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RESUMEN

Introduccion: en Cuba la docencia, la asistencia y la investigacidn constituyen funciones esenciales de la salud publica.

Objetivo: analizar desde una nueva posicion los retos que enfrenta la figura del docente-asistencial.

Desarrollo: Diversos estudios e investigaciones reafirman la necesidad de buscar alternativas que promuevan la integracion
docente-asistencial en las diferentes carreras biomédicas, con énfasis en la formacion de pregrado, respaldados porque esta
constituye una via para lograr la formacion integral del estudiante.

Conclusiones: el docente-asistencial juega un rol irremplazable para el desarrollo de la integracion docencia-asistencia al
garantizar con su desempefio el caracter integrador del mismo. Esta figura debe hacer frente a grandes retos, entre ellos el
componente docente del binomio docencia-asistencia, las funciones inherentes a esta labor, su doble condicién como docentes y
como personal de la asistencia médica y por Gltimo la preparacion pedagdégica.
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ABSTRACT
Introduction: in Cuba teaching, health care and investigation constitute essential functions of public health.
Objective: analyzing from a new position the challenges in service teachers confronts.
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Development: various education and investigations reaffirm the need to look for alternatives that promote health care-teaching
integration in the different biomedical careers, with emphasis in graduate training, supported on the believe that this integration

contributes to students integral training.

Conclusions: in service teacher plays a developmental role by guaranteeing with their performance the integrative character of the
process as they face big challenges, including the teaching component of the binomium, the inherent functions to this work, their
double condition as teachers and medical staff and finally their pedagogic preparation.

Keywords: health care-teaching integration, challenges, in service teachers.

INTRODUCCION

En el andlisis de la integracion docente- asistencial en
América Latina se describen tres concepciones: la vision
asistencial, como una alternativa para que las universidades
participen en la oferta de servicios de salud ante el déficit de
recursos humanos en este sector; la vision docente-educativa,
concebida como estrategia pedagdgica que permite el
aprendizaje articulado al trabajo de los servicios asistenciales
y la visidn transformadora, definida como una estrategia que
articula las instituciones de educacion y de servicios de salud
para transformar la practica asistencial en un esfuerzo por
adecuarla a las necesidades reales de la poblacion.!

En esta region cabe sefialar que, en el marco de estas
concepciones, han surgido varias formas de interpretacion del
proceso de integracion docente-asistencial relativas al
aprovechamiento de los recursos técnicos y humanos en un
esfuerzo por amortizar la crisis institucional de los sectores
involucrados. En este sentido, se puede destacar la vision
asumida por los servicios de salud o por las instituciones
gubernamentales locales o regionales, donde se considera al
proceso de integracion docente-asistencial como una
estrategia para utilizar al estudiante como mano de obra
barata o aprovechable.

En Cuba la docencia, la asistencia y la investigacion
constituyen funciones esenciales de la salud publica, que se
materializan en un principio de integracion o de fusion de las
mismas, no obstante algunos autores se cuestionan si este es
un hecho, una meta, un concepto, una filosofia del trabajo, o
un camino por andar.?*

A partir de estas concepciones, se asume que la integracion
docente asistencial demanda

- reconocer que este proceso requiere ser visto desde sus
componentes y en su integracion

- caracterizar el sujeto que juega un rol irremplazable para el
desarrollo de este proceso al garantizar con su desempefio el
caracter integrador del mismo. En el presente articulo se
analizan desde una nueva posicion los retos que enfrenta la
figura del docente-asistencial.

DESARROLLO

Segun el Diccionario de la Real Academia de la Lengua
Espafiola la integracion es el término empleado para designar
el proceso o el resultado de componer y unificar partes de un
todo, 0 sea armonizar y unificar aspectos antagénicos de una
totalidad.

