Impacto de la Morfofisiologia sobre la formacidén de nuestros médicos, las
disciplinas biomédicas y las especialidades de ciencias basicas

A solicitud de varios de sus miembros, la Sociedad Cubana de Ciencias Morfologicas decidio
analizar en su cuarta sesion plenaria del presente afio plenaria el impacto que la integraciéon
de las disciplinas basicas biomédicas en una sola disciplina, la Morfofisiologia, esta teniendo
en la formacion de nuestros futuros médicos, el papel de los especialistas de las ciencias
basicas en esa formacion médica, en las disciplinas que histéricamente han impartido y
sobre la existencia misma de estas especialidades. Con ese fin se difundieron a través de la
lista Morfélogos todas las opiniones que han enviado sus miembros y se cred una seccion en
nuestro sitio WEB para la publicacion de los criterios que han emitido algunos de ellos.

Del analisis y discusion realizados arribamos a las siguientes consideraciones:

Consideramos que el perfeccionamiento del Plan de Estudios realizado en la década del 80,
encabezado por el profesor Fidel llizastegui Dupuy, fue muy necesario, y en particular el
incremento del papel de la disciplina rectora Medicina General Integral (MGI) y el policlinico
como escenario docente, de tal manera que se acercara a 1/3 del fondo del tiempo total de la
carrera, pero fundamentalmente para los contenidos de esa especialidad. Ese plan de
estudios, después de casi un cuarto de siglo de ejecucion no puede calificarse de
“tradicional”, pues hace mucho tiempo que los servicios de Salud se convirtieron en las aulas
de Medicina, la préactica del estudio en los servicios de medicina ha caracterizado a la
escuela médica cubana que en ese aspecto ha sido y es un verdadero ejemplo.

Existe un criterio unanime que mediante ese plan de estudios, aun legalmente vigente,
nuestras disciplinas lograban transmitir un buen nivel de conocimientos y habilidades a
nuestros educandos que les permitia abordar exitosamente las disciplinas preclinicas y
clinicas y graduarse con una reconocida capacidad para el ejercicio de su profesibn como
médicos generales basicos en el nivel de atencion primaria y para especializarse en Medicina
General Integral y en cualquiera de las especialidades de la atencién secundaria y terciaria.

El proceso de Universalizacion de la Educacion Superior comenzé desde los primeros anos
del triunfo de la Revolucion con la creacion de las Facultades de Ciencias Médicas y sus
claustros en todo el pais. Desde principios de la década del 80 del siglo pasado se inicio el
proceso de municipalizacion en diferentes campos de las Ciencias Médicas, tanto del
pregrado, como del postgrado, proceso que se perfecciona con la utilizacién de la mayoria de
los policlinicos para la imparticion de la disciplina rectora en todos los afios de la carrera con
todas las variantes posibles. Sin embargo no lo consideramos necesario para las disciplinas
de las Ciencias Basicas Biomédicas, todo lo contrario, pensamos que atenta contra su
desarrollo, y sin profunda formacion basica no se puede aspirar a formar buenos médicos.

Con referencia a la ensefianza de las disciplinas basicas dispuesta en los ultimos afios
opinamos que se han cometido errores fundamentales entre los cuales podemos mencionar:

1. La descentralizacion de su ensefianza a los municipios y policlinicos.
2. La supuesta “transdisciplinariedad” de las disciplinas que la integran.

3. La imparticion de las mismas por los especialistas en Medicina General Integral.
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Por lo que opinamos que esta descentralizacién, tal y como se estéa llevando a cabo con la
Morfofisiologia, atenta contra el desarrollo de las especialidades del ciclo basico y la calidad
del proceso de ensefianza-aprendizaje de las mismas.

Acerca de la supuesta transdisciplinariedad, reconocemos que es una empefo del campo
pedagogico muy interesante, actual y controvertido, pero nos preguntamos, ¢es que acaso la
Morfofisiologia, tal y como estd diseflada en el programa es una muestra de
transdisciplinariedad, o es un simple arreglo didactico, una sumatoria de contenidos para que
las imparta un especialista de MGI, que desconoce las especificidades de las especialidades
gue tiene que impartir? ¢Donde esta la importancia de que haya un profundo dominio de los
contenidos de su disciplina por el profesor?

