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RESUMEN

Objetivo: caracterizar el nivel de los conocimientos, habilidades y valores
salubristas en docentes del Premédico de la Escuela Latinoamericana de Medicina.
Métodos: estudio observacional, descriptivo y transversal en la Escuela
Latinoamericana de Medicina, curso 2010-2011. La variable "Formacion salubrista
de los docentes de Premédico" se representd a partir de las dimensiones:
conocimientos, habilidades y valores salubristas. La informaciéon para la
caracterizacion y evaluacion de los conocimientos salubristas de los docentes, se
obtuvo mediante instrumentos elaborados por las autoras y validados por criterios
de experto en comprensién y contenido. Se utilizé triangulacién de la informacién
procedente de revision documental, observacién directa y no participante para el
control a clases y otras actividades metodologicas, que permitié caracterizar el
estado de la formacién salubrista de los docentes.

Resultados: el conocimiento salubrista fue evaluado de regular, las habilidades, de
insuficiente y los valores, de excelente. La categoria docente, la superacién y el
enfoque salubrista del plan de estudio, resultaron insuficientes.
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Conclusiones: los limitados conocimientos y habilidades salubristas en el plan de
estudio del curso Premédico y en los docentes, justifica replantearse estrategias
para el perfeccionamiento en esta fase del proceso docente del futuro médico.

Palabras clave: salud publica, educacion sanitaria, educacion premédica,
educacion continuada.

ABSTRACT

Objective: To characterize the level of knowledge, skills and values referred to the
public health in the undergraduate education professors in the Latin American
School of Medicine.

Methods: An observational, descriptive and cross-sectional study was carried out
in the Latin American School of Medicine in the 2010-2011 academic year. The
variable "formation in public health of the undergraduate education professors" was
represented by dimensions such as knowledge, skills and values in public health.
Through instruments devised by the authors and validated by the expert's criteria
in terms of comprehension and contents, the information for the characterization
and the evaluation of the public health knowledge of the professors was obtained.
Results: The public health knowledge was considered as regular, the public health
skills were poor but the public health values were regarded as excellent in the
teaching staff. The teaching category, the upgrading of knowledge in the public
health topics and the public health approach of the curricula were also poor.
Conclusions: The lack of appropriate knowledge and skills in public health
observed in the undergraduate curricula and in the educators supports the
reshaping of strategies to improve this phase of the formation process of the future
physician.

Keywords: public health, health education, undergraduate education, continuous
medical education.

INTRODUCCION

Entre las metas y el cumplimiento de los objetivos del milenio en la regién de Las
Américas se encuentran la reorientacion de la formacién del personal hacia la
atencién primaria de salud (APS) y el apoyo a estudiantes de regiones subatendidas
e indigenas.?

Con ese proposito se disefid la carrera de medicina, en funcion de lograr que sus
egresados, no solo se ocupen de garantizar un mejor estado de salud de la
poblacion, sino encaminada a la atencién de todas las funciones de la salud publica,
por lo que necesita docentes con excelente formacidn profesional, que puedan
contribuir a la formacién integral de los futuros profesionales. Para ello surgié la
Escuela Latinoamericana de Medicina (ELAM), proyecto que amplia su intencion a
las 13 universidades de Ciencias Médicas del pais, con sus respectivas facultades de
medicina.
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Los egresados del proyecto ELAM se preparan para trabajar en sus comunidades de
origen, como escenario fundamental de su futura actuacién profesional,? con
elevado rigor cientifico, ético, humanista y solidario, y capacidad para resolver los
problemas de salud que se presenten, contribuir favorablemente al desarrollo
humano sostenible y al logro de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM), a
través de las metas y politicas trazadas en cada uno de los paises. De esta forma,
Cuba colabora con el éxito de esas metas, al facilitar que estudiantes provenientes
de mas de 70 paises realicen los estudios de medicina en sus universidades.