Resulta conveniente adscribirse a lo planteado en el informe
de la OPS (1999) en cuanto a que el proceso docente se
organiza y desarrolla a través de la integracion docente
asistencial y esta se define “...como un proceso de
interaccion entre los docentes, los estudiantes y la sociedad,
que tiene por objeto principal el de efectuar la ensefianza
aprendizaje en condiciones reales ...”.*

El componente docente de la integracion docente-
asistencial.

En el aspecto docente, este proceso representa un reto para
mantener la calidad en la formacion de los profesionales de la
salud. Su aplicacion debe encaminarse al perfeccionamiento
de la docencia, la asistencia y la investigacion, con el
objetivo de facilitar el desarrollo de una universidad
competitiva y adaptada a las nuevas demandas de la
sociedad.

El &mbito de la docencia encierra fuertes potencialidades de
trasformaciones que favorezcan la integracion con la
asistencia, los programas de las disciplinas en su mayoria no
expresan las maneras en que se puede lograr esta integracién
por lo que contintian siendo motivo de estudios, no sélo en el
nivel del disefio curricular sino también en su concrecion.

Diversos estudios e investigaciones reafirman la necesidad de
buscar alternativas que promuevan esta integracion en las
diferentes carreras biomédicas, con énfasis en la formacion
de pregrado, respaldados porque la integracion docente-
asistencial constituye una via para lograr la formacién
integral del estudiante y a su vez una visién mas integradora
de la realidad.>”

Al unificar la docencia con la asistencia, el proceso docente
logra:®
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e Contribuir a la formacion de una personalidad
integral, con una adecuada educacion cultural.

e Tener presente los principios éticos-humanistas en la
préactica profesional.

e Desarrollar el aprendizaje basado en problemas a
partir de la realidad y del trabajo practico.

e Desarrollar el pensamiento reflexivo, creador,
cientifico.

o Preparar al estudiante para el trabajo en grupo, creador
e interdisciplinario.

e Promover el auto aprendizaje y el trabajo
independiente; ensefiar y aprender a aprender.

Sobre la base de las valoraciones hasta aqui realizadas se
considera el componente docente de la integracién docente-
asistencial como uno de los mayores retos que debe afrontar
el docente-asistencial, siendo este un proceso que se erige en
un aspecto esencial del binomio docencia-asistencia, que
proporciona a estudiantes, docentes y otros profesionales las
herramientas para la actuacion en una gran diversidad de
escenarios educativos desde la integracion con la asistencia.

La figura del docente-asistencial en la integracion
docente-asistencial.

La integracién docente-asistencial constituye un proceso
dialéctico mediante el cual se desarrollan capacidades, sus
conocimientos, habilidades, habitos, experiencias, conductas,
valores y cultura en general mediante la interaccién y
transformacion de los sujetos.

Dado su propio cardcter complejo y multifacético la
integracién docencia- asistencia se desarrolla por el equipo
de trabajo: profesor, especialistas, residentes, técnicos,
internos y estudiantes y debe ser organizado siguiendo un
esquema de trabajo de cascada. El equipo multidisciplinario
agrupa a profesionales, técnicos y estudiantes de diferentes
categorias y niveles o etapas de formacion que tienen un
profesor como jefe o responsable.  Este equipo, en
dependencia de su nivel de actuacién, lo denominamos grupo
basico de trabajo o equipo de salud. Durante su trabajo este
equipo desarrolla diferentes acciones: atencién integral,
docente, investigativa y de administracion; las que
constituyen una unidad indivisible durante la prestacion de
los diferentes servicios de salud al individuo, la familia y la
comunidad, tanto intra como extra hospitalaria.

Dentro del engranaje descrito antes toma relevancia bajo la
estrategia docente general del centro, el profesional de la
salud que asume las funciones docentes, asistenciales,

investigativas y administrativas que le corresponden a su
desempefio, dando lugar a una figura cuyo rol en la
integracion docente-asistencial es fundamental: el docente-
asistencial.

