dentro
de los primeros, andlisis-sintesis e induccion-deduccion: para los fundamentos y
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conceptos relacionados con la investigacion, la interpretacion de los objetivos
recomendados y la busqueda de bibliografia actualizada sobre el tema. Entre los
empiricos: analisis documental: del programa MGI para identificar los objetivos,
contenidos y orientaciones metodoldgicas, ademas de su fundamentacion.

Se elabord un material didactico para elevar la calidad del proceso de ensefianza-
aprendizaje en la asignatura MGI, a través del disefio de tareas docentes
reproductivas y productivas que facilitan alcanzar los objetivos del programa.

El mismo fue sometido a valoraciéon por criterios de especialistas de MGI en la
Universidad de Ciencias Médicas de Pinar del Rio, a través del porcentaje de
aceptaciéon mediante una guia evaluativa; se orienté que se hicieran tantas revisiones
como fuesen necesarias hasta obtener la version final.

Los aspectos evaluados individualmente por los especialistas seleccionados fueron:

e Estructura: si se ajusta o no a lo establecido para un material didactico.
e Pertinencia: si resuelve las carencias identificadas en el diagndstico.

e Utilidad: si el material disefiado responde a un problema identificado y
pendiente de solucion.

e Factibilidad: si el material propuesto puede ser aplicado en la practica.

RESULTADOS

La medicina familiar en Cuba, también conocida como Programa del Médico y
Enfermera de la Familia se inicié en el afio 1984,78 en respuesta a los requerimientos
de un sistema de salud que se hizo ineficiente para resolver las amplias demandas de
la poblacién cubana. El programa de estudio de la asignatura MGI abarca dichos
aspectos en la formaciéon de sus profesionales.

En el perfeccionamiento del plan de estudio de la carrera de Medicina, la disciplina
integradora es la MGI. Esta presente en todos los afios de la carrera en mayor o
menor medida. La formacidon de un médico es un proceso de aprendizaje de por vida:
comienza con su ingreso en la facultad de medicina y sus estudios de las ciencias
basicas biomédicas. En las condiciones cubanas esto se desarrolla con un estrecho
vinculo entre el Médico General Basico y el especialista en Medicina General Integral.®

Un objetivo que se debe lograr es ampliar aun mas el espacio de la APS en el proceso
de formacion, de manera que llegue a permear todo el plan de estudio del primero al
sexto afios. Para cumplir este objetivo se debe continuar mejorando la calidad y
eficiencia en la didactica de la asignatura MGI, asi como de los servicios de salud en la
APS que posibiliten el aseguramiento del aprendizaje.'°

La asignatura MGI en el sexto afo de la carrera Medicina se desarrolla a tiempo
presencial en 7 semanas con un total de 44 horas por semana, para un total de 308
horas. De ellas se realizan 108 horas de educacion en el trabajo como principal forma
de organizacién de la ensefianza en la MGI.
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En situaciones reales, de forma independiente, bajo supervisiéon profesoral, el
estudiante de sexto afio en la asignatura MGI debe ser capaz de aplicar el método de
trabajo para:

1. Prestar atencién médica integral a nifios, adolescentes, adultos, mujeres
embarazadas y ancianos en el aspecto individual, incluyendo la atencién a la urgencia
en todos los grupos, asi como a las familias, las instituciones escolares, fabricas,
cooperativas e instituciones de atencion a grupos especiales de la sociedad, mediante
las acciones de promocioén de la salud del individuo, la familia y la comunidad, la
prevencion especifica en individuos sanos y enfermos, la atencién a pacientes
ambulatorios, dispensarizados o0 no, o a enfermos hospitalizados, y la rehabilitacion
fisica, psicoldgica y social de aquellos que la requieran.

2. Detectar e informar las afectaciones negativas del ambiente y del hombre mismo,
asi como ejecutar las acciones inherentes a la profilaxis higiénico epidemioldgicas
contenidas en los objetivos de los programas de trabajo de la atencion primaria de
salud, en lo relativo a la higiene comunal, de los alimentos, del trabajo y escolar, con
el fin de proteger y promover la salud individual, familiar y de la colectividad.

3. Ejecutar acciones administrativas de acuerdo a la organizacion de salud publica que
le permitan movilizar los recursos del sistema, a fin de utilizarlos en el cumplimiento
de su actividad de atenciéon médica integral; garantizar la utilizacién 6ptima de los
recursos humanos, materiales y financieros asignados a los programas de salud;
controlar y evaluar los programas de salud asignados a su nivel ocupacional.

4. Participar activamente en la informacion necesaria a la poblacién y en la educaciéon
para la salud del individuo, la familia y la comunidad; colaborar en la educacién
médica del pregrado y en la del personal de la salud (pre diploma y educacion
continuada) y participar activamente en su propia educaciéon y preparacion
profesional.

5. Resolver problemas profesionales mediante la aplicaciéon del método cientifico,
evaluacion y aplicacion de la informacion cientifico técnica relacionada con la salud
humana, a la busqueda y recolecciéon activa de la informacién y su analisis estadistico,
tanto en el ejercicio cotidiano de su profesion, como en su participacion en la
ejecucion de investigaciones de caracter regional o nacional en su area de trabajo.

6. Realizar, en tiempo de guerra y en situaciones de desastres naturales, las acciones
de atencién médica de lesionados y enfermos, y preparar la tropa y sus subordinados,
desde el punto de vista médico sanitario.