El premédico, también conocido como educacién premédica,® es un curso inicial de
nivelacién y familiarizacién con las ciencias de la salud, que se desarrolla con
aspirantes a estudiar la carrera de medicina; en Cuba se desarrolla con estudiantes
extranjeros desde 1999 y tiene caracter obligatorio e invalidante.

La nivelacidon académica de esos jovenes, es diferente al aplicado para los
estudiantes cubanos en la década del 60 del siglo xx, en que fueron otras las
circunstancias y el contexto histérico nacional e internacional; la exigencia basica
para la admision, es el bachillerato o nivel equivalente aprobado, a pesar de la
diversa formacién que imprimen los diferentes sistemas educativos vigentes en
pueblos, paises y regiones.

En la medida que se incrementa el ingreso de estudiantes de otros paises para
formarse como médicos en Cuba, es necesario brindar atencidn especial a la
formacion de los docentes; se garantiza que las disciplinas clinicas y muchas de las
biomédicas sean explicadas por especialistas en la materia de que se trate, pero en
las ciencias basicas y otras asignaturas de formacién general como Inglés,
Informatica Médica, Farmacologia, Genética Médica, Educacién Fisica, entre otras,
no es requisito indispensable la formacién de estos en instituciones de salud, por lo
gue carecen en su formacion del enfoque salubrista a diferencia de los docentes
que son profesionales del sector salud que imparten disciplinas que tienen como
tronco comun la salud publica, entre ellas: Medicina General Integral (MGI),
Epidemiologia, Bioestadistica, Medicina Legal y la propia especialidad de Salud
Publica.

En las universidades cubanas, al igual que en el resto del mundo, se reconoce la
importancia de la preparacién de los docentes que asumen la formacion de
profesionales, que fue objeto de analisis en el I Congreso del Partido Comunista de
Cuba,*y desde entonces se ha convertido en una herramienta para el trabajo de las
direcciones de formacién académica, acreditada en la Resoluciéon Ministerial
13/2004, sobre la educacién posgraduada.

La formacion salubrista de los estudiantes ha sido asignada a la disciplina MGI, sin
embargo, los retos actuales y el avance de las ciencias pedagdgicas y las teorias
relacionadas con la interdisciplinariedad® y el aprendizaje desarrollador,® entre
otros, permiten afirmar que no es suficiente.

La ELAM no cuenta con Catedra de Salud Publica y los profesores del departamento
de MGI deben asumir la direccion de la puesta en practica de la estrategia
curricular de Salud Publica y Formacién Ambiental y en todos los departamentos
docentes, se conoce el reto de ampliar el trabajo interdisciplinario para incluir los
contenidos de Medicina Natural y Tradicional, Informatica e Investigacion Cientifica,
Salud Publica y Educacion Ambiental, idioma Inglés y mantener la labor educativa
curricular.
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No existen documentos metodolégicos que normen coémo insertar contenidos
salubristas, en cada uno de los temas que desarrollan las diferentes asignaturas del
Premédico y no se garantiza la contribucion, que desde el curriculo, pueden ejercer
en la formacién salubrista de los estudiantes los docentes de premédico.

Es propdsito de este trabajo, caracterizar el nivel de los conocimientos, habilidades
y valores salubristas en docentes del premédico de la Escuela Latinoamericana de
Medicina.

METODOS

Se realizé una investigacién de desarrollo en la direccion de premédico de la ELAM
durante el curso 2010-2011 que corresponde al programa ramal de direccién,
formacion y desarrollo de capital humano para la salud y se clasificé como
observacional descriptivo de corte transversal.

Del total de 113 docentes y directivos participaron los 95 que estuvieron vinculados
en el proceso de ensenanza aprendizaje de premédico en el citado curso
académico, los restantes 18 no estaban presentes en el momento del estudio.

Los 119 estudiantes hispanoparlantes que fueron encuestados, por razones de
factibilidad y facilidad de comunicacién, correspondian a la sesién de la tarde.