El docente-asistencial tiene una elevada responsabilidad en el
proceso de integracién docente-asistencial al garantizar con
su desempefio, el propio caracter integrador del mismo. El
desempefio profesional de todo docente se caracteriza por el
proceso de cumplimiento de sus funciones y de sus
resultados. Uno de los principales retos que enfrenta el
docente-asistencial es que este debe cumplir con un grupo de
funciones que son comunes a otros docentes:

Docente: participa en la planificacién, organizacion,
gjecucion, control y evaluacion del proceso docente
educativo en su asignatura, disciplina, afio, ciclo y del
programa de forma integraday sistematica.

Investigacion: disefia y ejecuta proyectos de investigacién de
corte educacional o de la profesiobn que propicien el
desarrollo de la institucion. Estimula la labor investigativa
del estudiante y orienta y supervisa el trabajo de los mismos.

Extension: desarrolla actividades y programas de extension
que vinculen el que hacer académico con la problemaética del
entorno.

Administracion y gestion universitaria: cargos y misiones de
responsabilidad institucional.

Superacion: realiza su auto preparacion permanente.
Participa en cursos de superacion, eventos cientificos y
obtencion de grados u otras actividades de actualizacién o
perfeccionamiento.

Metodologica: participa en la preparacién de las asignaturas
a partir de los objetivos declarados en el perfil profesional.

Educativa: participa en la educacion integral del estudiante,
su formacién humanista, social y ética a través de su ejemplo
personal.

Otro reto a resaltar es que a estas funciones se le afiaden las
propias de la asistencia. Precisamente una de las principales
barreras para el desempefio de los docentes-asistenciales ante
las exigencias de la integracion docente-asistencial es la
doble condicion de estos sujetos como docentes y como
personal de la asistencia médica. En este sentido existe
CONsenso entre varios autores en cuanto a que en ocasiones
las responsabilidades asistenciales le impiden a los profesores
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tutores, facilitadores o asesores, docente-asistenciales
disponer del tiempo adecuado para realizar a cabalidad la
funcién docente.®™*

El docente-asistencial es un actor fundamental de la
ensefianza de las Ciencias Médicas en Cuba la cual se
distingue por la vinculacion, desde los primeros afios de la
carrera, con la préctica profesional; pues el estudiante esta en
estrecha vinculacién con los pacientes y la forma de
organizacion docente fundamental es la educacion en el
trabajo. Su labor es central sobre todo a partir de la
universalizacion, proceso que requiere de suficiente personal
para el ejercicio de la docencia, y en lo fundamental, son
profesionales  vinculados a la asistencia médica en
hospitales y policlinicos docentes. Otro de los retos que se le
plantean y que avala, por su peso en la Educacion Médica,
que requieran de especial atencion, reside en que
generalmente, son profesionales sin una adecuada
preparacién pedagégica para educar al profesional que aspira
y necesita la sociedad."

Por Gltimo se afiada como desafio el empleo de los métodos
cientificos, el método clinico, epidemiolégico y el proceso de
atencién de enfermeria en la labor asistencial y docente que
realizan los docente-asistenciales. En este sentido puede
afirmarse que la integracién docente-asistencial solo sera
posible si el docente-asistencial aporta un desempefio que se
aproxime a lo que de él se aspira “Si un mismo profesional
imparte docencia, a la vez que brinda asistencia médica, y
utiliza el método cientifico para la solucién de los problemas
que enfrenta, sin dudas este recurso humano esta
incrementando sus capacidades a lo largo del proceso y el
servicio que presta sera cada vez de mayor calidad.”*®

CONCLUSIONES

El docente-asistencial juega un rol irremplazable para el
desarrollo de la integracion docencia-asistencia al garantizar
con su desempefio el caracter integrador del mismo. Esta
figura debe hacer frente a grandes retos, entre ellos el
componente docente del binomio docencia-asistencia, las
funciones inherentes a esta labor, la presién asistencial en su
doble condicién como docentes y como personal de la
asistencia médica, la preparacion pedagdgica y por ultimo el
empleo de los métodos cientificos.
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