Ante estos propdsitos, se requieren de materiales que fortalezcan la formacion
cientifica y valores en dichos estudiantes. Es por ello que para el programa de estudio
de pregrado se disefia un material didactico con tareas docentes y orientaciones
metodolégicas para apoyar el aprendizaje de la asignatura MGI.

Material didactico para la asignatura MGI

Componentes didacticos: objetivo de la ensefianza, contenido de la ensefianza,
método de ensefianza, medios de ensefianza y formas de organizacion de la
ensefanza.
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Tarea docente 1

Dado el siguiente objetivo de la ensefianza: explicar los antecedentes histéricos de la
Salud Publica en Cuba desde sus origenes hasta la actualidad, atendiendo a su
repercusion formativa a partir de la historia en el proceso formativo del profesional.

1. Argumente la semblanza histérica de la Atencién Primaria de Salud (APS) en Cuba.
2. Justifique la dimension comunicativa en la APS.

3. Analice el cddigo de honor del médico de familia, asi como la formacién ética en la
APS.

4. Mencione las funciones y actividades especificas a desarrollar en la MGI.

5. Define método clinico y los pasos técnicos para su aplicacion en el nivel primario de
atencion.

Tarea docente 2

Dado el siguiente objetivo de la ensefianza: caracterizar el proceso salud- enfermedad
en la comunidad de atencion, teniendo en cuenta los conocimientos basicos al
respecto, para contribuir a una adecuada educacion en salud en los escenarios

asistenciales.

1. Identifique los aspectos fundamentales que definen: modo, condiciones y estilo de
vida.

2. Detalle los elementos a tener en cuenta con el enfoque preventivo y factores de
riesgo.

3. Comente qué acciones usted desarrollaria, como futuro médico general integral,
para mantener la salud individual, familiar y comunitaria.

Tarea docente 3

Dado el siguiente objetivo de la ensefianza: describir los conocimientos basicos sobre
atencion integral de salud, teniendo en cuenta los aspectos esenciales de las
determinantes sociales, para lograr una actuacion sanitaria integral.

1. Enuncie los elementos a tener en cuenta para la atencién: prenatal, al nifio, al
adolescente, al adulto, al adulto mayor, al trabajador, al ambiente y comunidad, asi

como al paciente en ingreso en el hogar y situacidon terminal.

2. Relacione las actividades que usted efectuaria en la comunidad relacionada con la
atencion integral de salud.

3. Exprese los pasos para la realizacion del Andlisis de la Situacion de Salud.
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Tarea docente 4

Dado el siguiente objetivo de la ensefianza: estudiar el comportamiento del proceso
salud- enfermedad en el ambito familiar del nivel primario de atencién, a partir de su
relacién indisoluble, para fomentar su adecuado funcionamiento y educacion sanitaria.

1. Fundamente el concepto, funciones y clasificacion de la familia, asi como el analisis
del familiograma.

2. Conceptualice entrevista familiar y defina sus etapas.

3. Explique lo relacionado con planificacion familiar y anticoncepcion.

Tarea docente 5

Dado el siguiente objetivo de la ensefianza: analizar las principales afecciones en la
comunidad de atencion, a partir del método clinico para su control y seguimiento
desde el nivel primario de salud.

1. Identifique las principales afecciones de los sistemas: cardiovascular, respiratorio,
digestivo, endocrino-metabdlicas, neurolégicas, hemolinfopoyéticas y
osteomioarticular identificadas en la comunidad.

2. Detalle los resultados que obtendria con la aplicacion del método clinico en cada
una de las principales afecciones, asi como la conducta a seguir.

Tarea docente 6

Dado el siguiente objetivo de la ensefianza: aplicar los conocimientos fundamentales
sobre Medicina Tradicional y Natural (MTN), teniendo en cuenta sus técnicas y
caracteristicas para una atencién integral al individuo.

1. Sefale las principales técnicas de MNT que se aplican en el nivel primario de
atencion. Describa una de ellas.

2. Relacione el empleo de las diferentes alternativas de la MNT en la atencién a
situaciones concretas del proceso salud-enfermedad.

Orientaciones metodoldgicas

En las tareas docentes se aplicaran los conocimientos de la asignatura, dimensiones
del proceso formativo, leyes y principios didacticos. El profesor guiara el analisis en
teoria de las interrogantes, mientras que el alumno desarrollara el objetivo e
identificara los elementos claves de la instruccién (conocimientos - habitos -
habilidades), la educaciéon (formacién del hombre para la vida, identificarian las
acciones generalizadoras en la ejecucion del proceso, asi como sentimientos,
convicciones en el proceso de interaccion alumno-profesor-poblacion) y la dimension
desarrolladora (proceso de reflexion entre el contenido de la especialidad, contenido,
pedagogico y la futura accion como profesional de MGI).
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Para desarrollar estas tareas el alumno debe dominar los conceptos: objetivo -
contenido y los puntos en que ambos componentes se entrelazan y se diferencian, asi
como, las dimensiones del contenido: conocimientos - habilidades - valores,
apoyandose de la bibliografia basica y complementaria para el estudio y soluciéon de
las tareas docentes.

Al tener en cuenta estos objetivos de ensefanza, es necesario que los profesores le
ofrezcan al estudiante suficientes herramientas para el adecuado trabajo y desarrollo
del material didactico.

CONCLUSIONES

Se aporta un material didactico para la asignatura de Medicina General Integral, y un
valioso instrumento para los alumnos en su formacion profesional dentro de la
provincia o fuera de ella. Con su aplicacion y puesta en practica, se pueden garantizar
resultados satisfactorios en la concepcidon de la asignatura, asi como una mayor
calidad en el proceso de ensefianza.
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