En la investigacion se considerd como variable compleja la formacion salubrista de
los docentes de premédico, la que quedo definida como:

El conjunto integrado de conocimientos, habilidades y valores, relativos a la salud
publica, adquiridos en el pregrado o en la educacién continuada, que facilita el
desempefio profesional, en correspondencia con la capacidad personal y el grado en
gue transforma el entorno para su desempefio.

Su estudio se abordd a través de las dimensiones: conocimientos salubristas,
habilidades salubristas y valores salubristas- Se incorporé una cuarta dimension
que fue la caracterizacion de los docentes como condicionante de las anteriores.

Las variables en cada dimension fueron evaluadas segun la escala definida, como
insuficiente (2), regular (3), bien (4) y excelente (5). Para otorgar la evaluacion a
cada dimension se tuvo en cuenta el valor de cada variable y la combinacién de
estas segun las tablas de decisiones utilizadas en la educacion médica superior
(VAD 5/91).”

Se realizé una revision documental para precisar las disposiciones legales,
metodoldgicas, el contenido de los planes de estudio de la carrera de medicina y del
curso premédico, el fondo bibliografico en el Centro de Informaciéon Médica (CIM)
de la ELAM y analizar las actas de controles a actividades metodoldgicas y docentes
para la identificacion de los temas salubristas utilizados.

La entrevista individual y el trabajo grupal con profesores de la ELAM y de la
facultad de medicina "Victoria de Girdn", permitieron determinar los contenidos
salubristas a incluir en el cuestionario para los docentes, que luego fue corroborada
con los criterios de experto.

376
http://scielo.sld.cu



Revista Cubana de Salud Publica. 2013; 39(2)373-384

Se elabord un cuestionario para los docentes de premédico que fue validado
mediante la consulta a expertos por la técnica Delphi,® y los seis atributos de
Moriyama.® Los expertos fueron seleccionados con no menos de diez afios de
dedicacién a especialidades afines de las ciencias de la salud y con categoria
docente superior o cientifica, certificadas por las instituciones oficiales del MINSAP.

Al cuestionario se le realizé un analisis primario de fiabilidad para lo que se calculd
el coeficiente alfa de Cronbach global y de cada dominio.

Los datos generales fueron procesados por el estadistico SPSS, version 11.5 para
Windows y se calcularon valores descriptivos tales como frecuencias absolutas y
relativas porcentuales.

La caracterizacion de los docentes se evalud a partir de las variables: edad, sexo,
categoria docente y cientifica, evaluacion profesoral y superacion en temas de salud
publica.

La evaluacién de los conocimientos salubristas se constatd con la presencia de
estos en los docentes y en los estudiantes, a los que se les aplicd un cuestionario
de conocimientos sobre temas de salud publica, a la vez, se considerd la evaluacién
de la salida salubrista de los objetivos del plan de estudio del curso premédico y de
las calificaciones obtenidas por los estudiantes de cada una de las asignaturas que
lo integran.

Para evaluar las habilidades salubristas se revisaron los resultados de los controles
a actividades metodoldgicas, las actas a los controles docentes archivadas en los
departamentos, donde también se obtuvo la informacién sobre la comunicacién
educativa y el uso de las tecnologias de la informatica y las comunicaciones (TIC).

La evaluacién de los valores salubristas, se considerd a partir del valor
"responsabilidad" medido en los controles docentes y en las actividades
metodoldgicas con los indicadores: puntualidad y exigencia de la disciplina,
presencia personal, higiene del local, ética en el trato a los compafieros y a los
estudiantes, capacidad para dirigir los analisis, exigencia por el cumplimiento de las
tareas docentes, la evaluacién del desempefio de los estudiantes y la calidad de la
actividad.

Para obtener la relacién entre la evaluacion final de los estudiantes en la asignatura
Introduccién a las Ciencias de la Salud vy la calificacion obtenida en el cuestionario
de conocimientos, se calculé el coeficiente de correlacién rangos de Spearman.

