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RESUMEN

Introduccion: Para la formacion del médico general de perfil amplio que necesita
la sociedad cubana, las ciencias basicas biomédicas tributan a las bases del
fundamento cientifico, el pensamiento médico y la clinica; asi como a actitudes,
convicciones y valores, en correspondencia con las tendencias de la educacion
superior contemporanea. Su evolucién en la carrera de medicina en Cuba ha
incluido una actualizacion del disefio y la didactica de la disciplina y las
asignaturas.

Objetivo: Realizar un analisis critico del programa analitico de la asignatura
Ontogenia y SOMA en los planes de estudio C, Dy E.
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Métodos: Se realizé un estudio cualitativo de caracter descriptivo. Se emplearon
el analisis documental, la sistematizacion, el analisis y la sintesis para los
programas de las asignaturas y las revisiones bibliograficas sobre la tematica. Los
resultados fueron representados de forma comparativa en figuras y tablas.

Resultados: Los aspectos del programa que sufrieron grandes cambios fueron:
sistema de habilidades, distribucion de tiempo, formas de organizacion de la
ensenanza, estrategias docentes y extracurriculares. Tuvieron algunas
modificaciones, pero conservaron elementos de disenos anteriores: objetivos y
sistema de evaluacion. Los menos modificados resultaron contenido y bibliografia.

Conclusiones: Los cambios de diseno de la asignatura han incluido paulatinamente
la orientacion hacia la atencion primaria de salud, el rescate de actividades
practicas, la ensefianza problémica, la utilizacidén del organismo vivo como medio
de ensefnanza, las tecnologias y el protagonismo del estudiante en la construccion
de su conocimiento.

Palabras clave: ciencias basicas biomédicas; programa de asignatura; sistema
osteomioarticular; didactica.

ABSTRACT

Introduction: For the training of the general physician with a broad profile needed
by the Cuban society, basic biomedical sciences contribute to the bases of
scientific foundation, medical thinking and clinical practice, as well as attitudes,
convictions and values, in correspondence with the tendencies of contemporary
higher education. Its evolution in the Cuban medical major has included an update
of the design and didactics of the discipline and subjects.

Objective: To carry out a critical analysis of the analytical syllabus of the subject
Ontogeny and Osteomioarticular System in the study plans C, D and E.

Methods: A descriptive and qualitative study was carried out. Document analysis,
systematization, analysis and synthesis were used for the subjects’ syllabi, as well
as for the bibliographic reviews on the topic. The results were represented
comparatively in figures and tables.

Results: The aspects of the program that underwent major changes were the
system of skills, distribution of time, teaching organization forms, as well as
teaching and extracurricular strategies. Some modifications were introduced, but
other were maintained from previous designs, in the objectives and evaluation
system. The least modified aspects were content and bibliography.
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Conclusions: The changes in the subject’s design have gradually included the
orientation towards primary healthcare, the recovery of practical activities,
problem-solving teaching, the use of the living organism as a teaching aid,
technologies, and the student's protagonism in the construction of his or her
knowledge.

Keywords: basic biomedical sciences; subject syllabus; osteomioarticular system;
didactics.

Recibido: 01/02/2021
Aceptado: 06/04/2022

Introduccion

La carrera de medicina tiene como objetivo esencial formar profesionales
competentes y capaces de dar solucion a los problemas de salud de la sociedad.
Las diferencias principales en el diseno de los planes de estudio radican en definir
el volumen de informacion, el nivel de profundidad de los conocimientos y las
habilidades generales que deben tener en su formacion, a la vez que interactdan
estudiantes y profesores. (1:2:3:4.5,6)

Medina especifica que las principales transformaciones dentro de los componentes
de la didactica en el contexto actual estan encaminadas a las relaciones que se
establecen entre profesores y estudiantes, asi como a los métodos, los medios y la
forma en que se transmiten los contenidos en el proceso de ensenanza-
aprendizaje.®

La transformacion de las ciencias basicas biomédicas (CBB) en Cuba se inicio en
2007, con la integracion de contenidos de las especialidades basicas en nuevas
asignaturas, que tomaron el nombre de Morfofisiologia (MF) como
perfeccionamiento del plan de estudios C.(”) En 2010 se llevo a cabo una mejora en
el diseno de estas asignaturas.

