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SINTESIS
La loada existencia de la formacion de internistas en Matanzas, la cual ha sido investigada de forma
insuficiente, y la necesidad de su estudio por la apremiante importancia del intenso trabajo metodolégico a
realizar en la actualidad, permitio elaborar la tesis que responde al problema cientifico ¢ Cuéles fueron las
contribuciones docentes-asistenciales del Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Ldpez
Tabrane” a la formacion profesional de especialistas de Medicina Interna en Matanzas (1969 a 2016)? Con
el objetivo de fundamentarlas, se realizé esta investigacion historica educativa, orientada en la dialéctica
materialista y basada en el empleo de otros métodos teéricos y empiricos, combinados con técnicas de
investigacion histérica y discusidn de grupo focal. Se define el sistema categorial que distingue el objeto de
investigacion y la periodizacion a través de hitos que permiten determinar los periodos y etapas. Tales
acontecimientos permitieron caracterizar y fundamentar las contribuciones docentes-asistenciales a la
formacion de internistas. Estas se centraron en la interdisciplinariedad, creacién de servicios y disefio de
herramientas metodoldgicas, empleadas en la educacion en el trabajo. Ello favorecié el método clinico-
epidemioldgico-social y, contribuy6 a la historia de la educacion médica en Matanzas y a las ciencias de la

educacion en general.
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ANEXOS



“El aspecto mas triste de la vida actual es que la ciencia gana en conocimiento mas

rapidamente que la sociedad en sabiduria”. Isaac Asimov

https://clinic-cloud.com/blog/frases-celebres-sobre-la-investigacion-cientifica/
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INTRODUCCION

En el marco de la politica educativa, el estudio de las instituciones pedagdgicas dentro del contexto nacional
o regional, facilita determinar cémo un colectivo de docentes establece una tradicion académica que aporta,
en el decurso del tiempo, aspectos esenciales para las ciencias de la educacion. Estos se vinculan a la
realidad social y cultural del pais, para contribuir asi, a su desarrollo y constante transformacion. Por ello, el
estudio resulta un tema pertinente en cualquier espacio y, mucho més, en el actual contexto cubano por los
cambios que ocurren en los Ultimos afios y su implicacion en la esfera educativa.

El proceso de ensefianza-aprendizaje de posgrado ha mantenido por afios un periodo intenso de gestiones.
De manera que, para alcanzar el perfeccionamiento curricular, con un mayor auge en la década de los afios
90 del siglo XX, cuando se incremento la educacidn en el trabajo en los servicios sanitarios, vinculdndola
mas a la atencion primaria de salud. También se impulso el progreso de métodos activos y la solucion de
problematicas, se perfeccionaron los programas de estudio y se fortalecié el sistema de evaluacion del
aprendizaje (MINSAP, 2015) (Del Huerto, 2017; 2018; 2018a; 2022) (MES, 2018) (Comision Nacional de
Carrera de Medicina, 2019, 2019a; 2019b) (Lema, B. M et al., 2022).

Sin embargo, la educacién médica superior en Cuba, durante la tercera década del siglo XXI, enfrenta el
reto de lograr la formacion de un elevado numero de especialistas de las Ciencias Médicas. En particular,
se requiere de especialidades basicas, dentro de ellas, la Medicina Interna. Tal desafio estd marcado por el
desarrollo técnico y el incremento sustancial de los conocimientos en las diversas especialidades. Ello
resalta la pertinencia del método clinico-epidemiolégico-social y la importancia del trabajo metodoldgico de
la educacién en el trabajo (Comision Nacional de Carrera de Medicina, 2019; 2019a; 2019b) (Lema, B. M et
al., 2022).

En Cuba, los cambios son profundos en los ambitos politicos, econdmicos, educativos y culturales. Para

estos y dentro de los mismos, se destaca la aprobacion de leyes y reglamentos. Ademas, se renueva la ley



2
Contribuciones docentes-asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital “Lopez Tabrane”, Matanzas

(1969-2016)

de leyes “la Constitucion de la Republica Cubana” en la Asamblea Nacional del Poder Popular (2019) y se
establecen los lineamientos de la Politica Economica y Social para el periodo 2021-2026 (2021); asi como
el cumplimiento de la agenda 2030 de desarrollo sostenible (Comision Econdmica para América Latina
[CEPAL], 2019).

Existen multiples investigaciones sobre la educacién médica en el mundo a través de sus instituciones.
Algunas estan dirigidas a reconocer centros educativos y proveedores en salud con mejor reputacion
(Informe Merco Salud Colombia, 2021). Otras, centran su objetivo al estudio del clima laboral y su influencia
formativa (Abe et al., 2018; Braga et al., 2020; Castro, 2019; Colombelli, 2022; De Oliveira & Tavares, 2021;
Deggerone et al., 2021 y Neves, et al., 2020); a juicio de Jiménez y Verdecia (2021) “se hace necesario
realizar investigaciones que contribuyan al desarrollo social-educativo y cultural de una region” (p. 440).
Para Lopez (1996), “estos estudios se pueden hacer desde un triple punto de vista: normativo (fundamentos
legales en los que un hospital basa su funcionamiento); estructural (organizacién real de la institucién, su

posicion en el conjunto de la sociedad) y dindmico (vida cotidiana)” (p. 2). De esta forma, las investigaciones
sobre la historia hospitalaria se han centrado en los siguientes aspectos: estrictamente institucional,
arquitectonico, funcionamiento interno, relaciones con la sociedad, la economia o la historia local.

Dentro de los estudios de caracter estrictamente institucional, se consultaron varios con puntos comunes a
la presente investigacion (Molina, 2014; Varcarcel y Antuan, 2021; Vela, 2016; Vela et al., 2018; Zaldivar et
al., 2021) referidos a la historia de la fundacion, constituciones, perfil laboral y actas; realizados a partir de
documentacion de caracter legislativo y normativo.

Sobre las investigaciones basadas en la arquitectura de un hospital, se consultaron diferentes articulos

(Garcia y Larramendi, 2009; Madrigal y Pérez, 2009; Mazorra, 2014). Estos reconstruyen aspectos de la

historia de los mismos, a través de los cambios registrados en ellos. Mientras que, los estudios sobre el
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funcionamiento interno que plasman la evolucion historica de la formacién en un hospital determinado,
suelen desligar el plano normativo regido, con el actuar real (Madrigal y Pérez, 2009).

Aquellas investigaciones en las que solo se indagan sobre las relaciones e impacto de las funciones de un
hospital con la sociedad, no permiten ser unicos referentes para estudiar la gama de misiones de las
instalaciones al definir ese objetivo. Lo mismo sucede con el estudio de los grupos asistidos; denominadas
investigaciones sobre la demografia de la poblacién nosocomial; los relacionados con la asistencia médica;
la economia y la historia local (Brizuela et al., 2021) (Ministerio Nacional de Salud Publica [MINSAP], 2021)
(Zamora y Rodriguez, 2021).

En Cuba, se han realizado diferentes investigaciones sobre la Pedagogia de las Ciencias Médicas (Barbdn
et al., 2017; Carrefio, 2005; Cafiete et al., 2019; Favier, 2021; Gonzélez, 2019; Placeres, 2015; Salas y
Salas, 2012; Sosa, 2018). En estas se profundiza en la evolucion histérica, personalidades, acontecimientos
y el proceso integral del trabajo educativo. En Matanzas, dan frutos los esfuerzos para realizar
investigaciones historicas y sociales que documenten experiencias de figuras de la educacion. No sucede
asi, con los estudios sobre instituciones educativas, los cuales aun en ciernes, tienen el reto de llenar la
brecha epistemoldgica para su implementacion.

Algunos de los resultados cientificos obtenidos que se han basado en sistematizaciones, abordan los
aportes realizados por importantes figuras en los campos de la educacion y la pedagogia en Cuba, los
cuales constituyen referentes del presente trabajo (Afonso, 2016; Escribano, 1997; Gonzalez, 2019;
Palmarola, 2012; Pérez, 2007; Quintero, 2018; Rodriguez, 2017; Secada, 2020; Sosa, 2021).

A criterio del autor, estas investigaciones son necesarias al estudiar figuras que transcurrieron por diferentes
periodos historicos y experimentaron modificaciones esenciales, para el perfeccionamiento de la obra que
realizaban. Se asumen como referentes metodoldgicos de esta investigacién varios estudios nacionales

(Buenavilla, 2002; 2004; 2006; 2012) (Pérez, 2009; 2010) (Pestana, 2017; 2019) (Pestana y Martinez, 2022).
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Ellos profundizan en diferentes temas educativos, y brindan soporte metodoldgico para concebir la
investigacion. Sin embargo, el autor ha podido encontrar pocos que se basen en el analisis de instituciones
pedagdgicas (Garcia, 2005) y (Jiménez y Verdecia, 2021). En los mismos, se reflejan contribuciones para
el proceso de ensefianza-aprendizaje, desde centros docentes que no pertenecen a las Ciencias Médicas.
Su disefio metodoldgico se basd en métodos y técnicas de recoleccion de datos ajustadas al contexto de
sociedades capitalistas.

En opinidn del autor son insuficientes las investigaciones histéricas educativas realizadas en instituciones,
en especifico en las de Salud Publica, donde se analice la labor ejecutada y los procesos formativos. Los
mismos que, si bien estan determinados para su cumplimiento obligatorio, no siempre se gestionan de la
misma forma. Dista lo concebido de una institucion a otra, como en el caso de la especialidad de Medicina
Interna, a la que se le han atribuido momentos de progresos y retrocesos. En estos trabajos, se esbozan
algunas causas de regresién sin analizar el surgimiento y alcance de ellas (llizastigui, 1985; 1996)
(Espinosa, 1999) (Rodriguez, 1999) (Moreno, 2001) (Sanchez, 2003).

En la contemporaneidad, algunas de las insuficiencias formativas que se presentan entre los residentes de
Medicina Interna, coinciden con demandas de la educacién superior en Cuba. Para lo cual, se destacan: el
desarrollo vertiginoso de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion y su impacto en los sistemas
de Salud; la obsolescencia de los conocimientos dada por la dinamica del mismo; la integracion de las areas
del conocimiento y los saberes, inter, trans y multidisciplinarios; el pensamiento critico; creatividad;
innovacion; capacidad de colaboracion; caracteristicas personales del ser, unidas al menosprecio e
inadecuado uso del método clinico-epidemiologico-social, la superacion continua y el trabajo cientifico (Del
Huerto, 2017; 2018; 2018a; 2022) (Cala et al., 2018) (MES, 2018) (Comisién Nacional de Carrera de
Medicina, 2019, 2019a; 2019b) (Lema, B. M et al., 2022) (Ruiz, et al., 2022a).

Ha sido poco estudiada la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital Clinico Quirdrgico
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Docente “José Ramon Lopez Tabrane”. Sin embargo, se reconocen los vacios formativos expuestos con
anterioridad y la importancia del trabajo metodol6gico en la contemporaneidad, atemperado a los retos que
tiene la educacidn superior cubana. Asi como, se tiene en cuenta también, la relevancia de las categorias
didacticas del proceso de ensefianza-aprendizaje y la necesidad de rescatar métodos empleados en la
educacion en el trabajo que tengan vigencia en la actualidad. De esta forma, se contribuiria a la historia de
las ciencias de la educacion en Matanzas.

El area donde se requiere investigar en esta tesis, es en el estudio de las contribuciones docentes y
asistenciales del Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane” a la formacion
profesional de especialistas de Medicina Interna durante el periodo de 1969 a 2016. Las mismas estan
definidas en el plan de estudio de la especialidad como las funciones mas importantes de este, al poder ser
evidenciadas en todos los programas disefiados. No sucede asi con las otras dos funciones restantes, la
investigacion y la direccion, que fueron omitidas hasta el plan analitico presentado en el afio 2001.

La presente investigacion pertenece al proyecto cientifico "Gestion universitaria para la promocién de la
cultura de la profesién en el capital humano de las Ciencias Biomédicas, de la Universidad Médica
matancera". Se enmarca, especificamente, en la linea uno, titulada Historia de la Medicina y estudios
médicos pedagdgicos, con tareas de investigacion asignadas. Pues, justifica su actualidad, no solo en la
vitalidad de un servicio médico-docente que formé parte del contexto social matancero por mas de 45 afios:
es una deuda histérica con el legado de entrega de salud y aprendizajes que exige fundamentarse como
patrimonio inmaterial de la ciudad y provincia de Matanzas que debe ser conocido por las presentes y futuras
generaciones de médicos. Es cultura, fundamento e identidad de la practica profesional.

Por consiguiente, se determina el siguiente problema cientifico: ; Cuales fueron las contribuciones
docentes-asistenciales a la formacién profesional de especialistas de Medicina Interna en Matanzas, del

Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane” (1969 a 2016)?
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Objeto de investigacion: la formacion profesional de especialistas en Medicina Interna (1969-2016) en un

campo de accién, enmarcado en las contribuciones docentes-asistenciales del Hospital Clinico Quirurgico

Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, a la formacion profesional de especialistas de Medicina Interna

(1969-2016).

Objetivo: Fundamentar las contribuciones docentes-asistenciales a la formacion profesional de

especialistas en Medicina Interna, del Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”

(1969-2016).

Preguntas Cientificas:

1. ¢ Qué referentes teorico-metodoldgicos sustentan el estudio en la formacidén profesional de
especialistas de Medicina Interna, del Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane”
(1969-2016)?

2. ¢ Qué caracterizd el proceso formativo en la especialidad de Medicina Interna, del Hospital Clinico
Quirurgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane” (1969-2016)?

3. ¢, Cuales fueron las contribuciones docentes-asistenciales acerca de la formacion de especialistas
de Medicina Interna, segun la periodizacion realizada en el Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén
Loépez Tabrane” (1969-2016)?

Tareas Investigativas:

1. Determinacion de los referentes tedrico-metodologicos que sustentan el estudio en la formaciéon
profesional de especialistas de Medicina Interna, del Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén Lopez
Tabrane” (1969-2016).

2. Determinacion de las caracteristicas del proceso formativo en la especialidad de Medicina Interna,

del Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane” (1969-2016).
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3. Identificacion de las contribuciones docentes-asistenciales sobre la formacion de especialistas de
Medicina Interna, segun la periodizacién realizada en el Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramon
Lopez Tabrane” (1969-2016).

Es una investigacion historico-educativa. Se realiza desde un enfoque marxista-leninista, orientada en la
dialéctica materialista como método general de las ciencias. Este posibilita el estudio del Hospital Clinico
Quirargico Docente “José Ramén Lopez Tabrane” de Matanzas a la formacion profesional de especialistas
de Medicina Interna, a partir del empleo de métodos cientificos generales del nivel teérico, entre ellos:
Métodos tedricos:

El método histérico-légico: vinculado a determinar la secuencia temporal, el proceso de surgimiento y
desarrollo de las formaciones materiales e ideales. A través de este, se podra registrar cronolégicamente
las contribuciones docentes-asistenciales del hospital seleccionado a la formaciéon profesional de
especialistas de Medicina Interna, la evolucion de la teoria y practica pedagdgica realizada alli. Asi como,
se podra contextualizar, periodizar la misma, describir la tendencia al recoger la secuencia, los nexos entre
los conceptos y la ldgica del pensamiento, donde se reflejan las relaciones, la estructura esencial y necesaria
de la propia realidad.

El método analitico-sintético: el analisis favorece estudiar las contribuciones a través de las técnicas de
investigacion histérica empleadas y los métodos empiricos. La sintesis permite agruparlas en docentes y
asistenciales. Ademas, proporciona sistematizar su concepcion de la educacién en el trabajo como forma
organizativa principal del proceso de ensefianza-aprendizaje y principio rector en la educacion médica
superior.

El método inductivo-deductivo: conduce a establecer las caracteristicas generales de las contribuciones
docentes-asistenciales a la formacion profesional de especialistas de Medicina Interna, del Hospital Clinico

Quirurgico Docente “José Ramon Lépez Tabrane” en cada periodo. Ello es posible, a partir de la relacion



8
Contribuciones docentes-asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital “Lopez Tabrane”, Matanzas

(1969-2016)

con el contexto histdrico y su practica pedagdgica; y asi determinar desde estas, las particularidades de
cada etapa.

Sistematizacion Rodriguez y Addine (2011), Ramos (2020), Sosa (2021): permite ordenar y clasificar la
informacion historico-logica obtenida, como resultado de los otros métodos mencionados.

De acuerdo al objeto de la investigacion se utilizaron técnicas de investigacion historica, como:
Anadlisis documental. Permite acreditar los hechos relacionados con la investigacion y analizar el punto de
vista 0 argumento de trabajos académicos. Segun la esencia de su contenido se asumio como criterio de
seleccion: la revision bibliogréfica, hemerografica, audiovisual y archivistica presente en documentos
oficiales y personales vinculados al objeto y campo de la actual investigacion. Asi como, la produccién
tedrica sobre el tema; materiales imprescindibles para conformar el marco tedrico de la investigacion y
sustentar la posicion del autor (ver Anexos 1,2y 3).

Fichado bibliografico. Posibilita identificar, registrar y clasificar la informacion recopilada, relacionada con
las contribuciones docentes-asistenciales de los profesores de Medicina Interna u otras especialidades
afines a la formacién profesional de especialistas de Medicina Interna y asi, asumir las ideas rectoras a
partir de su proceso.

Critica de las fuentes. Se dirige a determinar las esencias de las contribuciones docentes-asistenciales del
del Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane” (HOSPROMA) a la formacion
profesional de especialistas en Medicina Interna, desde el analisis critico de las fuentes consultadas, con
relacion al contexto historico y las principales influencias recibidas.

La profundizacién en el objeto de la investigacién implicd una consulta bibliografica amplia de fuentes
primarias y secundarias. Entre las primeras, se consideraron las actas de fundacién del hospital, plan de

estudios de la especialidad, literatura basica, produccion cientifica escrita, documentos normativos,
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legislativos, auditables, orientaciones metodoldgicas, actas, informes, actividades cientificas, fondos de
archivo, expedientes docentes y de cuadro cientifico pedagogico.

También, se tuvo en cuenta las entrevistas semiestructuradas y la discusién de dos grupos focales por
periodos. Entre las fuentes secundarias se tomaron en cuenta aquellas que son producto de la elaboracién
de la informacién contenida en los documentos como: libros, folletos, articulos periodisticos; es decir,
literatura histérica.

Métodos empiricos: La entrevista semiestructurada se aplico a profesionales del Hospital Clinico
Quirargico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”, que conocieron o vivenciaron la trayectoria laboral a la
formacion profesional de especialistas en Medicina Interna. Ademas, se consideré la observacion directa
del propio autor, que vivencié todo el segundo periodo de estudio y la discusion de grupos focales, en
torno a proveer datos de indole cualitativo, centrados en cuestiones particulares de interés (ver Anexos 4 y
9). Los datos obtenidos y las ideas elaboradas, a partir de estos métodos, fueron sometidos a un analisis
critico mediante la triangulacién y el contraste de los puntos de vista sobre el objeto de estudio.

El resultado cientifico principal de esta tesis consiste en la contribucion metodolégica (Pérez, 2000)
(Buenavilla, 2002) (Keeling et al., 2016) (Delgado y Keeling, 2016) (Travieso, 2017) (Colado et al., 2020)
(Lépez, 2021) a la historia de las ciencias de la educacion. En particular, se aporta a la historia de la
educacién médica en Matanzas, al fundamentar los hitos y aportes docentes-asistenciales en la formacién
profesional de especialistas de Medicina Interna, entre 1969 y 2016, de una institucion hospitalaria
formadora no antes estudiada.

La tesis ofrece una contribucién a la teoria, al investigar una institucién hospitalaria formadora y al
socializar los resultados en sus aspectos teoricos y practicos sobre la educacion en el trabajo, sus nexos y
relaciones dinamicas con las formas de organizacion de la docencia médica. Constituye un material de

consulta en pregrado y posgrado en investigaciones sobre instituciones, en la ensefianza médica, en el
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método clinico-epidemiolégico-social y la historia de la educacién médica en Matanzas. Es una propuesta
organizada de los acontecimientos mas trascendentes, vinculados a la formacion de especialistas en
Medicina Interna, en un hospital provincial (1969-2016).

Posee valor metodoldgico en el area de los estudios histdricos sobre instituciones, al articular los contenidos
en una sinergia entre lo axiologico profesional y el valor cientifico de hallazgos y aprendizajes para la
formacion de médicos internistas en la provincia de Matanzas.

Su significacion practica radica en que los resultados constituyen referentes y herramientas de utilidad
metodoldgica para transformar modos de actuacion de la educacion en el trabajo, concebida como principio
rector de la educacion médica superior en Cuba. Ademas, favorece a comprender su interrelacion con el
método clinico-epidemiolégico-social y la integracién docencia-asistencia en el marco de las formas de
organizacién del proceso de ensefianza-aprendizaje.

Los resultados obtenidos enriquecen el acervo histdrico de estas ciencias, los contenidos de la Historia de
la Medicina y de sus instituciones representativas. Nutre el Sistema Director de Valores, el Proyecto Integral
de Trabajo Educativo para el posgrado de las Ciencias Médicas y el plan de trabajo metodoldgico en la
especialidad de Medicina Interna.

Novedad cientifica: La investigacion muestra una valoracion critica de la pedagogia médica matancera a
la formacién profesional de especialistas de Medicina Interna en una institucion educativa hasta ahora no
estudiada, mediante la organizacion de los aconteceres mas trascendentes vinculados a esa formacion
profesional, basados en la combinacién de técnicas de investigacién histérica y métodos de investigacion
cualitativa. Los resultados constituyen un referente histérico metodologico necesario para perfeccionar la
formacion de los futuros profesionales en esta especialidad.

La tesis se estructurd en introduccion, dos capitulos, conclusiones, recomendaciones, notas, bibliografia y

anexos.
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CAPITULO 1. FUNDAMENTOS TEORICO-METODOLOGICOS PARA EL ESTUDIO DE LAS
CONTRIBUCIONES DOCENTES-ASISTENCIALES DEL HOSPITAL CLINICO QUIRURGICO DOCENTE
“JOSE RAMON LOPEZ TABRANE”, DE MATANZAS, A LA FORMACION DE ESPECIALISTAS EN
MEDICINA INTERNA

En el primer capitulo se presentan y argumentan los resultados obtenidos para la determinacién de los

fundamentos teorico-metodoldgicos de la investigacion: se reflexiona en torno al aparato categorial, utilizado

sobre los estudios historico-educativos que se relacionan con el objeto de esta investigacién; las esencias

que identifican la especialidad de Medicina Interna, el ejercicio de esta en su relacién con el contexto
histérico concreto en que se desarrollo; se expone la periodizacion y los criterios que la fundamentan.

1.1 Consideraciones tedricas-metodoldgicas generales para abordar las contribuciones docentes-
asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna

Uno de los retos que ha afrontado la historia a partir del siglo XVIII, es lo que se ha llamado la “busqueda

de la verdad’, que a todas luces significaria que es posible tener una vision totalizadora y absoluta del
acontecer histérico aqui, ahora y siempre. Se conoce que lo anterior no es posible, no importa el método

con el que trate de abordarse, en virtud de que son tantos los actores, las situaciones, las instituciones, que

es meramente imposible llegar a una conclusién unica y definitiva. Hubo tiempos donde importaba mas el
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suceso histdrico que el sujeto historico, a veces més este ultimo que las instituciones. Pero, al final, todos
en todo momento tenian un rol que jugar, ya sea de manera preponderante, 0 no.

El autor no se sustrae al hecho que la historia, en el &mbito de la educacién adquiere, al igual que con
cualquier otro campo de accion, caracteristicas propias que le permiten al investigador entender y transmitir
lo que en sumomento ocurrié, desde el punto de vista educativo. La complejidad de este proceso, su objeto,
dindmica e impacto, comprometen a quien incursiona en el mismo, a tratar de entenderlo y proyectar lo que
el propio proceso educativo significa en el tiempo.

Cada una de las partes que integran las investigaciones histéricas educativas sobre instituciones, adquieren
connotaciones particulares definidas por su ubicacion, temporalidad, profesores, estudiantes, plan de
estudios, compromisos y filosofia, entre otros. Ello la hacen distinta de las demas, y no necesariamente, las
obliga a salir de los canones establecidos. Es decir, las instituciones se crean, se desarrollan, maduran y
por qué no plantear, que llegan a su propio limite. Estas en su formacién, tienen un porqué, un cémo, un
dénde; es aqui donde la investigacidn y el rescate de su experiencia, a través de los afios, permite entender
su dinamica, desarrollo, evolucion y, sobre todo, su importancia en la comunidad, al cumplir su encargo
social.

Después del triunfo de la Revolucién Cubana, Fidel Castro Ruz insistié en la necesidad de formar médicos
para enfrentar las necesidades de salud de la poblacion de Cuba y de otros pueblos. Al personal de la salud
se le debia exigir mucho para que esa formacién fuera integral (Barbén et al., 2017). Con relacién a la
prestacion de servicios de salud insistié en su caracter gratuito, preventivo—curativo (con todos los recursos
que estos demandaran), lo que significaba los escenarios laborales necesarios, nacionales, provinciales,
municipales, orientados en funcién de la formacién médica.

Se hacia necesario educar, cientifica y pedagdgicamente, a los médicos en ejercicio, para que fueran

profesores en las instituciones educativas; formar médicos mediante el principio estudio-trabajo, en los
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escenarios reales, donde transcurre el proceso salud enfermedad (Colegio Médico Nacional, 1961). El
comandante en jefe Fidel Castro Ruz concibié que, al universalizar la educacion médica en todo el pais, a
través de las instituciones salubristas, se lograria aumentar la calidad de los servicios y, donde hubiera una
unidad de salud docente, se prestaria mejor atencion a la poblacion.

Este antecedente revela la comprension temprana de vincular la formacion de médicos inicialmente, y luego,
de especialistas con el desarrollo de los servicios de salud. Entre los principios del Sistema Nacional de
Salud que estableci6 la Revolucion Cubana, se encuentran el caracter estatal socialista, la orientacion
profilactica, accesibilidad, gratuidad, integridad, desarrollo planificado; unidad de la ciencia, la docencia y la
practica médica, participacion activa de la poblacién, intersectorialidad, e internacionalismo (Vela, 2020).
Instituciéon proviene del latin institutio, término formado a su vez por el prefijo in, que quiere decir
‘penetracion”; la palabra statuere, significa “colocar”, y el sufijo “ion”, se refiere a accion y efecto. Existen
diferentes definiciones de institucion, para North's (1990) “son conglomerados de creencias y maneras de
obrar instituidas por la sociedad” (p. 24); para Hodgson (2006) “los sistemas de reglas sociales establecidas
y comunes que estructuran la interaccion social” (p. 7). Plantea Searle (2005) “es un organismo establecido
o fundado para desempefar una funcion de interés publico” (p. 3).

Diferentes autores la reconocen como un “organismo publico o privado que ha sido creado para desempefiar
una determinada labor cultural, cientifica, politica o social” (Colman et al., 2008, p. 398). Por su parte, el
autor de esta investigacion expresa que una institucion es cualquier tipo de organizacién humana, que
implica relaciones estables y estructuradas entre las personas, mantenidas en el tiempo; con el fin de cumplir
la mision y vision de la misma.

Generalmente, las mismas no son resultado de una planificacion, sino que surgen con el paso de los afios
en respuesta a las necesidades de la poblacién. Segun los fines que persigan, pueden clasificarse en

politicas, econdmicas, juridicas, laborales, cientificas, sociales, artisticas y educativas, definida esta dltima
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como “el lugar de convivencia social que se encarga de transmitir formal o informalmente reglas, normas,
habitos, habilidades cognitivas, destrezas verbales, practicas, entre otras” (Crawford y Ostrom, 1995, p.
592).

En Cuba, la Universidad de Ciencias Médicas es una concepcidn y no una edificacion, ya que existe y se
desarrolla en cada uno de los escenarios laborales docentes o instituciones formadoras, donde se originan
los procesos de pregrado y posgrado. No es una universidad que se integra a los servicios de salud, sino
que “existe dentro de estos y, jerarquiza todos los procesos como expresion del desarrollo alcanzado por el
sistema nacional de salud” (Del Cerro et al., 2021, p.7). Para el autor, a cada institucion formadora le
corresponde regirse por documentos normativos, emitidos por organismos de la administracion central del
estado y, desde estos, implementar, crear y desarrollar con su propio claustro, el plan de trabajo
metodoldgico que logre alcanzar con calidad los objetivos propuestos.

En concordancia con lo anterior, el autor elabora constructo de institucién hospitalaria formadora. Pues,
considera que después de la revolucion cubana, los hospitales son una red de instituciones de salud publica
que, generalmente, forman parte de su nivel secundario de atencion médica, subordinados al estado y a
6rganos administrativos, por los cuales se rige: Ministerio de Salud Publica y Ministerio de Educacion
Superior [MINSAP-MES]. Donde, convergen diferentes encargos sociales con un sistema de concepciones
tedricas, metodolégicas y practicas, asumidas por un grupo de profesores, generadores del
perfeccionamiento continuo e interdisciplinar, duradero y organizado de la formacién médica, orientados a
brindar atencién especializada de alta calidad y excelencia en su funcion docente, asistencial e investigativa
del pre y posgrado, que logre satisfacer las necesidades siempre crecientes del paciente.

Al tener en cuenta la mision pedagogica del Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lopez
Tabrane” (1969-2016), el autor lo considera como una institucion hospitalaria formadora, cuya trascendencia

se puede visualizar en el quehacer educativo de los profesores que alli cumplieron el encargo social
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asignado, es decir, su contribucion en el sentido formativo se revela a través del trabajo de las personas
que alli ejercieron su labor. En el caso de esta investigacion, se refieren a los docentes que intervinieron en
la formacion de los especialistas de Medicina Interna.

El modelo cubano de educacién médica superior promueve la construccion y fortalecimiento de valores,
principios y conocimientos; asi como de las practicas cientificas y sociales requeridas, para potenciar en los
estudiantes la capacidad de reflexionar, crear, discutir y criticar cientificamente, y dar respuesta a las
necesidades y problemas de salud (Del Cerro et al., 2021). De ahi que, las Universidades de Ciencias
Médicas hayan desplazado el centro de su ensefianza hacia la educacion en el trabajo en los diferentes
niveles de atencion de salud. Este proceso pedagdgico, modificador de actitudes, va acompafiado del
modelo ejemplarizante del profesor en todos los escenarios académicos y docente-asistenciales, donde se
desempefian.

En muchas ocasiones, se discrepa en los objetivos de la Historia de la Educacion e Historia de la Pedagogia
y existen escuelas que adoptan ambos conceptos en uno solo. Esta problemaética ha sido tratada por varios
autores como Sanchez-Toledo y Buenavilla (2007), Echeverri (2013), Guichot (2006) y Tiana (1988).

La historia de la pedagogia “estudia el proceso historico de desarrollo de las concepciones acerca de la
educacién, en un sentido estrecho, es decir, vinculado al proceso docente” (Chavez et al., 2005, p. 18). Por
su parte, la historia de la educacion, ciencia relacionada con la pedagogia, estudia el proceso de formaciéon
de generaciones a través de la actividad educacional, ya sea escolarizada o no, tanto del pasado, como del
presente y su proyeccion futura, en correspondencia con las necesidades socio histéricas.