Con relacién a la importancia del dominio de los contenidos por parte del profesor vale citar
lo publicado en al articulo “Saber para Ensefiar” del periddico Juventud Rebelde del 17/07/08
donde se plantea:

» “La preparacion del maestro, no so6lo pedagdgicamente, sino en las materias que va a
impartir, sigue siendo el Talén de Aquiles en las escuelas cubanas” Ena Elsa Velazquez.

= “Siempre se habla de la preparacion metodoldgica, pero, ¢y el contenido?, no desdefio la
pedagogia y la didactica, pero lo que no sabemos bien, no lo podemos ensefiar’. José R.
Fernandez.

= “Aunque la preparaciéon metodoldgica era obligatoria para ejercer la docencia, era muy
importante también que el maestro dominara a plenitud el contenido de la clase”. Jose R.
Fernandez.

Tampoco se debe olvidar el criterio de los alumnos sobre la preparacion de sus profesores
como bien sefiala la profesora Maria Dolores Ortiz en un articulo que aparece en Juventud
Rebelde del 17/06/09 donde sefala... "no puede haber respeto por el profesor, si el alumno
percibe que no sabe lo suficiente...”.

Nuestras facultades de medicina han formado como anatomistas, histélogos, embridlogos,
fisiblogos o bioquimicos a cientos de médicos, estomatologos y licenciados en enfermeria.
También se han formado en estas especialidades bidlogos, bioquimicos y graduados de la
especialidad de biologia en los institutos pedagogicos. Este personal especializado en la
docencia y la investigacion han garantizado una docencia de calidad en las 16 facultades de
medicina construidas por la Revolucion en todas las provincias del pais y ayudaron a fundar
en el exterior numerosas facultades de medicina.

Los distintos planes de estudios disefiados después del triunfo de la Revolucion tuvieron en
cuenta la coordinacion de las asignaturas para hacer un abordaje coordinado de los distintos
sistemas que integran el organismo humano, asi durante varios afios se impartieron como
unidades logicas de conocimientos, de tal modo que con excepcion de algunos temas de
embriologia y de fisiologia, los temas eran abordados al mismo tiempo por todas las
asignaturas lo que permitia a los estudiantes lograr la integracién de los conocimientos, 1o
gue era facilitado por las necesarios interrelaciones de los contenidos abordados en las
clases y en los libros de texto.

En varias oportunidades durante los afios 70 y 80 se intentdé por las autoridades
universitarias integrar las ciencias basicas morfologicas en una sola, la morfologia, pero la
argumentada oposicion de nuestros claustros lo impidio, sélo se acepto finalmente para la
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licenciatura en enfermeria y tecnologia de la salud donde el nivel de profundidad que se
requiere permite esta integracion no sin alguna afectacion a la calidad del proceso docente-
educativo.

En estos afios en un extenso trabajo de revision realizado por E. Ferndndez y C. Vidal,
titulado “La ensefianza integrada de las ciencias morfolégicas en la formacion médica” Educ
Med Salud, Vol. 11, No. 2 (1977) se exponen los aspectos positivos y negativos de esta
forma de ensefianza de las ciencias morfologicas, planteando lo siguiente:

“Con relacién a la integracion de las ciencias morfologicas se han desarrollado mdltiples
experiencias practicas: unas siguen, otras ya pasaron, dejando solo ese desagradable halo
de las experiencias frustradas, pero hasta ahora ninguna se destaca nitidamente, con
resultados palpables, como para oponerse victoriosamente a la ensefianza e investigacion
tradicionales.

Los intentos de integracidbn de las ciencias basicas biomédicas han abarcado cuatro
aspectos:

a) La integracién entre si de las disciplinas que constituyen las ciencias morfoldgicas.
b) La integracioén de las ciencias morfolégicas con las fisioldgicas, y

c) La integracion de las ciencias basicas con las clinicas, ademas de los aspectos sociales
de la medicina.

d) El papel que deben desempeniar las ciencias béasicas en la integracion de la ensefanza
con el servicio, de la educacién con el trabajo, por los que los estudiantes se incorporan
tempranamente al trabajo en salud, lo que exige la aplicaciébn de nuevas metodologias, de
nuevas tecnologias educativas, para poder mantener el nivel cientifico en la formacion
médica.