En el plan D (2016-2019) se organizaron los contenidos de las CBB en la disciplina
Bases Biologicas de la Medicina (BBM), donde fue fundamental la identificacion de
los contenidos esenciales que debia adquirir el estudiante.®%19 El curriculo E
comenzo en el curso 2019-2020 con numerosas semejanzas con el plan D;, pero sus
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cambios se enfocaron mas en la organizacion y metodologia, con igual distribucion
de asignaturas.('12.13)

El estudio del sistema osteomioarticular (SOMA) se ubica en el primer semestre.
Este aborda la organizacion regional y la terminologia general utilizada durante la
carrera; y explica el sostén y la forma del cuerpo humano, las funciones especificas
del sistema como movimiento y postura. Desde el plan D se articuld con la
ontogenia humana, que evidencia la expresion morfofuncional del desarrollo
humano; por lo que surge la asignatura Ontogenia Humana y Sistema
Osteomioarticular (Ontogenia y SOMA).:10,11,12,13)

El Departamento de CBB de la Facultad de Ciencias Médicas “Manuel Fajardo” (FCM
Fajardo) realiza un trabajo metodoldgico de revision y evaluacion de la
implementacion de los programas de estudios, con particular énfasis en la
asignatura de Ontogenia y SOMA,(4 lo cual le ha permitido a la autora principal
participar en la elaboracion del programa analitico de esa asignatura en el plan E.

Con el propdsito de expresar la evolucion de los planes de estudio para la carrera
de medicina, los autores se trazaron como objetivo realizar un analisis critico del
programa analitico de la asignatura Ontogenia y SOMA en los planes de estudio C,
DyE.

Métodos

Se realizo estudio cualitativo, de caracter descriptivo. Se emplearon el analisis
documental, la sistematizacion, el analisis y la sintesis para los programas de las
asignaturas y las revisiones bibliograficas sobre la tematica.

Se analizo6 el macrocurriculo de los planes C, D y E de la carrera de medicina, %34
los programas de la disciplina BBM en los planes D y E,®'? y los programas
analiticos de las asignaturas Morfofisiologia I1I/) y Ontogenia y SOMA.®:3) Para el
analisis y la comparacion de los programas de la asignatura se utilizé como guia el
articulo 84 de la Resolucion 2/2018.(15.16,17)

Se respetaron las normas éticas para el manejo de informacion en salud. El trabajo
forma parte de un proyecto de investigacion institucional aprobado por el consejo
cientifico y el comité de ética de la Facultad de Ciencias Médicas Manuel Fajardo.
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Resultados

En su disefio, la asignatura Morfofisiologia Il, implementada en 2007 vy
perfeccionada en 2010, no contaba con una disciplina académica de ciencias
basicas biomédicas. Por el contrario, en los planes D y E la asignatura Ontogenia y
SOMA tenia como basamento la disciplina Bases Biologicas de la Medicina disefada
en funcién de los objetivos a lograr.

En la figura 1 se representan esquematicamente aspectos generales de los
componentes del programa analitico de las asignaturas Morfofisiologia Il y
Ontogenia y SOMA en los planes C, Dy E.

v-‘i? Carrera: Medicina Modalidad: Curso Regular Diurno Afo: 1ro Semestre: 1ro
%}; Plan estudios C O T
| L S —— f—
.51 Disciplina I e B
| Asignatura / Morfofisiologia Il \ Ontogenia y SOMA
s 1 —s -
8; No. semanas | | 8 18 17
3/ Total horas I 92 | 90 100
/[ Frecuencias/ " ‘ 3(12 h/c) | 2x7 sem. (4 hfc) 3 (6 h/c)
__semana 3x 11 sem. (6 h/c) 11 i
é TRITRS i‘ 1. SOMA 1. Ontogenia humana 1. Generalidades cuerpo
2 \ 2. S. tegumentario / . 2.SOMA ) humano
g ~ 2. Ontogenia humana
3 3. SOMA
g \ _4. Integracion
:.5 ,"" - Sistema tegumentario Ontogenia humana Ontogenia humana (30 h/c)
o Ao (6 h/c) (34 h/c) Integracion (4 h/c)
2 SOMA: Similares temas, objetivos tematicos, contenido
g ‘ Diferente: Nivel de profundidad

integracion que privilegia anatomia
de superficie, radiografica y uso del
modelo vivo como principal medio

N Y,
Fuente: Programas analiticos de las asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA.

Fig. 1 - Caracteristicas principales, y distribucién del fondo tiempo y contenido de las
asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA (planes C, D y E).

Los objetivos de las asignaturas son elementos rectores del proceso y a los cuales
se subordinan el resto de las categorias didacticas. En el cuadro se despliegan de
forma comparativa los objetivos generales y el sistema de habilidades de las
asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA en los tres programas de estudio.
Al analizar el cuadro se observa que los objetivos se concretaron en las habilidades
a formar, a partir de un conjunto de conocimientos declarados en la disciplina BBM
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y los programas de las asignaturas. El nivel de asimilacion, referido al dominio que
debera tener el estudiante del contenido, le permite llevar a la practica los
conocimientos adquiridos y aplicar los contenidos ante situaciones nuevas para él,
al concebir el modo de solucion ante la problematica identificada.

Cuadro - Comparacion de objetivos generales y sistema de habilidades en las asignaturas
Morfofisiologia Il (plan C) y Ontogenia y SOMA (planes Dy E)
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Planes de C (2007), D E
estudio
perfeccionado (2010) Implementado 2016-17 Implementado 2019-20
Asignatura Morfofisiologia Il Ontogenia y SOMA
Objetivos Objetivos educativos: Objetivos formativos: Objetivos formativos:

1. APLICAR principios de la
ética médica y bioética en
su desempeno profesional,
manteniendo actitud
internacionalista,
humanismo y disciplina
laboral.