RESULTADOS

La caracterizacién de los docentes identificd el predominio de las mujeres con 1,6
por cada hombre, el 56,6 % de ellas tenia menos de 45 afios y el 26,4%, menos de
35 afos. Con 55 afios 0 mas se encontr6 al 35,5 % de los hombres y solo el 13,2
% de mujeres del claustro del premédico.

En relacion con la experiencia profesional, se obtuvo que la antigliedad media como
docente fue de casi 20 anos en mas del 50 % de los docentes lo que representd
entre 8 y 32 afios de experiencia.
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Solo 8 docentes ostentaban la categoria docente principal superior de Profesor
Auxiliar, ninguno era Profesor Titular y predominaron con amplio margen los
Profesores Asistentes, que representaron el 59,5 % del total de la plantilla. Estos
resultados eran esperados, pues los docentes de premédico proceden, en su
mayoria, de la ensefianza general media, razon por la que al entrar a la ELAM
tienen que someterse al proceso de categorizacion y se inician como instructores.

Es por esta razon que existe una fuerte relacién entre la antigliedad en la docencia
y la categoria docente, ya que al existir un alto porcentaje de instructores ello esta
en correspondencia con el predominio de menos de 10 afios de antigliedad, lo que
se comporto de igual forma en el presente estudio.

Con respecto a la evaluacion del desempeno de los docentes, no hubo dificultades,
ya que del total de los evaluados, el 33,3 % obtuvo categoria de bien y el 59,5 %,
excelente. El 7,2 % no evaluado correspondieron en su mayoria a mujeres con
licencia de maternidad.

La superacién en temas de salud publica, medida mediante los tipos y cantidad de
cursos recibidos y la revision de los expedientes de los docentes, fue evaluada de
insuficiente. El analisis arrojo que solo tres de los directivos se graduaron del
Diplomado en Direccién en Salud I y que el Diplomado de Bioética lo habia cursado
el 30,4 % de los que participaron en la investigacion, este ultimo con predominio de
los profesores de Biologia y de Fisica. Los temas ambientalistas y sobre desastres
fueron privilegiados en especial en los docentes de Geografia Médica.

Los temas salubristas solo estuvieron presentes en dos de las tesis que fueron
realizadas como culminacion de maestrias. El 33,3 % de los participantes ha
concluido estudios de posgrado en esta modalidad y el 21,4 % estaba cursando
maestrias, pero solo un profesor la hacia en una instituciéon de salud.

En el plan de estudio, uno de los objetivos generales tenia salida salubrista, pero
esto no se garantizaba en los objetivos generales y tematicos de las asignaturas
particulares, al no realizar la derivaciéon gradual del mismo. En cinco de nueve
asignaturas evaluadas, predomind la calificacion de insuficiente y solo en el caso de
la asignatura Introduccién a las Ciencias de la Salud se obtuvo excelente.

En seis de las nueve asignaturas, los objetivos tematicos tuvieron salida salubrista,
pero solo en la asignatura Introduccién a las Ciencias de la Salud, resultaron
excelente.

En la asignatura Introduccién a Historia y Medicina (IHM) el enfoque del programa
es salubrista, por los conocimientos a tratar en cada uno de los temas considerados
en esta asignatura con vista a la preparacion de los estudiantes para el analisis
sociohistérico de una comunidad para el analisis de la situacién de salud (ASIS), sin
embargo, no se recogié asi en la estructura de los objetivos generales, ni en los
objetivos tematicos.

En la asignatura Geografia de la Salud el enfoque salubrista y el uso de los
términos adecuados estuvieron por debajo de lo esperado, a pesar de que este
programa contempla el tratamiento a temas salubristas desde el andlisis de los
determinantes de la salud en la relacion salud enfermedad.
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Lograron identificar los conocimientos salubristas en la evaluacion de cada uno de
los temas, a partir del cuestionario aplicado, 69 (82,1 %) profesores. Los
resultados confirmaron que la calidad es baja, ya que solo 34 (40,5 %) obtuvieron
evaluacion de bien o excelente, lo que denota que el nivel de profundidad es
insuficiente.