Estudia, ademas, la manera en que la practica educacional de cada época se enriquece con las teorias
pedagdgicas y estas Ultimas, también reciben la influencia de la practica educacional, asi como las figuras

mas representativas de esas practicas educativas (Pérez Lemus et al., 2016). Ambas perspectivas son
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necesarias como punto de partida para comprender las esencias del objeto de esta investigaciéon. En esa
disyuntiva el autor asume la Historia de la Educacion entendida como:
la historia de los procesos educativos, de los paradigmas educativos que se han ido sucediendo, de
las instituciones docentes en un sentido amplio, de las mentalidades, actitudes y comportamientos
en el seno de unas sociedades con unas practicas educativas determinadas, de rol social, cultural
y pedagdgico del maestro, en perspectiva diacrénica, de su articulacién societaria en orden a la
consecucion de unos logros profesionales, culturales o sociales, de los condicionantes politicos que
han propiciado un peculiar ordenamiento juridico de la educacién. (Sdnchez-Toledo y Buenavilla,
2007,p.7)
El interés por conocer el proceso de conformacion de una tradiciéon educativa nacional, regional o local, es
la base para la articulacién de nuevos procesos investigativos de caracter historico-educativo, para la
profundizacion, sistematizacion y divulgacion del quehacer de instituciones y personalidades del pasado y
el presente, asi como las tendencias fundamentales de la pedagogia de una nacion (Pestana, 2017).
La educacion médica cubana en la etapa revolucionaria cuenta con relevantes figuras, que han abordado
con profundidad y pensamiento critico los problemas planteados en la contemporaneidad, con relacion a la
educacién médica y la formacién de pregrado y posgrado. Asi, es el caso de los profesores de Medicina
Interna Fidel llizastigui Dupuy y Luis Rodriguez Rivera (Afonso, 2016; Escobar, 2021).
En opinién del autor, sus ensefianzas fueron asimiladas como filosofia en los distintos planes de estudio del
periodo revolucionario. Ellos marcaron pautas y lineas comunes de pensamiento pedagogico, donde
predominaban el valor de la educacion en el trabajo, el seguimiento estricto del método clinico, las continuas
necesidades de aprendizaje para lograr un egresado con preparacion integral, como refleja Rodriguez
(1987) en su ponencia “Comprension de la esencia social del ser humano para la solucion de los problemas

de salud”:
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El viejo patron de la atencion a la salud, centrado en la enfermedad, efectuada en los hospitales,
brindada por personal especializado, con atencidn médica discontinuada, fragmentada vy
deshumanizada, es reconsiderado. El paradigma que le sirve de base biomédico, reduccionista,
dualista y cientificista -da pasos hacia un paradigma mas amplio y expansivo que lo incluye-,
restituye al hombre y su salud como centro de la atencion médica (llizastigui, 1996, p. 5).
La misioén de la Universidad Cubana es preservar, desarrollar y promover la cultura -bajo la experiencia
histérico-cultural- mediante sus procesos sustantivos: formacion, investigacion y extension. El término
formacion, en la educacién superior de Cuba, se emplea para:
caracterizar el proceso sustantivo desarrollado en las universidades con el objetivo de preparar
integralmente al estudiante en una determinada carrera universitaria y abarca, tanto los estudios de
pregrado -0 de grado, como se le denomina en algunos paises- como los de posgrado (Horruitiner,
2020, p. 84).
La formacién, y en particular la integral, concebida en el Modelo Cubano, expresa la pretension de centrar
el quehacer de las universidades en la formacién de valores en los profesionales de forma mas plena. Para
asi, poder dotarlos de cualidades de alto significado humano, capaces de comprender la necesidad de poner
sus conocimientos al servicio de la sociedad en lugar de utilizarlos solo para su beneficio personal.
Implica también la necesidad de lograr un profesional creativo, independiente, preparado para asumir
su autoeducacion durante toda la vida; que sea capaz de mantenerse constantemente actualizado,
y utilice igualmente las oportunidades ofrecidas por las universidades de atender al profesional con
una educacién posgraduada que responda a las necesidades del desarrollo del pais (Horruitiner,
2020, p. 97).
La educacion, ensefianza, formacion, desarrollo y personalidad son términos, definiciones y/o vocablos, que

estan intimamente ligados entre si, bajo un proceso natural y esencial que en materia educacional no es
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posible obviar su reconocimiento. Asi, "todo lo que se piensa y hace desde la vision profesional -la
Pedagogia y Psicologia-, tiene que transitar ineludiblemente por el examen y estudio de esas categorias,
sin obviar la orientacion- una faceta esencial de la educacion-" (Hernandez, 2022, p. 4).
El desarrollo integral y arménico de rasgos de la personalidad se concibe, no solo desde las facetas
instructivas, sino desde las formativas. En este sentido, la orientacién es un proceso de ayuda, un proceso
de asesoria y guia al sujeto para su desarrollo personal. Al respecto, planted Bisquerra (1998) “es un
proceso de ayuda continua a todas las personas, en todos sus aspectos, con el objeto de potenciar el
desarrollo humano a lo largo de toda la vida” (p. 9). La misma se sustenta en los principios de prevencion,
desarrollo e intervencién social, donde asume funciones de diagnostico, asesoria, asistencia, ayuda,
desarrollo y de tutoria.
Es educativa porque con ella no se pretende resolver los problemas a un sujeto, sino ayudarle a que sea
capaz de resolverlos. Puesto que, en el fondo de toda actividad orientadora, subyace algun modo de
prediccion, la cual no es un acertijo, sino una conjetura cientifica, porque presupone un recorrido desde un
estado actual a un estado deseado.
La formacién como una institucién, trata de la conformacion de todo un aparato: proyectos, programas,
certificaciones, practicas diversas, de los encargados de realizarla, puede ser concebida como:
una actividad por la cual se busca, con el otro, las condiciones para que un saber recibido del exterior,
luego interiorizado, pueda ser superado y exteriorizado de nuevo, bajo una nueva forma, enriquecido,
con significado en una nueva actividad, es entonces la Ultima finalidad de la educacion, y aquélla el
fin ltimo del educar (Lucio, 2018, p. 32).
La educacion se convierte en el terreno de la formacion, los valores que promueve, a través de la ensefianza,
se convierten en actos de formacion y las acciones, orientadas hacia la transformacion de los sujetos, son

el resultado de la educacion; es decir, "formacién es el resultado de la educacion y la educacion; consiste
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en ayudar a los sujetos a formarse; la finalidad de la educacidn es pues, la formacion de los sujetos" (Lucio,
2018, p. 32).
Con el propésito de garantizar el éxito en la formacion médica en sus tres dimensiones -educativas,
instructivas y desarrolladoras-, y egresar un profesional integral, de calidad, el plan de estudio de la
especialidad de Medicina Interna, tiene concebido, desde los inicios la vinculacion basico-clinica, la
educacion en el trabajo, el método clinico-epidemioldgico y social. Ello permite a los estudiantes estudiar
los principales problemas de salud del individuo, la familia, la sociedad y el medio ambiente, en el proceso
de ensefianza-aprendizaje y a los profesores, la responsabilidad de conducir este objetivo, con creatividad,
superacion sistematica, trabajo en equipo y contribuciones innovadoras (Senu et al., 2021).
En correspondencia con lo antes declarado, y al entender que la formacién del médico residente? en la
especialidad de Medicina Interna acontece desde un proceso de formacion profesional, en la investigacion
se asume la interpretacién dada por Alonso et al. (2021) de esta categoria pedagégica, se aclara que el
especialista en esta rama es un trabajador de la salud.
Segun este autor, el proceso de formacion profesional:
Es aquel que de modo consciente, planificado y organizado, se desarrolla en instituciones
educativas y entidades laborales en estrecha vinculacion, en una dinamica que integra la docencia
con lo laboral, investigativo y extensionista desde la unidad entre lo instructivo y lo educativo por
medio de la interaccidon socioprofesional entre los sujetos implicados (estudiantes, docentes,
tutores, trabajadores, familiares y miembros de la comunidad), el cual tiene como finalidad lograr el

crecimiento profesional del trabajador. (Alonso et al., 2021, p. 15)

1 Graduado de Doctor en Medicina que realiza una especialidad médica.
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Al analizar la definicion de Alonso et al. (2021) sobre la categoria de proceso de formacion profesional del
trabajador, conceptualizacion que, por demas, revela el objeto de estudio de la Pedagogia Profesional
(ciencia pedagdgica que constituye una rama de la Pedagogia General). Se considera necesario significar
algunos de sus rasgos, contextualizandolos al objeto y campo de la investigacion.
Asi, el médico residente en la especialidad de Medicina Interna, constituye un trabajador de la salud y un
estudiante inmerso en un proceso de formacion permanente, desde la concepcion de la educacién de
posgrado, concebida por el Sistema Nacional de Salud Publica en Cuba. En su proceso formativo como
especialista, se relaciona con otros componentes en su pasantia, entre los cuales se pueden referir,
estudiantes de posgrado, docentes, otros especialistas de la salud, tutores y las familias del area que
atiende.
Son varios los escenarios por donde realizan su estancia formativa como la Universidad de Ciencias
Médicas, instituciones de salud publica y la comunidad. En estos lugares se evidencia su labor, con la
intencionalidad de integrar los componentes académico, laboral e investigativo del proceso, para lograr la
instruccion, educacion y crecimiento profesional de los mismos.
La concrecion de estos rasgos, desde una dinamica de educacion médica superior en alternancia y basada
en proyectos que armonicen e integren, de manera contextualizada, la docencia médica superior con la
educacion en el trabajo y la investigacion, posibilita formar las competencias profesionales para la asistencia
médica con eficiencia, pertinencia, liderazgo, emprendimiento, calidad, sostenibilidad, ética médica y
humanismo. Asi, se puede revelar el encargo social de este profesional (Machado, 2020). De la reflexion
anterior, se resalta el criterio de Gonzalez (2008):
La simple idea de que un profesional competente es aquel que posee los conocimientos y
habilidades que le posibilitan desempefiarse con éxito en una profesion especifica ha quedado

atras, sustituida por la comprension de la competencia profesional como fenémeno complejo, que
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expresa las potencialidades de la persona para orientar y contribuir con su actuacion en el ejercicio
de la profesidn con iniciativa, flexibilidad y autonomia, en escenarios heterogéneos y diversos, a
partir de la integracion de conocimientos, habilidades, motivos y valores que se expresan en un
desempefio profesional eficiente, ético y de compromiso social. (p. 187)
Los significados de contribucion y de aporte han resultado un tema polémico. Segun el Diccionario de la
Real Academia de Espafia [DRAE], aporte y contribucién significan lo mismo. Para Buenavilla (2004): “La
palabra aporte es muy comprometida y se centra en la contribucion que se hace a la educacién y la ciencia”
(p. 21). Lidia Turner considera que “al definir aportes se asocia a contribucidén” (Gonzélez et al., 2013, pp.
24y 25).
La presente investigacién parte del contexto ideoldgico, concretamente, del cultural, por su condicion de
fundamentar las posibles contribuciones docentes-asistenciales de ese hospital a la formacién de
especialistas en Medicina Interna, a través de la educacién, métodos empleados, patrones, formas de
conductas, modos de actuacion asumidos, entre otros. En opinién del autor, estas aproximaciones tedricas
fundamentan el papel esencial de los profesores para la consolidacién de una forma de hacer la educacion
especifica, dentro de la institucion, aspecto este, de significada importancia.
En esta tesis, se partio de otras propuestas de investigacion que, de igual manera, abordan el tema de la
trascendencia o contribucién en el decurso historico de una institucién, figura o acontecimiento (Pérez,
2000), (Buenavilla, 2002), (Pérez Lemus et al., 2016).
El autor asume como contribucion la “(...) potencialidad que pueden tener los valores cognitivo y educativo
de un acontecimiento en el propdsito de evaluar el presente, disefiar el curso de las acciones transformativas
y pronosticar sus posibles tendencias” (Buenavilla, 2002, p. 6). Dicha categoria, aplicada al estudio de las
contribuciones del HOSPROMA, permiti6 al autor definila como las ideas y acciones practicas

metodoldgicas, ejecutadas desde la labor docente-asistencial de los profesores a la formacion de
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especialistas en Medicina Interna, en respuesta a necesidades educativas y de la salud publica en el

contexto histdrico en que la realizaron, en relacion con el desarrollo de la educacién y la Medicina en su

época, asi como el alcance axiolégico de esa labor en la formacion actual de los nuevos internistas?.

Al sequir la l6gica interna del constructo tedrico, el autor plantea que una contribucidn docente en el posgrado
es el resultado constituido por la compilacién de aportes del trabajo docente y cientifico-metodoldgico, que
producen saltos cualitativos a la formacion académica en su aplicacion teérico-practica.

Mientras que, define como contribucién asistencial, el conjunto de acciones realizadas por el Sistema
Nacional de Salud Cubana y sus profesionales. Ello tiene el fin de perfeccionar la calidad de la atencion a la
poblacion cubana, al introducir politicas organizacionales, equipamientos, técnicas, protocolos diagndsticos
terapéuticos, procedimientos o servicios de salud, que logren impactar en la mejora continua de los
indicadores salubristas.

El autor tiene en cuenta la unidad dialéctica que representa la docencia y la asistencia médica (llizastigui y
Rodriguez, 1989), (Rodriguez, 1999), (Vidal y Fernandez, 2000), (Moreno, 2001), (Espinosa, 2008), una
contribucion realizada, en cualquiera de estas funciones, repercute en la otra y viceversa. Su articulacion se
define como contribuciones docentes-asistenciales.

En esta investigacién, se entiende como desarrollo pedagdgico, las transformaciones realizadas en la
formacion de internistas, a partir de las contribuciones docentes y asistenciales ejecutadas alli que

implicaron mejoras metodolégicas en el proceso formativo tedrico-practico.

El procedimiento seguido en la fundamentaciéon de dicho proceso fue: la caracterizaciéon del contexto
histérico en que se desarrolld el mismo; las necesidades y exigencias sociales para la formacion de un

modelo o ideal de ser humano, en correspondencia con las transformaciones econdmicas, politicas, sociales

2 Sinénimo de especialistas en Medicina Interna
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y culturales que se producen; identificacion de las caracteristicas del hospital estudiado, como institucion
formadora y las contribuciones del claustro de profesores involucrado en el mismo.

De esta forma, se puede sistematizar las mismas. En el orden teérico, la definicion de sistematizacion ha
tenido tres connotaciones: su papel como operacidn légico-didactica, como procedimiento para el estudio
de referentes tedrico-metodoldgicos del objeto de la investigacion, y en los ultimos afios, como resultado
cientifico (Calzadilla, 2013; Sosa, 2021). Por su parte, Rodriguez (2015), plante6 la sistematizacién, como
una categoria que proviene de la idea de sistema, de orden o clasificacién de diferentes elementos, bajo
una regla o parametro similar.

El autor considera que los presupuestos teéricos y metodoldgicos determinados, constituyen un instrumento
que fundamenta el estudio de las contribuciones docentes y asistenciales del Hospital Clinico Quirurgico
Docente “José Ramén Lopez Tabrane” a la formacidn de especialistas de Medicina Interna (1969 a 2016).

1.2 La educacion de posgrado para la formacion de Especialistas en Cuba, en el contexto de la
institucion hospitalaria formadora

La educacién de posgrado para su implementacién, se estructura en: superacion profesional -cursos,
entrenamientos, diplomados, seminarios, taller, debate cientifico, conferencia especializada,
autopreparacion, consulta, entre otros- y formacion académica -constituyen formas organizativas de ella, la
maestria, especialidad de posgrado y el doctorado-, con objetivo y disefio curricular particular (MES, 2019).
Segun el Ultimo reporte de la direccién de posgrado del MINSAP, al cierre del afio 2020 existian 55
especialidades médicas. La Medicina Interna es una de las cuatro que se ofertan dentro de las conocidas
como basicas, completan este grupo la Medicina General Integral, la Pediatria y la Obstetricia-Ginecologia
(MINSAP, 2021a).

El Sistema Nacional de Salud cubano [SNS] esta estructurado en tres niveles de atencién médica

estrechamente vinculados entre si. La atencién primaria de salud [APS] es el primer nivel, los hospitales
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constituyen el segundo, los institutos y otras entidades nacionales, el tercero. Cada uno de ellos esta
disefiado para dar solucidn a objetivos salubristas especificos, pero funciona como un sistema unico. Asi la
APS «consultorios del médico de la familia y los policlinicos» hace énfasis en las actividades relacionadas
con relacion a la promocidn, prevencion, y rehabilitacion. Los hospitales tienen mayor encargo en la curacion
y los institutos hacia la investigacion. Los profesionales que optan por formarse como especialistas en
Medicina Interna, lo hacen en el nivel secundario de atencion, a través de los hospitales docentes
acreditados para esa funcién.

El objeto y campo de estudio de esta investigacion exige revelar un conjunto de referentes tedricos de las
ciencias pedagogicas para una adecuada comprension del proceso y el rol del hospital, como institucién
formadora y sus contribuciones docentes-asistenciales. Se parte de entender que, el proceso pedagogico
del posgrado cubano se concibe como enriquecedor y modulador de rasgos de la personalidad de los
profesionales que acceden a este nivel educacional.

El mismo motiva el interés de investigadores, porque es a través de este se da continuidad a la formacién
profesional de los egresados universitarios. Se considera que es necesaria una vision renovada y critica de
ese proceso, de su esencia y estructura, asi como de sus retos y necesarios cambios en la elevacion,
ampliacién o reorientacion de la preparacion de los profesionales para enfrentar los problemas del desarrollo
del pais con un enfoque innovador, en particular, en el desarrollo de la ciencia y la tecnologia. Esto
contribuiria a tener una mejor base tedrica y pertinente para la metodologia y el disefio curricular del
posgrado.

Este proceso es en esencia complejo (Fuentes y Alvarez, 1996) (Alvarez, 2001) (Delgado, 2007; 2008), el

autor coincide con este planteamiento. Pues, considera que su analisis debe realizarse a partir de la
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actividad rectora del profesional de salud: la actividad laboral3; si bien "la formacién profesional de pregrado
prepara al estudiante para su futura profesion con un perfil amplio de carrera a través del proceso de
ensefanza aprendizaje" (Ortiz, 2016, p. 12). El posgrado responde a las necesidades concretas de ese
profesional ya formado, con el objetivo de poder mejorar, ampliar, especializar o reorientar su desempefio
para la Educacion Médica Superior Profesional, en correspondencia con las necesidades de la produccién,
los servicios y del desarrollo econdmico, social, cientifico, tecnoldgico y cultural del pais.

El proceso pedagdgico del posgrado en el HOSPROMA, se caracteriz por su caracter educativo y
desarrollador del potencial humano?. Su fin no solo fue el proceso de ensefianza-aprendizaje especifico,
sino el enriquecimiento y modulacion de rasgos de la personalidad del estudiante acorde a lo normado
(MES, 2018a y 2019). Este proceso es “en esencia, innovador, generador de conocimiento y de
aprendizajes, exigencias para un modelo de desarrollo sustentable e incluyente” (Ortiz, 2016, p. 11). Al
mismo tiempo, se caracterizd por su caracter profundamente humanista, lo cual quiere decir, “encarnar
valores como la solidaridad, la cooperacion, la lucha por la justicia, la defensa de la dignidad de todos los
seres humanos y la preservacion ambiental” (Del Cerro et al., 2021, p.8).

Dicho proceso en la institucion hospitalaria formadora estudiada fue una sucesion sistematica de actividades
de aprendizaje en un contexto historico-cultural concreto; un proceso de construccion y reconstruccion social
del conocimiento a través de la actividad y la comunicacién, donde la vivencia y la experiencia profesional
de los que participaron, generalmente, tuvo un lugar muy importante en los multiples intercambios que en
él se produjeron.

También fue transformador, no solo del objeto de aprendizaje y su entorno, sino de los que concurrieron. Y,

se concibid a partir de la comprension que es posible aprender y desarrollarse a lo largo de la vida. El mismo

3 Como toda actividad rectora, la laboral tiene la siguiente estructura: necesidades y motivos, finalidad, condiciones y medios
determinados por acciones y operaciones (Mudrik, A.B., 1991).
4 Potencial humano significa no solo conocimientos, destrezas; también implica valores y actitudes (Ortiz, 2016).
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contribuy6 a la apropiacidn por el profesional de una cultura general integral, al mejoramiento continuo y
pertinente de su desempefio profesional y al logro de auténticos valores humanos, a los que aspira la
sociedad (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).
El sustento filosofico de la educacion cubana es la filosofia dialéctico materialista, conjugado creadoramente
con el ideario martiano. La teoria histérico-cultural del desarrollo humano del cientifico ruso L.S. Vigotsky ha
ofrecido uno de los fundamentos mas importantes de las teorias educativas de los momentos actuales,
vigente también en el contexto de la educacién de posgrado (Matias y Hernéndez, 2014) (Gonzéles, 2022).
Esta teoria asumida por el claustro de profesores del HOSPROMA abordé con sabiduria el papel de las
instituciones en la trasmision de la totalidad socio-cultural y la formacién integral del ser humano, al
vincularse con otros agentes educativos de la sociedad: la familia, la comunidad y las organizaciones
sociales (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).
La unidad dialéctica entre la socializacién y la individualizacion en la educacion de la persona, garantizé el
equilibrio en la preparacion del mismo para la vida material, su crecimiento en valores y espiritualidad. Las
condiciones de vida y de educacion son elementos esenciales para comprender al ser humano,
destacandose la importancia del medio sociocultural en el que se educa (Del Cerro et al., 2021).
Al considerar dichos enfoques que aluden y propenden con intencionalidad a enmarcar, como elemento
clave de la formacién integral a la cultura de la profesion, se ha planteado que esta puede considerarse
como:
el conjunto de los rasgos distintivos, espirituales y materiales, intelectuales y afectivos que
caracterizan a un gremio profesional. Incluye la ética y el sistema de valores compartidos, su historia,
tradiciones y creencias, la comunicacién y los modos de actuacién que definen su identidad, todo

ello contextualizado socialmente, por lo que constituye una forma esencial de transferencia del
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acervo cultural de dicho gremio de una generacion a otra, preservando asi su memoria historica. (Del

Huerto et al., 2022, p. 7)
Unido a estas consideraciones, el proceso pedagogico de posgrado en el HOSPROMA abarco la
ensefianza-aprendizaje y otros como la investigacion, la innovacion, la creacion artistica, la
profesionalizacion especializada y la administracién, por citar algunos de ellos, muy vinculados estos con la
actividad laboral y con el desarrollo de la ciencia, la tecnologia, el arte y, otras areas del conocimiento como
plantean varios autores (Bernaza, 2013), (MES, 2018a) (comunicacién de discusion de grupo focal del
segundo periodo, 8 de julio, 2022).
La actividad laboral como rectora que desarrolla el profesional "es en esencia creativa y transformadora de
la realidad y del mismo, esos procesos que abarca el proceso pedagdgico se caracterizan por un alto grado
de autonomia y creatividad" (Bernaza, 2013, p. 17). Y, algunos de ellos tienen un caracter inter y
transdisciplinario (Avila et al., 2018) (Colpaert, 2018), (Holmes et al., 2018), (Jara et al., 2018), (Graf, 2019),
(Franco, 2021).
Esos procesos en el HOSPROMA se caracterizaron por la variedad de aprendizajes incidentales®, que se
produjeron en escenarios reales 0 muy proximos a ellos, con la guia de un tutor que orienté y controlé la
ejecucion, con grandes dosis de flexibilidad y libertad, “donde se aprende de forma reflexiva, critica e
innovadora. Por tanto, se asume el rol, la responsabilidad que ello entrafia y el reto de aprender a aprender
ante situaciones inesperadas que surgen, algunas de ellas nuevas, incluso, para el tutor” (Martinez y

Bernaza, 2005, p. 4). Segun Farifias (2002), el “aprender a aprender”:

5 El aprendizaje incidental es el que tiene lugar sin una intencion, es decir, fuera de una situacion intencional de ensefianza o de
aprendizaje. En el posgrado es frecuente la incertidumbre ante variadas e inesperadas situaciones a las cuales se enfrenta el
estudiante, de las cuales emergen aprendizajes que pueden no ser conscientes, pero que los incorpora a su formacion.
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no es la sumatoria de técnicas para estudiar que comunmente vemos en la literatura; es la activacion

de las formaciones psicoldgicas mas importantes del hombre en funcion de su autodesarrollo, a

través de métodos bien provechosos desde el punto de vista heuristico. (p. 10)
Este autor planted ademas que: “el aprender a aprender como «configuracion psicologica» es mas que el
aprendizaje de contenidos. Esta le permite «arribar» a nuevas situaciones sociales del desarrollo y a zonas
de desarrollo potencial superiores” (Farifias, 2008, p. 10). Los procesos de alto grado de autonomia y
creatividad presentes en este proceso pedagogico, se caracterizan por ser complejos. Se basan en plantear
y dar solucién a problemas existentes y, sobre todo, a los futuros, que plantea el desarrollo de la sociedad
vinculados con la ciencia, la tecnologia y el arte, asi como, las actividades vinculadas con la produccion, los
servicios y la administracion.
Son procesos en los que se renueva el conocimiento y donde lo humanistico esta como brdjula para indicar
el rumbo; por ejemplo, en las investigaciones cientificas, las innovaciones tecnoldgicas, la formacién de
politicos y administrativos publicos, donde se desarrollan valores éticos, de honestidad y colaboracion
necesarios para una actuacion responsable y comprometida con la sociedad. Para algunos autores estos
procesos promueven aprender a aprender y aprender a emprender proyectos, innovaciones, invenciones,
trabajos en redes y otros; por lo general, el estudiante requiere de un tutor para emprenderlos (Farifas,
2008) (Vazquez y Quiroz, 2018) (Fajardo et al., 2019) (Aguayo, 2020) (Ramirez et al., 2022).
El proceso de ensefianza-aprendizaje en el posgrado tiene implicacion médico-legal (MINSAP, 2019). Este
se caracteriza por estar integrado a miradas inter y transdisciplinarias, especificamente, a esos procesos de
alto grado de autonomia y creatividad como la investigacién, la innovacion, la creacion artistica, la
profesionalizacion especializada, la administracion y otros. Debe destacarse que, la hegemonia de los
mismos varia en dependencia de las necesidades «objetivos» de esta formacion, en particular, los de

aprendizaje.
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En el HOSPROMA se tuvo en cuenta ese otro proceso que complementa la educacion del estudiante de
posgrado en la autonomia y la creatividad: la investigacion. A través del cual, el estudiante aprendid
mediante la vivencia, unidad cognitivo-afectiva con la responsabilidad que conlleva, enfrentandose a
problemas nuevos y pertinentes para aplicar la metodologia estudiada en escenarios de investigacion
auténticos y apropiados. Los métodos fueron los propios del &rea de conocimiento que se investigo y, sobre
todo, guiados de un tutor, que lo orientd y evalu6 sistematicamente durante todo este recorrido.
Para emprender la investigacion se requiere de cierta cultura, de determinados contenidos que son
ensefados y aprendidos a través de “la autopreparacion, cursos, conferencias, charlas, seminarios, talleres
y otras formas organizativas de ensefianza del posgrado” (Gonzales, 2022, pp. 69-70). Otro aspecto que se
debe tener en cuenta, es el principio de estudio-trabajo, que no solo significa llevar la teoria a la practica a
través de las diferentes actividades planificadas del programa, sino también que el profesional aprenda
desde su puesto de trabajo, en la actividad laboral.
Se han destacado los desafios que esto representa para la educacién contemporanea, lo que se ha llamado
‘modernidad liquida”; esta metéfora de la liquidez alude a:
no existe conocimiento duradero, ni hay referentes que perduren, aparece la fragmentacion interior
y pérdida de la identidad, frecuentemente se carece de certezas, no hay compromisos para toda la
vida, ni tampoco responsabilidades permanentes; en el mundo actual prevale el consumo vy el
individualismo, es drastico el cambio cultural en los Ultimos afios. (Bauman, 2019, pp. 30-35)
Existieron otras demandas de formacion en el HOSPROMA como: la educacién de las identidades
personales y la identidad cultural como grupo. El claustro logré, parcialmente, la identificacion afectiva con
la historia y las tradiciones; no asi con el uso correcto de la lengua materna, mas evidente después del
2015, donde los avances tecnoldgicos transformaron el paradigma de ensefianza y aprendizaje en cada

momento, "no puede haber formacion colectiva sino hay formacién individual, se trata de emplear las
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técnicas de la Informatica y la Comunicacion (TICs), como recursos educativos integrados en su préactica de
la ensefianza-aprendizaje” (Canovas, 2022, p. 207).
Sobre la base de estas demandas de formacidn, el autor considera que el papel de las sedes universitarias
debe promover el pensamiento critico, 0 sea, aprender a aprender requiere preparacion para gestionar,
clasificar, procesar y producir informacion con un sentido de responsabilidad y mejora social. Es necesario
entonces, enfocarse en que los estudiantes hagan preguntas y no solo busquen respuestas.
De ahi que la escuela no solo tiene que innovar los procesos de ensefianza y aprendizaje para
lograr que sean de mayor calidad, sino generar una relacion educativa mas humanista en donde
se sustituyan el autoritarismo por el liderazgo, el verticalismo por la corresponsabilidad, las
relaciones de poder-dominio por la autonomia, y el dialogo, la dinamica centrada en la docencia
por la del aprendizaje, y transitar del academicismo focalizado en las asignaturas y el hiperbolizado
papel de la evaluacion, por el referente socio-cultural como estrategia para integrarlo en la relacion
educativa y en la organizacion escolar (Canovas, 2022, p. 202).
Es vital ser creativos e innovadores; pues, se necesita despertar la curiosidad desde las primeras edades y
desarrollar la investigacion formativa en la educacion superior. Se requiere aprender y ejercitar la resolucion
de problemas de esta forma, trabajar en equipos y resolver situaciones con la capacidad colaborativa, la
cual es una actitud y dimensidn social del aprendizaje. Esta implica solidaridad, comunicacion y relacion
entre iguales.
Hay que desarrollar las capacidades personales del ser, la empatia unida a la buena comunicacion oral y
escrita, ser perseverantes, tener clara nocion de la justicia, los valores y, sobre todo, la ética. Es necesario
despertar motivaciones por aprender y trabajar en el autoperfeccionamiento humano. Un buen profesor en
la contemporaneidad debe entender muy bien el mundo y el contexto de relaciones de donde provienen sus

estudiantes, para asi prepararlos eficientemente en los desafios del mismo.
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Otros elementos cardinales serian: la superacion continua y el trabajo cientifico desplegado, tanto por los
profesores, como por los estudiantes. Los resultados de las investigaciones en neurociencias demuestran
que no se aprende de memoria, no se trata de repetir, sino hacer e interactuar a través de las emociones.
En el HOSPROMA se defendié el aprendizaje social y emocional que propicio, entre algunos estudiantes,
la educacion personalizada, el desarrollo individual pleno, la creatividad, el talento y el potencial innovador
de las variadas problematicas de la vida.
La naturaleza humana y, sobre todo, las naturalezas americanas, necesitan que lo que se presente
a su razdn tenga algun caracter imaginativo; gustan de una locucion vivaz y accidentada; han
menester que cierta forma brillante envuelva lo que es en su esencia arido y grave. No es que las
inteligencias americanas rechacen la profundidad; es que necesitan ir por un camino brillante hacia
ella. (Marti, 1963, p. 235)
1.3 Aproximacién al origen, denominacion y el método clinico-epidemiolégico-social en la
especialidad de Medicina Interna.
La especialidad de Medicina Interna fue establecida en Cuba oficialmente en 1956, pero como dedicacion
profesional existié muy temprano, desde fines del siglo XIX, poco después de haber surgido en Alemania
hacia 1883. Tuvo como precursora a la “medicina clinica”; se resalta para orgullo nacional que, en Cuba se
fundo la primera catedra de “Medicina Clinica” en 1791, por Tomas Romay, solo 77 afios luego de que
Boerhaave la estableciera en la universidad alemana de Leyden por vez primera. Lo que evidencia que el
internismo tiene una muy larga tradicion asistencial y docente.
Tanto durante la colonia, como en la republica neocolonial, la Medicina Interna cubana logré un elevado
desarrollo y prestigio, dentro y fuera del pais. Juan Guiteras Gener, internista y profesor universitario en

Filadelfia y la Habana, es la tercera figura mundial de la medicina cubana (Sosa, 2021). Ni la colonia, ni la
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neocolonia impuesta luego por la ocupacion norteamericana, impidieron tener una pléyade de internistas
eminentes y muy destacados profesores universitarios de esta especialidad médica.

En 1968 el MINSAP cre6 los Grupos Nacionales de las diferentes especialidades como 6rganos asesores
del mismo, vinculados a identificar, caracterizar y determinar los problemas particulares de la especialidad
en cuestion. Desde entonces, el de Medicina Interna ha cumplido numerosas tareas asignadas por la
direccién del ministerio. Pues, ha tramitado numerosos anélisis e informes sobre la especialidad y emitido
criterio sobre diferentes aspectos, todos los cuales han sido Utiles para disefiar las politicas a seguir. De
igual modo, funcionan los grupos provinciales que asesoran a las respectivas direcciones provinciales de
salud.

Puede decirse, sin temor a faltar a la verdad histérica, que el profesor de Medicina Interna siempre tuvo un
rol muy importante y hasta decisivo en la formacién general y clinica de los médicos cubanos, que le venia
dada, no solo por el prestigio personal que le otorgaban sus extensos conocimientos y el prestigio de la
especialidad, sino también, por el peso especifico que llegd a tener la Medicina Interna en los planes de
estudio (Espinosa, 2008).

El profesor de Medicina Interna ha sido durante mas de un siglo en Cuba, el que mas tiempo ha estado con
el alumno en toda la carrera, cuyas influencias sobre el estudiante y los médicos han rebasado con creces
el contenido de las asignaturas que ha impartido. Es el profesor que mas facil ha ensefiado a los estudiantes,
la necesidad de una aproximacion integral al enfermo y, a pesar del deterioro del Método Clinico, el que
mas insiste y forma en los valores de ese método.

Esta especialidad ejerce sobre los alumnos y médicos, en sentido general, una singular fascinacién y un
respeto por el alto vuelo intelectual que conlleva lograr su sereno y dignificante dominio, por los retos que

plantea al amplio ejercicio del diagnéstico, por la independencia de criterios que confiere al médico, por la
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capacidad de generalizacidn que da, por la gran cantidad de conocimientos clinicos y de ciencias basicas
que conlleva dominar y, por su vision holistica.
Pero, la Medicina Interna en Cuba ha tenido, ademas, una extraordinaria responsabilidad de futuro en la
formacion de nuevas generaciones de médicos, elemento basico para el desarrollo de la Salud Publica. No
solo en relacién con los problemas de la educacion cientifico-técnica, sino en la formacion laboral, moral,
patridtica, es decir, integral, de los futuros profesionales de la salud.
Hace veintiun afios un profesor de Clinica expreso: "en el frondoso arbol de las Ciencias Médicas, la
Medicina Interna es el tronco y las demés especialidades son las ramas" (Jordan, 1981, p. 5). Y, exhortaba
a mantener sano y fuerte el tronco. Sin embargo, su definicién no esta del todo clara; planteé Sanchez
(2003) que:
(...) ha pasado mas de un siglo y, aun en nuestros dias, a diferencia de los nombres de otras
especialidades, que explican claramente su funcion, el de la Medicina Interna provoca confusiones
debido a que el término no es descriptivo ni etimolégicamente comprensible (p. 2).
Por su parte, Cataldi (2005) reflexion6 sobre el rol de los especialistas dedicados a ejercer la Medicina
Interna, sobre lo que ha escrito:
"lamentablemente, creo que no son pocos los colegas que ignoran la historia de la especialidad, y
si se desconocen las fuentes, se ignora el proceso de constitucion, los aportes, las doctrinas, las
escuelas, incluso el cono de sombra donde ésta se superpone con otras especialidades, es
imposible tener una comprension acabada de este asunto” (p. 32).
En medio de todo este panorama, se ha tratado de redefinir a la Medicina Interna y a los internistas. Asi en
Chile, se ha definido a la Medicina Interna como: “la especialidad médica que se ocupa de la atencion
integral del adulto enfermo -0 sano-, caracterizada por su forma de actuacion clinica humanizada, no

quirdrgica, que abarca desde la atencion primaria a la atencion terciaria” (Letelier et al., 2011, p. 1083).
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En otras palabras, el internista debe ser un clinico consumado o, si se prefiere, un clinico de alto nivel
académico que de por si, justifica su condicién de consultor y, sin dudas, es quien deberia liderar el equipo
médico. Plante6 Sanchez (2003) que: “entre el 70 y 80 % de los pacientes adultos de una poblacion general
son patrimonio de la Medicina Interna” (p. 4).
La Medicina Interna es la rama de la Medicina que se encarga del estudio de las afecciones de los
sistemas internos del individuo adulto, de su prevencién y tratamiento por medio de una atencién
personal y continua con una concepcién integral del individuo como unidad bioldgica, psiquica y
social, para dar solucion a un gran nimero de problemas médicos definidos para su atencion, es la
especialidad representativa del método clinico desde su surgimiento hasta la actualidad (MINSAP,
2015, p. 3).
Para el autor, el especialista en Medicina Interna Cubano, también denominado clinico®, es un profesional
de la salud basico, especializado y generalista, que atiende al adulto sano o enfermo, hospitalizado o
ambulatorio, en el &mbito de su familia y de su comunidad. El amplio campo de influencia del servicio que
presta es nacional e internacional. Pues, los conocimientos adquiridos en su formacién académica, abarcan
problemas de salud de distribucién mundial. Tiene atributos que lo distinguen en alguna medida de otras
especialidades como: vision integral del enfermo, capacidad y arribo a conclusiones con inmediatez, fiel
rector del método clinico, locuacidad en el discurso, consultor, al extremo demandado para cubrir todas las
funciones comunes que encarga a su graduacion el plan de estudio, organizado, humilde y, a pesar de tener
una carga laboral excesiva, ejecuta con equilibrio y tenacidad todas las modalidades de educacion en el
trabajo. Se reconoce por portar, correctamente y en todo momento, la bata sanitaria, el estetoscopio al

cuello y, habitualmente, esta acompafado de, al menos, un estudiante.

6 Término comunmente utilizado para identificar al especialista en Medicina Interna. Aunque no es privativo de esta especialidad
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Por su parte, uno de los maestros cubanos de la Medicina Interna, estudioso del método clinico, analiz6 que
‘existen médicos hipocraticos y médicos galénicos, se parodia la antigua divergencia de enfoques de la
practica clinica, aunque por supuesto, hay muchos tipos intermedios” (Rodriguez, 1999, p. 6). Sin dejar de
buscar los conocimientos mas actualizados en beneficio de los enfermos reflejados en los planes de estudio,
el paradigma hipocratico en ocasiones, se aleja peligrosamente de la practica médica cotidiana, hecho que
sirve de asidero para futuras investigaciones.