Objetivos instructivos:

2. DESCRIBIR
caracteristicas
morfoldgicas esenciales de

organos que componen
SOMA y tegumentario, al
abarcar aspectos
macroscopicos,

microscopicos y del
desarrollo, segun el nivel
de actuacion del Médico

General Basico en el
proceso de salud-
enfermedad.

3. EXPLICAR caracteristicas
morfofuncionales
generales  del
humano, asi
SOMA y  tegumentario
teniendo en cuenta el
origen, el desarrollo, las

cuerpo
como del

funciones y las
particularidades
acroscopicas y

microscopicas de las
estructuras y organos que
componen sus partes; se
destacan los relieves 6seos
y musculares en la
anatomia, el uso de los
medios imagenoldgicos
para su estudio, mediante

el auxilio de recursos
existentes en  soporte
digital, restos  0seos,
cadaveres, magquetas,

1. CONSTRUIR una concepcion
cientifica del mundo y de la
medicina, a partir del
conocimiento de los principios
y las regularidades del
desarrollo ontogenético y de
la organizacion
morfofuncional del SOMA y su
integracion en el individuo
como ser biopsicosocial.

2. ESTIMULAR la
independencia del estudiante,
al incorporar métodos Yy
formas de organizacién de la
ensenanza que favorezcan la
aplicaciéon de conocimientos y
habilidades adquiridos en el
estudio del desarrollo
ontogenético y de las
caracteristicas
morfofuncionales del SOMA,
en situaciones de salud del
individuo, la familia y el
colectivo social en armonia
con el medio ambiente.

3. EXPLICAR las generalidades
del desarrollo ontogenético
normal humano enfatizando
en las rapidas
transformaciones antes del
nacimiento y su repercusion
en la vida postnatal, a partir
del cigoto, embrion-feto-
placenta y sus interacciones
maternas y con el ambiente,
asi como las desviaciones que
conllevan riesgo y evaluacion
del desarrollo como
fundamentos para las acciones
de salud: programa disciplina
prevenir y promover en la
atencion de salud a la madre y
al nuevo individuo.

4. EXPLICAR las caracteristicas
morfofuncionales generales

1. EXPLICAR desde una
concepcion cientifica los
principios y regularidades
del desarrollo ontogenético,
de la organizacioén
morfofuncional del SOMA y
su integracion en el

individuo como ser
biopsicosocial.

2. idem al 3-plan D.

3. idem al 4-plan D.

4. INTERPRETAR las
manifestaciones que se

producen en el organismo
como  consecuencia de
defectos del desarrollo y las
alteraciones de las
estructuras del SOMA que
repercuten en la funcion
sobre la base de la relacién

dialéctica estructura-
funcion, en situaciones
reales o modeladas,
vinculados con los

principales problemas de
salud, mediante el uso de la

bibliografia basica y
complementaria segin el
nivel de actuacion del

médico general.

5. PREDECIR idem 4-plan D.
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laminarios, asi como la
bibliografia basica vy
complementaria.

4. INTERPRETAR defectos
del desarrollo del SOMA y
sus alteraciones, a partir
de la morfogénesis normal,
ademas de sus trastornos.
Las interrelaciones
anatomo-funcionales  del
SOMA y tegumentario en
situaciones normales vy
patologicas teniendo en
cuenta los mecanismos vy
factores implicados,
utilizando los métodos de
estudio propios del nivel
organico y por sistemas en
funcion de la actuacion del
médico general.

5. PREDECIR las
expresiones
morfofuncionales del SOMA
y tegumentario en
situaciones fisiologicas y
fisiopatologicas.

del cuerpo humano y SOMA
teniendo en cuenta el origen,
el desarrollo, las funciones y

las particularidades
macroscopicas de las
estructuras y organos. Se

destacan los relieves oseos y
musculares en la anatomia de
superficie, asi como el uso de
los medios imagenologicos
para su estudio, mediante el
auxilio de recursos en soporte

digital, restos 0seos,
cadaveres, modelos,
laminarios, la bibliografia

basica y complementaria, en
funcion de la formacion del

médico general, en
situaciones de salud del
individuo, la familia y el

colectivo social en armonia
con el medio ambiente.

5. INTERPRETAR las
manifestaciones que se
producen en el organismo

como consecuencia de
defectos del desarrollo vy
alteraciones del

funcionamiento de las
estructuras del SOMA sobre la
base de la relacion dialéctica

estructura-funcion, en
situaciones reales o]
modeladas, al vincularlos con
algunos de los principales
problemas de salud, vy
mediante el auxilio de la
bibliografia basica y

complementaria segln el nivel
de actuacion del médico
general.