No se trata de destruir las disciplinas actuales para crear "nuevas disciplinas integradas”; la
controversia fundamental radica en como se define la misién de la universidad. Si en una
sociedad dada se define la mision de la universidad como un organismo formador de
personal altamente calificado la presencia de disciplinas aisladas es de vital importancia.”

“La interdisciplinariedad tiene un fin preciso y no es una nueva aproximacion, meramente
metodoldgica. Si la interdisciplinariedad se concibe s6lo como un cambio metodolégico
educacional, caeria en el mismo abismo de lo intrascendente, de todos los cambios
metodolégicos, basados en si mismos como fin dltimo.

No creemos que la interdisciplinariedad venga a ser una forma moderna de encarar la
ensefianza sino que debe tener un fundamento ideolégico concreto. La interdisciplinariedad
debe tener un fundamento real y no utopico. Al considerar a la interdisciplinariedad como un
simple "cambio metodologico educacional para mejorar la educacion" y nada mas, muchas
universidades, escuelas, profesores y alumnos, si bien en principio la aceptaron, cuando los
intereses precisos de erudicion o de profesionalizacion en si mismos fueron deteriorados por
la interdisciplinariedad, la rechazaron y los experimentos fracasaron.

Por esta razon los sistemas de ensefianza por disciplinas seguirdn vigentes, y aun mas, se
fortaleceran en las universidades con experimentos interdisciplinarios frustrados.



4

Dentro de una disciplina se incorporan conceptos o planteamientos de otras disciplinas con
una menor profundidad para la necesaria vinculacion de los contenidos. Otro aspecto que
reviste gran importancia es que la verdadera integracibn de conocimientos quien
efectivamente la realiza es el estudiante y no la integracién de las disciplinas. Los
estudiantes que siguen un curriculo no integrado, descubren por si mismos la integracion del
conocimiento que se les ha dado por disciplinas separadas, sobre todo si estas estan
adecuadamente coordinadas horizontalmente. De ahi surge la necesidad imprescindible de
hacer participar a los sujetos del proceso de ensefianza-aprendizaje en la propia elaboracion
de dicho proceso.

Podemos decir que existe ensefianza interdisciplinaria porque ensefiamos anatomia,
embriologia, fisiologia, histologia, farmacologia, patologia, y aun la clinica del aparato
cardiovascular, en una forma conjunta, pero en realidad estamos dando contenidos
sucesivos no integrados, cada uno con su aproximacién instrumental diferente, debiendo el
alumno asumir el papel de integrador de esos conocimientos.

Tres elementos fundamentales que estan presentes en toda actividad interdisciplinaria: su
origen, sus motivaciones, y sus objetivos e interacciones:

* Origen o conjunto de circunstancias o demandas sociales o universitarias que hayan
provocado el establecimiento de una actividad interdisciplinaria.

* Motivaciones o conjunto de necesidades intelectuales y afectivas y los intereses creados
gue hayan llevado a actuar interdependientemente a las personas y,

* Objetivos o finalidades implicadas y mejor aun "el objeto de la interdiscipliriariedad”.

El andlisis de estos elementos nos llevard a conocer realmente donde se encuentran los
obstaculos para lograr la interdisciplinariedad en las ciencias morfoldgicas.

Hay que reconocer que muchas veces son las condiciones de trabajo, los acontecimientos,
los que tienen mayor peso sobre los programas de ensefianza que los objetivos a priori,
independientemente de lo bien que hubiesen sido definidos al comienzo de la experiencia.
En la préactica hay una interdisciplinariedad de la cual se parte y otra a la cual se llega y solo
la segunda es la auténtica.”