Los resultados del cuestionario aplicado a los estudiantes seleccionados, una vez
concluido el calendario escolar, permitieron emitir una evaluacion promedio de
regular: el 92,9 % alcanz6 la categoria de aprobado; el 57,5 % regular y 35,4 %
bien; el 7,1 % restante fue insuficiente.

Estos resultados demuestran falencias en los componentes del proceso ensefianza
aprendizaje a partir de la medicion de los conocimientos esperados que deben
poseer los estudiantes una vez concluido el curso de Premédico, los cuales se
considera han de reflejar si los objetivos docentes fueron alcanzados y si son el
producto final de la labor pedagdgica.

El analisis comparativo entre las evaluaciones realizadas a los estudiantes durante
el curso en las nueve asignaturas que componen el curriculo y la del cuestionario
aplicado por nuestra investigacion, arrojo poca coherencia entre la evaluacion
obtenida y lo aprendido por los estudiantes, reflejado en que la mediana de las
respuestas fue de 3 puntos.

Las asignaturas Introduccidn a las Ciencias de la Salud y Geografia de la Salud,
fueron las Unicas en las que las respuestas obtenidas coincidieron con la mayor
calificacion posible a obtener, pues la mayoria de los estudiantes alcanzé evaluacion
final con una mediana igual a 5.

Durante el estudio de la variable "conocimientos salubristas" , se considerd
necesario relacionar los resultados de la evaluacién final de la asignatura
Introduccidn a las Ciencias de la Salud y el cuestionario de conocimientos aplicado
a los estudiantes, -en el que se obtuvo una correlacion de 0,063 para una p=0,508-
, que expresa una muy débil asociacién.

La evaluacién de las habilidades salubristas fue evaluada de insuficiente, requirié el
analisis de diferentes instrumentos para constatar el estado de las variables que la
componen y que a continuaciéon se describen:

El control a actividades metodoldgicas se evalud de regular, debido a que aunque
en el 100 % de los departamentos se desarrolld la reunién metodoldgica sobre las
estrategias curriculares, lo que incluyd la de Salud Publica y Formacion Ambiental,
el analisis se concentrd solamente en la interpretacidon de sus objetivos y no en la
implementacion.

Se pudo comprobar durante la investigacion la ausencia o insuficiente presencia de
tareas o trabajos independientes dirigidos al desarrollo del conocimiento salubrista,
desde el enfoque curricular y la exigencia de pares categoriales para explicar y
argumentar respuestas.

De las 12 actividades metodoldgicas controladas durante este estudio, repartidas
en seis reuniones metodoldgicas, cuatro clases metodoldgicas y dos sesiones
cientificas, se observd que solamente en el 42 % de ellas fueron tratados algunos
elementos con enfoque salubrista, sobre todo para lograr motivacion en las
diferentes tareas docentes desde las relaciones interdisciplinarias.
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La presencia y empleo de conocimientos salubristas predomind durante la
motivacion de las tareas que se orientaron en diferentes momentos de las clases y
solo fue apreciado en el 42,6 % de los 68 controles a clases realizados, razén por la
gue se evalud de insuficiente.

El tema salubrista mas utilizado por los profesores en las clases, segun lo reflejado
en las actas revisadas, fue "El hombre y su entorno"con el 26,5 % y sin embargo,

fue el contenido con mayores dificultades en el cuestionario diagndstico aplicado a
los docentes.

La educacién bioética como conocimiento salubrista, se desarrolla esencialmente a
través de la labor educativa curricular, aunque no haya conciencia por parte de los
docentes de la contribucién que se realiza. En el 100 % de las clases visitadas se
comprobo el trabajo en pequenos grupos, la presentacién y discusién de los
resultados de tareas y otras pequefias investigaciones docentes, el cumplimiento y
la exigencia de la disciplina, la atencién y trato ético a los estudiantes con
dificultades docentes o problemas de salud y también a los que demostraron mayor
conocimiento y mejores aptitudes para aprender.