A criterio del autor, este hecho esta relacionado entre otros factores, con los avances vertiginosos que
plantea la tecnologia. El desarrollo de la técnica en las Ciencias Médicas pudiera llevar a la falsa idea que,
en esta época de tanto adelanto tecnoldgico, el interrogatorio, el examen fisico minucioso, el diagnéstico de
sintomas y signos, el planteamiento de sindromes y de entidades nosoldgicas en la cabecera del enfermo,
resultan obsoletos. Ademas, el método cientifico aplicado al proceso salud-enfermedad, o sea, el método
clinico, resulta inadecuado.

Este método se compone de un sistema de reglas para ordenar los procedimientos que se vale el médico
para obtener sintomas y signos. Con ello elabora diagnosticos, que consiste en conocer, denominar y
catalogar de forma precisa una enfermedad, perfeccionar la practica médica, mejorar la ensefianza y
educacién profesional.

Sus etapas son: el problema, la busqueda de la informacion basica, la hipotesis, la contrastacion del
diagndstico presuntivo y el diagndstico de certeza. Muchos médicos en el mundo, en Cuba y en Matanzas,
han desarrollado una dependencia de los analisis de laboratorio, de imagenologia y electrocardiogramas.
Otros, “colonizados” por la técnica, han atrofiado por desuso o mal uso, sus habilidades de interrogar,
examinar, emitir diagnosticos de sintomas, de sindromes, de enfermedad, diferenciales y, la capacidad de

razonamiento (Moreno, 2001) (Alfonso et al., 2014).
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El método clinico no es obsoleto, la tecnologia envejece y esta sujeta a errores, lo cual no le resta valor
como complementario. De manera que, lo mas racional es que a partir de un juicio diagnostico adecuado,
se formulen las hipdtesis y se disefie un plan de investigaciones que tenga en cuenta las caracteristicas
propias del paciente, la relacién costo-beneficio, la disponibilidad, la accesibilidad y los riesgos.

El falso antagonismo entre la alta tecnologia y la basica (la buena clinica), impacta el proceso de atencion
y docencia médica actual. Su andlisis y ponderacion mesurado requiere la mayor atencion por los profesores
involucrados en dichos procesos. Existe conciencia del creciente deterioro de las habilidades clinicas a
escala nacional, en relacién con el desarrollo de la tecnologia disponible (llizastigui y Rodriguez, 1989)
(Rodriguez, 1999) (Vidal y Fernandez, 2000) (Moreno, 2001) (Espinosa, 2008) (Favier, 2021).

El deterioro de estas se halla en correspondencia con la relegacion del método clinico, a causa de la facilidad
y accesibilidad de las investigaciones complementarias, en las que se llega a confiar mas que en los datos
que obtiene el médico mediante su actuacién profesional directa. Con frecuencia, este proceder provoca
serias y dilatadas imprecisiones diagnosticas (Espinosa, 2008).

En la contemporaneidad, con el acervo de investigaciones mas sofisticadas, aparecen alteraciones que
antes permanecian sin revelar y que, en ocasiones, son inductores de intervenciones que al final resultan
innecesarias. Una practica viciosa que no resulta infrecuente es la tendencia a tratar "pruebas alteradas" en
vez de a los pacientes de quienes proceden las mismas. Toda investigacion médica tiene su limite de
sensibilidad y su validacion requiere una valoracion critica, integrada con las manifestaciones clinicas del
paciente.

El abuso de los recursos diagnosticos del area de la tecnologia ha llevado a la falsa ilusion de lograr con
ello, un mayor grado de exactitud en la identificacién de las enfermedades. Sucede que, de no disponerse

de una buena hipétesis diagndstica, sustentada en la entrevista médica y la exploracion clinica, se dificulta
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la interpretacion correcta de los resultados de los exdmenes complementarios (Moreno, 2001), (Cala et al.,
2018).

Se requiere de una solida formacién profesional, capaz de preparar al estudiante en la adquisicién de
habilidades comunicativas y técnicas, que permitan conformar una logica intuicion diagnostica obtenida a
través de estas, para no despistarse con los resultados de los examenes complementarios, en ocasiones
contradictorios 0 ambiguos; es decir, hacer depender los mismos al razonamiento médico y no a la inversa
(Alonso et al., 2005; 2005a) (Alonso, 2007) (Alonso et al., 2011; 2012) (Hospital Clinico Quirurgico Docente
“José Ramon Lopez Tabrane”, 2016a).

No hay dos pacientes iguales, todos difieren en los érdenes bioldgico, psicoldgico, histérico-cultural, social
y ecoldgico. Estas influencias matizan la expresion de la enfermedad en cuestion de una manera particular
en cada quien, asi como su respuesta al tratamiento y su recuperacion. Ello ha originado la especulacion
de que "no existen enfermedades sino enfermos". Este es un concepto valido a juicio del autor, solo para
subrayar la variabilidad sefialada, pues en la realidad objetiva existen ambas.

En la universidad médica cubana actual, se propicia el empleo del método clinico en cada escenario de
salud docente y asistencial, aunque aun existen afiosas contradicciones en el hecho de aceptar si realmente
el razonamiento clinico puede considerarse como un tipo de habilidad clinica, 0 un proceso que ocurre de
forma independiente y puede ser aprendido (Corona y Fonseca, 2012). Este método es reconocido en
documentos metodoldgicos rectores de la formacién del médico internista, como el principal eje de
ensefianza (MINSAP, 2004; 2007; 2015), (Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramon Lopez
Tabrane’, 2016a), (MES, 2018, 2018a, 2022).

El mismo contribuye a regular el nivel de aprendizaje de los estudiantes en cada uno de los modulos que
reciben en el programa de estudio y asi, dominar las habilidades necesarias para intervenir sobre su objeto

de trabajo. Su aplicacién, como principio esencial en la relacién médico-paciente y su ensefianza desde el
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proceso de formacion, implica situar a los estudiantes bajo ciertas condiciones de trabajo, que los lleven a
solucionar problemas reales o potenciales, a los que tendran que enfrentarse una vez graduados, mediante
el modo de actuacion profesional (Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane”,
2016a).

Se necesita fortalecer la relacion médico paciente en cada escenario de educacion salubrista, en
correspondencia con el principio que la Medicina perdura como profesién en la medida que el conocimiento
médico especializado sea conservado y, puesto en practica para beneficio de la humanidad, de manera
responsable en concordancia con las demandas sociales. Por tanto, el autor insiste en la necesidad de
lograr una ensefianza médica integrada e interdisciplinaria, en la que el método clinico sea parte de la base
del aporte a la formacion profesional del personal de la salud.

En este sentido, en la institucién hospitalaria formadora que aqui se estudia, se implementaron estrategias
metodoldgicas para amparar la relacién médico paciente (Alonso et al., 2005, 2005a), (Hospital Clinico
Quirurgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, 2003; 2003a; 2014; 2015; 2015a; 2015b; 2015¢; 2015d)
(Garcia et al., 2022) (ver Anexo 6).

La misma no es mas que un tipo de relacién interpersonal que se establece en el marco de la actividad
laboral y se desarrolla en la atencion médica brindada, en aras de promover, prevenir, atender y rehabilitar
a la poblacion. Para que, de esta forma, se pueda formar médicos que brinden una atencién de calidad, no
solo desde el punto de vista técnico, sino también, en los aspectos humanos y de sensibilidad.

Es un reto para las Universidades Médicas, por lo que debe constituir una prioridad en el proceso de
formacion ético-profesional. Para alcanzar este objetivo, resulta imprescindible desarrollar una
comunicacioén de calidad. Esto significa, realizar con eficiencia el intercambio de informacion necesario y
crear una relacion afectiva que caracterice y centre el proceso comunicativo (Alonso et al., 2005; 2005a)

(Alonso, 2007) (Alonso et al., 2011; 2012).
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La consecucidn de las funciones informativas, regulativas y afectivas de la comunicacion propuestas en
estrategias metodoldgicas del HOSPROMA, constituye una condicidn que sirve de sustrato para desarrollar
con éxito las diferentes formas de la educacién en el trabajo. Asi, se minimizaria las insuficiencias en la
calidad de la relacion médico paciente que se presentan en la practica cotidiana y la tendencia al desarrollo
de una educacion orientada, fundamentalmente hacia el “qué” deben aprender o a hacer los estudiantes y
no hacia el “como” (Alonso et al., 2005; 2005a) (Alonso, 2007) (Alonso et al., 2011; 2012) (Rivero y Ruiz,
2005) (Hospital Clinico Quirargico Docente “José Ramén Lépez Tabrane”, 2016a).

En la organizacion y planificacion de las actividades docentes, resulta imprescindible vincular los objetivos
instructivos y educativos de la especialidad, con el sistema didactico, en especial, los métodos con los cuales
los aspectos vivenciales e interactivos, de cooperacion y debate grupal hacen precisar en cada actividad y
puesto laboral la habilidad que se propone desarrollar (Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén
L6épez Tabrane”, 2016a).

La relacion médico-paciente-familia se reconoce como el aspecto mas sensible y humano de la medicina.
Requiere de una buena comunicacion del médico con el enfermo, es decir, que sienta y muestre interés real
por su problema, tratarlo con dignidad, respeto y saberlo escuchar, lo que equivale a dejar al enfermo
expresar libremente sus quejas. Sin embargo, el estilo médico actual en la entrevista es bien controlado y
se pasan por alto en el interrogatorio, criterios del paciente que serian de gran utilidad para un adecuado
diagnéstico (Laucirica, 2017; 2019; 2022).

En muchos casos, el médico habla méas que el paciente y realiza un interrogatorio muy dirigido sobre la base
de preguntas directas; mientras que, el paciente con frecuencia se limita a decir “si” 0 “no”. De ahi, que las
entrevistas tengan un bajo contenido terapéutico. Pues, no arroja datos primarios de valor, la informacion
para el diagndstico es incompleta y se dejan de abordar problemas activos que, al final, hacen que se

cometan errores en el diagndstico y que el paciente se sienta “mucho mas enfermo” (Laucirica, 2019; 2022).
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Muchos médicos olvidan que, con frecuencia, los “enfermos” evaluan las habilidades interpersonales por
encima de la propia competencia cientifica, desean explicaciones claras, que el médico demuestre
paciencia, cortesia, privacidad, confidencialidad y lo ayude, no solo desde el punto de vista médico, sino
también psicologico y social.

El autor alude que se debe enfatizar en estas habilidades interpersonales necesarias para los profesionales.
Puesto que, dondequiera que se desempefien, han de convertirse en una via de transferencia formativa, lo
que significa que tienen el compromiso de cumplir con su objeto social. Es innegable que para tener una
nocion concreta de lo anteriormente planteado, se requiere atender a la vocacion médica. Todo lo cual, debe
presentar multiples facetas humanas solidas y amplias bases de instruccién-educacion, cultura general y
cientifica.

Otro factor imprescindible en este proceso, es el humanismo, elemento consustancial al bien, al hacer de la
medicina, conceptualmente alejado del término caridad o benevolencia, que supone accién por y para recibir
gratitud. Y que, ademas, se asocia a las mas profundas ensefianzas martianas como fraternidad e igualdad,
sindnimos de un comportamiento lleno de virtudes y valores éticos, que se brindan como un compromiso
personal generador de confianza y gratitud del paciente, sus familiares y la comunidad (Alonso et al., 2005;
2005a), (Alonso, 2007), (Alonso et al., 2011; 2012), (Laucirica, 2017; 2019; 2022).

Esta vocacion humanista permitira que el médico tenga una visidn mas objetiva de los conocimientos
cientificos, habilidades y destrezas actualizadas, que le permita ofrecer cuidados necesarios de manera
segura, digna, honorable y altruista al crear una autonomia médica y una percepcion extra medica que lo
condicionen por ser capaz de obtener una cultura médica general (Alonso et al., 2005; 2005a) (Alonso,
2007) (Alonso et al., 2011; 2012) (Laucirica, 2017; 2019; 2022).

En este proceso hay que buscar alternativas que favorezcan la calidad, valor que debe

fomentarse en toda la sociedad cubana de hoy. De esta forma, se podra orientar su comportamiento dentro
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de los requerimientos que se imponen, de ahi, que en el centro de sus analisis se hallen las soluciones a
los conflictos entre el sery el deber sery, derivado de ello, entre el saber hacer y saber ser (Hospital Clinico
Quirurgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, 2016a).

1.4 Periodizacion de la formacion de médicos especialistas en Matanzas después de 1959

Al estudiar las contribuciones docentes-asistenciales de una institucion educativa de salud publica, es
imprescindible realizar una periodizacion de las mismas, donde se integren datos desde su génesis hasta
el cierre de sus funciones. Y, ademas, donde se relacionen con los hechos mas importantes de la educacién,
la politica, la salud y la cultura de su pais o localidad.

Han sido multiples los momentos relevantes de la formacion del internista, los cuales, en esta investigacion,
se relacionan con actos legislativos, normativos, organizacion de los centros de educacion médica, creacion
de servicios de atencidén médica, profesores y estudiantes, asi como, los planes de estudios.

Se asume la filosofia marxista y dentro de esta, el método dialéctico materialista, que permitié establecer
los criterios de periodizacion, delimitar los hechos y acontecimientos esenciales, que fueron hitos en el
desarrollo de la institucion, en la relacion dialéctica sociedad-escuela. Reconoce con ello, en su claustro, a
profesores que dejaron su impronta en la formacion de nuevos especialistas en Medicina Interna, con una
concepcion educativa, donde predominaba la creatividad, la ética, el rigor docente, los valores, su vinculo
con la comunidad y su desvelo por divulgar lo cubano, en general, y lo matancero, en particular, en
correspondencia a lo planteado en otros articulos (Del Huerto, 2017; 2018; 2018a) (Del Huerto et al., 2022)
(MES, 2018) (Asamblea Nacional del Poder Popular, 2019) (Comisién Nacional de Carrera de Medicina,
2019, 2019a; 2019b) (Lema, B.M et al., 2022) (Mas, 2020).

Para ello, se tuvo en cuenta el examen de los hechos como expresion del proceso historico material,
fenémeno de la realidad objetiva, es decir, el enfoque objetivo de la realidad historica, el objeto de

investigacion es estudiado en su desarrollo y relaciones bajo el principio del historicismo.
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La periodizacién contribuye a la conformacion de una vision general del legado que aportd la institucion
acorde al objeto y campo de la investigacion, asi como a la sistematizacion de la misma. Pues, se define
como “un instrumento metodoldgico que facilita el andlisis histérico y a su vez, como un resultado de ese
analisis, para el establecimiento de la division en periodos” (Rodriguez, 2007, p. 7).
La misma es un ejercicio intelectual complejo; el autor considera y se acoge al planteamiento de Buenavilla
(2004) y lo aplica al estudio de una institucion:
periodizar la vida de un personaje, es una labor que exige reflexion, meticulosidad y dominio de su
obra publicada, de su actuacion en la vida cultural, social y politica, si es el caso, y de la influencia
que ejercid en otros acontecimientos o hechos (Buenavilla, 2004, p. 3).
En este sentido, Chavez (1992), expreso:
periodizar, no es dividir solo para su estudio, con mas o menos orden, la historia universal, regional
0 nacional, sino por el contrario es necesario precisar las etapas fundamentales por la que ha
atravesado un determinado proceso historico o una personalidad que se estudia. (p. 19)
Autores como Plasencia et al. (1985), Curbelo (2004), Monal (2007), Guadarrama (2008) y, Zumeta (2020),
aportaron fundamentos que se tienen en cuenta. Buenavilla (2004) consider6 que, a partir de la cronologia
se puede "establecer la periodizacion de la obra del educador y que es necesario establecer un criterio de
periodizacion, es decir, desde qué punto de vista se van a establecer los hitos mas significativos en la vida
del educador” (p. 7).
El autor aplica este planteamiento a la institucion educativa estudiada. Para ello, se analiza que esta por si
misma, no ofrece contribucion alguna, sino que estos se revelan a partir de las personas que en la misma,

realizan sus funciones, ya sea, de forma individual o colectiva.
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Para presentar el contenido y aplicarlo al estudio de una institucion, el autor analizé el criterio de
periodizacion de Cartaya (1989), que consiste en “reflejar de manera sincrénica, horizontalmente, la vida y
obra de la figura, los acontecimientos mas significativos de caracter nacional e internacional” (p. 34).

Las periodizaciones realizadas por Pestana (2007), Balceiro (2009), Rodriguez (2017), Quintero (2018),
Secada (2020) y, Sosa (2021), al abordar personalidades en sus tesis doctorales, constituyen referentes
metodoldgicos de esta investigacion y puntos de partida de la misma. La investigacion realizada por el autor
permite afirmar, que no existe una periodizacion de las contribuciones docentes y asistenciales del Hospital
Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane” a la formacion de especialistas en Medicina
Interna (1969-2016). De ahi, la necesidad de proponerla para comprender la evolucidn de la misma, delimitar
los periodos y etapas que la conforman y determinar las mismas.

Se asume la definicion del concepto “periodo” de Plasencia et al. (1985) “sintetizan varios lapsos en los
cuales se resuelven determinados problemas histéricos que poseen fundamentalmente significacion parala
realizacién de la tendencia de desarrollo de una determinada época histérica" (p. 41). La autora definié
‘etapa”, que posee menor amplitud temporal, pero no menor significacion, pues “dentro de los periodos
historicos particulares existen progresos, retrocesos, lapsos donde el movimiento historico se hace mas
lento o, por el contrario, se acelera (Plasencia et al., 1985, p. 42).

Los hitos son los momentos significativos ocurridos en cada uno de los periodos o etapas, que indican un
salto cualitativo en el desarrollo, en este caso, de una institucion. El autor considera como momentos
relevantes aquellos hechos importantes que motivaron saltos de calidad en la formacién de especialistas en
Medicina Interna en el hospital y rango de estudio. Define los hitos dentro de los momentos relevantes,
como aquellos que marcaron puntos de inflexion en su proyeccién hacia los servicios de salud, y en

consecuencia, significaron el comienzo de nuevas etapas.
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Los puntos de inflexién considerados, se conformaron a partir de los criterios vertidos por los entrevistados
ante la pregunta sobre cuéles fueron los momentos que consideraban més importantes en la formacion de
estos médicos. Luego, se trianguld la informacion ofrecida con la bibliografia revisada y la experiencia
practica del autor en la formacién de estos profesionales.

Desde tales presupuestos, y el método histérico-légico asumidos por el autor, la periodizacién de las
contribuciones del hospital estudiado a la formacién de especialistas en Medicina Interna, resume la
dialéctica de lo universal y lo singular, de lo objetivo con lo subjetivo. Con un comportamiento ascendente,
esta investigacion estuvo signada por los hitos 0 hechos trascendentales que el autor integra en las
diferentes etapas y el desarrollo del hospital como una institucion médica educativa.

A partir de la correlacion de la cronologia, con el contexto politico-social, el autor propone dos periodos y
dos etapas en cada uno de ellos. Las opiniones obtenidas en la discusién de grupo focal coincidieron en la
identificacion de saltos cualitativos e hitos que permitieron marcar los mismos (ver Anexo 7).

El primer periodo, titulado génesis y conformacion, consolidacion de un claustro propio, desarrollo de la
formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lopez
Tabrane” (1969-1995), comienza con la fundacién de la docencia médica en Matanzas y termina con la
apertura del Hospital Clinico Quirtrgico Docente "Faustino Pérez".

El segundo periodo, llamado conformacion del nuevo claustro, consolidacién y progreso de la formacién
posgraduada en la especialidad (1996-2016), comienza con la adicién de urgencias y emergencias al perfil
hospitalario y termina con el cierre de la funcion clinico quirirgica del Hospital “José Ramon Lépez Tabrane”.
La primera etapa del primer periodo, llamada génesis (1969-1995), comienza con la fundacién de la
docencia médica en Matanzas y la presencia de las catedras viajeras (Boletin Oficial Universidad de La
Habana, enero 1962) (sintesis del plan de ampliacién e Intensificacion de los Estudios de Medicina, 1962)

(MINSAP, 1975) (Delgado, 2012); hito que facilité la formacion de médicos en esta provincia.
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Destacan como saltos cualitativos, la implementacion paulatina en septiembre de ese afo, del primer plan
de estudio de la especialidad de Medicina Interna; la creacion en 1971, de la primera unidad de cuidados
intensivos coronarios en Cuba y, en 1972, de la Sede Universitaria de Matanzas (SUM); asi como, la
creacion en ese propio afio de la Filial Provincial de Medicina Interna y la fundacion del Ministerio de
Educacion Superior [MES] en 1976. Con ello, incidié la conversién en Institutos de las tres facultades de
Ciencias Médicas que, para entonces, existian en Cuba, y el establecimiento de la Facultad de Ciencias
Médicas de Matanzas [FCMM], lo cual marca el hito fundamental y hace cerrar esta etapa.

La segunda etapa de este periodo, o de conformacion y consolidacién de un claustro propio, desarrollo de
la formacién del posgrado en la especialidad seleccionada (1977-1995), comienza con la implementacion
de normativas y legislaciones emitidas por el Ministerio de Salud Publica, por el cual se rige la FCMM. En
el HOSPROMA, el profesor Nilo Ferndndez Rodriguez al frente de la especialidad organiza, planifica,
controla y evalua el proceso docente educativo del pre y posgrado. Ello representa un salto cualitativo; se
implementa el segundo plan de estudios de la especialidad de Medicina Interna en 1979.

Destacan como hitos, la constitucion del Destacamento de Ciencias Médicas “Carlos J. Finlay”, la Avanzada
Estudiantil “Mario Mufioz Monroy”, el contingente “Piti Fajardo”, el Nuevo Modelo de la Atencion Primaria de
Salud [APS], el Programa del Médico y la Enfermera de la Familia.

Como saltos cualitativos, resaltan las resoluciones, reglamentos y normas del trabajo docente metodol6gico
de 1982, 1983, 1986 y 1988. Fue una particular repercusion, el comienzo en el curso 1983-1984 de la carrera
de Licenciatura en Enfermeria y la puesta en marcha del tercer plan de estudios de Medicina Interna en 1985.
La apertura parcial del Hospital Clinico Quirurgico Docente “Faustino Pérez” en 1995, constituy6 un hito de
cierre del periodo, con la incorporacion de casi la totalidad del claustro profesoral de Medicina Interna a la

plantilla de ese Hospital.
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Primer Periodo: Génesis y conformacion, consolidacion de un claustro propio, desarrollo de la
formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital Clinico Quirargico Docente “José
Ramoén Lépez Tabrane”

Etapa 1 (1969-1976): Génesis

A raiz de los grandes cambios sociales que existieron después del triunfo de la Revoluciéon Cubana y la
necesidad de cumplir con lo exigido, para comenzar la docencia médica en Matanzas, se suceden profundas
y continuadas transformaciones en el Hospital Clinico Quirurgico "José Ramén Lépez Tabrane". Estas
incluyeron adecuaciones, ampliaciones, designacion de equipamientos y renovacion del perfil hospitalario
en funciones publicas a brindar.

Pertenecen al hospital otras locaciones externas como un edificio del antiguo Cuartel Goicuria de Matanzas
-destinado en los primeros afios de la revolucidn al Ministerio de Educacion-, el cual pasé en el afio 1968 al
Ministerio de Salud Publica y, es habilitado como el Policlinico de Especialidades por la Direccion Provincial
de salud. Este se fundé el 22 de septiembre de 1968 para la Consulta Externa de ese hospital y asi, poder
brindar un mejor servicio a la poblacién a través de consultas especializadas de alcance provincial (Madrigal
y Pérez, 2009).

También se ampliaron los servicios médicos con la apertura de una casa de vivienda proxima al perimetro
hospitalario, que funcion6 para los departamentos de Medicina Legal y de Microbiologia. La Clinica
Psiquiatrica existente fue trasladada a esta instituciéon y constituy6 el antecedente del actual Hospital
Psiquiatrico. Las tres salas para infantes que ocupaban el tercer piso hospitalario se trasladaron al Hospital
Pediatrico de Matanzas “Eliseo Noel Caamafio” (Madrigal y Pérez, 2009) (Arnold y Piedra, 2021).

Se destaca el rol de los profesores que al Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”
se designaron y enviaron por Docencia Médica Nacional, con caracter itinerante para fundar la docencia

médica en Matanzas -hecho acontecido el 6 de enero de 1969-, circunstancia conocida como “catedras
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viajeras” organizada por el profesor Fidel llizastigui Dupuy’, el que “contribuyé de forma significativa a la
organizacion de los servicios de Medicina Interna en varias provincias del pais, entre ellas, Matanzas”
(Afonso, 2016, p. 91). Se utilizaron también, otros escenarios docentes como el Pediatrico “Eliseo Noel
Caamario” y el Gineco-Obstétrico “Luis Alfonso Medina”.

Dentro de los profesores internistas enviados temporalmente al hospital en estudio, se reconoce la presencia
de especialistas que marcaron la génesis y desarrollo de algunas especialidades en el pais en constante
funcion asesora al MINSAP, a los cuales se unen, paulatinamente, los primeros médicos especialistas en
Medicina Interna. Los mismos que, en esta provincia participan y forman parte del primer claustro de
profesores de la especialidad y otros que cumplirian en Matanzas su servicio social (ver Anexo 6) (Ruiz,
2022). Se destacan en esta labor otros profesores de especialidades basicas y otras que aportaron, de
alguna forma, a la mejora continua del proceso de formacion de especialistas internistas (comunicacion de
discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022) (Ruiz, 2021; 2022).

Debido a la formacién y la vision de estos médicos, que para entonces tenian, ademas de cumplir con las
funciones docentes, asistenciales y administrativas, se establecieron criterios y transformaciones en la
docencia de posgrado. Esto se debia, a tenor de las necesidades cientificas, sociopoliticas y econdmicas
imperantes, 1o que permitid, que en breve tiempo se graduaran y se especializaran los primeros
profesionales de la salud del territorio, destacados tanto en lo asistencial, docente e investigativo, como en
lo politico y administrativo. Se pone en marcha del primer plan de estudio de la especialidad que data de
1969 (Ruiz, 2021; 2022).

Se refiere que, en la provincia de Matanzas, la docencia médica comenzé con 30 estudiantes internos? de

curso regular diurno, procedentes de la Universidad de La Habana [UH], apoyada por la Facultad de

7 Pedagogo trascendental de la Medicina Cubana después del afio 1959. Especialista en Medicina Interna
8 Estudiante de sexto afio de la carrera de Medicina en Cuba.
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Ciencias Médicas de ese centro, del cual dependia en lo metodoldgico, docente y econdmico. En esa época,
no existia un aparato de direccion para atenderlos. “Realiz6 una labor especial en los inicios el Dr. Armando
Pancorbo, subdirector de Docencia Médica del MINSAP, con apoyo del Dr. Manuel Gustavo Lima
Fernéndez” (Martin y Verrier, 1990, p. 30).

El plan de estudios integrado para la carrera de Medicina, se inicié en el curso 1969 -1970 y dur6 hasta el
1977-1978. Fue una ensefianza de tipo horizontal y vertical que rompié con el esquema flexneriano de los
estudios de medicina, a partir de las experiencias desarrolladas por universidades de alto nivel, como la de

Westem Reserve en los EE. UU. Significé un avance sustancial en el disefio y en la integracion con los

servicios de salud. “Con el comenzd, por via curricular, articulada con las asignaturas, la preparacion para
la defensa de los estudiantes de ciencias médicas” (Vela, 2016, p. 87).

En 1971, el doctor Manuel Lima Fernandez cre6 la primera unidad de cuidados intensivos coronarios de
Cuba, hecho trascendental que fue posteriormente generalizado a todo el pais (Lima et al., 1974) (Ruiz,
2016). Dentro del referido claustro, se encontraban profesores que fueron directivos del Sistema Nacional
de Salud (SNS) a nivel provincial y nacional, en menor escala.

En el caso de la especialidad de Medicina Interna, los primeros residentes fueron los doctores Aniceto
Cabeza Suarez, quien lo hace en marzo de 1973 por via normal, e Isabel Pefialver Martinez, que por via
directa termind en octubre de 1976 (comunicacion de discusién de grupo focal del primer periodo, 26 de
junio, 2022) (UCMM, 2022) (Ruiz, 2022b).

El 9 de mayo de 1972, al crearse la Sede Universitaria de Matanzas [SUM] de la Universidad de la propia
provincia [UM], “la formacion de médicos pasd a ser dirigida administrativamente por esa entidad, pero
mantuvo la subordinacién metodoldgica a la Facultad de la UH” (Martin y Verrier, 1990, p. 29).

Con la presencia de esta entidad, se habilité la Delegacién de Medicina, integrada por un delegado, el Dr.

Alfredo José Triolet Estorino, y dos vicedelegados: los doctores Héctor Vera Acosta y Angel Antonio
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Gonzalez Garcia, coordinadores de fases Il y lll, respectivamente, responsables de hemifases y unidades
l6gicas de conocimientos, que “conjuntamente con los subdirectores docentes de los hospitales
constituyeron el equipo inicial de direccion, ubicadas las primeras dependencias administrativas en la calle
Medio, de la ciudad de Matanzas” (Placeres, 2015, p. 79).

En 1972, se cred el Capitulo Provincial de Medicina Interna de Matanzas®, que pertenece a la Sociedad
Cubana de esta especialidad [SOCUMI]. Y, constituye la dependencia coordinadora, propulsora de las
actividades cientificas y superacion de los profesionales encaminados a la solucién de los problemas de
salud, en el territorio matancero con la aplicacion del método y conocimiento cientifico, vinculados
estrechamente, a la politica cientifica y al Sistema de Ciencia e Innovacidn Tecnoldgica.

Este importante acontecimiento aglutind en su membresia a los clinicos mas relevantes en el orden
investigativo. Pues, brindd espacio para didlogo cientifico y jornadas de la especialidad, que tributaron a
eventos de esa naturaleza en el ambito nacional, con solidos acercamientos a otros colegas de todo el pais.
Casi la totalidad de su junta de gobierno y la mayoria de sus miembros, trabajaron por afios en el
HOSPROMA (ver Anexo 6).

El 15 de febrero de 1973, se fundo el Centro Provincial de Informacion de Ciencias Médicas de Matanzas
Dr. “Laudelino Humberto Gonzélez Gonzalez”, como parte del fortalecimiento del Sistema Nacional de
Informacion de Ciencias Médicas. Este debié encargarse, a partir de entonces, del control metodolégico de
la Red de Informacidn, “edicién de la revista cientifica de salud en la provinciay posteriormente del sitio web,
asi como de la docencia y las investigaciones en este campo, para que la informacion médica fuese un

elemento activo a disposicién de los usuarios” (Garcia, 2007, p. 78).

9 Conocido en sus primeros afios como filial de Medicina Interna
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En el curso 1974-1975, la carrera de medicina contaba con una matricula de 229 estudiantes, “se traslada
el Dr. Alfredo José Triolet Estorino para La Habana, ocupa la direccidn de la delegacion el Dr. Héctor Vera
Acosta” (Martin y Verrier, 1990, p. 30).

En 1975, se celebro el primer claustro de profesores en el Hospital Clinico Quirirgico Docente “José Ramén
Lopez Tabrane”. Se expone la necesidad de crear la Escuela de Medicina en Matanzas y, en julio del mismo
afo, se elabord el expediente organizativo, y se confecciona la propuesta de apertura de la carrera de
Medicina en marzo de 1976. En ese afio, mediante la ley 1307, al pasar la Sede Universitaria a la condicion
de Centro Universitario de Matanzas [CUM], se cred la Facultad de Ciencias Médicas de Matanzas FCMM
adscrita al CUM Yy, por resolucion 9 del 12 de noviembre de 1976 del MES, se aprob6 la estructura del CUM,
donde la misma consta con decano, secretaria y los departamentos docentes denominados Areas Basicas
y Areas Clinicas, hecho que marca un hito memorable (ver Anexo 6).

El 1 de septiembre de ese afio, matricularon los primeros 41 estudiantes de Medicina y se nombr6 como
primer decano, al Dr. Juan Ramon Cassola Santana, quien condujo la facultad, desde 1976 hasta 1982
(Placeres, 2005, p. 4).

El autor consulté los documentos que se elaboraron sobre Politica Educacional en los ocho congresos del
Partido Comunista de Cuba [PCC], y es del criterio, que fue en el Primer Congreso (1975) donde se
desarrollo el tema de manera mas completa y profunda. Pues, se establecieron los principios basicos de
sistema educacional y se defini6 el principio rector de la educacion cubana, el que se expresa asi, “formar
a las nuevas generaciones como constructores conscientes y activos del socialismo y el comunismo; como
defensores de la Patria; sobre la base de un desarrollo arménico, intelectual, cientifico técnico, politico
ideoldgico, fisico, moral, estético, politécnico-laboral y patridtico-militar” (PCC, 1976).

El Primer Congreso del PCC recomend6 establecer una nueva division politica administrativa, la que se

materializd en 1976. En el mismo se valord que, la educacidn superior debia adecuar su estructura, asi el
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28 de julio de 1976, por la Ley 1306, se cred el MES. Ello significd una atencion directa del gobierno a toda
la educacidn superior cubana, incluida la formacién de médicos y, por la Ley 1307 del 31 de julio del propio
afo, se estableci6 la red nacional de centros de educacion superior, a partir de las universidades, de los
centros ya existentes en el pais y los de nueva creacion. Esto convirti6 a las facultades de Ciencias Médicas
en centros de educacion superior independientes, otro hito de elevada trascendencia (Leyes del Gobierno
Revolucionario, 1976).

Segun planted Vela (2016), las Facultades de Ciencias Médicas de "la UH, UCLV y UO se convirtieron en
los Institutos Superiores de Ciencias Médicas de La Habana [ISCMH], Instituto Superior de Ciencias
Médicas de Villa [ISCMVC] e Instituto Superior de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba [ISCMSC]
adscriptos al MINSAP" (p. 54). AIMES, la ley le atribuye entonces, la direccién administrativa y metodologica
de los centros subordinados directamente y la direcciéon metodolégica de todos los centros adscriptos a los
organismos de la Administracion Central del Estado (Vela, 2016).

Este transito del Ministerio de Educacion [MINED] al MINSAP, se efectué ordenadamente y con todos los
pasos establecidos por la ley, segun comunican al doctor Juan Vela Valdés los galenos Fernando Vecino
Alegret y Benito Pérez Maza, nombrados entonces, ministro y viceministro primero del MES
respectivamente; Ernesto de la Torre Montejo, viceministro primero que atendia la docencia en el MINSAP;
Angel Fernandez Vila, decano de la Facultad de Ciencias Médicas de la UH; Juan José Ceballos Arrieta,
decano de la Facultad de Ciencias Médicas de la UO y Juan Manuel Diego Cobelo, decano de la Facultad
de Ciencias Médicas de la UCLV, en el momento del cambio (Vela, 2016), hecho que para el autor marca
otro momento significativo e indica un punto de inflexion cualitativamente ascendente en el desarrollo, en
este caso, de una institucion, que da paso a la siguiente etapa.