Como parte de la colaboracién médica cubana con la Republica Bolivariana de Venezuela las
autoridades venezolanas presentaron a los colaboradores cubanos un plan de formacion
médica que integraba todas las asignaturas basicas en una sola la Morfofisiologia con soélo
200 horas lectivas. Ese plan fue rechazado por los especialistas cubanos por considerarlo
insuficiente para la formacion médica de nivel universitario, entonces las autoridades
venezolanas solicitaron a los colaboradores cubanos en la Republica Bolivariana de
Venezuela el disefio de un curriculo con las ciencias basicas integradas para ser impartido
por los MGI de la Mision Barrio Adentro. La comision designada al efecto estuvo presidida
por el Decano de la Universidad de Coro en el estado Miranda. El ICBP *Victoria de Girén”,
centro rector de la ensefianza de las ciencias basicas en nuestro pais, que habia sido
informado del plan original y habia sefalado sus insuficiencias, no tuvo participacion alguna
en el disefio de ese plan.

Para poder implementar el plan, denominado Programa Nacional de Medicina Integral
Comunitaria, fue necesario preparar a los MGI que debian impartirlo, mediante cursos
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organizados al efecto, en el dominio de los contenidos, métodos, formas de organizacién
docente y en el manejo de medios y técnicas a emplear. Nuestros especialistas en la
Republica Bolivariana de Venezuela elaboraron todos los materiales docentes: las
conferencias introductorias, las guias para las consolidaciones y seminarios, todos ellos en
formato digital para ser empleados en locales especialmente habilitados con los recursos
necesarios para poder hacer un uso eficiente de estos medios.

Al mismo tiempo en nuestro pais la direccidén de la Revolucién decidié que la ensefianza de
la medicina pasase de las facultades de medicina a los Policlinicos y se le encomendé al
ICBP *“Victoria de Girdn”, como centro rector de las ciencias basicas en el pais, que
preparase nuestras asignaturas para que pudieran ser impartidas por los especialistas en
MGI en los Policlinicos Universitarios. Para ello, durante meses de intenso trabajo se
prepararon los videos-conferencias — filmados en el Canal Educativo en directo —, las guias
para las clases taller y seminarios y los materiales complementarios que con la colaboracion
de la Universidad de las Ciencias Informéticas se grabaron en CD. El estado invirtid
cuantiosos recursos en estos materiales que fueron distribuidos en todas las Facultades de
Medicina del pais junto con televisores, equipos de video y computadoras. Los profesores de
ciencias béasicas debian preparar a los MGI para que asumieran la docencia directa como
facilitadotes y los profesores de las ciencias basicas debiamos actuar como asesores, sin
participar directamente en la docencia.

Este Plan del Policlinico Universitario, con muchas dificultades, entre las que se destacan la
falta o inestabilidad de los MGl facilitadores, el rapido deterioro de las computadoras, las falta
de condiciones minimas en algunos de los locales habilitados para las clases, llevaba solo
tres afos de funcionamiento cuando las autoridades superiores decidieron modificarlo
radicalmente para integrar todas disciplinas basicas biomédicas en una sola: la
Morfofisiologia. Ante esta nueva orientacion, el Rector de la Universidad Médica de La
Habana, centro rector de la educacion médica del pais, le asigné una nueva tarea al ICBP
“Victoria de Girén”: preparar, en el poco tiempo que quedaba para el inicio del nuevo curso,
las diferentes asignaturas de la disciplina Morfofisiologia.

En primer lugar es preciso sefalar que tal decision no fue producto de un andlisis de las
condiciones objetivas y subjetivas de nuestros claustros ni de las condiciones materiales y
organizativas necesarias para realizar tan profunda modificacién del curriculo de nuestras
especialidades. No se realizo una suficiente investigacion sobre las posibles ventajas y
desventajas que tales cambios ocasionarian en la calidad y aprovechamiento de nuestras
actividades docente-educativas ni tampoco de los resultados alcanzados en los 24 afios de
ejecucion del plan vigente.