6. FUNDAMENTAR acciones
para la autopreparacion
tedrica y el desarrollo
cognitivo de estudiantes, a
través del procesamiento de la
informacion a través de las TIC
y del idioma inglés de manera
independiente y orientada por
el profesor, en situaciones que
requieran de  blsqueda,
seleccion, organizacion,
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interpretacion critica, sintesis
y aplicacion de la informacion
para la solucion de tareas
docentes o para la satisfaccion
de intereses cognoscitivos
personales o grupales, que
propicien un aprendizaje
integrador, orientado a la
formacion integral de la
personalidad del médico.

Sistema de
habilidades

Conferencia

Clase taller

Clase
practica

Seminario

Reproductivas: reproducir
y explicar

De aplicacion: identificar y

destacar

Interpretar, valorar y
argumentar, autoeducacion,
propias de la profesion

Logico-intelectuales:

Autoeducacion y
operacionales del
pensamiento.

Logico-dialécticas

Logico-intelectuales:
Explicar, interpretar,
predecir y subordinadas a
ellas

Explicar y subordinadas

- General: explicar

- Especificas: identificar,
definir, clasificar, comparar
y describir, en funcion de la
explicacion

Explicar y subordinadas,
énfasis en comparar.

Sistematizar la secuencia de
habilidades en funcion de
explicar. Introduccion de
situaciones problémicas
para interpretar y predecir.

Identificar, describir y
comparar.

Enfatizar en describir,
comparar y explicar
utilizando como medio
principal al modelo vivo.

Explicar e interpretar

Explicar, interpretar y
predecir.

Propias de la profesion:
Contribuye a la promocion y
prevencion de salud en
programas priorizados de
atencion materno-infantil y
adulto mayor

Generales del perfil del
egresado: Contribucion
mediante las actividades
docentes que utilizan
trabajo en grupos
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Nota: "No esta contenido en el programa.

Fuente: Programas analiticos de las asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA.

La figura 2 muestra la evolucion de la estrategia docente y la organizacion
metodologica de las asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA (planes C, D

Uso obligatorio del CD.
Proyeccidn de video, Da dlguna
Intervencion del profesor y Video Iindependencia al C'ase
orlentacién del estudic 1oe profesor sobre Gisefio :
independiente. R Clase taller Se scthidodyus0 o Conferencia taller
Uso obligatorio dei CD. R medios diddcticos. Se
y toman en cuenta
canctenistcas,
particularidadesy
Consulta /
docente s io Semi - Clase
minari iy
::"‘:::“’"““ Estudio S Se establece evaluacion SIRAXo practica
independiente tedeicay peactica (oeal o
correspondientes wscrita, com predominio
de exposicadn oral)

Orienta conocimientos,
habilidades, acciones y soptpendieyh
dirige ¢l estudio Sutoavel
Independiente. bt
Sistematiza conccimientos
eintegra SOMA. Enfasis en ::l:‘un mmomm
osis dgiad Wd;‘ﬂmﬁ
centrados en ¢l modelo STRINAri y s sayn e
vivo, anstomba de ntegracor Clase taller aan b v
superficie y radiolégica, o radge métodos y técnicas
coerespondencia con aprendi ; zaje
; como nixleo central.
huesos, plezas himedas,
laminarics. Basada en la
Snpeionss probiiamice n Clase prictica
través de situaciones Medios peopios en
modeladas fisiolégscas o no <ada ca350 para
Fietonciey s bs morfofuncicaslde 135
estructuras

contenidos mediante ¢l debate

Diseito " el colectivo &

P

Fuente: Programas analiticos de las asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA.

Fig. 2 - Estrategia docente y organizacion metodologica de las asignaturas
Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA.

Empleo de métedos activos
€ON MAyor protagonismo de
los estudiantes, promover
actividad independiente.
Se declara el aprendizaje
desarrollador.

Indica elaboracién de
orientaciones metodoldgicas
para cada FOE.

Se incluyen indicaciones sobre
forma de optimizar of tiempo
de trabajo independiente de
los estudiantes, precisién de
las guias a elaborar por los
profesores.

Las estrategias curriculares se conceptualizan como: “[..] aquellos aspectos
generales de cada profesion que no se logran formar desde una disciplina en
particular, requiriendo el concurso de las restantes, de modo que se integren
coherentemente en el plan de estudios, como parte del diseno y con un balance
real del todo y cada una de sus partes”.('® En la carrera de medicina se inicia su
implementacion a partir de 2004, sobre la base de un grupo de problemas que
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afectaban el proceso de ensenanza-aprendizaje, relacionados directamente con
los objetivos terminales del Médico General Basico.

Se determind iniciar cuatro estrategias curriculares denominadas: Estrategia
curricular Educativa, Estrategia curricular de Medicina Natural y Tradicional,
Estrategia curricular de Investigacion e Informatica y Estrategia curricular de
Dominio del Idioma Inglés.("” En el proceso de perfeccionamiento del plan de
estudios de medicina de ano 2010 se anadid la Estrategia curricular de Salud
Publica y Formacion Ambiental. (20-21)

El desarrollo de las estrategias curriculares, desde las asignaturas Morfofisiologia
II'y Ontogenia y SOMA, se representa comparativamente en la figura 3.