Etapa 2 (1977-1995): Conformacion y consolidacion de un claustro propio, desarrollo de la formacion

del posgrado en la especialidad seleccionada
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Con la creacion de la Facultad de Ciencias Médicas de Matanzas, y las incipientes orientaciones
metodoldgicas que para el afio 1976 existian, el aun en ciernes claustro profesoral de Medicina Interna, al
retirarse paulatinamente, los profesores que en su momento habian sido enviados por Docencia Médica
Nacional, comenzaron a definir la estrategia metodoldgica. Para poder enfrentar con calidad, el proceso
docente educativo, se nombré al profesor Nilo Fernandez Rodriguez como jefe de catedra de la
especialidad. Y es, entonces, cuando se empieza a perfilar la metodologia a seguir en cada forma
organizativa de la educacion en el trabajo. Las conferencias por aquel momento, eran en su mayoria
expositivas-ilustrativas.

La literatura docente era escasa y la ensefianza de posgrado muy limitada, en el orden teérico obligaba a
los estudiantes a prepararse de forma autodidacta. Los exdmenes de promocion y graduacién abarcaban
todos los contenidos con independencia del afio en que estuviera el residente. Se evaluaba segun el nivel
de respuesta acorde al afio que cursaba, se le daba mayor importancia a la evaluacién sumativa que a la
formativa. No existia plan analitico, ni desglose de materias por afio de asimilacién de conocimientos
(comunicacién de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022) (Ruiz, 2021; 2022).

En el balance del curso 1977-1978, se sefialé que el plan de estudios integrados, atravesd por varias
dificultades como: prevalecio el criterio de la asignatura sobre la integracion, empleo de mucho tiempo de
trabajo para desarrollar el mismo por parte del personal docente, que estaba muy sobrecargado en el area
clinica e impedia el seguimiento adecuado al posgrado. A lo anterior, se le afiadia la falta de integracién de
algunos docentes; carencia de laboratorios multidisciplinarios; deficiente preparacion pedagogica, el numero
de profesores existentes no era adecuado de acuerdo al volumen de estudiantes y estaba cargado de tareas
asistenciales-administrativas, que lo alejaban de la docencia e incoordinacién entre las estructuras
administrativas de la facultad de medicinay de los hospitales docentes (anuario del curso académico, 1978)

(Archivo Historico, 1978).
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Entre los afios 1976 y 1980, se realiz6 el primer proceso de categorizacion docente. En junio de 1978 se
efectud la Primera Jornada Cientifica-Estudiantil, independiente del resto de las carreras del CUM (Comision
de Historia ISAI, 1990).

En 1979, basados en las experiencias docentes anteriores, el claustro (ver Anexo 6) comenzo a dirigir sus
objetivos. Se nombr6 a un profesor responsable del pregrado y otro para el posgrado. Se coordind con
varios departamentos y servicios hospitalarios, para reforzar los medios didacticos de la ensefianza. Se
adecuaron las habilidades a vencer, se puso en marcha las discusiones de casos complejos y se trabajo,
metodolégicamente, con un colectivo docente que parte de poseer alto nivel intelectual, dotado de disciplina
férrea, ejemplo laboral, altos valores éticos, donde la humildad y la responsabilidad calan e imanan la
formacidn generacién por generacion.

Si bien se introduce en Cuba, el segundo plan de estudios de posgrado para la especialidad en el curso
1979-1980, el mismo, a pesar de estar mas elaborado continua con deficiencias (comunicacién de discusion
de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022) (Ruiz, 2021; 2022).

En esta etapa, se constituyeron el Destacamento de Ciencias Médicas “Carlos J. Finlay”, la Avanzada
Estudiantil “Mario Mufioz Monroy”, el contingente “Piti Fajardo”, el Nuevo Modelo de la Atencion Primaria de
Salud [APS]y el Programa del Médico y la Enfermera de la Familia (Castro, 1982). En todos estos, el claustro
tuvo participacion, al vincular la docencia pregrado y posgrado, el plan de estudios y las nuevas
orientaciones recibidas que se implementaron en el Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lépez
Tabrane”, por ser el hospital provincial de entonces, referencia para la salud publica en el territorio
matancero.

Ha sido tarea prioritaria de la Revolucion, brindar al pueblo una atencién médica de la mas alta calificacion.
Para ese objetivo, era imprescindible un egresado bien preparado. Fidel Castro Ruz encomendé al sector

de educacién en 1982, con su ministro al frente, investigar cémo se formaban los médicos y técnicos medios
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de la salud. El informe presentado el 31 de marzo de 1982 por esta comision, refirid que se reunieron con
1212 personas de todo el pais entre rectores, decanos y profesores de medicina, estudiantes, dirigentes
docentes y de asistencia médica, directores provinciales, municipales y de unidades asistenciales.
Llegaron a la conclusion de que los problemas fundamentales que afectaban al proceso docente-educativo
estaban relacionados con los aspectos siguientes: estructura y funciones de las instituciones docentes; plan
de estudios; trabajo metodolégico; especializacion (residencia); alumnos; profesores; relacién profesor-
alumnos; recursos materiales e investigacion (MES, 1982).

Pese a la situacién nacional reflejada en el informe, la Direccion Provincial de Salud [DPS] de Matanzas
recibi congratulaciones en la conduccion del proceso docente educativo. La comision trabajé gran parte
del tiempo en el hospital en estudio. Pudo comprobar un ambiente de calidad, cumplimiento de lo planificado
por el claustro profesoral y satisfaccion de la poblacion, el personal sanitario y los estudiantes. No obstante,
se reforzaron las miradas hacia las deficiencias encontradas (comunicacion de discusion de grupo focal del
primer periodo, 26 de junio, 2022).

El 6 de junio de 1982 la Resolucién Conjunta de los ministros de Salud Publica y de Educacién Superior
establecieron las “Normas del trabajo docente metodologico de las carreras de la educacion médica
superior” y orientd las actividades docentes y metodol6gicas a realizar por los profesores en todas las
instituciones docentes-asistenciales (MINSAP, 1982). Si bien estaban dadas las orientaciones, habia que
ajustarlas al proceso formativo desde la institucidn en cuestion, motivo por el cual destaca la impronta de la
creatividad y poder resolutivo que se realizd para lograr resultados de calidad en la pasantia de los
estudiantes.

El curso escolar 1983-1984 fue el ultimo que se desarrolld desde las instalaciones del Centro Universitario
de Matanzas, y enmarco el nombramiento de un nuevo Decano, el doctor Gumersindo Tomas Suarez Suri

(1983-1990). A su vez, se comenz6 a impartir la carrera de Licenciatura en Enfermeria. Tuvieron lugar en
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1984, nuevos cambios, esta vez, relativos a la ubicacion geogréfica. Se recibe la primera inspeccion
académica a la FCMM.

En agosto de ese afio, la institucion se traslada del edificio que ocupaba en el Centro Universitario de
Matanzas [CUM], para instalarse temporalmente en el recinto de la antigua Escuela Normal de Maestros.
Hoy, es sede del telecentro provincial TV "Yumuri"y la emisora provincial "Radio 26", en la calle Milanés
final. A partir de entonces, pasé a ser FCMM con funcién independiente al CUM y, adscripta al Ministerio de
Salud Publica. En el curso 1984-1985 se recibe la segunda inspeccién académica a la FCMM; G. Suarez.
(comunicacion personal, 28 de julio, 2022).

La revista “Médica’ de Matanzas (creada en 1921) reaparece en 1984. Ahora, como “Organo Oficial de
Consejo de Sociedades Cientificas”, dirigida por el doctor Armando Gonzélez Capote, pero en 1985y 1986,
no salié ningiin numero por dificultades de impresion, no es hasta 1987 en que comienza con un numero
Normalizado Internacional de Publicaciones seriadas (0864-0890), con proteccion juridica al autor y editor,
muy empleada por los profesores y estudiantes del Hospital “José Ramén Lépez Tabrane”, para entonces
el director de la misma fue el doctor Ariel Nodarse Tapanes (Pérez, 2006).

A partir de 1986, se incorpor6 el método de exposicion problematica en todas las formas de la ensefianza,
el cual capacitaba al estudiante a pensar dialécticamente, estimulaba el factor emocional y aumentaba el
interés por la disciplina, en su modalidad de didlogo se intenciona que la palabra usada convierta al
estudiante en un protagonista de la busqueda y hallazgo ulterior (MINSAP, 1986). Dominaba la escena el
positivismo, el constructivismo y la medicina empirica, que abre paso paulatinamente a la medicina
experimental basada en la experiencia, luego en evidencias y finalmente en competencias (Ruiz, 2021;
2022).

Se subordinan ala FCMM, las actividades de formacién de posgrado, las Sociedades Cientificas y el Centro

Provincial de Informacion de Ciencias Médicas. En septiembre de 1985, la Facultad asumi6 un nuevo
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enclave geografico, las edificaciones construidas en el kildbmetro 101 de la Carretera Central, donde
actualmente, permanece su sede central, aunque extendida a hospitales provinciales y otras instituciones
asistenciales del municipio de Matanzas, a Unidades Docentes en los municipios de Colén y Cardenas, asi
como a numerosos policlinicos en otros municipios.

Un hecho de especial trascendencia histérica y de valor patriotico resulté la inauguracion del rincén martiano
y el izamiento de la bandera en la actual instalacidn. Se creo en esta etapa, el Departamento de Medicina
General Integral (Del Huerto, 2006).

En 1985, se implementd el tercer plan de estudios de la especialidad de Medicina Interna. Para 1987, el
claustro de profesores internistas del HOSPROMA se mostraba solido, era referencia y patrén a seguir del
resto de las especialidades. El clima laboral favorable conjuntamente con el nivel cientifico docente,
asistencial e investigativo alcanzado por sus miembros, lo colocaban en esa posicion. Ahora las
responsables de la docencia son las doctoras Clara Obdulia Laucirica Hernandez y Mirta Pinal Borges para
el pregrado y Clara Medina Otero para el posgrado (comunicacién de discusion de grupo focal del primer
periodo, 26 de junio, 2022).

En 1987, inicid la publicacion de la Revista “Educacion médica superior”, lo que permitié socializar resultados
con relacién a este campo, abrié horizontes en el largo camino de la educacion en salud, facilité y reforzo
los conocimientos en torno a materiales didacticos, metodologias, pensamientos pedagogicos y otros.

En 1988, se dispuso del Reglamento para la Organizacién del Proceso Docente Educativo en los Centros
de Educacion médica superior (MINSAP, 1988) y se nombro la nueva decana, la doctora Esther Georgina
Baez Pérez, quien dirigié la FCMM de 1990 hasta 1998. A partir del 18 de diciembre de 1992, todas las
revistas médicas se unieron a INFOMED. Ese dia quedo instituida la red de computadoras, que adquiere el
nombre de Red Electronica de Informacién en Salud, proyecto del Centro Nacional de Informacion de

Ciencias Médicas, salto cualitativamente ascendente, para la investigacién cientifica (Salas, 1987, p. 5). En
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mayo de 1994, se cre¢ el departamento de acupuntura en el Policlinico de Especialidades. Un afio después,
se inaugurd la Clinica de Medicina Natural y Tradicional (Acosta, 1999).

El Hospital Clinico Quirdrgico Docente “Faustino Pérez” abri6 parcialmente sus servicios a partir de 1995,
motivo por el cual fueron trasladados hacia ese escenario laboral, gran parte del personal sanitario de su
homélogo HOSPROMA. Es asi, que casi la totalidad de los profesores y el 100% de los estudiantes del
pregrado y posgrado de Medicina Interna, se sittan en el primero citado. Ello constituy6 un punto de inflexién
descendente para el segundo y el advenimiento de un nuevo periodo.

Segundo Periodo (1996-2016): Conformacion del nuevo claustro, consolidacion y progreso de la
formacion posgraduada en la especialidad

Etapa 1 (1996-2000): Conformacion del nuevo claustro

Con la retirada de los profesores de Medicina Interna, se cred un nuevo servicio de esta especialidad en el
HOSPROMA. El trabajo fue arduo, incluyé identificar y reclutar internistas que estaban en otros centros
laborales, que cumplieran con los requisitos que exigia esta labor. Asi, se incorporaron civiles del Hospital
Militar Dr.” Mario Mufioz Monroy”, Clinica Internacional de Varadero, Hospital Clinico Quirdrgico Docente
“Bruno Sayas” de Santiago de Cuba, otros de la APS y recién graduados con altos resultados académicos
obtenidos (Ruiz, 2021).

En breve tiempo, se conformé un equipo de trabajo caracterizado por el alto nivel cientifico y las ganas de
emprendimiento. Obtuvieron categorias docentes e investigativas y se incorporaron a algunas formas
organizativas de la ensefianza en el Hospital Clinico Quirtrgico “Faustino Pérez’, como parte de su
preparacion sistematica y convenio establecido, lo que marca un salto cualitativo ascendente.

Este proceso, conjuntamente con la creacién de multiples servicios en el HOSPROMA -en especial la
creacion del Centro Provincial de Urgencias y Emergencias en 1995-, facilitd reforzar las competencias

profesionales en ellos. Y con ello, lograr un desempefio laboral marcado por las habilidades adquiridas,
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dado el perfil de emergencias y traumatologias que se avecinaba, las que fueron incorporadas al plan de
estudios de la especialidad y trasmitidas a los estudiantes (Ruiz, 2021).

En diciembre de 1997, la Revista “Médica” aparecio en formato electrénico con el nombre de Revista Médica
Electrénica, cuyo director ejecutivo fue el doctor Santiago Almeida Campos, y su director general la decana
Esther Baez Pérez, quien se mantuvo como directora hasta 1998, que asume esta posicion el nuevo decano,
Lic. Cristobal Mesa Simpson (Pérez, 2006).

En ese afio sobresalen, la constitucion de la catedra de la Universidad Virtual, comienzo de la maestria en
educacion médica, destacada labor del &rea de la Ciencia y la Técnica, continuacion del trabajo ascendente
de las sociedades cientificas de la salud, adecuado funcionamiento de la Asociacion Nacional de
Innovadores y Racionalizadores [ANIR] y las Brigadas Técnicas Juveniles [BTJ], los que constituyeron saltos
cualitativos en esta etapa.

Asimismo, se instaur6 la Orden Honorifica Dr. “Mario Dihigo Llanos”. Se celebr6 el Primer Encuentro
Nacional de Conocimientos y la primera Reunion Nacional de trabajo politico ideologico de las Ciencias
Médicas. La Facultad recibié la tercera inspeccion académica del Ministerio de Salud Publica y obtiene
resultados satisfactorios. Se crearon otras catedras multidisciplinarias y se debid enfrentar la crisis
economica del llamado “periodo especial” (Del Huerto, 2006).

Entre los afios 1996 al 2000, no hubo docencia directa de pre ni de posgrado en Medicina Interna del
HOSPROMA, al estar ubicados todos los estudiantes en el Hospital Clinico Quirirgico Docente “Faustino
Pérez”. En el afio 2000, comenz6 el “Nuevo Programa de Formacion de Médicos Latinoamericanos en Cuba”
y en el exterior, hecho que marca un hito y un salto cualitativamente ascendente a una nueva etapa.

Etapa 2 (2001-2016): Consolidacion del nuevo claustro y progreso de la formacion posgraduada en

la especialidad.
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En el 2001, ya estaba constituido el nuevo claustro profesoral de Medicina Interna con la capacitacién
necesaria, para enfrentar el proceso docente educativo del pre y posgrado. En este afio, aparecio el cuarto
plan de estudios para los residentes y se incorporaron al HOSPROMA, gran numero de estudiantes
nacionales y de otras naciones. Estos ultimos eran procedentes de la ELAM, proyecto CARICOM y
autofinanciados, hecho de extraordinaria importancia para la educacién médica matancera que demando
de multiples estrategias educativas para garantizar el proceso formativo (Ruiz, 2021).

En la primera década del presente siglo, en el curso escolar 2003-2004, asumié la direccion de la FCMM el
doctor Victor Luis Junco Sanchez (2003-2009), como su nuevo Decano. A partir del curso 2004-2005, surge
el modelo de Proyecto Policlinico Universitario, por el cual los estudiantes comenzaban la prestacion de
servicio desde el primer afio de la carrera en los escenarios de la Atencién Primaria de Salud, en el contexto
de la municipalizacién de la ensefianza, salvo un grupo de ellos que como estudio piloto fueron incorporados
al HOSPROMA.

Comenzo también, la Licenciatura en Tecnologia de la Salud con sus diferentes perfiles y, en el curso 2004 -
2005 hasta el 2013-2014, se impartié la Licenciatura en Psicologia de la Salud, con el propésito de formar
profesionales de dicha area del conocimiento en los escenarios de Salud Publica (Cafiete et al., 2019),
hecho que marca otro salto cualitativamente ascendente para la etapa.

En septiembre de 2004, se materializd la idea de que la FCMM llevara el nombre del insigne intelectual
matancero “Dr. Juan Guiteras Gener”. Durante la Mision Barrio Adentro, profesionales matanceros
impartieron docencia y laboraron como asesores. Se cred un Centro de Informacién Municipal en cada
territorio. Se desarrollaron las maestrias de amplio acceso. La provincia de Matanzas se destacd por ser el
territorio que llevo la carrera de Medicina a sus 14 municipios, desde el curso escolar de 2004-2005 y hasta

el 2008-2009. En el Curso Escolar 2007-2008, se produjo la primera graduacion del Nuevo Modelo
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Pedagogico de la Licenciatura en Tecnologia de la Salud (Cafiete et al., 2019); saltos cualitativos
ascendentes.

El 6 de octubre de 2006, se realizd en Matanzas el primer curso precongreso nacional de la historia de la
especialidad en el territorio, perteneciente al IX Congreso Nacional de Medicina Interna, auspiciado por el
claustro profesoral de internistas del HOSPROMA. Se traté el tema de la Infeccidn-Enfermedad por VIH/sida,
el grado de repercusidn que tuvo este hecho hizo que, en lo adelante con la descentralizacion de la atencion
a esos enfermos por el Instituto de Medicina Tropical Dr. “Pedro Kouri” (2007) y luego, la desaparicion del
centro de atencion integral [CAI] Dr. “Ismael Triana Torres” (2010) los pacientes fueran ingresados en su
mayoria en el hospital referido, producto de convenio establecido entre el director de ese centro Guillermo
de la Portilla Gonzalez'® y el Jefe de servicio de Medicina Interna del HOSPROMA, Ihosvany Ruiz
Hernandez. Esto constituy un hito y un salto cualitativamente ascendente para esa etapa (comunicacién
de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022) (Ruiz, 2021).

A principios del afio 2009, la FCMM tuvo un nuevo decano, el doctor Tomas Enrique Toledo Martinez (2009-
2011). La Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas [UCMM)], nombrada por Resolucién No. 218 de
fecha 15 de mayo del 2009, deviene de la otrora FCMM y es el resultado de un proceso evolutivo que se
inici6 a finales de la década del 60. EI mismo que, continu6 perfeccionandose a lo largo de cinco décadas
(Cafiete et al., 2019); marca un hito significativo para la etapa.

Cuando la institucion emergié como UCMM, resulta apremiante asumir una nueva estructura en
correspondencia con las funciones que asumira la nueva Alta Casa de Estudios. Por tanto, se cred una
nueva composicion con relacion a las responsabilidades de direccion de la docencia, que seran asumidas

por un grupo de profesores, muchos de ellos son especialistas en Medicina Interna.

10 Especialista en Organizacion y Administracion de salud. Director del Centro de Atencion Integral a pacientes VIH/sida que,
ostentd la condicion de vanguardia nacional durante 9 afios. Miembro del grupo asesor por Naciones Unidas. Castafieda, C.M. y
Dihigo, T. (2019). Honorable médico matancero. Rev Méd Electron; 41(5).
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El doctor Tomas Enrique Toledo Martinez es nombrado, ahora, como primer Rector de la misma, la que es
adscripta al MINSAP y subordinada metodolégicamente al MES. Cuenta con una Facultad de Ciencias
Médicas que pertenece a la Alta Casa de Estudios (Del Huerto, 2006), (Sosa, 2021). En el curso escolar
2010-2011 la Dra. Juana Maria Cuervo Ledo asumi6é como Rectora la direccién de la UCMM (2010-2016)
y, entre 2010 y 2014, el decanato es desempefiado por el Dr. Ridel Jesus Febles Sanabria. En el afio 2012
se realizd la cuarta inspeccion académica a la FCMM y surgié la “municipalizacién de las carreras de las
Ciencias Médicas” (Placeres, 2015, p. 7).

Durante el curso escolar 2010-2011, se realiz6 la descentralizacion de los estudiantes del Nuevo Programa
de Formacién de Médicos Latinoamericanos (NPFM) del polo Jagiiey Grande. Se produjo la reorganizacion
del trabajo metodoldgico. Se creo la pagina web de la Universidad y comenzd un incremento sostenido de
la matricula, especialmente, en la carrera de Medicina. A su vez, se realizd el Forum Nacional de Estudiantes
de las Ciencias Médicas, el Taller Nacional de Catedras Militares, las Jornadas de Valores y el Férum de
Historia. En todos estos, se encuentra la presencia de los especialistas de Medicina Interna del HOSPROMA
(Cafiete et al., 2019).

En el curso 2012-2013, se concentrd, nuevamente, toda la formacion de las Ciencias Basicas en la sede
central de la Universidad. Y, se mantienen como escenarios, las unidades docentes ubicadas en los
municipios de Matanzas, Colén, Cardenas, Jagiey Grande y, solamente, durante un curso escolar en
Jovellanos. Aqui, se producen importantes acontecimientos, entre los que se destacan la graduacion de los
médicos del NPFM en febrero de 2013, se realizan el primer y segundo Taller Nacional de Aterosclerosis y
se fundo la Catedra Multidisciplinaria de Historia de la FEU, saltos cualitativamente ascendentes para esta
etapa (Cafiete et al., 2019).

La Dra. Elizabeth Medina Tapanes fungié como decana de la Facultad entre 2014 y 2015. Mientras que, el

Dr. Abel Ivan Semper Gonzalez lo hace desde el 2015 hasta la actualidad. En el curso escolar 2015-2016
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"se incorpora el internado vertical a la carrera de Medicina" (Placeres, 2015, p. 77); que, constituyé el hito
mas importante para esta etapa, al ser la cantera directa del acceso a la especialidad.

Por orientacion de la DPS de Matanzas, a fines del afio 2016, se fusionan los Hospitales Clinicos Quirurgicos
Docentes “José Ramon Lopez Tabrane” y el “Faustino Pérez Herndndez”. Luego de mas de un afio de
andlisis, donde a través de encuestas, entrevistas; asambleas sindicales, politicas, docentes y participacion
comunitaria en rendiciones de cuenta, se muestra la inconformidad de efectuar este proceder. Pero, la
necesidad de compactar los recursos, tanto los humanos como los materiales, asi lo decidieron. Con esta
accion, se pierde el perfil clinico quirirgico del hospital mas antiguo de Cuba en funciones, cuyas puertas
abrieron el 24 de julio de 1838, justamente por la peticion popular a la colonia espafiola (La Aurora de
Matanzas, 1938, p. 1) (Fondo de Gobierno Provincial, Legajo 200).

Como conclusiones parciales del capitulo, puede plantearse, que se asume la filosofia marxista. Dentro
de esta, el empleo del método dialéctico-materialista favorecié la elaboracién de constructos tedricos. Estos
aunados a los referentes asumidos, marcan la ruta de la investigacién para determinar las contribuciones
docentes-asistenciales en la educacion de posgrado a la formacion de Especialistas en Medicina Interna -
de la que se hace énfasis en su definicion, alcance y rol- en el contexto de la instituciéon hospitalaria
formadora. Proporciona ademas, establecer los criterios de periodizacion, delimitar los hechos y
acontecimientos esenciales que fueron hitos en el desarrollo de la institucidén al revelar sincrénica, y
horizontalmente, los acontecimientos mas significativos de la historia de la pedagogia como ciencia

vinculada a la educacion médica.
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CAPITULO 2. HOSPITAL CLINICO QUIRURGICO DOCENTE “JOSE RAMON LOPEZ TABRANE”. CUNA
DE LA FORMACION DE ESPECIALISTAS EN MEDICINA INTERNA EN MATANZAS (1969-2016)
En el segundo capitulo, se presenta la tradicion educativa de la institucién hospitalaria formadora mas
antigua en funciones de Cuba. Se alega como se ejecut6 la formacion de especialistas en Medicina Interna
desde 1969 al 2016. Ademas, se determinan, caracterizan y fundamentan las contribuciones docentes-
asistenciales alli realizadas, en ocasiones, bajo un marco interdisciplinar.
2.1 Génesis y antecedentes historicos educativos del Hospital Clinico Quirargico Docente “José
Ramoén Lépez Tabrane” de Matanzas, antes del triunfo de la Revoluciéon Cubana
En marzo de 1833, lleg6 a Cuba la “epidemia de colera morbo asiatico, que estallé con fuerza en la
ciudadania de La Habana y Matanzas” (Fondo de Gobierno Provincial, Legajo 200a; Fondo de Gobierno
Provincial, Legajo 200b; La Aurora de Matanzas, 1933; La Aurora de Matanzas, 1933a; Ponz y Hernandez,
1849; Ruiz, 2002). Con anterioridad, la ciudad matancera fue visitada por el superintendente de Hacienda
don Alejandro Ramirez. Quien tuvo ocasién de ver el Hospital de “San Juan de Dios”, comprobar que no
llenaba las necesidades crecientes de la poblacion, por lo que concibié el proyecto de levantar otro de mayor
capacidad, para lo cual dispuso el presupuesto. A tal efecto:

vecinos y autoridades coloniales elevaron y discutieron a las instancias superiores del gobierno la

peticién, bien fundamentada, para la construccién del hospital; luego de varios afios de gestiones
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continuadas por su sucesor don Claudio Martinez de Pinillos, Conde de Villanueva, quien también
visito Matanzas en 1827. (Alfonso, 1854, p. 119)
En la obra de Garcia (2011), se planted:
el 11 de septiembre de 1830, Jules Sagebien, arquitecto e ingeniero francés de extensa y versatil
obra en la construccion de edificios y puentes de la época, firmé los planos de un moderno edificio
a construir en la barriada de Versalles destinado al Hospital “Santa Isabel”. (p. 30)
Por Real Orden de la reina Isabel I, del 15 marzo de 1832, se aprobaron todas las disposiciones del conde
de Villanueva. Los fondos necesarios para el nuevo hospital fueron de 77 000 pesos, cifra que resultd
insuficiente. De modo que, el monto final alcanzé los 272 917,50 pesos, que fueron completados por el
aporte del remate publico del Hospital “San Juan de Dios” y obtenidos por suscripcion popular, bazares y
donativos por oriundos de la zona (Fondo de Gobierno Provincial, Legajo 199), inauguréndose el 24 de julio
de 1838 (ver Anexo 6).
En septiembre de 1900, se fundo la Escuela de Enfermeras de Matanzas -cuarta del pais- y ocupo el edificio
del Hospital “San Nicolas”. En esta, se realiza la primera convocatoria para el ingreso de alumnas. En
octubre, se inicid el primer curso con solo nueve estudiantes, cuya instruccion estuvo a cargo de los
doctores, Schweyer, Pinto y Ortiz. Poco después, fueron dirigidas por Eugenie Habbard, a partir de
septiembre de 1900 y Miss Mary McCLloud, en 1902 (Madrigal y Pérez, 2009) (Arnold y Piedra, 2021).
Por su parte, Montes de Oca (1991) afiadi6 “este primer curso se gradud en diciembre de 1901. La primera
instructora cubana Hortensia Dominguez Paez también participd” (p. 62). Poco tiempo después, del 12 al
21 de diciembre de 1901, tiene lugar la fusién de los Hospitales de “Santa Isabel”, para varones y el de “San
Nicolas” de damas, el cual se habia fundado en 1846 en la barriada de Versalles (La Aurora de Matanzas,
1846) (ver Anexo 6).

Para entonces, “Santa Isabel y San Nicolas” ejercieron funcion docente, apoyada por la creacion de la “Junta
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de Patronos del Hospital” a cargo de su presidente el Dr. Miguel A. Beato Font. Pues, es quien se encargada
de la administracion, confeccion de los reglamentos para el buen funcionamiento del hospital, velar por el
alto nivel profesional y técnico de los trabajadores, organizar reuniones cientificas, entre otras funciones
(Fondo Secretaria de Obras Publicas, 1948-1951; Madrigal y Pérez, 2009). Si bien se realizaban actividades
docentes en el antiguo hospital, su funcidn era primordialmente asistencial. Asi, transcurri6 el tiempo hasta
el 6 de enero de 1969.

2.2 Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane” después del triunfo de la
Revolucién Cubana

Cuba era triunfo revolucionario, gobierno popular, cambios sociales, educacion, empleo y salud gratuita; un
hervidero de esperanza. La revoluciéon en Matanzas, encontrd un hospital, donde la mayor parte de su
estructura no podia ser utilizada. Existia una gran deuda econdmica con el arquitecto que ejecut6 la
reestructuracion en los afios 40-50 (ver Anexo 6). No existia ascensor, las escaleras estaban en malas
condiciones, -los cuartones- en estado deplorable para brindar servicios, el abandono era un hecho oficial,
confluyen pésimos manejos administrativos y financieros con servicios hospitalarios prestados, para fines
politicos en reiteradas ocasiones (Fernandez, 1992).

El personal con que contaba el hospital era muy escaso, se limitaba a: doctor Luis Tapia Davila como
director, Carmelo Medina como administrador, Isabel Hernandez era la jefa de enfermeras, un mayordomo,
dos radidlogos, un clinico Dr. Tapanes Coello -solo pasaba visita, no tenia consulta-, dos anestesistas, dos
ortopédicos, tres pediatras -doctores: Joaquin Gaspar Gispert, José Hernandez y Marcet-, 19 enfermeros -
16 féminas y tres masculos, ganaban $118.00 al mes-, seis meritorios'!, personal de servicios generales,

un técnico de rayos X, tres técnicos en farmacia y dos en laboratorio (Fernandez, 1992).

11 Miembros de dos familias que laboraban en el hospital a cambio de comida y un lugar para dormir. Cobraban $5.00 por
donacién.
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La estructura del hospital era la siguiente: siete salas de adultos -una de ellas para pacientes con
enfermedades infecciosas-, una sala de pediatria -sala Madan-, dos cuartones para salén de operaciones
ubicados en el tercer piso, una consulta debajo de la escalera que servia como cuerpo de guardia -de carton,
cuyo mobiliario era una camilla, una mesa y dos sillas-, locales habilitados para farmacia, rayos X, y
dependencias de servicios generales, no existia departamento de admision. Los pacientes compraban el
material para las operaciones quirurgicas y el oxigeno. Las consultas costaban 22 centavos y las
radiografias valian, desde 21 centavos en adelante, variaban el precio segun el tamafio de la misma
(Fernéndez, 1992).

Cuando se necesitaba sangre para transfundir, los trabajadores del banco llamaban a los meritorios. Al morir
una persona ingresada -sea un nifio o un adulto-, y para evadir los costes del servicio finebre, los médicos,
a solicitud de los familiares, expedian un acta como que el occiso estaba vivo, pero en extrema gravedad.
Esto permitia alquilar, por un bajo costo, a choferes que trasladaban el cadaver hacia el lugar de origen,
generalmente, fuera de la capital matancera (Fernandez, 1992).

No se puede olvidar, que el director del hospital al triunfo de la revolucién, era también el duefio de la fabrica
de refrescos “Bella Matancera”, la fabrica de hielo de Los Molinos, la clinica de la playa, una fabrica de
fosforos y un edificio de cuatro plantas en la calle Manzano y Jovellanos. Sin embargo, su salario como
director no era alto. Ademas, competia la atencion de esos negocios con el tiempo requerido para el ejercicio
pleno de sus funciones médicas (Fernandez, 1992).

Hay antecedentes que motivaron un imperioso cambio. Inmediatamente, se nombré al doctor Joaquin
Pascual Gispert director del hospital (ver Anexo 6) y comenzaron las necesarias transformaciones y traspaso
de poderes, “en 1961 se inauguran las primeras dos salas de miscelaneas, al frente de una de ellas estaba
un enfermero que laboraba por solo $64.00” (Fernandez, 1992, p. 4). Ese mismo afio, se crea de manera

extraoficial una escuela para formar enfermeros de ambos sexos y, posteriormente, una para auxiliares
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graduados en seis meses, a iniciativa del Dr. Machado Ventura. Se recuerda a la enfermera Hilda Interian,
graduada en 1948 en Mazorra, como instructora de esta escuela (Fernandez, 1992).

Destacar el rol fundamental que tuvo este hospital en la batalla de Giron de 1961, al recibir gran parte de la
poblacién afectada producto de la misma, es lo que motiva que a partir de septiembre de 1962 el hospital
lleva el nombre de “José Ramon Lopez Tabrane” en homenaje al joven maértir. Otros centros de atencion
médica, también brindaron los primeros auxilios, en especial, el hospital de Jovellanos (Madrigal y Pérez,
2009).

En la parte frontal y central a la entrada del hospital, se ubica un busto de Gabriel de la Concepcion Valdez,
“Placido”, en recordacién al ilustre poeta, quien fuera fusilado en los hechos de la conspiracion “De la
Escalera” el 28 de junio de 1844 y quien paso sus Ultimas horas de vida en una celda penitenciaria, ubicada
dentro del HOSPROMA (ver Anexo 6).

Al triunfo de la Revolucién Cubana, se comenzé a redisefiar la politica educacional y salubrista en cada
territorio del pais, con vistas a garantizar los principios basicos que establecio el Estado, en ese sentido. De
esta forma, en Matanzas, se decidié nombrar a los hospitales provinciales como escenarios laborales
docentes. Se comenzé a habilitar la infraestructura necesaria para dar cumplimiento a esa labor.

Una vez lista, se procedid, paulatinamente, a dar cobertura a la ensefianza de pregrado en la carrera de
Medicina. Comenzd, entonces, la docencia en los Hospitales Clinico Quirdrgico “José Ramén Lépez
Tabrane”, Pediatrico “Eliseo Noel Caamafio” y el Gineco-Obstétrico “Luis Alfonso Medina”. En el caso del
primero citado, se construyé un médulo docente compuesto por cuatro grandes aulas, una oficina para la
subdireccion docente. Se remozd el resto de las aulas insertadas en el bloque de hospitalizacién, se avitualld
la biblioteca, se creo el departamento de iconopatografia y se definio, tempranamente, la necesidad de la
colaboracion entre cada uno de los servicios y departamentos que dispone el hospital.