No fuimos pocos los que plateamos en aquella ocasion nuestro criterio opuesto a tal medida,
se nos argumentd que la tendencia universal de la ensefianza de la medicina era la
integracion de los contenidos. Mas por disciplina que por convencimiento, nos dimos a esa
tarea con todas nuestras capacidades y posibilidades y en pocos meses se disefio la
Morfofisiologia en cuatro asignaturas, se hicieron los planes calendarios, se redactaron los
libros de texto integrados para cada una de ellas —los dos primeros ya han sido publicados-,
se hicieron las guias para las clases taller y los seminarios, pero no se pudieron grabar las
nuevas conferencias introductorias por falta de recursos.

En el ICBP “Victoria de Girdn” se seleccion6 un grupo experimental al que se le aplico la
nueva disciplina integrada obteniendo buenos resultados, en los que indudablemente influyo
el colectivo de profesores que impartieron las conferencias y los “facilitadores” que
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desarrollaron las clases taller y los seminarios, todos ellos profesores destacados por su
experiencia docente y dominio de los contenidos.

Aunque se desarrollaron seminarios para los MGI que impartirian la disciplina en los
Policlinicos Universitarios, se desarroll6 un diplomado para todos los profesores que
disefiaban la disciplina, donde participaron numerosos profesores de otras facultades de
Ciudad Habana y se realiz6 un encuentro nacional al que acudieron profesores de ciencias
basicas y dirigentes docentes de la mayor parte de las facultades de medicina del pais, no se
alcanzaron los objetivos propuestos y una gran proporcion de MGI que debian asumir el rol
de profesores de la nueva disciplina integrada no estuvieron preparados para el inicio de la
docencia en el primer curso de su aplicacion.

Sin embargo, por decision de nuestro gobierno, no fue la Morfofisiologia disefiada en Cuba
por el centro rector de las ciencias basicas del pais la que se aplicé sino la elaborada en la
Republica Bolivariana de Venezuela para otras condiciones, otras necesidades y otros
objetivos. Ante esta decision todos nos hemos planteado la siguiente pregunta: ¢Por qué,
antes de tomar esa decision, no se hizo una amplia consulta con profesores de experiencia
gue existen en todas las Facultades del Pais?

En el afio 2009, se realiz6 en el ICBP “Victoria de Gir6n”, una plenaria a la que asistieron
delegados de todas las facultades de pertenecientes a nuestra Universidad Médica, alli se
hizo un informe pormenorizado de todas las dificultades e insuficiencias en la aplicacién de la
Morfofisiologia, de las decenas de profesores que hicimos uso de la palabra en aquella
oportunidad fue casi unanime el criterio que el plan de disciplinas independientes
debidamente coordinadas por sistemas, como esta contemplado en el plan de estudios, aun
vigente, es, en las condiciones reales de nuestro pais, superior al plan integrado.

Para la preparacion de dicha plenaria se realizé una busqueda exhaustiva en Internet sobre
la integracion de las ciencias basicas biomédicas en una sola disciplina y fueron muy pocas
las universidades que en la actualidad la contemplan en sus planes de estudios para la
carrera de medicina.

En el trabajo “Ensefianza integrada de las Ciencias Basicas Biomédicas en Medicina Integral
Comunitaria” publicado en la revista Educ Med Sup 2006;20(1) por los doctores Cafiizares
Luna, Sarasa Mufioz y Dra. Labrada Salvat, de la Universidad Barrio Adentro, de las 14
referencias bibliograficas, s6lo una corresponde a la ensefianza integrada, pero no de las
ciencias béasicas en la carrera de medicina sino de las ciencias (fisica, quimica, biologia, ...)
a nifos de la enseflanza secundaria: Daniel Gil Pérez “Ensefianza de las Ciencias y la
Matematica” Parte | Algunas tendencias innovadoras espontaneas: Aportes y limitaciones,
Universitat de Valéncia. Disponible en: http://www.oei.org.co/oeivirt/gil01.htm

Después de un amplio y profundo analisis el autor concluye su trabajo sefialando:

“Si al hablar de integracion se esta haciendo referencia a la necesidad de construir una visiéon
unitaria de la realidad (esa gran conquista de la ciencia contra tantas barreras), a la
necesidad de estudiar la ciencia en su contexto, atendiendo a las relaciones Ciencia/
Técnica/ Sociedad, a la necesidad de estudios interdisciplinares de los problemas frontera,...,
en ese caso nos manifestamos fervorosos "integracionistas”. Pero si por ensefianza
integrada de las ciencias se entiende tomar la unidad de la materia como punto de partida,
escondiendo ademas la existencia de distintos niveles de organizacion y rechazando los
tratamientos simplificados, acotados, esenciales en los origenes de una ciencia,..., en ese
caso rechazamos con igual contundencia la integracion. En definitiva, nuestra postura es
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defender una ensefianza disciplinar que no conduzca a visiones parcializadas, sino que dé
igual importancia a los analisis simplificatorios que a las sintesis unificadoras, a los
problemas precisos, acotados, iniciales, que a los tratamientos interdisciplinares de los
problemas frontera.”

También hace un interesante analisis del papel de la informatizacién en la ensefianza: "En
definitiva, las nuevas tecnologias -cuyo valor instrumental nadie pone en duda- no pueden
ser consideradas, como algunos siguen pretendiendo, el fundamento de una tendencia
realmente transformadora. Tras esta pretension se esconde, una vez mas, la suposicion
ingenua de que una transformacion efectiva de la ensefianza/ aprendizaje de las ciencias
puede ser algo sencillo, cuestion de alguna receta adecuada como "informatizacion" (o
"ensefianza integrada” o...). La realidad del fracaso escolar, de las actitudes negativas de los
alumnos, de la frustracién del profesorado, acaban imponiéndose sobre el espejismo de las
formulas magicas.”

Nuestro pais se destaca en el mundo por la formacion de especialistas en ciencias basicas,
dedicados a tiempo completo al trabajo docente e investigativo en nuestras facultades de
medicina. Nuestros profesores son altamente estimados en las universidades de América
Latina, Africa y Asia donde la ensefianza de nuestras disciplinas corre a cargo de otros
especialistas, generalmente a tiempo parcial sin dedicacion a la investigacion y escaso
trabajo metodoldgico.

La integracibn de las ciencias béasicas en la Morfofisiologia ha afectado en forma
considerable la formacion docente de nuestros residentes al no poder ejercitar sus
habilidades pedagdgicas frente a los alumnos en aulas y laboratorios.

Nuestras Facultades estan organizadas por departamentos docentes de acuerdo a las
disciplinas contempladas en el Plan de Estudios aun vigente, por tal motivo el trabajo
organizativo docente y metodolégico se reciente grandemente al tratar de desarrollar una
disciplina que no se corresponde con la estructura administrativa existente ni cuenta con
docentes que la dominen adecuadamente.

En algunas facultados han optado por reagrupar el personal docente de acuerdo a las
asignaturas que componen la Morfofisiologia, esta decision atenta contra la existencia de
nuestras especialidades.

Pretender que un especialista en MGI pueda sustituir a los especialistas de ciencias basicas
en la enseflanza de sus disciplinas integradas en la Morfofisiologia es un gran error que
conspira contra la calidad de la formacion de nuestros futuros medicos. Un profesor de nivel
universitario que se respete debe dominar la ciencia de la que se nutre la disciplina que debe
impartir.

No existe en nuestro pais un solo profesor que domine todas las disciplinas que se han
integrado en la Morfofisiologia y que por tanto pueda ensefiarla con el nivel requerido.

Es un error suponer que los especialistas en MGI estan en condiciones de ensefiar la
Morfofisiologia si disponen de medios en formato digital y computadoras. Ademas, ¢ Por qué
recargar en sus funciones a un especialista de MGI, que ya tiene suficientes, con ademas,
tener que impartir la docencia de Morfofisiologia? , ¢Por qué no mejor lograr que
verdaderamente cumplan con sus funciones, como se les esta reclamando en el actual
proceso de reordenamiento que enfrenta nuestro pais?
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La inestabilidad de especialistas en MGI dispuestos a asumir la enseflanza de la
Morfofisiologia ha repercutido negativamente en el desarrollo del proceso docente-educativo
en los policlinicos universitarios. La falta de computadoras y de locales apropiados también
ha afectado este tipo de ensefianza.