Formacion
SO0
humanista
Medicina Metodologia Estudiante que asume
naturaly dela la responsatulidad de Introduccion de
tradicional P'an C Investigacién su educacion Educativa dindmicas TIC
1 teractivas
Estrategias S
- g Relacionada con pertiles
curNCU|ares :::::rc;.xi..:f«‘ Similar | , Medicina
rmaconi al plan naturaly Informatica
D " tradicional Se asume uso en
Educacién Dominio del Plan E disefio y desarrolio
medio idioma 2 de FOE, bebliografia,
ambiental inglés Estrategias i
curriculares independiente,
formacién actividad cientifica
vocacional y Se desarrolla Ia relacion estudiantil y
orientacién directa con la asignatura contribucién a la
Tﬁﬁfx e profesional Propias de Idioma funcidn investigativa
tradicional explicits "p‘zv“"d‘”e la disciplina inglés
enlos
Mot Lcngu_ Sistema de
ayudantes g
Medio maternd Evaluacién
ambiente
Prepanacitn desde el P'an D
3tud. ndent .
waspmme Estrategias
e CUrriculares .,
centificay la 12 bisqueda
informitica, n'-lovo':xnm
entre otras oninglés
Fuente: Programas analiticos de las asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA.
Fig. 3 - Estrategias curriculares segun generaciones de plan de estudio desarrolladas en
los programas del SOMA.
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En la figura 4 se realiza una comparacion del sistema de evaluacion planteado por
los tres programas de estudio que se analizaron.

Sistema de evaluacion

~ ~ ~
C D E
o o o
F t Frecuente
deipeipiior Frecuente clases practicas
preguntas de clases précticas seminarios
control serminarios seminano
integrador
Parcial Parcial
Sistemdtica trabajo de trabajo de
seminarios control control temas

tema 1 1y2

Final
practico: con
imagenes
digitales

Final
examen

tedrico
escrito

Final
examen

tedrico
escrito

Encuentro comprobatorio a criterio del claustro

Fuente: Programas analiticos de las asignaturas Morfofisiologia Il y Ontogenia y SOMA.

Fig. 4 - Comparacion del sistema de evaluacion de las asignaturas Morfofisiologia Il y
Ontogenia y SOMA.

Discusion
El plan de estudios iniciado en 1985 fue nombrado por el profesor Ilizastigui como
“Nuevo plan de estudios de medicina”.?? Otros autores?3:242% se refieren a él
como sexto plan de estudios, plan tradicional o plan C. En el rediseno de las CBB

se les asignaron numeros a las asignaturas de Morfofisiologia Humana (I-VI), lo que
desorientaba a los estudiantes y dificultaba los procesos de homologacion.

En los planes D y E aparece la disciplina como figura académica, sin grandes
cambios en el niUmero de horas, pero si en la cantidad de semanas, lo que permite
una mejor planificacion y favorece que el estudiante cumpla con las etapas del
proceso de aprendizaje con realce importante del estudio independiente y la
autopreparacion. El plan E tiene como ventaja su frecuencia estable de seis horas
a la semana y mantener su orientacion hacia la formacion de un médico general
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basado en una disciplina académica como parte de un proceso integral y sistémico
de perfeccionamiento del plan D.

En la MF-1l se dividen los objetivos generales en educativos e instructivos. El
primero incluye el principio humanista que rige la formacion del profesional de la
salud. El objetivo instructivo “describir” se subordina a “explicar”, por lo que no
es necesario su planteamiento. En los objetivos tercero y cuarto se utilizan
modelos patologicos, practica que se disminuye en las BBM, que persiguen mas el
funcionamiento del cuerpo humano normal, ya que la fisiopatologia constituye
objetivo de asignaturas posteriores. Estos modelos deben centrarse, sobre todo,
en la variabilidad estructural y funcional del organismo humano, desde las
condiciones basales hasta los extremos de sus capacidades funcionales en
condiciones de estrés fisiologico, asi como en las transformaciones que se
producen en los diferentes momentos del ciclo vital. Se justifica en aquellos
aspectos que necesiten una situacion fisiologica modelada para comprender como
la ruptura de la relacion estructura-funcion conlleva a la enfermedad.

En los programas D y E los objetivos persiguen el mismo resultado y se asume la
vision de objetivos formativos, pero en su concepcion y elaboracion se diferencian
de los de la MFL-Il en que responden a la disciplina cientifica que los deriva y ahora
lo hacen formando parte de un sistema mediado por la disciplina académica con
una adecuacion pertinente al modelo del profesional. Las variaciones entre ellos
estan centradas en la habilidad y la redaccion. Los objetivos segundo y quinto del
plan D son para el cumplimiento de los profesores, por lo que se eliminan del E.