Al unisono, comenzd la ensefianza del posgrado para la especialidad de Medicina Interna, bajo la
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conduccion de profesores pertenecientes a las “catedras viajeras’, de conjunto con los que formaban
plantilla del hospital. Se hacia necesario insertar en este proceso, a todo el personal que cumpliera las
condiciones académicas, éticas y politico-ideologicas que permitieran respaldar el mismo. Se siguen las
orientaciones metodoldgicas emitidas por instancias nacionales.

Era riguroso el ambito académico, la preparacion de los cuadros directivos (ver Anexo 6). Esto,
conjuntamente con la impronta de lo novedoso, permitié que en breve tiempo, el hospital alcanzara logros
de relevada importancia docente-asistencial e investigativa, era referencia para el resto de los escenarios
habilitados y se convertia en la principal institucion educativa de salud en Matanzas, cuyo legado se trasmiti6
a generaciones posteriores (Madrigal y Pérez, 2009).

2.3 Formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital Clinico Quirurgico Docente “José
Ramoén Lépez Tabrane” de Matanzas (1969-2016)

2.3.1 Curriculo

El primer plan de estudio en Cuba, para el desarrollo de esta especialidad, se confeccion6 en 1962, y se
implementé en el Hospital Clinico Quirirgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane” en 1969. Esta fecha
marca un proceso de crecimiento escalonado en el nimero de residentes que se formaron en dicha provincia
y en la cantidad de escenarios docentes. Este hospital fue el principal espacio laboral salubrista en la
provincia de Matanzas. Fue responsable de garantizar la mayoritaria plantilla docente—asistencial de
internistas graduados en el territorio. Ello permitid, paulatinamente, abrir otros centros con esas
caracteristicas y trajo consigo, un perfeccionamiento permanente en la actualizacion de temas cientificos,
asi como la superacion continua de los profesores y estudiantes por ese hospital. De esta manera, el
Hospital Militar “Dr. Mario Mufioz Monroy” comenz6 a ejercer dicha funcion desde 1983, y el Hospital
General de Colon con igual nombre, desde 1984. Las fechas cumplian con los requerimientos normativos,

metodoldgicos y administrativos establecidos para cumplir con este encargo social.
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Este plan era muy escueto, pues se limitaba a mencionar los objetivos generales a vencer por el residente
y los temas a dominar. Carecia de la estructura general, plan analitico, estrategia docente y, el sistema de
evaluacion, contemplaba con mayor rigor la evaluacion sumativa que la formativa. Las preguntas de examen
final estaban disefiadas a la especificidad en las respuestas. Se evaluaba acorde al nivel de estas, dado por
el residente y su afio de formacién, sin guias metodologicas de examen. Las escasas conferencias y
seminarios se realizaban bajo un enfoque reproductivo, expositivo-ilustrativo. Por lo que, este plan
experimentd diversos procesos de perfeccionamientos en respuesta a necesidades de formacién con la
calidad requerida de internistas para Cuba y para otros lugares del mundo.

Enla década de 1970, se siguieron los principios de la Declaracion de Aima Ata. El sistema de salud cubano
daba pasos a un nuevo modelo de atencion primaria, el Policlinico Comunitario. Este no negaba el anterior,
pues mantenia sus principios e incorporaba nuevos procedimientos. Se establecieron en los policlinicos
especialistas de Pediatria, Medicina Interna, Ginecologia-Obstetricia. Ello permiti6 mejorar la calidad y
satisfaccion con las visitas domiciliarias. El éxito mayor de este modelo fue la disminucién de la mortalidad
infantil, el desarrollo de la vigilancia epidemioldgica y el control de las enfermedades epidémicas (Gonzalez
etal., 2018).

Las adecuaciones realizadas al plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna, representaron varios
grados de modificaciones en el macro y micro curriculo, acorde a las nuevas necesidades de salud publica,
incluidos cambios en plan analitico, estrategias docentes, sistema de evaluacion y disefio general,
interconectado con la aplicaciéon de diferentes modelos metodol6gicos y organizativos en el proceso
docente. Asi, resultd el plan de estudio de 1979, que a pesar de ser mas completo que el anterior, era muy
abarcador en el desglose de la tabla de contenidos y en la orientacién de la bibliografia basica, de consulta
y complementaria (comunicacién de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).

El sistema de habilidades a vencer no estaba acorde al nivel de asimilacién de los contenidos. La conduccién
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y orientacion del tutor responsable a tiempo completo de la formacion del residente, era muy limitada, entre
otras razones, por el nimero reducido de docentes que existia, la gran carga laboral que los mismos tenian,
la necesidad de cubrir otros territorios y municipios en labor asistencial que reducia aun mas las
posibilidades de un seguimiento tutorial personalizado. Este plan mantuvo el sistema de evaluacion del
anterior.

A fines de 1983, el Comandante en Jefe Fidel Castro Ruz concibio la idea de proporcionar al sistema de
salud cubano, un médico de nuevo tipo, capaz de brindar asistencia a la mujer embarazada, cuidar sus
riesgos, su evolucion y el resultado del parto. Luego, debia seguir al nifio en su desarrollo y comportamiento
en el hogar y la escuela y ya adulto, velar por su sano desempefio en su vida familiar -social, ademas de
garantizar que reciba la debida atencion durante la vejez.

En concordancia con lo anterior, en el afio 1985 se implemento el tercer plan de estudio de la especialidad
de Medicina Interna, en correspondencia con las necesidades de fomentar y reforzar la atencién primaria
de salud cubana. Con la creacion del médico y la enfermera de la familia, se daban pasos solidos en la
garantia del mismo. Se hacia necesario ubicar a internistas responsables de la conduccién de los grupos
basicos de trabajo, que en los policlinicos docentes existian. De esta manera, los clinicos formaban parte
de la ensefianza de la medicina comunitaria en su principal misiéon, la de prevencidn y promocién de salud.
Al mismo tiempo que, contribuian en el proceso ensefianza aprendizaje de la recién creada especialidad de
Medicina General Integral [MGI].

La aparicion en Cuba de esta nueva especialidad no actu6 en detrimento de la Medicina Interna. Hay claras
diferencias y similitudes, pero no contradicciones entre ambas. Las dos son especialidades generalistas del
adulto. El especialista de MGl tiene su marco de ejercicio profesional en la comunidad, es mas generalista
que el internista, incluye aspectos de pediatria, ginecologia, obstetricia y otras especialidades.

Tiene una preparacion mucho menos profunda en las materias de Medicina Interna y, mucha mayor, en los
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aspectos preventivos, sociales, epidemioldgicos y comunitarios de la medicina. Se considera una
continuidad necesaria en la formacién de los médicos que egresan del sistema. El internista pasé entonces,
a ser, en lo fundamental, un generalista osleriano'? de atencién secundaria. Tiene tareas, también, en la
atencion terciaria y, a la vez, comparte importantes funciones en la atencion primaria, como consultor y
docente.

Las dos especialidades estan disefiadas para dar solucién a la mayoria de los problemas médicos de la
poblacién. Esto es un motivo, por el cual el plan de estudio de Medicina Interna de 1985, concebia la rotacion
de sus residentes por policlinicos docentes, durante un mes en el primer afio de la especialidad. Ademas,
tenian el establecimiento de estancias de dos meses de pasantia en areas claves de desarrollo y ganancia
de habilidades, en tres decisivas unidades como: el cuerpo de guardia, terapia intermedia e intensiva
polivalente acorde a los contenidos estructurados.

En este plan, se definia de forma explicita el procedimiento analitico por afio de formacién segun modulo a
vencer. En cada uno de ellos, se establecian objetivos, contenidos, técnicas, métodos, recursos didacticos,
estrategia docente a emplear, bibliografia, actividades docentes asistenciales, administrativas e
investigativas y sistema de evaluacion aplicable al cerrar modulos o cursos preestablecidos. La debilidad
fundamental consistia en el nimero de guardias médicas que hacian los residentes, que oscilaban entre
siete y diez al mes, lo que impedia el estudio consuetudinario de las materias.

El cuarto plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna data de 2001. Para entonces, a la
especialidad se accede mediante concurso de oposicion, dirigido a los médicos especializados en Medicina
General Integral y egresados de Medicina, que habian realizado su familiarizacién de acuerdo a las etapas

establecidas para dicho concurso.

12 Sir Willian Osler. La figura de este médico canadiense marca el comienzo de importantes
acontecimientos y contribuciones a la clinica médicay, revoluciona la ensefianza de la medicina. Conocido
como el padre de la medicina moderna.
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En el mismo, se hace énfasis en la solida formacion profesional del egresado que le permita conocer, valorar
y transformar el estado de salud del adulto, con un enfoque cientifico del proceso salud-enfermedad y de
su naturaleza biopsicosocial. Al preservar, mejorar y restablecer la salud del ser humano sustenta su
actuacion en principios y valores filosoficos, humanisticos y éticos, con sensibilidad, integridad, entereza
moral, altruismo y responsabilidad social, expresada en su identificacion y entrega a la obra de la
Revolucidn, asi como en su disposicion a prestar ayuda médica a paises necesitados.

El estudiante tenia que estar apto para aprender por si mismo en forma activa y permanente durante su vida
profesional. Debia desarrollar capacidades para la obtencion de informacién de diferentes fuentes, bajo la
observacion objetiva, el razonamiento 16gico, el juicio critico al estudiar y evaluar la realidad profesional y
social, trabajar en equipo e interactuar con otros profesionales y especialistas para brindar la fortaleza de la
especialidad, expresada en su capacidad abarcadora, generalizadora e integradora en la valoracién y
transformacion de la salud del individuo en su contexto natural y social.

En este plan se introduce un nuevo objetivo general, aplicar elementos de Medicina Natural y Tradicional
[MNT], en acciones terapéuticas pertinentes. Se insiste, ademas, que el residente participe en el trabajo
colectivo institucional con los equipos multidisciplinarios, incluidas las interconsultas en la atencién primaria
de salud con el Grupo Basico de Trabajo [GBT] para dirigir, controlar y evaluar los programas relacionados
con la atencidn al adulto en los distintos niveles de la organizacién y, ejercer acciones educativas en la
institucion donde trabaja, sobre todo con el personal en formacién, asi como, realizar investigaciones
cientificas relacionadas con su perfil profesional individualmente y en colectivo.

En la estructura general de este programa modular, se introducen contenidos que, por su novedad,
reaparicion, frecuencia y por ser generadores de conocimientos continuos, eran necesarios para capacitar

adecuadamente al personal en formacién, como era el caso de la Infeccion - Enfermedad por vih/SIDA, la
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tuberculosis pulmonar y otras enfermedades emergentes ® y reemergentes ' que para el contexto
epidemioldgico existente se justificaban.

De igual manera, se eliminaron otras enfermedades que, por su rara presentacion clinica, no eran
pertinentes. Se introduce el curso de Inmunologia clinica que sienta las bases para la interpretacion correcta
de gran parte de los contenidos establecidos. Al igual que en el plan de estudio anterior, el nimero de
guardias médicas mensuales a realizar por los estudiantes era elevado, hasta el afio 2004 que se establece
la resolucion 108/2004 y norma el régimen de residencia. Se redujo, entonces, el numero de guardias a una
periodicidad no menor de cuatro dias ni mayor de siete.

Otras modificaciones existieron; asi en el afio 2005 se planted su reduccion a dos afios, a expensas del
tiempo dedicado a MGI. Se considerd que se partia de un graduado en esta especialidad. Luego, en 2006,
se aprob6 otro plan. Este fue de afio y medio de duracién en Medicina Interna, a partir de un especialista de
MGI también de afio y medio de formacion. En el 2007, se cre6 otro denominado “plan paralelo, que
establecié por excepcion, solo para el curso 2007-2008, que el residente se especializa simultaneamente
en MGl y Medicina Interna en dos y medio afios” (Colectivo de autores, 2001, p. 2); ninguno de estos planes
de estudio mencionados fue implementado en el HOSPROMA.

A instancias, y bajo la organizacion del vice ministerio de docencia, se realizé un Taller Nacional de la
especialidad en busca de opiniones al respecto, al cual asistieron representantes de los Grupos Provinciales
y los capitulos de la Sociedad Cubana de Medicina Interna de numerosas provincias, entre ellas Matanzas.
En este se dedicaron muchas horas al anélisis de la situacion de la especialidad y se hicieron numerosas

sugerencias y recomendaciones para la formacion de los recursos humanos de la misma (Colectivo de

13 Aguellas cuya incidencia se ha incrementado desde las pasadas dos décadas o amenazan
incrementarse en un futuro (Whashington DC: National Academy,1992).

14 Resurgimiento de enfermedades que ya habian sido aparentemente erradicadas o su incidencia
disminuida. Enfermedades infecciosas conocidas, que después de no constituir un problema de salud,
aparecen a menudo y cobran proporciones epidémicas (Whashington DC: OPS,1994).
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autores, 2001). Era motivo de preocupacion del claustro de profesores matanceros la aceleracion del
transito por dos especialidades en un plazo de dos y medio afios, cuando la formacion del pregrado implica
un punto de partida inferior para iniciar la especialidad de Medicina.

El plan de estudio vigente se puso en resolucion en el afio 2015 (MINSAP, 2015). Pero, se implementd en
el curso 2016-2017, momento de la fusion de servicios entre los hospitales clinicos quirurgicos docentes
‘José Ramén Lopez Tabrane” y “Faustino Pérez”. En el caso de la especialidad de Medicina Interna, este
hecho acontecié el 7 de noviembre de 2016. Por ende, el mismo fue discutido en la institucién hospitalaria
formadora, pero, no fue aplicado en la especialidad.

La estrategia docente en todos los planes de estudio citados, esta disefiada de tal manera que, el residente
satisfaga el sistema de objetivos del programa de formacién. Los mismos abarcan acciones 0 modos de
actuacion en su puesto de trabajo, asi como estancias por otros. Las areas estan estructuradas para dar
solucién a los problemas de salud inherentes a la poblacién que atiende. Esta estrategia consiste en
desarrollar los conocimientos y habilidades, en complejidad creciente. Tiene en cuenta, el cumplimiento de
los objetivos propuestos y los principios didacticos propios de la especialidad.

Las principales formas docente-asistenciales que se asumen son: pases de visita, guardias médicas,
interconsultas, historia clinica, entrega de guardias, discusiones de casos complejos, clinico radiologicas,
clinico patologicas, entre otras. La formacion de especialistas en Medicina Interna del HOSPROMA, estuvo
regida por el plan de estudio vigente de la especialidad segun periodo cursado, de conjunto con los
reglamentos del trabajo docente-metodoldgico emitidos por el MINSAP, MES y la Junta de Acreditacion
Nacional [JAN] acorde con, la actualidad de los mismos en el periodo formativo (ver Anexo 3).

La especialidad de Medicina Interna en el HOSPROMA establecio sus objetivos formativos en defensa del
método clinico, el cual resulté su directriz de trabajo metodoldgico en su perfeccionamiento continuo. El

mismo se fundamento en la adquisicion de habilidades por parte de los estudiantes. Su ensefianza necesito
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de una metodologia dirigida a la formacion de las habilidades necesarias, ya que en su aprendizaje no
ocurre como en otras materias, donde el énfasis fundamental, se ejerce en la obtencidn de conocimientos.
En este sentido y en opinidn del autor, la institucion hospitalaria formadora presto especial atencion a la
adquisicion de las préacticas clinicas en los estudiantes. Esto les permitié enfrentar con éxito los desafios y
situaciones que la vida les presento (Alonso et al., 2005; 2005a) (Alonso, 2007) (Alonso et al., 2011; 2012)
(comunicacién de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022) (comunicacion de discusion
de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

En todos los planes de estudio, para la especialidad de Medicina Interna en Cuba después de 1959, se
concibe que, las actividades docentes-asistenciales se realizan en la educacion en el trabajo. Se tiene en
cuenta las programaciones establecidas para cada una; las académicas se realizan con una frecuencia
variable segun programa establecido. Ello, de manera que no afecten el componente laboral y de acuerdo
a la programacién docente que se organice para cada afio, se sugiere intercalar las diferentes formas de
actividades académicas que se proponen.

Los talleres de problematizacion de investigacion, surgidos después del programa del afio 2001, tienen
como objetivo establecer un espacio de reflexion de acuerdo a las necesidades de los residentes. Se parte
de identificar el banco de problemas del servicio, las lineas de investigacion del hospital y de la UCMM, en
ellos se discuten los problemas prioritarios, métodos y herramientas a desarrollar en el proyecto de
terminacion de la especialidad [TTE]. Los mismos deben realizarse en presencia de los tutores de tesis y
sirven de complemento al curso de Metodologia de la Investigacion y sus actividades investigativas
independientes.

La evaluacion del residente se lleva a cabo de forma integral y sistematica por medio de la participacion del
mismo, en las diferentes actividades asistenciales, administrativas, investigativas y docentes, de acuerdo al

desarrollo de las habilidades planteadas en los objetivos, las técnicas y métodos definidos para cada
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maddulo, las que se plasman en la tarjeta de evaluacion. Se evalua, ademas, la ejecucion del proyecto de
investigacion. Las evaluaciones de promocion y de graduacion se realizan por medio de la discusion de un
caso clinico en sus aspectos diagndstico-terapéutico y un examen tedrico de los contenidos del afio.

2.3.2 Claustro

La Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas, institucién rectora, su Facultad de Medicina, como ente
comprometido con la sociedad a la que sirve y el HOSPROMA, velaron a través de su claustro por el elevado
nivel moral de los recursos humanos que formaron y, ademas, por la calidad ética de la ciencia que
producian.

Para ello, se hizo necesario que la cultura institucional estuviera impregnada de valores de solidaridad, ética,
respeto al projimo y hacia si mismo, responsabilidad, humanismo, patriotismo, que el uso de la verdad -y la
ciencia constituye el esfuerzo humano supremo para encontrarla- fuera el instrumento de comunicacién
entre sus miembros y que el conocimiento circulara liboremente, sin trabas a través de toda su comunidad.
La informacién cabal y oportuna en tal sentido, constituy6 un vehiculo inapreciable para el logro de dichos
fines.

Como se ha explicado con anterioridad, con la fundacion de la docencia médica en Matanzas y
especificamente, en el Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”, fue necesario en
sus comienzos (1969-1976), la ayuda de profesores enviados por docencia médica nacional. Para asi, poder
establecer las bases de este proceso. A ellos se le unieron diferentes médicos propios del hospital con
requisitos necesarios para enfrentar esta labor. Por consiguiente, paulatinamente (1977-1995), y en la
medida que se habilitaron las plazas docentes segun las normativas del momento, comenzé un proceso de
crecimiento del claustro. EI mismo estaba conformado por internistas de experiencia laboral y recién

graduados, que habian realizado su servicio social con anterioridad y poseian méritos suficientes para ser
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plantilla de esta institucion hospitalaria formadora, demostrado a través de concursos de oposicion provincial
(ver Anexo 6).

La habilitacién del claustro del segundo periodo (1996-2016), estuvo supeditada en su inicio, a la necesidad
imperiosa de crear un colectivo de profesores, capaz de enfrentar con calidad el proceso formativo,
esencialmente del pregrado, al recibir un gran numero de estudiantes de tercer afio procedentes de la
Escuela Latinoamericana de Medicina [ELAM]. Previamente al arribo de los mismos en el curso 2001-2002,
el jefe del servicio de Medicina Interna del HOSPROMA identificé y prepard un grupo de internistas con
elevada competencia académica. Estos formaban parte de la plantilla, los que realizaron el ejercicio para la
obtencién inmediata de la categoria docente. A la vez, gestiona la presencia de profesores con experiencia
que laboraban en otras unidades del sistema de salud con categoria docente activa. Se reestructura
entonces, el funcionamiento de los grupos basicos de trabajo con el profesor de mayor categoria al frente
de ellos, quedaba listo el escenario como garante de lo porvenir (ver Anexo 6).

En ambos periodos, el claustro mantuvo como directriz de trabajo metodolégico, el perfeccionamiento
continuo del método clinico-epidemioldgico y social, con especial énfasis, en el trabajo cuidadoso realizado
con los objetivos educativos. Ser ejemplo en todas las actividades del diario hacer, exacerbo e incentivo la
vocacion de servicio entre estudiantes. Los profesores visionaron en todo momento que, una vez graduado
el residente, se convierte en un profesional consultor muy demandado y, con ello, adquiere una
responsabilidad profesional que se traduce en la obligacién de responder por los dafios ocasionados en
este ejercicio. Por tanto, la calidad en la formacion profesional no separé los intereses y valores que regulan
la actuacion profesional.

En este sentido, la labor del claustro profesoral en la orientacion educativa y facilitacion del proceso

ensefianza- aprendizaje, fue vital al implementarse estrategias que permitian valorar esta problematica
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(Alonso et al., 2005; 2005a) (Rivero y Ruiz, 2005) (Alonso, 2007) (Alonso et al., 2011; 2012) (Hospital Clinico
Quirurgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, 2016a).
En correspondencia con lo anterior, también se detectaron deficiencias formativas entre los profesores,
basicamente, referidas a dar mayor importancia al dominio de los contenidos que a los valores (Hospital
Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”, 2016b) (UCMM, 2022). Esta situacion desatd un
sistema de acciones dirigidas a enmendar la inadmisible problematica presente en dos profesores. Con ellos
se trabajé de forma individual y se reubicaron en otros grupos de trabajo bajo la supervision y control de
docentes de mayor categoria (UCMM, 2022). Se propuso, ademas, un plan de desarrollo y superacion
profesional acorde a subsanar esta debilidad. Como planteé Roman et al. (2008):
la educacion en valores queda reducida a una fraccién infinitesimal de la clase, el profesor dedica el
mayor tiempo posible de la clase a los contenidos especificos. De igual manera, el espacio de
reflexion para los dilemas éticos relacionados a las disciplinas es escaso o casi nulo, o que provoca
que el conocimiento en su proceso de asimilacion apenas alcance la fase materializada (p. 34).
Sin dejar de mencionar el cuarto principio de la Declaracidén de Rancho (2000) en que establece:
la experiencia profesional debe incluir el estudio de las ciencias biologicas y del comportamiento [...]
Esas ciencias son basicas para la comprension de la medicina clinica. También son obligatorios el
pensamiento critico y el autoaprendizaje, asi como la firme asimilacion de los principios éticos sobre
los cuales se rige la profesion (p. 67).
El componente valorativo en la formacién médica, siempre esta presente en la actividad laboral. Ahora mas
que nunca, debe ser desarrollado con excelencia. De modo que, las decisiones que se adopten no se
conviertan en un acto de obediencia moral, sino en algo significativo para el individuo, acompafadas de
vivencias emocionales positivas y de una reflexién que contribuya al perfeccionamiento.

Sin embargo, desde el afio 2006 con la implementacién de la resolucién 128 del MES para la aplicacion de
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categorias docentes y luego la 85 de 2016, se flexibilizd en la labor practica requisitos normativos para ser
profesor con relacion al indice académico, la nota de la especialidad. Se eliminé la obligacion del Segundo
Grado para optar por la categoria de profesor auxiliar, todo ello, en funcion de las mismas necesidades que
hubo antes (comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

Con la puesta en vigor del modelo policlinico universitario, especialmente entre los afios 2007 y 2009, las
visitas periddicas que los alumnos realizaban a las salas de medicina de los hospitales con frecuencia no
cumplian los objetivos para los cuales fueron disefiadas. Esto sucedié porque su contenido se volvié muy
tedrico, aunado a otras dificultades adicionales. La participacién discontinua de los profesores de medicina
interna hacia la APS, constituyé un contacto breve y tangencial que no cumplié los cometidos que se
esperaban. Ademas, daba una falsa seguridad de garantizar con ellas los objetivos académicos (Favier,
2021), (comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

El autor considera que, el internista es, sobre todo, un generalista de atencioén secundaria. La mayoria estan
ubicados en los hospitales y si los abandonan, existirian dificultades para cubrir sus vacantes. Dado que
entre los situados en la APS -pese a tener las cualidades suficientes para ser relevo-, es comun que estén
peritados o presenten problemas que impidan desempefar su labor en este nivel de atencidn. La mayoria
de los profesores de Medicina Interna -se incluyen los mas relevantes, mayor experiencia y capacidad
asistencial-docente- trabajan activamente en los hospitales, donde han laborado siempre y constituye su
habitat natural (Espinosa, 1999; 2008) (Moreno, 2001) (comunicacién de discusion de grupo focal del
segundo periodo, 8 de julio, 2022).

El ejercicio docente en las nuevas condiciones, es un reto que precisa de un instrumento que permita el
reforzamiento de valores propios de la época. Pues, es necesario que puedan repercutir en la formacién
integral de la personalidad del egresado y, para lo cual, es fundamental conseguir la intencionalidad en su

conquista. La Bioética como disciplina, podria ser la herramienta curricular en el desarrollo de valores, desde
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sus tres componentes: cognoscitivo, valorativo-motivacional y conductual, en los estudiantes de Medicina,
que permita un espacio de reflexién donde los valores y la ética jueguen un papel predominante en el
proceso docente-educativo.

2.3.3 Estudiantes

La especialidad de Medicina Interna en la provincia de Matanzas, posee una vasta experiencia en la
formacion posgraduada, avalada por sus 53 afios dedicados a la formacion. El primer libro de registro del
archivo de la secretaria general de la Universidad de Ciencias Médicas, institucion rectora, evidencia como
primera edicion de internistas graduados el afio 1988. Al cierre de 2016, se habian concluido 29 ediciones,
el total de especialistas graduados en la provincia era 273. Pero, formados en el HOSPROMA 127,
distribuidos de la siguiente forma: tres (1969-1976), 102 (1977-1995), ninguno de 1996-2000 y, 21 (2001-
2016). Al analizar estos datos con relacion a periodos de estudio definidos, se observa que en el primer
periodo (1969-1995) se graduaron 107 internistas y, en el segundo periodo (1996-2016), solo 21 (UCMM,
2017), (ver Anexo 6).

Entre 1969 y 1976, predominaba la via normal de ingreso a la especialidad. También, se accedia a la misma
por la via directa, la cual fue mayoritaria entre 1977 y 1995. Al desaparecer la misma, la principal via fue la
segunda especialidad (UCMM, 2022).

Es conocido que el nivel de conocimientos y la competencia de un especialista dependen, entre otros
factores, de la educacién recibida efectuada en tres etapas, unidas y dependientes entre si, como los
eslabones de una cadena: pregrado, posgrado y educacion continuada. Se reconoce que las deficiencias
en una de estas etapas se arrastraran en las restantes y, por eso, es crucial la formacién de pregrado. Asi
como, es esencial el desarrollo temprano de las capacidades autoformativas del estudiante. En este sentido
el autor realiza consideraciones sobre debilidades formativas en esta institucién hospitalaria formadora no

exclusiva de la misma, sino que parten de un alcance nacional.
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Hasta el dltimo decenio del siglo XX, la Medicina Interna atraia a una parte importante de la élite intelectual
de los mejores estudiantes, aquellos con mayor indice académico al terminar los estudios pregrado,
integrales, muchos integrantes del cuadro de honor de la universidad, con gran vocacion y actitud para la
especialidad, enriquecida por la graduacién de nuevos especialistas con iguales caracteristicas por todo el
pais, lo cual hizo que se mantuviera el elevado nivel cientifico tradicional que exige la especialidad.

Por entonces, la principal y mayoritaria via de ingreso a la especialidad era la directa, con prioridad para los
estudiantes que pertenecian al movimiento de alumnos ayudantes. Esto garantizaba la retencion y
verticalidad de estudio posgrado, acorde a los intereses y actitudes, demostrada por los estudiantes, y
evidenciada por los profesores.

Durante mucho tiempo, el objetivo del pregrado fue formar un médico general y, en correspondencia con
dicha concepcion, el grueso del entrenamiento clinico se realizaba en los hospitales, que fueron
considerados por mas de 300 afios como el marco educativo idéneo. Aunque, al comenzar la practica
independiente, la mayoria de los graduados comprendian que no habian sido preparados para el medio real
donde debian actuar.

En la actualidad, la formacién de pregrado esta mas acorde con la realidad del ejercicio posterior y se ha
impuesto, en la mayoria de los paises -incluido Cuba-, la formacién de un médico basico que pueda
desempefiarse adecuadamente como meédico de la comunidad, armado de una vision y herramientas
socioepidemioldgicas para tal empenio.

Con todo, dicha formacion no puede descuidar los aspectos clinicos y tiene que ser lo suficientemente
amplia y profunda, para que el médico pueda enfrentar los retos de la medicina individual, porque la
preparacion propiamente clinica no solo es un elemento basico del médico. También es para la poblacién,
un indicador de primer orden, para asi juzgar la excelencia de cualquier sistema sanitario.

En concordancia con los nuevos objetivos, ha cambiado tanto el marco, como el modelo educativo,
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habiéndose acelerado en el ultimo decenio. Ello fue posible debido a la necesidad de una formacién masiva
y emergente de médicos, especialistas y profesores, para enfrentar las necesidades de la ayuda
internacionalista a paises y pueblos hermanos.

En el caso del marco formativo a principios del siglo XXI, una parte importante de la formacion profesional
del pregrado, se trasladé progresivamente, a la atencion primaria, o sea, consultorio del médico de familia
y policlinicos. Esta medida ya habia sido adoptada por otros paises, desarrollados 0 no. Aunque, no siempre
las razones fueron las mismas que las cubanas, al existir una justa conciencia generalizada en las
autoridades sanitarias y académicas, de que la formacién de pregrado debia ser extraida en una
determinada medida de los hospitales. Asi como, debia ser trasladada a los servicios externos e
instituciones médicas comunitarias.

Con el surgimiento del modelo policlinico universitario en la primera década del siglo XXI (2004-2005), este
proceso se acelerd. De forma tal, que el hospital quedo casi completamente fuera de la formacién médica,
sustituyéndose las antiguas estancias de las asignaturas por visitas periddicas. Estas se consideraban, pues
permitirian al estudiante adquirir los conocimientos que debe proveer el nivel secundario a su formacion. Al
analizarse los resultados de esta orientacion, se descontinué la misma en el afio 2013, reincorporandose
los estudiantes al modelo formativo tradicional en hospitales (UCMM, 2016).

Se le dio crucial importancia al modelo educativo que sustituye, el centrado en el profesor, el enfermo, la
conferencia magistral y otras formas importantes de ensefianza, por otro en el cual el profesor actia sobre
todo como orientador, coordinador y controlador del proceso de ensefianza-aprendizaje, apoyandose en
una variada utilizacion de técnicas informaticas y telematicas, que aunque sin abandonar totalmente el papel
del profesor y el enfermo real, lo reduce e introduce sustanciales diferencias formativas cuantitativas y
cualitativas con respecto al primero.

Sin embargo, en ocasiones en el posgrado -segun el disefio de los planes de estudios de la especialidad de
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Medicina Interna y las caracteristicas propias del ser-, el estudiante no aprovecha la actividad laboral como

el espacio ideal. Ni tampoco, la emplea con extraordinaria riqueza para el cultivo temprano de los mejores

valores que necesita incorporar en el gjercicio bioético sistematico y bien dirigido (comunicacion de discusion

de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

En el posgrado, la especialidad ha atravesado por multifactoriales crecientes crisis. En 1986, se alertaba al

MINSAP al respecto:
en los ultimos afios se ha producido un retroceso de la especialidad, tanto en el numero necesario
de especialistas como en la calidad de los mismos, debido entre otras causas a la sobrecarga de
trabajo del personal en formacion, lo que unido a su corto tiempo de entrenamiento ha producido un
especialista sin la profundidad necesaria y con deterioro de sus habilidades clinicas (Colectivo de
autores, 2001, p. 7).

Mas adelante, entre los 14 problemas principales que confrontaba la especialidad, se sefialaron los

siguientes:
ausencia de una politica de estimulo y priorizacion de la Medicina Interna como especialidad basica,
que cierre la brecha que desventajosamente la separa del resto de las especialidades clinicas en
cuanto a condiciones materiales de trabajo, oportunidades de estudio y desarrollo cientifico;
insuficiente nimero de especialistas para dar cobertura al pais de forma adecuada; escaso numero
de residentes actualmente en formacién; inestabilidad de los mismos por traslado de una gran parte
de ellos hacia otras especialidades que con menos carga de trabajo perciben igual salario. (Colectivo
de autores, 2001, p. 8)

En 1995, en un informe al MINSAP sobre el desarrollo de la especialidad, se alertd por el Grupo Nacional

de Medicina Interna “si consideramos que el nimero de residentes tiene una tendencia a disminuir, esto

puede comprometer el desarrollo de la especialidad para el afio 2000” (Colectivo de autores, 2001, p. 8).
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En el afio 2000, al eliminarse la via directa de ingreso, la situacion comenzé a dar un giro trascendente que
llegd a extremos alarmantes en ocasiones. Era un fenémeno frecuente que muchos residentes, agobiados
por el peso del trabajo asistencial y la permanente inestabilidad de los servicios en particular, las frecuentes
y agotadoras guardias médicas de 24 horas, abandonaran la residencia para trasladarse a otras
especialidades que no tuvieran tanta carga laboral (UCMM, 2017).

Adicionalmente, comenzaron a realizar la residencia de Medicina Interna, médicos generales integrales que
habian concursado para otras especialidades y no obtuvieron plaza, lo que motivé que optaran por esta
ultima. Se implementa la via de ingreso de segunda especialidad, es decir, primero hay que ser especialista
en MG, con prioridad para la matricula y obtencién de plazas. De esta manera, los alumnos ayudantes e
instructores no graduados en Medicina Interna, tenian primero que pasar tres afios en la especialidad de
Medicina General Integral, para luego optar por Medicina Interna. Esto provocé la decepcion entre ellos y la
eleccidn con el tiempo de alguna otra especialidad con menores tropiezos (UCMM, 2016).

Los especialistas en MGl que matriculaban, escasamente vocacionados, tenian con frecuencia bajos indices
académicos, pocos habitos de estudio y discreta motivacion, importantes lagunas formativas y una actitud
de indiferencia ante el método clinico epidemiolégico y social. Pero, que en definitiva, era un alivio, porque
ayudaba a enfrentar la carga asistencial diaria en los hospitales (Espinosa, 2008), (comunicacién de
discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

Entre los afios 2001 y 2010, con el incremento de matricula para realizar otras especialidades, era comun
el comentario irbnico que el internista constituia una especie en extincion. Luego en el afio 2003, en un
nuevo informe del Grupo Nacional, se sefialé “no se ha logrado el incremento que se habia previsto”
(Colectivo de autores, 2001, p. 8). Durante mas de 20 afios, el numero de residentes de la especialidad se
mantuvo en un nivel en ocasiones tan bajo, que existian numerosos hospitales donde no habia ninguno,

hasta retomarse la via directa de ingreso a la especialidad en el afio 2011.
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En el afio 2015, con la entrega masiva de ordenadores a los profesionales de la salud y el creciente acceso
a la tecnologia informéatica y de comunicacion, se adicionan herramientas metodoldgicas al proceso
ensefanza-aprendizaje y se realizan capacitaciones continuas sobre este tema (UCMM, 2016a). Tuvo
especial aceptacion entre estudiantes, la utilizacion del WhatsApp como medio facilitador de informacién,
sin descuidar, sus desventajas, al no ser una aplicacion informética educativa.