La comunicacion educativa fue evaluada de regular a pesar de que se aprecio en las
diferentes actividades controladas el valor de una mediana de 4 en el uso del
idioma, la escucha activa, la negociacién, la empatia y la calidad de los materiales
docentes utilizados, pero no siempre relacionados con temas salubristas como se
constatd en las actas de los controles docentes.

La produccion cientifica se evalud de insuficiente, sus resultados se basaron en el
promedio de investigaciones y de publicaciones por docente para el periodo, lo que
permitié afirmar que en el periodo de un ano no se logra que todos participen en
una investigacion ni que tengan una publicacion.

Mas critica fue la situacion en temas salubristas abordados por los profesores en su
proceso de perfeccionamiento, tanto las investigaciones como las publicaciones se
encontraron por debajo de una mediana de 2 en el quinquenio.

El uso de las tecnologias de la informatica y las comunicaciones fue evaluado de
regular, en ello influyé que no se cuenta con la infraestructura técnica suficiente
como medio de ensefianza en las aulas de Premédico y que los laboratorios a los
que los estudiantes tienen acceso en horario no docente, son limitados. A pesar de
estas restricciones, se aprecio el 100 % de los docentes demostraron dominio en la
blsqueda y tratamiento de informacion cientifica actualizada, solo en el 51,4 % de
las actas de las clases controladas, se registré la utilizacidon de los medios técnicos
o la orientacién de su uso en el estudio independiente y no se plasmaron
anotaciones en los controles docentes realizados sobre el uso de las paginas Web y
el sitio FTP de la ELAM, que contienen materiales docentes y software educativos
que todas las asignaturas poseen.

La evaluacion final de Geografia de la Salud, Aprender a Aprender, Introduccién a
las Ciencias de la Salud e Introduccion a la Historia y Medicina fue elaborada en las
computadoras, donde los estudiantes utilizaron el paquete Office (Word y
powerpoint) para elaborar y presentar las ponencias.
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La evaluacién de la dimensién "valores salubristas" fue de excelente; se midio
tomando la variable "responsabilidad"”, solo se evalud en los docentes, por la
importancia del compromiso que contraen en el cumplimiento de las tareas
docentes y metodoldgicas con el maximo de calidad, su significado y trascendencia
para el modo de actuacién profesional del futuro salubrista y en especial para el
desempeiio del estudiante durante su preparacién en la carrera de medicina.

DISCUSION

Todo lo anterior lleva a afirmar que la formacion de posgrado de los docentes no ha
facilitado el trabajo para enfrentar la interdisciplinariedad y la profesionalizacién de
ensefianza requeridas en este tipo de formacion académica,!® en donde el
componente salubrista debe tener una alta presencia.

No obstante, se necesita que ambas insuficiencias sean medidas con mayor rigor en
las evaluaciones futuras como un elemento mas que tribute a su erradicacion y a
mejorar la caracterizacion del claustro de Premédico.

El analisis realizado entre los objetivos generales y los objetivos tematicos de cada
asignatura arrojé que en cada una se garantizé la derivacién de los objetivos de lo
general a lo particular, con lo que se refuerzan los principios planteados por
Dominguez relativos al proceso de formacion,!! pero falté la articulacién de estos
con los objetivos del plan de estudio del curso Premédico.

El plan de estudio del curso Premédico no garantiza la formacién salubrista de los
estudiantes, por cuanto no esta declarada en los objetivos generales y tematicos de
las asignaturas que lo componen, ya que solo se evalla en la asignatura
Introduccién a las Ciencias de la Salud.

La evaluacién insuficiente de los docentes por departamento y por tematicas en
cuanto a los conocimientos salubristas que mostraron, no es coherente con el
diseno metodoldgico de los documentos rectores.