El primer objetivo en el plan D expresa la habilidad de “construir una concepcion
cientifica del mundo y de la medicina [...]”, mientras que en el E se redacta como
“explicar desde una concepcion cientifica del mundo [...]”, lo que sitla a esta
importante concepcion como una herramienta o via.

Los objetivos explicar, interpretar y predecir pertenecen a las habilidades logicas
del pensamiento dentro de la categoria evaluar, y expresan las habilidades que
deben lograr los estudiantes con la asignatura. El resto de las habilidades estan
subordinadas y se utilizaran en los objetivos tematicos, de clase y tareas docentes,
a través del disefno que realice cada claustro en su trabajo metodologico.

Los objetivos segundo y tercero del plan E se centran en explicar el sistema de
conocimientos que debe adquirir el estudiante en los temas esenciales del
programa. Los otros dos, aunque su redaccion resulta similar con respecto a
contenido, nivel de profundidad, vias y métodos, difieren con respecto a la
habilidad, pues se deben plantear por separado: interpretar y predecir.
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La habilidad de interpretar constituye la base del diagndstico, mientras que
predecir garantiza el pronostico y son necesarias desde este momento de la
carrera. El pronédstico se basa en identificar los cambios fisiologicos que ocurren
en el sistema, dado el conocimiento de sus caracteristicas morfofuncionales
normales.

En relacion con el sistema de habilidades, la MF-Il las desarrolla en
correspondencia con los temas/contenidos, e incluye identificar y destacar dentro
de las habilidades de aplicacion. “ldentificar” pertenece a la categoria de conocer
o recordar y solo demuestra capacidad para recolectar informacion, ubicada en el
primer nivel de habilidades del pensamiento; sin embargo, “destacar” no
pertenece a este sistema de habilidades.

En el plan D se declara la correspondencia de las habilidades de la asignatura con
las de la disciplina BBM. Se plantea que son interpretar, valorar y argumentar,
mientras que la disciplina tiene definidas explicar, interpretar y predecir. Se
desarrollan las diferentes habilidades en correspondencia con las FOE.

El programa para el plan E tiene en cuenta las habilidades del pensamiento, los
verbos indicadores de procesos cognitivos y los que se utilizan para el diseno de
objetivos curriculares.(") Se identifica la contribucion a las habilidades propias de
la profesion para la promocion y prevencion de salud en la comunidad, incluidas
en la disciplina principal integradora, y aborda los cambios morfofuncionales que
ocurren con la edad, que tributan a programas de atencion materno-infantil y del
adulto mayor, priorizados por el Sistema Nacional de Salud. Trabaja las habilidades
légico-intelectuales como un sistema donde el alumno debe llegar a explicar,
interpretar y predecir, mientras transita por las subordinadas a ellas. Se hace una
propuesta de coémo utilizar este sistema de forma escalonada y en qué FOE
funciona mejor cada una.

También se identifica como el trabajo en grupo desarrollado en actividades
docentes tributa a habilidades generales planteadas en el perfil del egresado, y el
trabajo metodoldgico exhaustivo ayuda a crear la capacidad de autoformacion
permanente necesaria en los estudiantes.

En cuanto a la distribucion del fondo de tiempo, el sistema tegumentario (plan C)
utiliza seis horas, pues solo abarca la organizacion del sistema con el antecedente
en la MF-1 del estudio de los niveles celular y de tejido. El tema de Ontogenia
Humana necesita un fondo de tiempo mayor porque estudia el origen y desarrollo
embrio-fetal, que estaba incluido en el plan C en la MF-I y reduce el tiempo del
SOMA, lo cual favorece la implementaciéon de estrategias y métodos activos de
ensefanza-aprendizaje con un papel activo y protagonico del estudiante.
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El tema de SOMA transita de 78 horas distribuidas en casi 8 semanas a 56 horas en
11 semanas, lo que se corresponde con la valoracion realizada para el fondo de
tiempo total de la asignatura.

En relacién al plan tematico, en la MF-Il se unen los sistemas corporales con una
légica que organiza el cuerpo humano, al darle forma y sostén a través del SOMA;
posteriormente, se cubren las estructuras estudiadas con el extenso sistema
tegumentario. Sin embargo, Ontogenia y SOMA (plan D) tiene una concepcion
distinta, dependiente del diseno de la disciplina BBM, aunque entre los problemas
detectados se encuentra que el contenido de generalidades del cuerpo humano
como inicio al tema del SOMA esta en la semana 9, pero son necesarios para
desarrollar el tema de Ontogenia.'¥

Esta es la razdn por la que en el plan E se concibe un tema inicial que aborda las
generalidades del cuerpo humano y del SOMA, para establecer la terminologia
morfologica, tanto anatomica como embriologica. Ademas, se incluye un cuarto
tema de integracion del SOMA, que aborda el sistema como un todo mediante
actividades evaluadas con situaciones problémicas.