Su utilidad se concentrd en los debates, tanto en grupos pequefios como grandes, el lanzamiento de ideas
para la reflexion, la critica o la aclaracion de dudas, consulta a los estudiantes sobre actividades y temas de
su interés, la ensefianza de otras lenguas, mejorar las habilidades comunicativas, herramienta para facilitar
la retroalimentacidn en trabajos y orientaciones académicas, apoyo al proceso de investigacion, consultas
docentes, proponer y corregir problemas o tareas, proceso de evaluacién frecuente, colaboracién entre
docentes, comunicacion entre padres y profesores y la toma de las decisiones clinicas (Andujar y Cruz,
2017; Benitez y Marquina, 2018; Bottentuit et al., 2016; De Paiva et al., 2016; Monguillot et al., 2017; Pessoa
et al., 2016; Ruiz et al., 2016; Scribano, 2017) (comunicacién de discusion de grupo focal del segundo
periodo, 8 de julio, 2022).

La aplicacion también se utilizé para recoger lluvia de ideas del alumnado sobre un determinado contenido
o tema, compartir materiales complementarios, favorecer el trabajo colaborativo y otras metodologias
activas como la gamificacion o el aula invertida, foros de discusién, herramienta para la inclusién y apoyo a
la tutoria académica (comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

Es necesario destacar que los propios estudiantes utilizan frecuentemente esta herramienta para compartir
informacion académica entre ellos. Por ejemplo, la emplean para consultar fechas importantes, entregas de
tareas, informacion sobre el desarrollo del trabajo cuando se ausentan, coordinarse para labores de grupo,
etc. Ello se logra, generalmente, mediante la creacion de grupos de WhatsApp especificos de la especialidad

o de otras afines y el uso de la plataforma Moodle, dispuesta en el aula cuatro de la UCMM para el Entorno
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Virtual de Ensefianza Aprendizaje (EVEA), como herramienta metodoldgica facilitadora del proceso
formativo tanto en pregrado como en posgrado.

Adicionalmente, el autor enfatiza que, a pesar del Util papel que pueden cumplir los modernos medios
computarizados y otros equipos, como auxiliares de la docencia, no pueden sustituir a un profesor preparado
y experimentado. Existen muchas ilusiones en este sentido, pero debe recalcarse que una historia clinica
correcta nunca podra ser hecha por un ordenador. Un examen fisico no puede ser sustituido por ninguna
maquina. La inteligencia humana nunca sera igualada por la inteligencia artificial. Ningun sistema
computarizado es capaz, ni remotamente, de realizar un acercamiento a la capacidad racionalizadora de un
médico preparado y, finalmente, que un enfermo imaginario en el display de una computadora se parece a
uno real como un cadaver a un vivo.

Sobre este Ultimo aspecto, esta demostrado que toda discusion de casos, donde no esté presente el
paciente para que pueda ser visto, interrogado y examinado por cualquiera de los participantes que asi lo
desee, pierde su caréacter clinico y se convierte en un trampolin para discutir enfermedades y no enfermos,
Ello comporta varios riesgos, el mas importante de los cuales, es erosionar directamente el aprendizaje del
método clinico-epidemioldgico y social.

2.4 Caracter interdisciplinar en la dinamica hospitalaria, su repercusion en las contribuciones
docentes-asistenciales del Hospital Clinico Quirtirgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane” de
Matanzas a la formacion de especialistas en Medicina Interna (1969-2016)

Hace mucho tiempo que la especializacion existe en la medicina, incluso, antes de que surgiera la Medicina
Interna, ya la Cirugia se habia desgajado del tronco de la llamada practica médica total y, desde finales del
siglo XIX, habian comenzado a surgir en algunos lugares, como practicas separadas, la Psiquiatria,
Pediatria, Ginecologia y Obstetricia, Dermatologia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia y Neurologia

(Espinosa, 1999; 2008) (Moreno, 2001).
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Desde comienzos del siglo XX, lo hacen lentamente las subespecialidades de la propia Medicina Interna,
de forma que, para Carrel (2022)'5, era un fendémeno alarmante “La medicina ha separado al ser humano
enfermo en pequefios fragmentos y cada fragmento tiene un especialista” (p. 234). Llega, incluso, a plantear
que “mientras mas eminente es un especialista, mas peligroso es” (p. 263), no obstante reconocer la
necesidad imperiosa de la especializacién en todos los campos de la ciencia.

La Medicina Interna ha estado en riesgo de desaparicién desde su origen, por ser heterogénea, abarcar
tanto la generalidad, como las especialidades y tener limites mal definidos. Sin embargo, afirma su
existencia, no solo por la propia naturaleza de su objeto del conocimiento como ciencia; sino también,
porque muchos enfermos desbordan los limites artificiales, con los cuales fueron creadas las
subespecialidades de la clinica; y se situan en la frontera de otras diferentes (Espinosa, 2008).

Cada dia es mayor el numero de las enfermedades sistémicas o que se vuelven sistémicas, ya que es
frecuente que un enfermo, inicialmente afecto de un solo érgano, termine con compromiso de varios
aparatos o sistemas que corresponden a diferentes especialidades. Adicionalmente, con el incremento de
la poblacion mundial de la tercera edad, aumenta también la multimorbilidad y, al ser la enfermedad no solo
un fendmeno bioldgico, sino también psicoldgico-social exige con frecuencia un enfoque integral que solo
puede ser dado por un generalista (Espinosa, 1999; 2008) (Moreno, 2001) (comunicacion de discusién de
grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

En otra mirada, el trabajo del internista se ha incrementado en una medida importante por las remisiones
que reciben de muchos otros especialistas, que habiles en el manejo de los problemas especificos de su

especialidad, no tratan al enfermo como un todo, al par que no se enfrentan con las complicaciones que

15 Marie Joseph Auguste Carrel-Billiard, conocido como Alexis Carrel. Premio Nobel de Medicina en 1912.
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pertenecen a otros sistemas organicos enfermos (comunicacién de discusion de grupo focal del segundo
periodo, 8 de julio, 2022).

Adicionalmente, por ironias del propio desarrollo cientifico, las mismas causas que un dia amenazaron con
disolver a la Medicina Interna, operan hoy, hacia la disolucion de las subespecialidades clinicas. Asi, por
ejemplo, cada dia es mayor el numero de endocrindlogos dedicados exclusivamente a diabetes, tiroides,
obesidad o dislipidemias; de gastroenterélogos dedicados a patologia hepatica; de cardiologos perfilados
en cardiopatia isquémica, hipertension o valvulopatias; de hematdlogos con dedicacién exclusiva a
leucemias o discrasias sanguineas, para poner algunos ejemplos (comunicacién de discusion de grupo focal
del primer periodo, 26 de junio, 2022).

A la Medicina Interna le ha pasado lo que a la Filosofia. Hubo una época en que la Filosofia asumia todo el
conocimiento humano. Filésofo era sinénimo de ser humano sabio por la vastedad de su saber. Mas tarde,
cuando aparecieron las ciencias particulares, cada una asumié su objeto del conocimiento, lo que redujo
cada vez mas los de la Filosofia. Sin embargo, esta no se disolvié, sino que liberada de peso lo que hizo
fue ascender mas alto con su objeto particular del conocimiento, que es el estudio de las leyes mas
generales de la cosmovisién. En vez de desaparecer, se convirtio, como describié Ferrater', en la madre y
reina de las ciencias.

La especialidad de Medicina Interna se caracteriza por seguir una estrategia desarrolladora. La misma,
como figura basica de formacion académica, se despliega sobre los principios formativos esenciales de la
integracion docente, asistencial e investigativa, pedagdgica, administrativa, la vinculacién de la teoria con
la practica y el desarrollo del estudio trabajo, que se concretan en la educacioén en el trabajo, forma de

organizacion tipica de las ciencias médicas (MES, 2018; 2019).

16 José Ferrater Mora. Filésofo, ensayista, escritor y cineasta espafiol (1912-1991).
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Esta se pone de manifiesto cuando los profesores aplican en su método de trabajo profesional los
componentes procesales 0 no personales de la didactica: objetivo, contenido, método y evaluacién, durante
el desarrollo de las actividades docente asistenciales, docente-educativas, investigativas y administrativas
para adquirir éstas la connotacion de proceso ensefianza-aprendizaje. Estas requieren tres fases o
momentos: preparacion de la actividad docente, realizacion de la actividad y la autoevaluacion del trabajo
realizado.

La educacidn en el trabajo reafirma el carécter integral, el vinculo de lo tactico-operativo con lo estratégico-
perspectivo y el requerimiento de un continuo perfeccionamiento para lograr la formacién de un especialista
con un alto nivel cientifico, profesional, ético-moral y profunda sensibilidad humana (Espinosa, 1999; 2008)
(Moreno, 2001).

El desarrollo profesional continuo se centra en el progreso personal, integra los métodos individuales y los
colectivos, la responsabilidad institucional con la personal, los intereses propios con los de la universidad,
la autonomia con las necesidades de la sociedad. Este progreso se expresa, no solo en la satisfaccion de
necesidades intelectuales y laborales, sino en las oportunidades de avanzar socialmente.

En este sentido, la produccion de conocimiento, la educacién médica y el ejercicio de esta profesion en
escenario moderno se hace cada vez mas exigente. De un lado, esta la infinita masa de informacion
cientifica producida a diario que, modifica constantemente los linderos del saber médico vigente. Por otro
lado, el crecimiento de las tareas que deben asumir los internistas (comunicacién de discusion de grupo
focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

La fragmentacién del conocimiento disciplinar que trajo como consecuencia la ciencia positivista, resulta un
obstaculo para la comprension del escenario complejo, en el que hace vida la humanidad hoy. Se hizo
necesario entonces, superar la fragmentacion y avanzar hacia la construccion de la interdisciplinariedad que

optimizara la produccion de conocimiento en Medicina y la Educacion Médica. El modelo médico disciplinar,
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reduccionista, apegado a los aspectos biologicos de la realidad humana, presento limitaciones para abordar

la complejidad del proceso salud- enfermedad-atencion y de la formacion del personal de salud.

Para superar estas limitaciones en la institucion hospitalaria formadora en estudio, fue necesario incorporar

marcos tedricos, metodologias y explicaciones de diversos enfoques disciplinares para abordar la

complejidad de proceso salud-enfermedad-atencion: superar la vision disciplinar y avanzar progresivamente

a la multidisciplina, de alli buscar ampliar los horizontes en la produccion del conocimiento y en la educacion

médica desde la interdisciplinariedad (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de

junio, 2022).

Esta puede ser vista desde diferentes enfoques, areas del conocimiento, ciencias particulares. Para Lopez

(2019):

la interdisciplinariedad evidencia los nexos entre las diferentes areas curriculares, reflejando una
acertada concepcién cientifica del mundo; lo cual demuestra como los fendmenos no existen por
separado y que, al interrelacionarlos por medio del contenido, se disefia un cuadro de interpelacion,
interaccion y dependencia del desarrollo del mundo. Esta esencialmente, consiste en un trabajo
comun teniendo presente la interaccion de las disciplinas cientificas, de sus conceptos, directrices,
de su metodologia, de sus procedimientos, de sus datos y de la organizacion de la ensefianza y
constituye, ademas, una condicion didactica y una exigencia para el cumplimiento del caracter

cientifico de la ensefianza. (p. 1)

Segun Leon (2013), menciond que la interdisciplinariedad,

es propiciadora de aprendizajes integrales, que incide en la generacion de los aprendizajes
significativos con el uso de las ciencias en aspectos cotidianos, generando mayor potencialidad de
discernimiento, mejor interpretacion de su propia realidad; incluso maneja criterios de cambio de esa

realidad. La interdisciplinariedad y su incidencia en la comprension de aprendizajes, se incluyen en
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las politicas de mejoramiento de la educacion disefiando diversas estrategias para facilitar la
implementacion del curriculo; determinando los logros y dificultades, tanto técnicas como didacticas
(p. 4).
Asimismo, el citado autor sefial6 que:
La interdisciplinariedad desarrolla competencias como la capacidad de un sujeto para desempefiar
actividades profesionales o laborales, en base a la conjuncién de conocimientos, habilidades,
actitudes y valores, requeridos para esa tarea. La interdisciplinariedad fortalecida de fundamentacion
tedrica, evidenciara su funcionalidad en la practica (p. 15).
La interdisciplinariedad se considera un principio en una didactica integradora y desarrolladora que tiene en
cuenta el papel del diagndstico integral, la busqueda activa del conocimiento desde la motivacion, el
estimulo y desarrollo del pensamiento, la independencia del estudiante y su tratamiento diferenciado. Es
una combinacion de enfoques de distintas ciencias sobre un mismo objeto que se vinculan de diferentes
formas especificas, al partir de conocimientos y métodos seleccionados en cada una de ellas que al
mantener su légica cientifica y caracteristicas propias resultan los mas adecuados (Almidén, 2019).
La formacion de especialistas en Medicina Interna exigié un proceso coordinado y continuo, para construir
las herramientas necesarias en el trabajo interdisciplinario. Para lograr estos fines, fue necesario recalcar
los puntos de convergencia de las disciplinas involucradas en cada proyecto, no en la marcacion de las
diferencias. De este modo, se plantearon soluciones posibles a problemas complejos, que convocaron a
todos. Esta tarea de fortalecer el analisis de los puntos de convergencia entre diversas disciplinas facilito la
superacién de otro gran reto, la construcciéon de un lenguaje comin en la produccién y difusién del
conocimiento interdisciplinar.
Lo antes expuesto, permite aceptar, explicar y comprender que, tanto en la produccion de conocimiento,

como en la educacion médica, la Medicina Interna debe integrar en un todo coherente, sistematico y logico
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sus conocimientos, términos y practicas. Esta necesaria coherencia y pertinencia en sus contribuciones esta
obligada a tomar en cuenta otras disciplinas, sus perspectivas, métodos y técnicas, para avanzar hacia la
interdisciplinariedad con firmeza por el incremento sustancial de conocimientos de otras especialidades.
La formacion de internistas en el HOSPROMA proporciond saberes, experiencias, valores, procedimientos,
comportamientos, habilidades, destrezas, actitudes, practicas conectadas a la realidad relacionadas con las
cotidianas de los estudiantes. De igual modo, permitio el desarrollo de potencialidades para abordar desde
la interdisciplinariedad, la complejidad del proceso salud- enfermedad- atencién-educacion.

Esta formacion facilité al joven graduado, trabajar con mejores resultados en los tres niveles de atencion de
salud, un especialista con una completa y verdadera formacién holistica, con el acompafiamiento de
médicos, enfermeras, psicologos, educadores, en fin, desde la perspectiva de la interdisciplinariedad;
basada en nodos de articulacion de contenidos de temas de una disciplina o asignatura que incluy6
conocimientos, habilidades y valores asociados. Estos contenidos fueron identificados a partir de su
estructura tematica, su légica interna y las relaciones intradisciplinarias.

La interdisciplinariedad es un proceso que se concreta en el interior del sujeto que la realiza, al desarrollar
procesos de integracion de saberes y metodologias de los contenidos de diferentes ciencias que influyen
en su relacién con hechos y fenémenos de la naturaleza, la sociedad y el pensamiento.

Mas alla de trabajar juntos desde sus disciplinas, se necesita que intercambien saberes, metodologias,
técnicas, que se dejen permear por las otras y, que permitan la transformaciéon mutua al producir nuevos
conocimientos (Almidén, 2019).

Por tanto, la estrategia educativa de la carrera de Medicina aspira a lograr, mediante la interrelacion y
funcionamiento adecuado de cada uno de sus procesos sustantivos, la formacién de un profesional integral.
Se declara al humanismo como valor rector en el profesional de la salud, lo cual se corresponde con los

principios que defiende el sistema social cubano y sostiene el caracter interdisciplinar como principio
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didactico por excelencia a emplear en el curriculo del plan de estudios de pregrado y posgrado (MINSAP,
2015), (MES, 2018), (Comision Nacional de Carrera de Medicina, 2019).

2.5 Contribuciones docentes-asistenciales del Hospital Clinico Quirargico Docente “José Ramén
Lépez Tabrane” de Matanzas a la formacion de especialistas en Medicina Interna (1969-2016)

Desde que el HOSPROMA asume la docencia de posgrado para la formacion de especialistas en Medicina
Interna, los claustros de profesores que llevaron a cabo esa tarea lo hicieron con el rigor necesario que
condujo la formacién de un profesional integral con habilidades y competencias a la altura del contexto
cientifico historico y social imperante. Ello, bajo una concepcion de educacion amplia y generalizadora, que
abarco, no solo lo concerniente al proceso de ensefianza aprendizaje limitado al sistema escolarizado, sino
que incluyé todo el sistema de influencias que se establecen en el proceso de formacion del individuo. Se
encuentran, entre ellas, la familia, los medios de comunicacion, las instituciones civiles y la sociedad en
general (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).

El Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramon Lépez Tabrane” se caracterizo por un claustro de
profesores de Medicina Interna que, ademas de tener las competencias académicas necesarias, inspird
respeto y admiracion en el resto de los profesionales del centro. Alli se aprecié al profesor universitario de
esta especialidad como eje de la labor educativa. Ello se logrd, cuando junto a los contenidos propios de su
disciplina, el profesor incorpor6 el desarrollo del pensamiento critico, la interdisciplinariedad, la inquietud
cognoscitiva y el razonamiento integral. EI mismo que esta demostrado en actividades académicas comunes
para todas las especialidades, en las que destaco la valoracion y consideraciones hechas ante lo discutido
(comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

Parte importante de esta labor fue mostrar a los estudiantes el valor agregado del trabajo en equipo, del
aprendizaje colaborativo, junto a la responsabilidad individual de cada uno de los miembros del grupo. Los

docentes fueron un modelo de rigor cientifico, de maestria pedagdgica, de integridad moral, civica, un
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excelente comunicador y un amante confeso de la justicia. Bajo el ejemplo del claustro, se le dio especial
importancia y trasmitié con creces a los residentes a los objetivos educativos, el adecuado porte y aspecto
personal, respeto al orden jerérquico de la pirdmide docente, cumplimiento de normas educativas generales,
asistencia, puntualidad y responsabilidad ante todas las formas docente-asistenciales, donde se exigia la
participacion activa en ellas con autodeterminacion y muestra de opiniones cientificamente amparadas
(comunicacién de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

Estas caracteristicas plasmadas, aunadas a que la Medicina clinica no se aprende en las aulas, laboratorios
y bibliotecas reales o virtuales que, si bien desempefian una importante funcién complementaria o de apoyo
al nucleo de su aprendizaje, este yace en el resultado de la implicacién de profesores y estudiantes en el
andlisis del objeto de estudio, constituido por los problemas de salud de las personas en su contexto natural
y social (Vidal y Fernandez, 2000).

Lo anteriormente expuesto, demandé disponer de alternativas educativas y desempefios profesorales
acordes con los requerimientos de un aprendizaje activo, que permitia a los residentes construir sus propios
marcos referenciales en los contextos reales en que habrian de ejercer, asi como, no conformar un estilo
de almacén de informacién, destinado a caducar a corto 0 mediano plazo, sino de busqueda y construccion
del conocimiento, mediante procesos de autoaprendizaje y autoeducacion permanentes. Los escenarios
formativos se compartieron entre el hospital y la atencion primaria de salud. Este enfoque presupuso el
papel del profesor, la escuela y la teoria docente-educativa ajustada a esas necesidades, mediante la
metodologia y pedagogia especial de las ciencias de la salud.

En concordancia con lo anterior, la formacién de especialistas en Medicina Interna del HOSPROMA, no
quedo al margen de esta realidad, entre otras cuestiones, porque el impulso de Internet y las posibilidades
de crear plataformas virtuales, promovieron otro tipo de ensefianza, mas personalizada. Las mismas que,

favorecen el seguimiento continuo del residente, facilitan la comunicacion, el acceso a la informacién y la
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ruptura de barreras espacio-temporales (Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane”
(2015f).

Se infirié que, la utilizacion de los adelantos tecnoldgicos de la contemporaneidad enriquece la ensefianza
de la Medicina clinica, en vez de empobrecerla. Nada sustituye el basamento de la Medicina como profesion
u oficio que consistio, consiste y consistira en interesarse por el ser humano. Necesitado este, de atencion
a su salud, mediante la relacién médico-paciente y la correcta aplicacion de las reglas de la Semiologia y el
razonamiento clinico. Pues, el mejor profesor no es el que més conocimientos pueda exhibir, sino el que
constituya el mejor modelo profesional para los estudiantes, por brindar su sabiduria y calor humano a
quienes lo necesitan, con una proyeccion humana y cientifica ejemplar.

En el primer periodo, destaca la presencia de una contribucidén significativa de valioso material
complementario para la docencia, elaborado por profesores de disimiles especialidades y departamentos,
que cooperaron con creces a la formacién médica, tanto de pregrado como de posgrado, en especial al
desarrollo cientifico y pedagogico de la especialidad de Medicina Interna y de Cirugia General. Estos
materiales solucionaban, en gran medida, el déficit de literatura basica y de consulta que, por entonces,
existia (comunicacién de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).

Los textos basicos definidos para la especialidad procedian de escuelas de los Estados Unidos de América.
Consistian en tratados de Medicina Interna que poseian un volumen abrumador de contenidos, lo que hizo
necesario que el claustro elaborara complementos para la ensefianza a partir de ellos. De esta forma, se
exponen anomalias médicas en conferencias, talleres, seminarios y otras formas organizativas de la
ensefianza que resultaban necesarias para la adquisicion de conocimientos C. Laucirica (comunicacion
personal, 26 de febrero, 2022).

La escasez de libros en los estudiantes era parcialmente suplida, por la elaboracion por parte de los

profesores de temas libres. Los mismos se confeccionaban a través de maquinas de escribir y respondian
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a los contenidos del programa vigente. Era rutinaria la lectura y analisis de las pocas revistas médicas
cubanas existentes, todas en formato impreso, en especial la Revista de Medicina y dentro de las foraneas

The American Journal of Medicine y la britnica The Lancet. Estas, al estar mas actualizadas que los libros,

facilitaban el dominio y socializacion de las novedades cientificas A. Cabeza (comunicacion personal, 19 de
febrero, 2022).

Al unisono, el HOSPROMA tenia un departamento de iconopatografia'” que respondia a las necesidades
docentes de aquel entonces. En el este, varios profesionales se destacaron, como fueron el jefe de
departamento y su equipo de trabajo, Roberto Mitchel Victorio y la secretaria Teresita Ramirez Gonzalez
(Madrigal y Pérez, 2009), (comunicacidn de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).
Ellos elaboraban y procesaban el soporte de apoyo o recurso didactico imprescindible para alcanzar mejores
resultados formativos, como la realizacion de laminarias, esquemas, maquetas, filminas, filmes, gréficas,
fotografias, transparencias en acetatos para retroproyector e ilustraciones médicas (Madrigal y Pérez,
2009), (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).

Por la aceptacion y resultados que mostrd, sobresale la confeccion de diapositivas, las cuales se hacian a
partir de las necesidades del claustro de profesores, plasmadas en informes del servicio y en acuerdos de
reuniones metodoldgicas del claustro segun relata C. Laucirica (comunicacién personal, 26 de diciembre,
2021), (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).

Las mismas surgian del negativo de una fotografia convencional a color o en blanco y negro. Luego, se le
afiadia un marco de cartén para que se ajustara a la hendidura del proyector de vista fija y asi, exponer lo
requerido. De igual manera, destaco la realizacidn y edicion de videos, a partir de tomas a casos

infrecuentes en la practica médica cotidiana, los que se socializaban en funcion de las necesidades de

17 Imagenes de un paciente, un cadaver o un tema. En la carrera de Medicina generalmente responden a
una representacion de un 6rgano humano estudiado por Anatomia Patoldgica.
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aprendizaje y resguardaban en el archivo del propio departamento (comunicacion de discusion de grupo
focal del primer periodo, 26 de junio, 2022). Aunque, en la actualidad, algunos de ellos son pertenencia de
C. Castarieda (comunicacion personal, 16 de enero, 2021).

En opinién del autor, estos recursos fueron la antesala de la logistica utilizada en la actualidad para las
discusiones de casos hospitalarios o staff meeting, en las que, por la gran cantidad de estudiantes y
profesores a participar en ellas se hace imposible hacerlo de la manera tradicional. Ello demanda de soporte
tecnoldgico para poder desarrollarlas en esas circunstancias bajo la metodologia de las mismas, establecida
e introducida en Cuba, por el doctor Joaquin Pascual Gispert, primer director del Hospital Clinico Quirirgico
Docente “José Ramén Lopez Tabrane”, después de 1959 (EcuRed, 2011).

El meticuloso registro de los anales, archivos, historias clinicas ambulatorias, consultas y procederes del
servicio de Gastroenterologia, constituyd una fuente importante para el desarrollo de los trabajos de
terminacion de especialidad, jornadas cientificas, publicaciones y referente inspirativo para guiar otros
servicios que mas adelante lo hicieron, como es el caso del museo de trazados electrocardiograficos de
Cardiologia.

Resalto la labor del trabajo en equipo, realizado por los profesores de Gastroenterologia en las diferentes
etapas de desarrollo de la especialidad, con la incorporacién de medios diagndsticos y procederes que
enriquecieron la formacion médica (ver Anexo 6). A través del mismo, se accedia a tener toda la informacion
y resultados individuales o colectivos que permitian analizar objetivamente la evolucion de grupos de
pacientes, con la misma enfermedad y diferentes regimenes terapéuticos. Surgen entonces, varios ensayos
clinicos al respecto (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo, 26 de junio, 2022).

Otro departamento de crucial importancia para un adecuado proceso de formacion integral, era el de

Anatomia Patoldgica, con la semanal, habitual e inexcusable presentacion de imprescindibles actividades
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docentes, como la pieza fresca'®y, las clinicas patoldgicas'®, que servian como elemento inobjetable y
contrastacion del pensamiento médico, al evidenciar, presentar y discutir, cientificamente, las causas de
muerte de un cadaver, las que en la actualidad se realizan en una o dos ocasiones al afio y tienen como
guia metodoldgica la disefiada en la institucion hospitalaria formadora (ver Anexo 6).

El muy completo museo de imégenes 20 elaborado por los imagenoldgos, aporté con creces el
reconocimiento e interpretacion radiolégica de todas las enfermedades previstas en el plan de estudio.
Incluia radiografias de enfermedades exéticas o erradicadas en Cuba, portadas desde otros paises durante
las misiones internacionalistas de los profesores (Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén Lopez
Tabrane”, 2003a). Por su parte, la biblioteca contaba con gran volumen de informacién médica y de cultura
general, tanto nacional como foranea. El trabajo en la misma, era cuidadosamente resguardado, desde 1968
hasta 1970, por la Doctora Martha Harvest Garcia, graduada en Pedagogia, quien recibia, acopiaba,
catalogaba y clasificaba toda la informacién que alli llegaba, segun E. Vento (comunicacion personal, 22 de
febrero, 2022).

Comprendia, ademas, las donaciones recibidas por parte de familiares de profesionales de la salud
fallecidos. Luego, se dedicaron a esta labor varios bibliotecarios, como fueron: Patria Castillo Rangel,
Georgina Rodriguez Cabrera y el Dr. Ramén Madrigal Lomba. En este lugar, se archivaban trabajos de
terminacion de la especialidad, periddicos, revistas, folletos, material didactico elaborados por profesores
de las especialidades, y toda la literatura médica del momento. Ello contribuia a garantizar parte de la
infraestructura necesaria para un adecuado y dindmico proceso de ensefianza-aprendizaje, en todas las

modalidades de educacion en el trabajo, especialmente, en los pases de visita, guardias médicas para

18 Tipo particular de discusion diagndstica que se realiza inmediatamente después de haber ocurrido el desenlace fatal de un
paciente.

19 Forma de realizar la discusion médica a través del andlisis de diagnosticos complejos en un fallecido.

20 Recopilacion de imagenes médicas de interés para la historia, docencia, investigacion y asistencia salubrista; obtenidas a
través de radiografias, tomografias, resonancias magnéticas, entre otras.
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aclaracion rapida, consultas, discusiones de casos complejos, clinico-patolégicas, clinico-epidemiolégicas,
clinico-imagenoldgicas, entre otras.

La misma brindaba servicio diariamente hasta las 10 de la noche, lo que la hacia unica entre el resto de
ellas, en instituciones de salud de Matanzas (comunicacion de discusion de grupo focal del primer periodo,
26 de junio, 2022), (comunicacién de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).
Avances cientificos fueron introducidos y formaron parte de las habilidades a vencer por los estudiantes, en
funcion del plan de estudio y nivel de asimilacion de los contenidos. En 1971, el profesor Manuel Lima
Fernandez funda la primera unidad de Cuidados Intensivos Coronarios de Cuba. Esto para el autor,
constituyo, ademas, la antesala del Sistema Integrado de Urgencias Médicas [SIUM], creado 30 afios
después.

Su concepcion se fundamentaba en el rescate y prestacion de servicio médico en domicilio de pacientes
afectos de enfermedad coronaria aguda. Ello disminuia la mortalidad, complicaciones y el tiempo de traslado
y arribo al HOSPROMA, para la medicacion definitiva. Alli se ubicaban los enfermos en la sala creada, a tal
efecto con las particularidades que requiere el seguimiento y atencidn de la primera causa de muerte en el
mundo, en Cuba y en Matanzas, idea reconocida, socializada e implementada, posteriormente, en todo el
pais (Lima et al., 1974) (Ruiz, 2016).

Con la fundacién de esta unidad, se hizo necesario la capacitacion masiva e inmediata de los internistas,
que en lo adelante serian los encargados de esta labor. Para entonces, los especialistas que trabajaban en
las unidades de cuidados intensivos e intermedios polivalente eran en su mayoria especialistas en Medicina
Interna.

Inicialmente, la capacitacion se realizé de forma programada y escalonada en el mismo hospital. Luego, en
1975, con la incorporacién de tecnologia a tal efecto, "Aniceto" (director de la institucion por entonces), envio

para su entrenamiento, con el profesor Sergio Rabell Hernandez del Hospital “General Calixto Garcia
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lfiguez”, a la profesora Caridad Maria Castafieda Gueimonde, quien era la jefa de sala de enfermeria de
terapia intensiva y al Dr. Osvaldo Lopez Manes. Los que, posteriormente, replicaron los conocimientos
adquiridos generacion a generacion, A. Cabeza (comunicacién personal, 17 de enero, 2022).

A partir de 1976, dado la complejidad de los pacientes que asumia el Hospital Provincial Clinico Quirurgico
Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, se optd por tener a un especialista fijo que realizara su perfil laboral
en el cuerpo de guardia de ocho de la mafana a 5 de la tarde y a otro dedicado a la valoracién de casos
ingresados no pertenecientes al servicio de Medicina Interna, al cual se le Ilamd clinico de piso. Esta decision
se mantuvo hasta el afio 2016 con la fusién hospitalaria y generd gran satisfaccion entre los pacientes y
estudiantes, A. Cabeza (comunicacidn personal, 17 de enero, 2022).

Se garantizaba asi, un seguimiento regular a los pacientes, los que eran vistos rutinariamente de ser
necesario por el mismo médico; permitia, ademas, que los estudiantes dispusieran de un profesor fijo
ubicado en el cuerpo de guardia para consultar, evacuar dudas e intercambiar opiniones, en tanto al profesor
designado brindar valoracién de la formacion del residente en cuestion desde la 6ptica de la urgencia médica
y evaluar las habilidades al respecto.

Para garantizar la homogeneidad en criterios y el adecuado seguimiento de los pacientes en terapia
intensiva. El claustro de profesores internistas comenzd a impartir cursos y diplomados de seis meses y de
un afio como requisito indispensable para ocupar plaza en ese puesto de trabajo. Estan dirigidos a
complementar, profundizar y actualizar la formacién profesional, alcanzada a través del proceso ensefianza-
aprendizaje.

Los mismos se organizaron con contenidos que abarcaban resultados de investigaciones relevantes y
aspectos importantes, en el uso del equipamiento en esa unidad asistencial. Puesto que, contribuyeron al

mejoramiento y reorientacion del desempefio. Esta condicion se mantuvo hasta la apertura en Matanzas de
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la formacion en Cuidados intensivos y Emergentes, acontecida en el afio 2005, C. M. Castafieda la
(comunicacion personal, 19 de enero, 2022).

A partir de 1987, el claustro decidié que los residentes de Medicina Interna de tercer afio en la especialidad,
realizaran una pasantia de un mes por el hospital materno, con el fin de obtener los conocimientos basicos
necesarios aplicados a este grupo de personas con particularidades especiales. De esta forma, eran
adiestrados por la profesora internista Carmen Ulloa Gomez, quien, a su vez, realizaba guardias de Medicina
Interna en el HOSPROMA, C. O. Laucirica (comunicacion personal, 19 de enero, 2022).

Se establecia de este modo, la retroalimentacion y el vinculo estrecho entre ambas instituciones. Ello
constituyo, el antecedente de la implementacién en Matanzas del programa nacional materno infantil, en su
fundamentacién interdisciplinar y multisectorial.

También dispuso que, los residentes en sus dias de guardias valoraran, hasta las cuatro de la mafana y
bajo la supervision de los especialistas, a los pacientes ingresados que necesitaban varios pases de visita
al dia. Se incluian aquellos que estaban en sala de cuidados intermedios. De esta manera, no solo facilitaron
el autoaprendizaje y la autodeterminacion en el estudiante, sino que permitié que obtuvieran dominio de los
casos en su evolucidn tras el ingreso, segun el curso natural de la enfermedad, situacion que se mantuvo
en ambos periodos.

Surgieron otros avatares, como la presencia de la neuropatia epidémica?! cubana, que comenzo a
reportarse aisladamente, a finales de 1991 y principios de 1992. En los primeros meses de este ultimo afio,
comenzo a presentarse en la provincia de Pinar del Rio, un pequefio grupo de casos de una afeccion

infrecuente en el pais, que afectaba el sentido de la vision y el sistema nervioso periférico. Durante el

21 Enfermedad que afecta a un gran niimero de personas en un mismo lugar y durante un mismo periodo de tiempo.
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transcurso del segundo semestre del afio 1992, se reportaron pacientes en otras provincias del pais, en las
que se incluia Matanzas, C. M. Castafieda (comunicacion personal, 19 de enero, 2022).

El numero de ellos aumento progresivamente, lo que llamé la atencion de las autoridades de salud, por la
tendencia del crecimiento a un ritmo exponencial, marcadamente elevado, desde las primeras semanas de
1993. Alcanzé las cifras méximas en el segundo trimestre de ese afio, (CDC, 1994), (The Cuban Neuropathy
Field Investigation Team, 1995). Durante los afios 1994-1995, la enfermedad tuvo un comportamiento
endémico?? con algunos periodos de alza en el numero de casos y, una ligera tendencia ascendente en el
ultimo trimestre de 1995, que se mantuvo en el afio siguiente y en 1997, solo se reportaron casos
esporadicos.