Se presume que la falta de coordinacidn entre el tercer objetivo general del
programa vigente con los generales y tematicos de cada asignatura, se deba a la
insuficiente preparacion y entrenamiento del docente en estos temas para llevarlo a
la practica.

Se reafirma, con este analisis, el criterio de que hay insuficiencia en los
conocimientos de los docentes para la posible vinculacidn de estas tematicas
salubristas con las asignaturas que imparten, y en alcanzar los objetivos del perfil
de salida de este egresado.

Los resultados obtenidos en los conocimientos salubristas demuestran una vez mas
la importancia del trabajo interdisciplinario, reconocido por valiosos autores,!? pues
es poco probable que se logre un adecuado analisis de los determinantes de la
salud con el enfoque salubrista que se requiere, sin la correcta orientacion
transdisciplinaria que pueden realizar los profesores de Geografia de la Salud
(componentes geograficos y medioambientales) e Introduccion a Historia y
Medicina (componentes historicos y sociales) durante proceso de ensefianza
aprendizaje.
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Con estas insuficiencias se manifiesta también la vigencia de lo siguiente: "[...] una
gestion académica funcional, interdisciplinaria y transdisciplinaria y con el objetivo
general de contribuir al pensamiento y desarrollo integral de los proveedores de
salud, a partir de un pensamiento cientifico y creador [...]*3

Para resumir la importancia del conocimiento salubrista en docentes y estudiantes
es importante tener en cuenta nuevamente el estudio "Necesidad de un nuevo
aprendizaje de las Ciencias de la Salud",*® pues en él se analizan pautas que las
autoras asumen como imprescindibles para este tipo de formacién en los futuros
médicos en Cuba y en el mundo, asi como la necesidad de que realmente la MGI
con la concepcion salubrista y como asignatura rectora, mantenga las relaciones
horizontales durante todos los ciclos de la carrera y a la vez, la verticalidad
imprescindible para el egresado como médico general (Documentos normativos
para el curso 2010-2011. Estrategias curriculares para la carrera de medicina.
[digital]. La Habana: ELAM, Vicerrectoria Académica; 2010).

Es Gtil recordar, interpretando las ideas vigostskianas,'* su coincidencia en el hecho
de que la ensefianza se debe ocupar mas del desarrollo potencial del estudiante,
por lo que el docente debe dotar al estudiante de las habilidades para elaborar sus
propias estrategias para aprender y que le permitan completar el aprendizaje real
durante toda su vida y no solo en el momento en que este tiene lugar.

El desarrollo de estas habilidades en los estudiantes, contribuiria al avance de
investigaciones en tematicas relacionadas con la futura profesién y a la elaboracion
acertada de los ASIS en la comunidad, pero para ello el profesor debe ser
consciente de la contribucién que realiza y la importancia que reviste para el futuro
egresado.

Los indicadores de la responsabilidad,’® a pesar de estar dirigidos a los estudiantes,
aporto informacion valiosa para el trabajo con valores porque no es posible
distinguir entre estudiantes o docentes cuando la cualidad se ha interiorizado y
constituye un modo de actuacion consciente de la persona.

La responsabilidad apreciada en el claustro y demostrada durante la investigacion,
constituyd la Unica fortaleza y fuel determinante para introducir y llevar a cabo una
estrategia de intervencion que contribuya a perfeccionar la formacion salubrista en
los docentes, pues para eliminar los problemas identificados se debe contar con
recursos humanos que posean valores altruistas, disciplina ante al trabajo y ética
profesional.

Los conocimientos y habilidades requeridos para la vinculacién de las asignaturas
gue imparten con tematicas salubristas en los docentes del premédico mostraron
insuficiencias, lo que incide de manera desfavorable en la calidad del proceso

docente y en el desempefio futuro en los escenarios laborales de los estudiantes.

La presencia insuficiente de conocimientos y habilidades salubristas tanto en el plan
de estudio del curso premédico, como en docentes y estudiantes, justifica
replantearse estrategias para el perfeccionamiento en esta fase del proceso docente
del futuro médico.
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