Con respecto a los contenidos, el tema SOMA es mas estable, y se encuentran bien
identificadas las esencialidades que necesita el estudiante para corresponder a los
objetivos del ano y el perfil del egresado. Se mantiene el estudio organizado de
forma regional para esqueleto y musculos.

Los planes D y E rescatan la anatomia de superficie y radioldgica, con antecedentes
en planes tradicionales e importante nivel de profundidad, ajustados a los nuevos
disenos curriculares internacionales, con reduccion de la cantidad de informacion
en el curriculo, seleccidén de los contenidos clave y relevantes, e integracion
vertical y horizontal con las ciencias basicas y las clinicas.

La anatomia de superficie y la utilizacion del modelo vivo, como estipula el plan
E, sustentan el examen fisico del médico, asi como la anatomia radiologica que
sienta las bases de la Imagenologia. El analisis del cuerpo humano normal,
representado en un companero de clases o el propio estudiante, constituye un
precedente de la educacion en el trabajo desde las CBB.

Las indicaciones metodologicas y de organizacion sufren importantes cambios en
los tres planes de estudio. En la MF-1l, acorde con la tecnologia académica de esa
década, basa las estrategias docentes y los métodos didacticos en la utilizacion
del disco compacto didactico creado para ese programa, por lo que pas6é a un
segundo plano el trabajo practico con los medios propios de las CBB que habian
garantizado la vinculacion tedrico-practica alcanzada. (26:27)
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En Ontogenia y SOMA del plan D se rescata el papel del docente con énfasis en el
empleo de métodos activos para lograr un mayor protagonismo de los estudiantes
y promover la actividad independiente. Se declara el aprendizaje significativo
como “aprendizaje desarrollador”.

En el plan E se realiza una actualizacion de las tendencias en educacion superior,
adquiere protagonismo la clase taller para contribuir al aprendizaje significativoy
se privilegia la ensefanza problémica como principal método didactico. La mayor
parte de FOE evaluadas son las clases practicas, principal método de aprendizaje
para los contenidos.

Con respecto a las FOE, los aspectos en los que mayor dificultad tuvo la MF-II
fueron que todas las actividades docentes estaban guiadas por un CD que no se
correspondia con el disefo de la asignatura, y la conferencia se establecia solo con
el concepto de video-conferencia. En la practica estos aspectos sufrieron muchos
cambios. Pérez y otros?®) y Uriarte y otros,?”) en sus estudios sobre la satisfaccion
de los actores del proceso de ensefanza-aprendizaje, confirman que la mayoria de
los estudiantes encuestados evaluaba las videoconferencias orientadoras entre
regular y mal.

En opinion de los autores, las videoconferencias contienen todos los elementos
metodoldgicos y el contenido estuvo desarrollado de forma magistral. El problema
esencial fue la inexperiencia del claustro en el diseno de actividades virtuales que
requerian niveles de interaccion y motivacion diferentes.

Al analizar las otras FOE, se observa que predominaron las evaluaciones de bien y
excelente, pues en la medida en que la participacion del docente aumentaba, el
estudiante se sentia mejor atendido y con posibilidades de intercambiar
informacion y aclarar dudas con su profesor.(26:27)

En el plan D se rescatan las clases practicas, esenciales para los contenidos
morfologicos y un reclamo de diferentes investigaciones.?%2) Se incluyen
indicaciones para optimizar el trabajo independiente de los estudiantes y la
precision de las guias, y se brinda independencia al claustro en el disefo didactico.

En el plan E se conciben las FOE como un sistema para lograr los objetivos por
contenidos. Se realizan orientaciones metodologicas explicitas de los temas, se
elimina lo incluido en el contenido y se precisa el nivel de profundidad necesario
en cada uno de ellos. Se incluyen seminarios integradores practicos, con énfasis
en usar los métodos propios de la anatomia en el modelo vivo, donde el alumno es
el sujeto de estudio a través de la anatomia de superficie y radioldgica para
hacerlas corresponder con otros medios como huesos, piezas hUmedas, laminarios,
entre otros. Estan basados en la ensenanza problémica por situaciones modeladas
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fisiologicas o no, con el objetivo de sistematizar conocimientos e integrar el
desarrollo y las caracteristicas morfofuncionales del SOMA.

Es importante lograr un equilibrio entre los métodos de estudio post mortem y el
modelo vivo, ya que los avances tecnologicos han permitido que diferentes medios
diagnosticos se hayan instaurado como excelentes métodos para el estudio de la
morfologia in vivo. Este es el caso de la Tomografia Axial Computarizada, la
Resonancia Magnética Nuclear, la Ultrasonografia 2D y 3D, entre otros.