Esta situacion demandd una maniobra logistica para enfrentarla. El HOSPROMA desarrolla su plan de
despliegue de camas para masivos ingresos. Utiliza locaciones especiales para ello; asi, se habilita el
antiguo hospital neumolégico, dependencia de esa institucién. Se enviaron profesores y residentes en
Medicina Interna con carécter rotatorio que, conjuntamente con Neurologia, afrontaron la epidemia desde
la atencion secundaria de salud.

En el orden formativo, tuvo gran repercusion por cuanto, los residentes adquirieron y reforzaron gran niumero
de habilidades teorico-practicas e investigativas, en un escenario complejo de incertidumbre diagndstico-
terapéutica (MINSAP, 1996).

La valoracion de las urgencias médicas a las pacientes ingresadas en el Hospital Ginecobstétrico provincial,
aledario al Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, eran efectuadas por personal
de esta ultima institucion. En particular, se realizaron por los especialistas de Medicina Interna y Cirugia

General, hecho que se mantuvo en ambos periodos declarados.

22 Enfermedad que afecta a una region determinada.
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En mayo de 1994, el doctor Juventino Acosta Mir dirigi6 todos los esfuerzos y se apoy6 en la doctora Lazara
Esther Blanco para crear el departamento de acupuntura en el Policlinico de Especialidades perteneciente
al HOSPROMA. Inici6 de este modo, los primeros pasos de la Clinica del Dolor. A partir de ese momento,
ese policlinico y la clinica citada integraron un nuevo sistema de trabajo. Con ello, se programaron
sistematicos cursos de capacitacion y la apertura de nuevas terapias. Por tanto, esto permitié que, en mayo
de 1995, se inaugurara la Clinica de Medicina Natural y Tradicional Dr. “Mario Dihigo Llanos” y, con ello, la
creacion de los Departamentos de Magnetoterapia, Peloide Medicinal, Ejercicio Terapia, Terapia Floral,
Ozonoterapia y Cromoterapia (Acosta, 1999), (Baluja et al., 2008).

Con los conocimientos adquiridos en estos cursos programados, se sent6 las bases para incluir, en el plan
terapéutico, la terapia natural y tradicional en los pacientes ingresados en Medicina Interna del Hospital
Clinico Quirurgico Docente “José Ramdn Lopez Tabrane”. Ademas, se hizo en un momento histérico, donde
en Cuba se atravesaba por el llamado periodo especial. De esta manera, se brindé alternativa para la
solucion de los problemas de salud; hecho que se adelantd a lo concebido seis afios mas tarde con su
incorporacion en el plan de estudio de 2001.

El segundo periodo, con el traslado progresivo de maltiples servicios médicos hacia el nuevo hospital,
supondria un retroceso, entre ellos se encontraban: Dermatologia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia,
Neurologia, Urologia, Nefrologia, Geriatria, Neumologia, Cardiologia, Gastroenterologia, Hematologia y
otras. Pero, no fue asi y en este surge, en Cuba, el sistema integrado de urgencias, el cual se implementa
en todas las provincias. En Matanzas, el hospital seleccionado para esta funcion fue el HOSPROMA. Alli se
cre6 en 1995, el Centro Provincial de Emergencias y Traumatologias y se instalé el primer tomégrafo de la
provincia (Ruiz et al., 2022).

Pese a contar con menos especialidades, el hospital no abandona su perfil docente, dispone de Medicina

Interna, Cirugia General, Angiologia-Cirugia vascular, Quemados-Cirugia Estética, Intensiva-Emergencias,
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Ortopedia-Traumatologia, Neurocirugia, Anestesiologia, Medicina Legal, Anatomia Patoldgica,
Imagenologia, Laboratorio Clinico, Microbiologia, Fisiatria-Rehabilitacion, Medicina Natural y Tradicional
(MNT) y escasos especialistas de Reumatologia, Cardiologia, Epidemiologia, Gastroenterologia,
Inmunologia y Coloproctologia (Ruiz et al., 2022).

Desde 1995 y hasta el afio 2004, la realizacion de las guardias médicas de los residentes de Medicina
Interna, que pertenecian al Hospital Clinico Quirdrgico Docente “Faustino Pérez’, se realizé en el
HOSPROMA, por cuanto, el nuevo hospital no disponia de cuerpo de guardia de urgencias. Hecho que
apremio vinculos entre ambos colectivos de internistas, al ser participe en alguna medida de la formacién
de estos estudiantes, los que ejecutaban técnicas y procederes médicos frecuentes en este tipo de
escenario, con el adiestramiento de los profesores del antiguo hospital adaptados al riguroso y estresante
trabajo que conlleva enfrentar la emergencia médica, desde el centro de atencién provincial alli ubicado,
atendido en sus comienzos por especialistas en Medicina Interna, hasta que, paulatinamente, son relevados
por intensivistas de nueva graduacién (Ruiz et al., 2022).

En 1995, Matanzas exhibié una de las peores tasas de mortalidad?? por enfermedades cerebrovasculares
del pais, solo superada por Santiago de Cuba y La Habana (Oficina nacional de estadistica e informacién,
1996), (Morales et al., 2004). Por este motivo, en 1996, los doctores Rogelio Rojas Rivalta y Ramén Madrigal
Lomba, director general y vicedirector docente, respectivamente, del Hospital Clinico Quirurgico Docente
‘José Ramon Lopez Tabrane” enviaron al doctor lhosvany Ruiz Hernandez, al Instituto Nacional de
Neurologia y Neurocirugia para su adiestramiento en la primera y unica Unidad de Ictus2* que existia en
Cuba. Pues, tuvieron la intencion de mejorar este indicador y crear a su regreso, una unidad similar en el

HOSPROMA, hecho que se materializo en enero de 1997 (Ruiz et al., 2022).

23 Proporcion de personas que fallecen respecto al total de la poblacion en un periodo de tiempo.
24 Unidades de cuidados agudos no intensivos destinadas de forma exclusiva a la atencion de pacientes con enfermedades
cerebrovasculares en fase inicial.
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Para la creacion de esta unidad, fue necesario garantizar los recursos humanos y materiales imprescindibles
para su funcionamiento. Se logro, a partir de la intervencion y colaboracion de disimiles entidades laborales,
con el apoyo absoluto de la DPS y los 6rganos de gobierno en la provincia. La misma fue la tercera habilitada
en el pais y la primera fuera de la capital cubana (Ruiz et al., 2003).

Contaba con cinco camas y la infraestructura y requerimientos necesarios para ejecutar su perfil de atencioén,
por ella se hacian rotar a todos los residentes de Medicina Interna, Intensiva, Fisiatria y otros. En 1999, al
perder parte del equipamiento y no cumplir con los estandares normados, se deja como una sala para
pacientes con enfermedades Cerebrovasculares, inicialmente con 10 camas, llegé a tener 18 en total, y
favorables resultados docentes-asistenciales (Ruiz et al., 2003).

Diferentes investigaciones sobre enfermedades cerebrovasculares se ejecutaron en este recinto, destacan
las realizadas por la doctora Jana Fernandez Alfonso, ganadora del premio anual de salud 2002, en la
categoria de mejor TTE del afio; la presentada por el doctor Ihosvany Ruiz Hernandez en el VIII Congreso
Nacional de Medicina Interna, merecedora del primer lugar en el | concurso "Fernandez Mirabal" in
Memoriam v, la del doctor Alfredo Ediel Misiara Alvarez quien también obtuvo el gran premio en el |I
concurso referido, perteneciente al IX del congreso de la especialidad; A. Garcia (comunicacion personal,
11 de febrero, 2022) (Consejo Provincial de Sociedades Cientificas de la Salud, 2022) (Sociedad Cubana
de Medicina Interna, 2022).

También se confeccion6 un libro de actualizacién en temas de Neurologia -no publicado aun- devenido en
material complementario de indispensable revision por los residentes, cuyo complemento fue la realizacion
de un video sobre la correcta demostracion de las técnicas del examen fisico ante pacientes con afecciones
neurologicas. EI mismo contiene tres secciones que dan cobertura al vinculo entre las ciencias basicas y
las clinicas, lo que aporta la adecuada integracion de los contenidos en ese sentido y, facilita la adquisicion

de conocimientos al seguir un orden logico en la asimilacidn de los mismos, los temas que aborda son de
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frecuente presentacion en la practica clinica, aglutina diferentes enfoques nacionales e internacionales que
luego sintetiza en recomendaciones a seguir (Ruiz, 1997) (comunicacién de discusion de grupo focal del
segundo periodo, 8 de julio, 2022) (ver Anexo 8).

En 1997 se crea la primera e incipiente unidad de cuidados paliativos en Matanzas, que indistinta y
errbneamente se considero sala de geriatria, necesidad impostergable por la cuantia de pacientes que
necesitaban de este servicio; la mayoria oncoldgicos, procedentes del aledafio nosocomio dependiente del
HOSPROMA y dedicado a esta labor; esta sala se ubicaba en la sala K, contaba con internistas, fisiatras,
psicdlogos, enfermeros, trabajadores y asistentes sociales, auxiliares de enfermeria, lenceria y, logistica
adecuada para cumplir su funcion (comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de
julio, 2022) (Ruiz et al., 2022).

Se considera que, la atencion paliativa se dirige al alivio del sufrimiento de las personas en situacion de
enfermedad crénica, avanzada y evolutiva; paralelamente a ello, con una vision desde la salud, se orienta
hacia la promocién del méaximo grado de calidad de vida posible, de bienestar y adaptacion al proceso de la
enfermedad (Lutz, 2011).

Como consecuencia del envejecimiento y el incremento de la esperanza de vida, habia aumentado la
prevalencia de enfermedades crénicas en Cuba (Oficina nacional de estadistica e informacion, 2022),
causas frecuentes de ingreso en este servicio. Progresivamente, el desarrollo de la atencién paliativa
sobrepaso el limite de la medicina y la enfermeria; el vinculo con disciplinas como la sociologia, psicologia,
antropologia, bioética, economia, filosofia y, la teologia, permitio adoptar teorias como las de sistema, del
pensamiento complejo y la de las necesidades humanas, como bases de su marco conceptual actual
(Maslow, 1943) (Max-Neef, 2006) (Laucirica, 2017; 2019).

Al no poder garantizar la asistencia adecuada bajo la concepcion de atencién paliativa y, reconocer que un

solo servicio o grupo asistencial no puede dar respuesta a los retos que planea esta locacion, influenciado
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por multiples factores, provocd la desaparicion de este escenario sanitario en el afio 2001; en lo adelante
se convirtié en extension de la sala de medicina interna para mujeres; A. Garcia (comunicacidn personal,
11 de febrero, 2022).

En el curso 2001-2002 se reciben en Matanzas por primera ocasion a gran numero de estudiantes de otras
nacionalidades, quienes se mantuvieron hasta el afio 2016. Con el arribo de los mismos, se reinicia la
docencia de pre y posgrado en Medicina Interna en el Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José Ramén
Loépez Tabrane”. La asignacion de la matricula de estudiantes para cada curso escolar, se dividia entre los
escenarios docentes aprobados, la mayor cantidad de ellos distribuidos entre el HOSPROMA y el “Faustino
Pérez" (UCMM, 2016).

El esfuerzo del claustro fue significativo, por la elevada matricula, la relacién estudiante-cama y estudiante-
profesor dimensionada y fuera de lo establecido, habia que tratar muy de cerca las individualidades, con
mas de siete lenguas maternas en la escucha del discurso (inglés, portugués, francés, arabe, chino, mongol,
dzongkha, bielorruso), hubo que disefiar varias alternativas para la solucién de los problemas en la
educacion en el trabajo; en ese afio se nombra al doctor Ihosvany Ruiz Hernandez responsable de la
docencia de Medicina Interna en el HOSPROMA, comparte entonces la dualidad de funciones ya que era
también el jefe de ese servicio desde 1998, lo que fue muy satisfactorio para la marcha adecuada del
proceso docente-asistencial (comunicacién de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio,
2022).

Se designd un profesor responsable para cada GBT, el cual, en lo posible tenia de pareja laboral a un
especialista no docente, el que garantizaba la asistencia a los pacientes y apoyaba la infraestructura
necesaria para garantizar la adecuada realizacién de cualquier forma de educacion en el trabajo. Cada GBT
disponia de estudiantes de tercer afio, internos y residentes, a los que se les exigia la imparticion de

docencia y control del proceso ensefianza-aprendizaje a estudiantes de inferior nivel; se establecia de esta
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manera la piramide docente (comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio,
2022).

La comprobacion de la orientacion del trabajo independiente, las revisiones bibliograficas, y la actualizacion
de temas, era objetivo principal y cotidiano supervisado por los profesores internistas al concluir el pase de
visita vespertino; asi como, la ejecucion desde la clase practica de las maniobras del examen fisico acorde
al plan de actividades docentes por semanas disefiado por la profesora principal, doctora Clara Obdulia
Laucirica Hernandez, inexcusablemente dirigidas a todos los estudiantes de pre y posgrado; para ello el
profesor se auxiliaba de cuanto recurso fuera necesario para saldar este objetivo, se partia de pacientes
reales y de no existir casos acorde a lo necesitado, se reemplazaba por juegos de roles, simulacion,
colaborador, entre otros (comunicacién de discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).
Para los estudiantes con dificultades docentes era habitual la asignacién de un alumno ayudante y un
residente, responsables de trabajar la individualidad. Si bien se cumplia con las orientaciones metodoldgicas
y las normativas vigentes, se utilizaron variantes para poder saldar las principales formas de la ensefianza.
En reiteradas ocasiones fue necesario duplicar las conferencias, seminarios y clases préacticas; invertir el
ordeny el horario establecido para ellas; conciliar con pacientes vistos en consulta con llamativas afecciones
y, previo consentimiento del mismo, presentarlo al grupo estudiantil para su visualizacidn y ejecucion de
maniobras practicas del examen fisico; se identificaban enfermos pertenecientes a otros servicios
hospitalarios que poseian enfermedades de interés al programa de Medicina Interna, para conducir desde
alli el proceso de ensefianza-aprendizaje; alternativas estas, normadas en plan de estudios y orientaciones
metodoldgicas dadas en afios posteriores (comunicacion de discusion de grupo focal del segundo periodo,
8 de julio, 2022) (MINSAP, 2015).

Se desarrollaron procesos colaborativos entre profesores, residentes y estudiantes de pregrado como

herramienta de aprendizaje, formacion, trabajo y estribo a la institucién hospitalaria formadora. EI mismo se
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desplego en el seno de los grupos de apoyo mutuo, basados en el aprendizaje entre iguales, en el que se
establecio una relacién entre tres 0 mas participantes con un objetivo comdn, conocido y compartido;
orientandose tareas significativas y vitales conectadas a las necesidades de las personas implicadas en las
mismas. Esto significa que las actividades responden a penurias, ajustadas a su situacion, edad y
conocimientos de partida (Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramon Lopez Tabrane”, 2003a).

Los contenidos se tendieron a través de actividades de simulacion de grupo, andlisis y publicacién de casos
infrecuentes (Misiara et al., 2009, 2009a) (Ruiz y Cano, 2010) (Ruiz et al., 2010; 2013; 2013a; 2018; 2018a;
2018b) (Ruiz, 2011) (Garcia et al., 2014), debates internacionales, puesta en comun de reflexiones, lengua
materna, arte, etc., y, adquirié valor afiadido por cuanto se “enriquecié” de la cultura, valores y experiencia
que el propio centro salubrista afiadio (Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane”,
2015e).

El comienzo de la formacion de parte de los residentes en Cuidados Intensivos y Emergentes de Matanzas,
se efectud en el afio 2005 en el Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lépez Tabrane”; la misma
se mantuvo hasta el afio 2016, los profesores principales de este proceso fueron los Doctores Manuel Lima
Fernandez y Jorge Luis Molina Pérez; una vez graduados se enviaban a cubrir las unidades de terapia en
todo el territorio matancero, con continuas recapacitaciones en la institucion hospitalaria formadora,
convertida en la rectora de esta formacién para el trauma (Ruiz et al., 2022).

Como parte de las estrategias para enfrentar algunas enfermedades infecciosas infrecuentes que para ese
periodo se presentaban en Matanzas, la UCMM convoca la realizacion de la maestria en Enfermedades
Infecciosas, la que tuvo tres ediciones (2009-2012) y, designa al profesor Ihosvany Ruiz Hernandez como
coordinador de ellas, ejecutadas todas en el HOSPROMA (UCMM, 2012). La Direccion Provincial de Salud

y, el Centro Provincial de Higiene y Epidemiologia [CPHE], deciden destinar al Hospital Clinico Quirdrgico
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Docente “José Ramon Lopez Tabrane” a los pacientes que en diferentes momentos constituyeron brotes de
algunas de ellas.

Fue el caso de Colera en la Ciudad de Cardenas (2012); Influenza AH1NI al agotarse las capacidades de
ingreso en el Hospital “Faustino Pérez” (2010); complicaciones cronicas de la enfermedad de Chagas?®
(2010) en todos los estudiantes de Medicina de tercer afio de nacionalidad boliviana ubicados en el
municipio de Jagiey Grande por un programa de estudio especial y, cuyas practicas hospitalarias la
realizaron a tiempo completo en el HOSPROMA, sumandose a una sobredimensionada matricula del curso
regular (UCMM, 2016) (CPHE, 2017).

Esta situacion determind la primicia de ubicar a estos nuevos estudiantes en salas del hospital oncoldgico,
con pacientes a fin a la Medicina Interna, bajo la conduccion de un profesor, el doctor lhosvany Ruiz
Hernandez y dos especialistas en MGI, los doctores Lisset Arianne Delgado Suarez e lvan Herndndez Cruz
que, poseian categoria docente y se encontraban en régimen de residencia. Se trabajé en estrecha
vinculacion con el colectivo docente de las escuelas de Jagiiey Grande desde donde procedian, y, se logro
la adquisicion de las habilidades necesarias por parte del estudiantado; L. Salgado (comunicacidn personal,
26 de febrero, 2022).

Otras enfermedades fueron destinadas por la DPS hacia el HOSPROMA como; los pacientes afectos de
Tuberculosis Pulmonar en régimen penitenciario, casos sociales o resistentes al tratamiento empleado,
necesitados de cumplimentar el esquema terapéutico completo de meses de duracion; los sospechosos de
Paludismo (2015) que, procedentes de Guyana Inglesa arribaban a Cuba y eran ingresados en su totalidad
en este hospital para tratamiento y seguimiento; D. Jenki (comunicacion personal, 11 de febrero, 2022)

(CPHE, 2017).

25 Enfermedad infecciosa comin en América del Sur, Central y México, causada por la picadura de un
insecto, con complicaciones cronicas que afectan al corazon y al tubo digestivo fundamentalmente.
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De especial repercusion, por el reto que significd para la docencia y la asistencia, los pacientes con
Infeccion-Enfermedad por VIH/sida que requerian de ingreso hospitalario al descentralizarse la atencién a
los mismos en el Instituto de Medicina Tropical "Pedro Kouri" [IPK]. Fue un trabajo muy riguroso, con
ensefanzas diarias y, enfoque inter, trans y multidisciplinario e intersectorial realizado de conjunto por los
profesores Guillermo de la Portilla Gonzalez e Ihosvany Ruiz Hernandez (comunicacion de discusion de
grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022).

Los brotes sucesivos y mantenidos de Dengue (CPHE, 2017), con ocupacién de casi la totalidad de las
camas del hospital, demandaba durante los afios 2014-2016 de pases de visita con una frecuencia de tres
veces en la jornada, hasta en horarios y dias no laborables; fue otra condicionante que hizo enriquecer la
capacidad de colaboraciéon entre todos los trabajadores, exalté las caracteristicas y valores personales del
ser, desarrollé la creatividad y el trabajo cientifico evidenciado en TTE, publicaciones (comunicacion de
discusion de grupo focal del segundo periodo, 8 de julio, 2022) (Ruiz et al., 2017).

Todo esto condicion6 una mayor preparacion del personal sanitario, al tener que dar solucion a situaciones
complejas, tanto en las funciones asistenciales como en las docentes; lo que contribuyo a la mejora continua
del proceso formativo, bajo la incorporacion tedrica-practica y cotidiana de contenidos que hasta entonces
eran solo asimilados por su lectura en los textos médicos.

Se confeccioné material complementario y de consulta rapida, bajo la experiencia de lo vivenciado en
enfermedades citadas como; plegables, folletos, sitio web educativo, etc. (Ruiz et al., 2011) (Ruiz, 2014b)
(ver Anexo 8). De igual modo se realizaron rotaciones docentes para los estudiantes, cursos provinciales y
nacionales, e investigaciones cientificas que dieron salida a varios TTE, como los presentados sobre
VIH/sida entre los afios 2009 y 2013, por los residentes Danys Rodriguez Soto, Yosvany Jiménez Ventosa,
José Francisco Vazquez Hurtado y, Antonio Yosvany Méndez Alonso asi como, entrenamientos clinicos

dirigidos a actualizar, perfeccionar, sistematizar, consolidar habilidades y conocimientos practicos con



112
Contribuciones docentes-asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital “Lopez Tabrane”, Matanzas

(1969-2016)

elevado nivel de independencia para el desempefio profesional o su reorientacion con el uso de nuevos
procedimientos y tecnologias (UCMM, 2016a, 2022) (Garcia et al., 2022).

El elemento investigativo presente en todo el desarrollo de la especialidad se relaciond con la solucion de
tareas y la identificacion de problemas a niveles individuales, familiares o comunitarios, presentes en la
asistencia, los cuales se completaron y resolvieron con los nuevos conocimientos y habilidades
investigativas que, consecuentemente, ofrece la especialidad, hasta concluir con el trabajo de terminacion
de especialidad. Al cierre del afio 2015 el 100% del claustro y de los residentes del HOSPROMA poseia
categoria de investigador (UCMM, 2015) (Garcia et al., 2022).

Pero, la calidad en la confeccidn de las historias clinicas continuaba con dificultades, izadas desde la época
de comienzo de la crisis del método clinico y el menosprecio por el mismo (Espinosa, 1999; 2008) (Moreno,
2001). La historia clinica es educativa porque con la misma, no solo se pretende resolver los problemas a
un enfermo, sino que también, ayuda cientificamente al profesional que la manipule a orientarse de manera
adecuada, para asi, ser capaz de solucionarlos (Ruiz et al., 2022a).

Se trata de transformar la historia de un enfermo en lenguaje coloquial, en un texto con terminologia médica
y, dentro de un encuadre regulado por la institucion formadora (Miranda-Bastidas, 2020). Al escribir, se
activan procesos de aprendizaje que no siempre ocurren en otras tareas. Ello requiere la reelaboracién de
ideas, que deriva en apropiacion del conocimiento. Por afiadidura, el alumno construye un andamiaje
conceptual que se fundamenta en la naturaleza estable de lo escrito (Ruiz et al., 2022a).

Motivo por el cual, los profesores Aida Garcia Guell e lhosvany Ruiz Hernandez en el afio 2001, elaboran
dos guias metodoldgicas como material complementario para la adecuada confeccion de estos expedientes
en su concepcion general; una para paciente sano y la otra para pacientes con afecciones de salud, las que
fueron perfeccionadas posteriormente (Garcia, 2014 y Ruiz, 2014); conjuntamente con el disefio de una

estrategia metodoldgica en la formacién curricular médica de posgrado (Hospital Clinico Quirurgico Docente
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“José Ramén Lopez Tabrane”, 2014) (ver Anexo 6); de igual modo se crea un documento para enrumbar
las discusiones diagnosticas mas frecuentes en la cotidianeidad (Ruiz, 2014a).

A través de este documento, es posible seguir paso a paso la conducta del médico, la misma no se escribe
solo para el consumo de quien la redacta, ni es un escrito personal, sino un registro hospitalario legal que
quedara archivado por afios. Y, ademas, sera consultado en busca de datos valiosos por muchos
especialistas, residentes, internos y alumnos en posteriores ocasiones (Cala et al., 2018).

La historia clinica como archivo del médico, que ejerce la doble funcion de profesional y cientifico de la
ciencia clinica, debe ser expresion fiel de las concepciones expuestas, su calidad puede evaluarse a través
de paradigmas dominantes de la atencion médica como estructura, proceso y resultados (Garcia-Fabila,
2018).

Bajo estas circunstancias el claustro profesoral de Medicina Interna, en el afio 2003, confeccioné una guia
de evaluacién cuantitativa de la misma, sin incumplir con lo normado al respecto (ver Anexo 6). Con esta,
se logro dar solucién a parte de los problemas detectados. Sirvio, ademas, de referencia para el resto de
los servicios médicos y para el comité médico auditor hospitalario, quien en lo adelante, la utilizé en su labor,
conjuntamente, con el proyecto de cambio estratégico disefiado (Hospital Clinico Quirirgico Docente “José
Ramén Lépez Tabrane”, 2003; 2003a).

Entre las funciones de la historia clinica figuran docencia e investigacion, epidemiologia, mejora continua de
la calidad de vida, gestion y administracion, asi como elementos médico-legales, donde se infiere que
existen diferentes modelos para ser rellenados (Pérez et al., 2019). Esta multifuncionalidad fue objeto de
analisis en el TTE de la residente Greisy Rodriguez Delgado realizado en el afio 2015, cuya investigacion
derivada del banco de problemas del servicio de Medicina Interna, se centr6 en la calidad de los registros
médicos en servicios clinicos y quirurgicos. Concluyé que la misma presentaba leves deficiencias entre los

primeros y serias en los segundos mencionados (UCMM, 2022).



114
Contribuciones docentes-asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital “Lopez Tabrane”, Matanzas

(1969-2016)

Es conocido el vinculo indisoluble entre las diferentes formas de educacion en el trabajo, en las carreras de
la salud. Una pobre calidad en la confeccion de las historias clinicas, influye en el adecuado desarrollo del
pase de visita, guardias, consultas, entregas de guardia y discusiones de casos. Ejemplo de ello es el motivo
por el cual, el claustro de internistas elabord, en el afio 2015, guias metodoldgicas para las mismas, que se
contemplaron como rutinas en el transformado Manual de Organizacion y Procedimientos del servicio de
Medicina Interna. También, se confeccionaron politicas de ingreso en Medicina Interna, hemoderivados y
protocolos diagndsticos terapéuticos (Hospital Clinico Quirurgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”,
2015, 2015a; 2015b; 2015¢).

Estos documentos permitieron organizar la actuacion profesional diaria, identificar y clasificar los pacientes
acordes al nivel de prioridad, segun la afeccién de salud que motivd la consulta hospitalaria. Asi, mejord el
funcionamiento interno del servicio, los indicadores hospitalarios y la planificacién asistencial; elemento
crucial para favorecer la integracién armonica de la asistencia y la docencia.

El disefio de los protocolos diagnésticos terapéuticos se escalon6 en tres etapas de atencion médica. En la
primera de estas, se recomiendan las normas a realizar en el cuerpo de guardia. La segunda etapa
protocoliza la conducta a seguir, una vez ingresado el paciente. Y, la tercera, establece los requisitos y las
coordinaciones a ejecutar, ante un paciente que necesita ser trasladado a un nivel superior de atencion
médica, como, los institutos nacionales cubanos.

La estructuracion por etapas facilitd dirigir el método clinico-epidemioldgico y social. Ademas, racionalizé la
indicacion de analisis complementarios y, con ello, disminuyé los costes hospitalarios. Elevo y brindd,
asimismo, mayor seguridad y compromiso en la actuacion profesional de los residentes, al contar con
reglamentaciones internas aprobadas por la direccion hospitalaria.

En la especialidad de Medicina Interna, el deterioro del método clinico se ha manifestado también en el

razonamiento médico de los estudiantes, al emitir juicios diagndsticos, es decir, al realizar la discusion
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diagnostica, evidenciado en la revision documental de 32 actas de servicio, 21 de calidad y 35 de colectivo
de asignatura. Es por lo cual, el claustro de profesores del Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramon
Lopez Tabrane”, construyd una guia metodoldgica para su adecuada realizacidn, que orienta al estudiante
hacia su enfoque integral (Hospital Clinico Quirdrgico Docente “José Ramén Lopez Tabrane”, 2015d) (ver
Anexo 6).

La discusion diagndstica es un tipo de educacion en el trabajo, cuyo objetivo es desarrollar en los residentes
los raciocinios necesarios para integrar y evaluar los datos encontrados en la entrevista, el examen clinico
y los complementarios realizados a la luz de los conocimientos tedricos y de la informacién pertinente, para
llegar a un juicio de tipo diagnostico que permita establecer o evaluar un plan terapéutico con su pronéstico
correspondiente, su orientacion y seguimiento debe estar tutorado directamente por un profesor que logre
identificar las necesidades de aprendizaje del estudiante en cuestién, lo que hace de la misma una
modalidad educativa imprescindible del proceso ensefianza-aprendizaje, de utilidad para todo profesional
que necesite confrontar diagndstico.

Es vital la supervisién de la misma, en cualquier escenario formativo y, crucial, el rol del internista en su
quehacer interdisciplinar. Las normativas cubanas vigentes confieren la responsabilidad al especialista de
Medicina Interna, ser el jefe de la guardia médica, de esta forma jerarquizar cientificamente la conducta a
seguir ante un enfermo, cuyo problema sanitario ofrezca dudas para otras especialidades (MINSAP, 2007),
(DPS, 2022).

En muchos hospitales, el sistema de indicadores hospitalarios, no incluye la actividad de interconsultas
dentro del trabajo desarrollado por los servicios. Por tanto, Medicina Interna decidi6 en el afio 2015 hacer
su registro propio y normar su procedimiento, con la elaboracion de una memoria anual que la direccion
hospitalaria luego, incluyé entre la actividad de la institucion (Hospital Clinico Quirurgico Docente “José

Ramén Lopez Tabrane”, 2016).
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Por otro lado, conocer esta actividad en tiempo real, ayuda a hacer modificaciones en la organizacion y
forma de trabajo. Igualmente, facilita datos para la realizacion de comunicaciones, eventos cientificos y
publicaciones.

El trabajo como internista consultor se produce tras una llamada de otros médicos especialistas, que
solicitan implicacion en la atencién a un paciente a su cargo. Por tanto, es importante que la relacion entre
ambas partes, descanse sobre una base de mutua confianza, colaboracién total, asunciéon de
responsabilidades y clima laboral favorable.

La orientacién educativa realizada por los profesores del HOSPROMA a los residentes de Medicina Interna
para alcanzar sus metas, permitié un beneficio neto en la mejora de esta institucion hospitalaria formadora.
El residente acompafio a su profesor en la gestion de consultor, con lo que se apropié de las herramientas
necesarias para poder actuar por si mismo, en el momento que le corresponda acorde a lo normado
(MINSAP, 2004), (MES, 2018).

Al profesor le aporté aprovechar el talento cientifico, descubrir e identificar habilidades y competencias en
los residentes, conocer la vocacion de ellos hacia una rama de la Medicina Interna, capaz de despertar el
entusiasmo y comprender lo que probablemente motiva a los profesionales a cambiar sus practicas. Al ser
elementos disruptivos, con capacidad de modificarse con éxito, aumentan el valor de los servicios brindados
y, resolver la brecha entre la percepcion de los gestores, las necesidades reales de los pacientes, los
profesionales y la propia cultura del centro.

En 2012, se cred el servicio de Donacién y Trasplante en el Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José
Ramdn Lopez Tabrane”, una expresion de intersectorialidad que valida el programa nacional de intercambio
de 6rganos entre instituciones hospitalarias, basado en criterios inmunologicos y prioridad establecida. Se
reconoce el trabajo realizado en ese sentido, desde 2012 a 2016. Sus resultados ubicaron a la institucion

formadora entre los centros de este tipo que mas contribuyeron a ese empefio en el pais (De Armas, 2016),
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(Centro Nacional de Trasplante, 2017), (Diaz, 2019). Facilito la pasantia y actuacién profesional ético-legal
de residentes de Medicina Interna a un acercamiento de tan compleja situacion.

La integracidn del amplio sustrato tedrico-metodolégico de esta especialidad, trascendio los limites de lo
particular para organizarse en una nueva dimension que favorecio, desde la perspectiva de la formacién de
los recursos humanos, el perfeccionamiento del proceso de ensefianza-aprendizaje, en la preparacion para
el desempefio del profesional médico. Este descansa sobre el ejercicio de la educacion, basada en una
comunicacion dialogada y participativa que todo profesional salubrista debe realizar.

El binomio indisoluble que se establece en las Ciencias de la Salud entre docencia y asistencia, provoca
que, una contribucidn realizada en uno de esos componentes, repercutira sin lugar a dudas en el otro y,
viceversa. Pero, para su mejor comprension en esta tesis historico-educativa, se delimitan las contribuciones
realizadas a las ciencias de la educacion, especialmente, a la educacién médica en Matanzas.

Asi, se consideran dentro de las docentes: la elaboracion de guias metodolégicas para todas las
modalidades de educacion en el trabajo que constituyen rutinas en el manual de organizacién y
procedimientos de la especialidad de Medicina Interna; estrategias metodologicas en el desarrollo de
habilidades comunicativas y modos de obrar en el examen fisico de los enfermos para establecer una
adecuada relacién médico-paciente; orientacion de pasos a seguir en la confeccién de la historia clinica
como documento rector e indispensable del proceso formativo; instrumento referencial para el contraste o
reafirmacion de diagnésticos presuntivos a través de analisis y sintesis del conjunto de manifestaciones
clinicas de enfermedades frecuentes; software de simulacion sobre temas especiales; textos
complementarios al programa de formacién que dan respuesta por etapas a la actuacion profesional, entre
otros.

Algunas de las contribuciones asistenciales fueron las siguientes: fundacién de la primera unidad de

cuidados coronarios en Cuba; creacion de servicios como la clinica del dolor, centro de emergencias y
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traumatologia, medicina natural y tradicional, unidad de ICTUS, sala cerebrovascular, cuidados paliativos,
donacion y trasplante; incorporacion en los indicadores hospitalarios de las interconsultas realizadas por
internistas a otras especialidades; y asuncion provincial de enfermedades infecciosas emergentes y
reemergentes (ver Anexo 9).

El avance vertiginoso de las ciencias de la salud en la indagacion y aportes de nuevos conocimientos,
conlleva a capacitaciones y entrenamientos continuos, cuya diana se proyecta en su objeto de estudio y
atencién, el ser humano, la que plantea constantes asideros cognitivos e investigativos para la busqueda de
soluciones.