Al conocimiento del cuerpo humano normal y su desarrollo ontogénico se ha llegado por el
abordaje independiente de las diferentes ciencias bésicas biomédicas, las que en su
evolucién histérica han desarrollado metodologias y técnicas propias y descubierto las leyes
gue rigen el nivel de organizacion de la materia que estudian. Si a los alumnos no se les
familiariza con estas caracteristicas propias de cada disciplina les resulta muy dificil alcanzar
la metodologia adecuada para abordar exitosamente su objeto de estudio.

No es cierto que nuestras disciplinas, tal como estan concebidas en el Plan de Estudios
vigente, tengan enfoques parciales y brinden una ensefianza fragmentada del organismo
humano, de hecho en todos los casos las diferentes disciplinas al abordar un tema particular
lo vinculan estrechamente con las otras, teniendo como premisa fundamental la relacion
estructura-funcién. Tampoco se imparten alejadas de su importancia en la practica médica y
la realidad social donde se ejerce, al establecer las vinculaciones basico-clinicas con las
enfermedades mas comunes, en la motivacion de las clases asi como en la presentacion de
situaciones problémicas para que sean resueltas por los alumnos en los seminarios.

Salvo raras excepciones, determinadas por los recursos humanos existentes al momento de
aplicarse el plan, los alumnos reciben en el mismo semestre los conocimientos del mismo
sistema por las diferentes asignaturas. La coordinacion de los programas es tal que en
muchas ocasiones el abordaje de un mismo asunto se realiza por todas las asignaturas en la
misma semana lo que facilita grandemente la integracion de los conocimientos en la mente
de los alumnos.

Desde el punto de vista de la didactica es erroneo pretender abordar el estudio del
organismo humano como un todo, de hecho la Morfofisiologia ha sido estructurada por
sistemas con un orden muy similar al que tienen las disciplinas basicas independientes en el
plan de estudios vigente.

Seria descabellado pretender formar un especialista en ciencias basicas biomédicas con un
perfil amplio que las abarcara todas, sélo alguien alejado de la formacion médica e ignorante
de los contenidos y la logica particular de estas ciencias puede sugerir tal desatino. Seria
poco mas o menos como pretender que un docente del area clinica se forme para ensefiar
integradas todas las especialidades clinicas.

Todas las ciencias, en particular las biologicas y médicas han experimentado un vertiginoso
desarrollo en los ultimos 60 afios, desarrollo que continda aceleradamente en la actualidad.
En particular durante los dltimos afios, el desarrollo de la biologia celular, la bioquimica, la.
Biofisica, la fisiologia, la genética, la inmunologia, etc., han venido acrecentado la
importancia de la ensefianza de las ciencias basicas en la formacion del personal médico.
¢, COmo poder incorporar los nuevos conocimientos de las ciencias particulares si formamos
un especialista de “perfil amplio™?, ¢Coémo podria mantenerse actualizado en cinco ciencias
particulares a la vez?

Si bien es cierto que no es lo mismo disciplina docente que ciencia. Si debemos tener en
cuenta que para impartir adecuadamente una disciplina docente se tiene que tener la base
gue da la ciencia y tomar en consideracion la logica interna de cada una de ellas.
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Después de tantos afios de dedicacion a la docencia y la investigacion en las ciencias
basicas morfolégicas nos encontramos en una situacion muy dificil pues cuesta mucho
apoyar algo que consideramos erréneo y pensamos atenta contra la calidad de la formacion
de los médicos cubanos, uno de los principales logros de Cuba y su Revolucion. En ese
sentido formulamos a quienes dirigen la educacion médica superior en nuestro pais las
siguientes preguntas:

¢Podran los médicos graduados de estos nuevos planes y formas de organizacién de la
ensefianza mantener el prestigio internacional que tiene nuestra medicina en la actualidad?,
¢,Cudl seré el futuro de la ensefianza de las Ciencias Basicas Biomédicas en Cuba?, ¢Qué
sera de los cuadros y especialistas que se han formado durante todos estos afos?, ¢Qué
sera de las especialidades en ciencias basicas?

Esperamos una respuesta.