En las generaciones de planes de estudio D y E se perfecciona el desarrollo de las
estrategias curriculares, ya que permiten el abordaje pedagdgico del proceso
docente para alcanzar objetivos generales del plan de estudio, que no es posible
lograrlos desde la Optica de una sola disciplina o asignatura académica, por lo que
requieren la participacion de varias unidades curriculares. Se desarrollan las
estrategias curriculares comunes definidas para la educacion superior cubanay las
propias de la carrera de medicina.?32%

En el plan de estudios D se establecen siete estrategias curriculares: Educativa,
Salud Publica y Formacion Ambiental, Formacion pedagodgica, Investigacion e
Informatica, Actuacion médico-legal, Inglés, y Medicina Natural y Tradicional
(MNT). En el programa de la asignatura para este plan de estudios se indica la
aplicacion de las estrategias curriculares definidas; se profundiza en la de MNT por
tener estrecha relacion con la asignatura y tributar al lineamiento 132 de la
Politica Economica y Social del Partido y la Revolucion para el periodo 2016-2021,
dentro de los lineamientos generales de salud de la politica social.

Como respuesta a la preocupacion del claustro sobre la implementacion de las
estrategias curriculares,?30 en el programa para el plan de estudios E se
proponen elementos que permiten el trabajo desde la asignatura en las estrategias
Educativa, Medio Ambiente, Informatica, Inglés, Medicina Natural y Tradicional
(MNT); y la posibilidad de integracion entre ellas para abordar los problemas de
salud. De esta forma se traza un hilo conductor desde la asignatura para contribuir
al desarrollo de las estrategias que son dirigidas por la DPI.

Los autores sugieren el uso de los nombres de estas estrategias establecidos por el
plan de estudios. El desarrollo de la estrategia de formacion pedagdgica se apoya
en el movimiento de alumnos ayudantes incluido en el trabajo metodoldgico que
realiza cada centro, disciplina y asignatura. En este plan de estudios se incluye la
estrategia de la Lengua Materna, que se enfatiza en la asignatura desde el sistema
de evaluacion.

La MF-Il asume la evaluacion frecuente y la sistematica de forma independiente,
y solo declara al seminario en esta Ultima. Al tener ocho semanas lectivas no
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realiza evaluacion parcial, aunque propone un encuentro comprobatorio a criterio
del claustro.

La evaluacion final incluyo examenes practico y teorico; este ultimo en modalidad
escrita y disefado de forma centralizada por expertos de la universidad. El practico
solo utilizé imagenes virtuales, por lo que no constituyd un verdadero examen
practico, con nivel reproductivo y exploracion de la habilidad de identificar. Con
esta como una de las razones de peso, a partir del plan D no se concibe el examen
practico dentro la evaluacion final, sino como actividad frecuente en las FOE
practicas.

El sistema de evaluacion en los planes D y E resultan similares y se rigen por los
documentos normativos vigentes.('>:31:32) Como asignaturas semestrales, se disefa
una evaluacion parcial escrita que, en el primer curso de implementacion solo
incluia a Ontogenia Humana, pero a partir del curso 2017-2018, por acuerdos del
taller metodologico nacional,(®?®) se estableci6 la inclusion de temas de
generalidades del cuerpo humano a criterio del claustro y en dependencia del
momento de imparticion del contenido. ('

Por la importancia de estas asignaturas y el momento académico en el que estan
ubicadas, se mantienen los examenes finales escritos. El trabajo metodoldgico que
realiza el claustro debe ir encaminado a la evaluacion de los objetivos generales
de la asignatura con un enfoque integrador.

La bibliografia basica declarada en los tres programas corresponde a los libros de
Morfofisiologia Humana del colectivo de autores cubanos, que tienen la ventaja de
que, ademas de estar escritos por los docentes que imparten las CBB, en 2015, con
el disefno del plan D, fueron publicados por la Editorial Ciencias Médicas (Ecimed)
en formato impreso y digital contextualizados en las experiencias de la educacion
médica cubana y como respuesta a la logica cientifica de la actuacion profesional
del médico formado en Cuba.

La opinion de los estudiantes sobre estas asignaturas ha sido registrada en los
Congresos de la Federacion Estudiantil Universitaria (FEU). En el 8vo Congreso
(2013) los criterios sobre la Morfofisiologia eran desfavorables; sin embargo, en el
9no Congreso (2018) no se registraron planteamientos negativos con respecto a las
asignaturas de BBM.

La existencia de la disciplina académica de CBB fue un avance en el disefio
curricular para el perfeccionamiento de la ensenanza y aprendizaje de la
Ontogenia y SOMA en la carrera de medicina.

En la evolucion de las asignaturas M- Il y Ontogenia y SOMA, a través de los planes
de estudio C, Dy E para la carrera de medicina, se han incorporado paulatinamente
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aspectos esenciales como la orientacion hacia la formacion de un médico general,
actividades practicas, aplicacion sistematica de la ensefanza problémica,
utilizacion del organismo vivo como medio de ensefanza, las tecnologias para
ensefar y aprender, el protagonismo del estudiante en la construccion de su
conocimiento.

El programa de la asignatura en el plan E cumple con la concepcion
interdisciplinaria, vinculada a la practica profesional y responde al encargo social
para la formacion de un médico general de perfil amplio que necesita la sociedad.
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