El principio de estudio-trabajo desarrollado en la actividad laboral, en su concepcion teérico-practica, bajo
el aprendizaje colaborativo, la tecnologia educativa y el vinculo entre todos los profesionales de la institucion
hospitalaria formadora en la ganancia, trasmision y refuerzo de nuevos conocimientos, es en opinién del
autor, la clave del éxito para alcanzar la calidad de salud que necesita el pueblo cubano (ver Anexo 10).
Como conclusiones parciales del capitulo, puede plantearse que las consideraciones histéricas y tedricas
presentadas, favorecieron la fundamentacion de las contribuciones docentes y asistenciales de la institucién
hospitalaria formadora. Estan vinculadas las primeras, fundamentalmente, al empleo de guias
metodoldgicas que se utilizan en las modalidades de educacidn en el trabajo. Pues, se tiene el objetivo de
perfeccionar el método clinico durante el proceso formativo de residentes de la especialidad de Medicina
Interna (1969-2016). Por su parte, las segundas, se relacionan con la creacién de servicios médicos
intrahospitalarios, propulsores de desarrollo y crecimiento en la adquisicion o refuerzo de conocimientos y

habilidades a dominar segun el plan de estudios.



119
Contribuciones docentes-asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital “Lopez Tabrane”, Matanzas

(1969-2016)

CONCLUSIONES

El estudio a la formacién de especialistas en Medicina Interna del Hospital Clinico Quirurgico Docente “José
Ramén Lépez Tabrane” de Matanzas (1969-2016), permitié evidenciar y fundamentar las contribuciones
docentes-asistenciales de una institucion, cuando la labor educativa es asumida como una actividad
creativa, comprometida y al servicio de la sociedad.

La aplicacion de la dialéctica materialista, como enfoque, guio la estructuracion del disefio teorico-
metodoldgico, en respuesta al problema cientifico. En primer lugar, como resultado de la reflexion critica de
la formacién de los residentes. En segundo lugar, por la existencia de antecedentes investigativos que
incentivan la necesidad de profundizar en su estudio. En la determinacién de estos fundamentos quedaron
definidas las categorias institucion, formacion y contribucién.

Han sido mdltiples los momentos de la formacion del internista en ese centro de salud, los cuales se
relacionan con actos legislativos, organizacién de los centros de educacion médica y, programas de
formacion. El proceso de universalizacion constituy6 uno de los pilares fundamentales de la formacién de
estos especialistas ya que, con posterioridad al mismo, |a totalidad de ellos se especializaron en Matanzas.
Al evidenciar y fundamentar las contribuciones asistenciales destaca, la creacion y desarrollo de servicios
médicos afines a la Medicina Interna que, fomentaron y estimularon la labor formativa de los estudiantes en
un clima laboral favorable, caracter interdisciplinar y trabajo en equipo. La confeccion de guias y otras
herramientas metodoldgicas para aplicar en la educacién en el trabajo basadas en el demandado
perfeccionamiento continuo del método clinico epidemiolégico y social como directriz del trabajo
metodoldgico en la ensefianza de la Medicina Interna constituyeron contribuciones docentes a matizar y

aportes a la historia de las ciencias de la educacién, en especial a la educacion médica en Matanzas.
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RECOMENDACIONES

1. Profundizar en el estudio de la formacion de especialistas en Medicina Interna desde el proyecto de

investigacion Gestion universitaria para la promocién de la cultura de la profesion en el capital humano de

las Ciencias Biomédicas de la Universidad Médica matancera, en los aspectos siguientes:

e Consideraciones sobre los avances de la pedagogia y sus aplicaciones en la educacion médica.

o Reflexiones sobre el modo de actuacion teorico-practico de los médicos recién graduados en la
orientacion y desempefio en el trabajo, al asumir posiciones de extremo ejercicio del modelo
galénico o hipocratico.

2. Considerar las contribuciones realizadas en el HOSPROMA desde las funciones investigativas y
administrativas.

3. Desarrollar acciones dirigidas a la introduccion y generalizacion de los resultados de esta investigacién:
e |Insertar las guias elaboradas al plan de trabajo metodoldgico de Medicina Interna y tenerlas en
cuenta en el proyecto integral de trabajo educativo de pregrado y de posgrado.
¢ |Insertarla aplicacion informatica disefiada (MEDINT) en el entorno virtual de ensefianza-aprendizaje
delaUCMMy enla UM.

e Supervisar y evaluar el correcto llenado de la historia clinica, al tener como referente aditivo la guia
de evaluacion confeccionada.

e Elaborar monografias para la presentacion en eventos y la publicacién como articulos en revistas
cientificas de alto impacto que revelen el proceso de introduccion de resultados de la tesis.

e Considerar la tesis como parte de los fondos bibliograficos de la Catedra de Historia de la UCMM,
para el enriquecimiento de la formacion de estudiantes de pregrado y posgrado en la educacion

médica.
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Anexo 1

Guia de analisis de contenido del archivo de secretaria docente y del departamento de cuadros de
la UCMM (1969-2016) *

1. Libros de registro de graduados en Medicina Interna (tomos 1, 2 y 3): numero, folio,
trabajo de grado y fecha de expedicion del titulo.

2. Relacion cronoldgica de decanos y rectores de la institucion rectora.

3. Anélisis de plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna: 1962, 1978, 1985,
2001 y 2015. Tipo de plan de estudio, tiempo de formacién, lugar, total de horas,
requisitos de ingreso, perfil profesional, objetivos, estructura general, plan tematico,
plan analitico, estrategia docente, procederes, habilidades y sistema de evaluacién.

4. Expedientes docentes de internistas graduados en el HOSPROMA.

e Nombre y apellidos del graduado.
e Fecha de la matricula en la UCMM.
e Fechaen que se gradud.

e Viadeingreso.

e Rotaciones y/o estancias.

e  Meéritos y Deméritos.

o Calificacion final.

5. Expedientes de cuadro cientifico-pedagdgico. Fecha de obtenciéon de categorias
docentes y evaluaciones.

* Fondo de archivo de la UCMM, 2016, 2017, 2022.
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Anexo 2

Guia de analisis de contenido para los productos comunicativos de caracter publico que hacen
referencia de alguna manera al tema de investigacion*

1. Posicion de los profesores y estudiantes de Medicina ante los cambios al triunfo de la
Revolucion.

2. Posicion de los profesores y estudiantes de Medicina ante los cambios de los planes de
estudio.

3. Discursos de Fidel Castro Ruz que hacen referencia a la educacion superior, a la
formacion de especialistas y a los servicios de salud.

4. Vinculacién de los profesores y estudiantes de Medicina Interna a los servicios de salud.
5. Trabajos periodisticos, televisivos, fotos de profesores y estudiantes de Medicina
Interna.

6. Respuesta de los residentes y profesores ante el Servicio Médico Rural.

7. Congresos de Medicina Interna u otra especialidad a fin, jornadas cientificas de la
especialidad, eventos y sesiones académicas.

8. Cumplimiento de mision internacionalista.

9. Fondo de Actas Capitulares. Libro capitular de la ciudad de “San Carlos” de Matanzas.

Archivo Histérico Provincial “José Jacinto Milanés” Matanzas.

10.  Departamento de Fondos Raros y Valiosos de la Biblioteca Provincial “Gener y del
Monte”.

11.  Constitucion, actividades cientificas del capitulo provincial y de la sociedad cubana de
Medicina Interna (SOCUMI).

12.  Archivo de la direccion provincial de salud en Matanzas (DPS) y del HOSPROMA.

13.  Archivo de la Universidad de Matanzas (UM).

14.  Opinidn de profesores a través de grupo WhatsApp de la SOCUMI.

* Discusion de grupo focal.

Medios audio-visuales.

Libro del registro de cursos posgrado del archivo de la secretaria general de la Universidad de Ciencias,
2016.

Archivo Historico Provincial “José Jacinto Milanés” Matanzas.

Archivo Histdrico Provincial, Departamento de Fondos Raros y Valiosos.

Fondo de archivo del capitulo provincial de Medicina Interna Matanzas.

Archivo de la direccion provincial de salud en Matanzas (DPS) y del HOSPROMA.
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Anexo 3
Guia de analisis de contenido de los documentos normativos sobre politica educacional*

1. Fecha del documento.

2. En el libro de la Reforma Universitaria de 1962 se buscaron los fines generales de la
Reforma que son aplicados a todas carreras universitarias y aquellos especificos para la
formacion de médicos, que se encontraron en el capitulo dedicado a la Facultad de Ciencias
Médicas.

3. Se buscaron en los documentos de los Congresos del PCC desde el 1ro hasta el
Séptimo todo lo referente a la Politica Educacional. EI Primer Congreso que fue donde més
completo se tratd el tema en la Resolucion y Tesis sobre Politica Educacional aquellas que mas
incidieron en la educacion superior y en especifico en la formacién de médicos.

4. En la Constitucion de la Republica aquellos articulos relacionados con educacion y salud
que se convertian por Ley en derecho de todos los ciudadanos.
d. En los discursos de Fidel Castro se analizaron sus concepciones educacionales en

relacion con la educacion superior, con la formacion de médicos y sus valoraciones sobre los
servicios de salud.

6. En el resto de los documentos normativos analizados se buscaba en el contenido
politicas educacionales que se trazaron para la educacién superior y para la formacién de
médicos; resoluciones, indicaciones, orientaciones del MES y del MINSAP.

7. Planes de estudio de Medicina Interna.

8. Materias que se dejaron de impartir y materias nuevas que se impartieron en los planes
de estudio.

9. Desarrollo del claustro profesoral de la especialidad de Medicina Interna.

* MINED, MES, MINSAP, congresos del PCC, fondo de archivo del servicio de Medicina Interna del
HOSPROMA.
Documentos normativos*

e Reglamentos del trabajo docente-metodoldgico emitidos por el MINSAP, MES: MES; 220/1979,
101/1981, 102/1982, 6/1982, 105/1982, 150/1983, 15/1988, 210/2007, 120/2010, 1/2018, 2/2018,
47/2022; MINSAP, 1982, V.A.D. No. 6/1986.

e Reglamento para inspeccionar los Centros de Educacién Superior, Unidades de ciencia y Técnica
adscriptos al MES: 195/1982.

e Reglamento general de residencia: 108/2004.

e Reglamento general y funcional de hospitales: 001/2007.

e Programa de Perfeccionamiento continuo de la calidad en los servicios hospitalarios: 145/2007.

e Resoluciones de la Educacion del Posgrado en la Republica de Cuba: 132/2004, 166/2009,
140/2019.

e Decretos ley 182/1998 sobre la Normalizacion y, 183/1998 sobre la Metrologia.
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e Resoluciones sobre el sistema de evaluacion y acreditacion de programas e instituciones: 182-
183/1998, 229/2008, 307/2015.

e Resoluciones para la aplicacion de las Categorias Docentes de la Educacion Superior (ley
1296/1975, decreto ley: 38/1980, resolucidn 25/1993, 128/2006, 85/2016); resolucion para la
obtencion del Segundo Grado de las Especialidades en Ciencias de la Salud (109/2004,
132/2009); reglamento sobre el sistema de Categorias Cientificas (decreto ley: 104/1988 y
146/1988, resolucion 208/2021); indicaciones sobre la evaluacidn de los profesores universitarios
(resolucion 50/1982, 25/1989 del Ministerio del Trabajo y Seguridad Social, indicacién del
perfeccionamiento de la evaluacion profesoral de abril/2011, 66/2014, 718/2015), y las
orientaciones de cada sede central.

* MINED, MES, MINSAP.
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Anexo 4

Relacion de los profesores y residentes del primer periodo que participaron en la discusion de
grupo focal*

Tema: Formacion de especialistas en Medicina Interna en el HOSPROMA (1969-2016)

Moderador: Dr. lhosvany Ruiz Hernandez

Informante clave o especialista de mayor experiencia: Dr. Aniceto Cabeza Suarez

Grupo 1 Grupo 2
1. Dra. Isabel Pefalver Martinez 1. Dr. Alfredo Sanchez Padron
. Dr. Aniceto Cabeza Suarez 2. Dr. Juan Basilio Gonzalez Soler
3. Dra. Clara Obdulia Laucirica 3. Dra. Mirta Pinal Borges (en
Hernandez video chat)
4. Dra. Caridad Castafieda 4. Dra. Teresa Haza Medina
Gueimonde 5. Dr. Rubén Martinez Pichardo
5. Dr. José Claro Alfonso Prince 6. Dr. Prudencio Rafael Soria
6. Dr. José Fernandez Reyes Oviedo
7. Dra. Zeyda Rosa Rodriguez 7. Dra. Martha Oliva Lamothe
Martinez
Orden a seguir:
Presentacion.

Introduccion de la metodologia.
Propiciar un buen clima.
Preguntas generales para identificar nivel de implicacion de los presentes.
Preguntas de transicién.
Preguntas especificas.
Preguntas de cierre.
|, ¢Cudl es el hospital en activo mas antiguo de Cuba?
Il.  ¢Cual creen ustedes es el principal escenario formativo del posgrado en el territorio
matancero en el periodo de 1969 al 19957
lll.  ¢Qué importancia salubrista tenia el Hospital Clinico Quirtrgico Docente “José
Ramén Lépez Tabrane™?
IV.  ;Cuando comenzo la docencia médica en Matanzas?
V. ;Recuerdan que se entendi6 por catedras viajeras?

VI. ¢ Quiénes fueron los profesores internistas enviados por docencia médica nacional
para apoyar los primeros afios?

VIl.  ¢Quiénes fueron los médicos/profesores matanceros que colaboraron con los
enviados por docencia médica nacional, en el proceso de formacion del especialista
en Medicina Interna?

VIIl. ¢ Quiénes integraban el claustro de profesores de Medicina Interna de 1969 a 19767
IX.  ¢Quiénes integraban el claustro de profesores de Medicina Interna de 1977 a 19957
X. ¢ Cuantos plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna se implementaron

en este periodo?

Xl. ¢ Cuales eran los textos basicos de estudio de la especialidad?

Noookwh
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XIl.
XII.
XIV.
XV.
XVI.

XVII.

XVIIL.

XIX.

XX.

XXI.
XXII.

XXII.

XXIV.

XXV.

XXVI.

XXVII.

XXVIIL.

XXIX.

(1969-2016)

¢, Cuales eran las habilidades que los residentes tendrian que lograr para culminar
la especialidad?

¢, Pudieran mencionar graduados en Medicina Interna en el HOSPROMA de 1969
a 19887

¢,Pudieran mencionar contribuciones docentes-asistenciales que hicieron los
profesores del HOSPROMA para mejorar el sistema de salud matancera en el
periodo de 1969 al 1995?

¢, Quién fue el fundador de la terapia intensiva coronaria en Cuba?

¢ Quién fue uno de los fundadores de la Medicina Tradicional Cubana?

¢Qué influencia tenia la Medicina Interna en el proceso formativo de otras
especialidades?

¢ Consideran ustedes que ha existido correspondencia entre la formaciéon de
internistas en Matanzas y el desarrollo del Sistema Nacional de Salud en el periodo
de 1969 al 19957

¢ Piensan ustedes que la formacion de posgrado de internistas a través de la
residencia y de la educacién continua les haya dado respuesta a las necesidades
del SNS en Matanzas?

¢Cuales son las caracteristicas mas importantes que ustedes aprecian en la
formacion de internistas en el HOSPROMA?

¢ Han realizado funcién docente en misién internacionalista?

¢Han participado como miembro de tribunal en: examen estatal externo de la
especialidad, congresos o jornadas nacionales?

¢Han formado parte de un claustro de profesores de Medicina Interna nacional o
han sido parte del proceso de evaluacién externa a otras universidades?

¢Han participado de alguna forma en el proceso de elaboracion o mejora
sistematica del plan de estudios de Medicina Interna en Cuba?

¢Han sido autor o coautor de algun libro, programa o material complementario de
Medicina Interna o especialidades afines?

¢Han realizado materiales didacticos con relacion al proceso ensefianza
aprendizaje, sistema de evaluacion o educacion en el trabajo en el posgrado?

¢ Han contribuido al desarrollo pedagdgico de otros escenarios docentes dentro o
fuera de la provincia de Matanzas?

¢ Cuales fueron los momentos histéricos que consideran mas importantes en la
formacién de los residentes?

¢, Qué significa para ustedes el HOSPROMA?

* Prieto, M.A. y March, J.C. (2002). Paso a paso en el disefio de un estudio mediante grupos focales.
Aten Primaria. Vol. 29. Numero. 6. pp. 366-373. https://www.elsevier.es > es-revista-articulo45.841
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Anexo 5

Relacién nominal de los profesores y residentes del segundo periodo que participaron en la
discusion de grupo focal*

Tema: Conformacién, consolidacién y progreso del claustro de profesores de posgrado en
Medicina Interna (1996-2016)

Moderador: Dr. lhosvany Ruiz Hernandez

Informante clave o especialista de mayor experiencia: Dr. Aniceto Cabeza Suarez

Grupo 1 Grupo 2
1. Dra. Dra. Aida Garcia Guell 1. Dra. Dra. Blanca de la Caridad
2. Dr. José Claro Alfonso Piedra Herrera
Prince 2. Dr. Alfredo Ediel Misiara

3. Dra. Omaida Hernandez Diaz Alvarez

4. Dr. Yosvany Jiménez Ventosa 3. Dra. Lyen Salgado Montejo

5. Dra. Daljis Jenki Delgado 4. Dra. Mara Verénica Alvarez

6. Dra. Aylén Aleman Molina Valdés

7. Dr. Abel Ivan Semper Gonzalez 5. Dra. Greisy Rodriguez Delgado
6. Dr. Yadiel Gonzalez Fernandez
7. Dr. Angel Alberto Mesa

Fernandez

Orden a seguir:

Presentacion.

Introduccion de la metodologia.

Propiciar un buen clima.

Preguntas generales para identificar nivel de implicacion de los presentes.
Preguntas de transicion.

Preguntas especificas.

Preguntas de cierre.

NoakRowd =

l.  ¢Qué importancia salubrista le conceden al Hospital Clinico Quirdrgico Docente
“‘José Ramon Lopez Tabrane™?

Il.  ¢Quiénes integraban el claustro de profesores de Medicina Interna de 1996 a 20007
. ¢Quiénes integraban el claustro de profesores de Medicina Interna de 2001 a 20167
IV. ¢ Cuantos plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna se implementaron

en este periodo?

V.  ;Cudles eran los textos basicos de estudio de la especialidad?

VI.  ¢Cuales eran las habilidades que los residentes tendrian que lograr para culminar
la especialidad?

VIl.  ¢Pudieran mencionar contribuciones docentes — asistenciales que hicieron los
profesores del HOSPROMA para mejorar el sistema de salud matancera en el
periodo de 1996 al 20167
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VIII. ¢ Quién fue uno de los fundadores de la Medicina Tradicional Cubana?

IX.  ¢Qué influencia tenia la Medicina Interna en el proceso formativo de otras
especialidades?

X.  ¢Consideran ustedes que ha existido correspondencia entre la formacion de
internistas en Matanzas y el desarrollo del Sistema Nacional de Salud en el periodo
de 1996 al 20167

Xl.  ¢Piensan ustedes que la formacion de posgrado de internistas a través de la
residencia y de la educacion continua les haya dado respuesta a las necesidades
del SNS en Matanzas?

XIl.  ;Cuéles son las caracteristicas mas importantes que ustedes aprecian en la
formacion de internistas en el HOSPROMA?
Xlll. ¢ Han realizado funcion docente en misidn internacionalista?

XIV.  iHan participado como miembro de tribunal en: examen estatal externo de la
especialidad, congresos o jornadas nacionales?

XV.  ¢Han formado parte de un claustro de profesores de Medicina Interna nacional o
han sido parte del proceso de evaluacion externa a otras universidades?

XVI.  iHan participado de alguna forma en el proceso de elaboracion o mejora
sistematica del plan de estudios de Medicina Interna en Cuba?

XVIl. ¢ Han sido autor o coautor de algun libro, programa o material complementario de
Medicina Interna o especialidades afines?
XVIll.  iHan realizado materiales didacticos con relacién al proceso ensefianza

aprendizaje, sistema de evaluacién o educacion en el trabajo en el posgrado?

XIX.  ¢Han contribuido al desarrollo pedagdgico de otros escenarios docentes dentro o
fuera de la provincia de Matanzas?

XX. ¢ Cudles fueron los momentos histéricos que consideran mas importantes en la
formacion de los residentes?

XXI. ¢ Qué significa para ustedes el HOSPROMA?

* Prieto, M.A. y March, J.C. (2002). Paso a paso en el disefio de un estudio mediante grupos focales.
Aten Primaria. Vol. 29. Nimero. 6. pp. 366-373. https://www.elsevier.es > es-revista-articulo45.841
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Anexo 6
Resumen de tecnologias empleadas en el desarrollo de la APK Medint*

Esta APK esta desarrollada con lonic y Angular que usa como lenguaje de programacion Typescript. Angular
es un framework empleado para el desarrollo de aplicaciones web mientras que lonic es un framework que
permite la conversion de aplicaciones web a aplicaciones nativas para Android o I10S, en este caso se
generd la APK para Android.

Estas tecnologias son de cddigo abierto y gratis. Como herramientas para el desarrollo se destinaron las
aplicaciones VSCode y Android Studio. La informacidn de la estructura de ficheros se guarda en JSON el
cual se procesa para generar las vistas anidadas para la navegacion por las diferentes carpetas.

Los documentos se encuentran dentro de la APK en formato de Word. Para poder visualizarlos se necesita
tener instalada en el dispositivo Android alguna aplicacion que permita abrir este tipo de ficheros, ya que la
APK no cuenta con un visor de documentos integrados. Se recomienda la aplicacion ReadEra para este
propdsito. Cuando se hurga un documento en la APK el mismo se copia desde el directorio interno de ella
hacia la carpeta de Descargas del dispositivo y desde ahi la APK trata de abrirlo con la aplicacién que tenga
instalada el dispositivo.

En caso que no se pueda abrir porque no existe instalada una APK para esto, los ficheros se pueden
encontrar en la carpeta de descargas y desde ahi se pueden realizar otras acciones como: compartirlo,
transferirlo a una PC, etc.

También esta disponible en el Aula 4 que pertenece al entorno virtual de ensefianza-aprendizaje (EVEA) de
la Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas. Para su acceso entre a la siguiente direccidn electronica:
http://aula4.mtz.sld.cu/course/view.php?id=76

Contenido de la APK Medint:

e Tarja inaugural del Hospital Santa Isabel. 1938 y del San Nicolas. Plano de planta del Hospital
Santa Isabel y San Nicolas. Grabado siglo XIX, se muestra el aspecto original del edificio Foto
antigua. Finales del siglo XIX

e Reconstruccién del HOSPROMA

e Homenaije al Dr. Joaquin Pascual Gispert. Director del antiguo Hospital Civil en 1959

Busto y tarja conmemorativa del poeta Gabriel de la Concepcion Valdés (Placido) Capilla devenida
celda donde estuvo recluido el poeta Placido junto sus diez comparieros de infortunio.
Cuadros de direccion del HOSPROMA (1969-2016)

Cuadros de direccion de institucion rectora

Directores provinciales de Salud Publica, Matanzas

Cronologia

Claustro de profesores del primer periodo (1969-1995)

Estudiantes del primer periodo (1969-1995)

Claustro de profesores del segundo periodo (1996-2016)

Estudiantes del segundo periodo (1996-2016)

Guia metodoldgica de discusion diagndstica (DD)

Guia de evaluacion de examen préactico para residentes

Guia metodoldgica de pase de visita

Guia metodoldgica de historia clinica

Guia metodoldgica de entrega de guardia
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Guia metodoldgica de consulta

Guia metodoldgica de informacion a pacientes y familiares

Guia para la confeccion de la historia clinica en paciente sano

Guia para la confeccidn de la historia clinica en enfermos

Guia metodoldgica recomendada para la ensefianza del examen fisico durante la practica docente
Técnicas educativas

Sintesis de la estrategia metodol6gica de posgrado en la especialidad de Medicina Interna.
Fundadores del Capitulo provincial de Medicina Interna

Pasados presidentes del Capitulo provincial de Medicina Interna

Membresia del Capitulo provincial de Medicina Interna

* Tesis presentada en opcién al Grado Cientifico de Doctor en Ciencias de la Educacién. 2022.
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Anexo 7
Cronologia*
Los hitos se colocan en letras negritas, se subrayan los periodos y etapas.

— 1969: fundacién de la docencia médica en Matanzas con el apoyo de las catedras viajeras.

— 1969: implementacion del primer plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna.

— 1970: creacion del Sistema Nacional de Salud, y surgimiento del modelo de Medicina en la
Comunidad.

— 1971: creacion de la primera unidad de cuidados intensivos coronarios en Cuba.

— 1972: creacion de la Sede Universitaria de Matanzas (SUM).

— 1972: fundacién del capitulo provincial de Medicina Interna.

— 1973: fundacién del Centro Provincial de Informacion de Ciencias Médicas.

— 1975: primer claustro de profesores en el HOSPROMA.

— 1976: creacion de la ley 1306 del Ministerio de Educacién Superior que significé una
atencion directa del gobierno a la educacion superior cubana.

— 1976: creacion de la Ley 1307 de la red nacional de centros de educaciéon médica superior
que convirtié a las facultades de ciencias médicas en centros de educacion superior
independientes y responsabilizé al MINSAP con la formacion de pregrado de las carreras
médicas.

— 1976: creacion del Centro Universitario de Matanzas.

— 1976: fundacion de la FCMM.

— 1976-1980: primer proceso de categorizacion -.

— 1979: implementacion del segundo plan de estudio de la especialidad de Medicina Interna.

— 1982: firma de la Resolucién Conjunta de los ministros de Salud Publica y de Educacién Superior
que establecio las “Normas del trabajo docente y metodoldgico de las carreras de la educacion
médica superior” y orienté las actividades docentes y metodolégicas a realizar por los profesores
en todas las instituciones docentes-asistenciales del MINSAP.

— 1982: constitucion del Destacamento de Ciencias Médicas “Carlos J. Finlay” con
estudiantes del primer afio y la Avanzada Estudiantil “Mario Mufioz Monroy” con los afos
superiores.

— 1982: comienzo de la realizacidn del internado en hospitales municipales.

— 1982: creacion del contingente “Piti Fajardo” para el desarrollo de internados en los
hospitales rurales; también se ejecutaron internados internacionalistas en Nicaragua y
paises africanos.

— 1983: “Normas del trabajo docente y metodoldgico de las carreras de la educacion médica
superior”.

— 1983-1984: comienzo de la carrera de Licenciatura en Enfermeria. Primera inspeccion
académica del MINSAP.

— 1984: programa del Médico y la Enfermera de la Familia y el Nuevo Modelo de APS.

— 1984: reaparece la revista Médica como “Organo Oficial de Consejo de Sociedades Cientificas”.

— 1984-1985: segunda inspeccion académica del MINSAP.
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— 1985: elaboracion e implementacion del plan de estudios de medicina correspondiente al modelo
de atencién del médico de la familia.

— 1985: elaboracion del programa de la especialidad de Medicina General Integral, base del
sistema de salud cubano.

— 1985: se implementa el tercer plan de estudios de la especialidad de Medicina Interna

— 1986: promulgacion de la resolucion ministerial del MINSAP No. 198 que trasladé la
responsabilidad de la planificacién, organizacion, direccion y control del proceso
docente-educativo del posgrado, de las direcciones de salud del Poder Popular a los
Institutos Superiores y Facultades de Ciencias Médicas.

— 1986-1987: conclusion de la elaboracion y publicacion de los “Programas de Desarrollo hasta el
afo 2000 de las especialidades médicas”.

— 1986: “Normas del trabajo docente y metodoldgico de las carreras de la educacion médica
superior”.
— 1987: creacién de la Revista “Educacion Médica Superior.

— 1987-1988: se implemento la Resolucion 15 del MINSAP que establecié el Reglamento para la
Organizacién del Proceso Docente Educativo en los Centros de Educacion Médica Superior.

— 1988: “Normas del trabajo docente y metodoldgico de las carreras de la educacion médica
superior”.

— 1992: creacion de la Red Electrénica de Informacion en Salud.

— 1994: se crea el departamento de acupuntura en el Policlinico de Especialidades.

— 1995: se inaugura la Clinica de Medicina Natural y Tradicional.

— 1995: creacidn del Centro de Emergencias y Traumatologia.

— 1995: apertura del Hospital Clinico Quirurgico Docente "Faustino Pérez".

— 1997: la Revista “Médica” aparece en formato electronico con el nombre de Revista Médica
Electronica.

— 1997: constitucion de la catedra de la Universidad Virtual.

— 1997: creacion de la unidad de ICTUS y de la sala de cuidados paliativos.
— 1997: tercera inspeccion académica del MINSAP.

— 1997-1998: comienza la maestria de educacién médica.

— 1999: fundacion de la “Escuela Latinoamericana de Medicina.

— 2000: fundacion de la universidad virtual de la salud.

— 2000: comienza el “Nuevo Programa de Formaciéon de Médicos Latinoamericanos en
Cuba” y en el exterior.

— 2001: se implementa el cuarto plan de estudios de la especialidad de Medicina Interna,
arribo de estudiantes ELAM.

— 2004-2005: implementacion del “proyecto policlinico universitario”, comienzan las
Licenciaturas en Tecnologia de la Salud con sus diferentes perfiles y la Licenciatura en
Psicologia de la Salud.

— 2009: nombramiento de la UCMM.
— 2010: convenio para la atencién a personas con VIH/ sida.
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— 2012: comienza el doctorado en ciencias de la educacion médica.
— 2012: cuarta inspeccion académica del MINSAP.

— 2013: graduacion de los primeros médicos del NPFM, se realizan el primer y segundo Taller
Nacional de Aterosclerosis y se fundo la Catedra Multidisciplinaria de Historia de la FEU.

— 2015: se socializa el quinto plan de estudios de la especialidad de Medicina Interna.
— 2015-2016: se incorpora el internado vertical a la carrera de Medicina.
— 2016: cierre del perfil clinico quirtrgico del Hospital “José Ramén Lépez Tabrane”.

*Andlisis documental.
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Anexo 8

Materiales complementarios*
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* Fondo de archivo personal. Confeccionado por colectivo de autores.
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Anexo 9

Contribuciones docentes-asistenciales*

(1969-2016)

PERIODOS

Primer periodo (1969-1995)

Segundo periodo (1996-2016)

Creacion de servicios provinciales de salud

1era Unidad de Cuidados Intensivos
Coronarios en Cuba (1971)
Departamento de acupuntura (1994)
Clinica del dolor (1994)

Centro de Emergencia y Traumatologia
(1996)

3era Unidad de ICTUS en Cuba (1997)
Sala Cerebrovascular (1999)

» 3era Clinica de MNT del pais (1995) Unidad de cuidados paliativos (1999)
j “PA:I?)irljeetorLeergiF::Iiial Sala de Geriatria (2001)
v Ejercicio terapia Donacion y trasplante de érganos (2012)
v’ Terapia floral
v Ozonoterapia
v Cromoterapia
Material docente complementario
| e Libro Temas de Neurologia (1997) inédito
Revisiones bibliograficas
Folletos

v' Antibiéticos v"Intoxicaciones exdgenas
v Neuropatia epidémica cubana v" Diabetes Mellitus
v Método clinico v Meningoencefalitis
v Etica medica v VIH/sida

v" Discusién diagnostica (2001)

v Colera

v" Influenza

v Chagas

v Paludismo

v Temas de residencia

Guias metodologicas

Confecci6n de historia clinica (paciente
sano) (2001)

Confeccién de historia clinica (paciente
enfermo) (2001)

Proyecto de cambio estratégico (2003)
Pase de visita (2015)

Consultas (2015)

Guardias (2015)

Entregas de guardias (2015)

Discusién diagnéstica (2015)
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o Estrategia metodoldgica en la formacion
curricular médica de posgrado (2014)

e Manual de organizacion y procedimientos
(2015)

e Politica de ingreso (2015)

e Politica de hemoderivados (2015)

e Protocolos diagndsticos terapéuticos
(2015)

Adecuaciones permisibles a programa de estudio

Rotaciéon por Hospital Materno Provincial (1987-2012)

Rotacién por antiguo hospital neumoldgico (1992-
1993)

Rotacidn por cuerpo de guardia (1995-2006)

Rotacién por Unidad de ICTUS (1997-1999)

Rotacidn por sala cerebrovascular (1999-2006)

Objetivos especificos, contenidos, programa analitico, métodos, técnicas, procedimientos, evaluacion

Guardias médicas

Recursos didacticos

Laminarias, transparencias, filminas, filmes, graficos, fotografias, esquemas, maquetas
(iconopatografia 1969-2001)

Museo de imagenes radiograficas (1969-2016)
Anales de gastroenterologia (1968-2016)
Museo de electrocardiografia clinica (1978-2016)
Pieza fresca (1969-2005)

e Software educativo:
Salud sexual masculina
VIH/sida
Ruidos respiratorios
Proyecto "PICASOS" (cultura general)
Electrocardiografia Imagenes de
Neumologia
o Videos:
v"examen fisico neurolégico
v" casos clinicos interesantes

AN NN NN

Situaciones emergentes

Mision internacionalista (1969-2016)

Dengue (1981)

Accidente de escape de amoniaco (1990)

Neuropatia epidémica cubana (1992-1993)

Atencion provincial a politraumas (1996-2016)

ELAM (2001-2016)

Brigadas Henry Reeve (2005-2016)

Programa policlinico universitario (2007-2013)
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Estudio piloto de programa policlinico universitario
(2007-2009)

Nuevo programa  policlinico  universitario,
estudiantes de Bolivia (2010)

VIH/sida (2007-2016)

Influenza A N1H1 (2009)

Colera (2012)

Paludismo (2015)

Enfermedad de Chagas (2010)

Dengue (2014-2016)

Cometido con los objetivos educativos

Difusién de una concepcion, conducta y actuacion profesional donde primé el ejemplo personal,
humanismo, responsabilidad, internacionalismo, deidad, justicia, candor, patriotismo, probidad, franqueza
y, desinterés.

Defensa del método clinico y epidemiolégico.

Desarrollo del trabajo en el Sistema Nacional de Salud sobre una base cientifico técnica adecuada.
Abordar la atencion del paciente conforme a principio de la medicina basada en evidencias.

Fomento de los principios de la ética médica.

Desarrollo de capacidades para el trabajo en equipo de salud, autoaprendizaje, creatividad, innovacion,
pensamiento critico e interdisciplinariedad.

Comprension de la necesidad del empleo del idioma inglés en el autodesarrollo y como instrumento de
busqueda de informacién.

* Tesis presentada en opcién al Grado Cientifico de Doctor en Ciencias de la Educacién. 2022.



Contribuciones docentes-asistenciales a la formacion de especialistas en Medicina Interna del Hospital “Lépez Tabrane”, Matanzas

(1969-2016)

Anexo 10

Integracion de las contribuciones *

— MINSAP-MES
| Contexto histérico-social |T DPS: SUM/CUM/FCMM/UCMM

Formacion profesional de especialistas en Medicina
~ Interna (1969-201€) [
Profesores internistas. Institucion hospitalaria formadora
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entrega || Pase consulta Guardia | 2 Educaciénenel
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—| Contribucion a la educacion médica matancera |<———

* Tesis presentada en opcion al Grado Cientifico de Doctor en Ciencias de la Educacion. 2022.
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