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RESUMEN

La figura del tutor constituye el eje fundamental de la formacién de los estudiantes de ciencias
médicas; de su dedicacién y formacion dependen, en gran parte, la adquisicion de los
conocimientos, habilidades y responsabilidades necesarios para ejercer eficazmente el papel que
les corresponde y el grado de satisfaccion de los estudiantes dentro del proceso docente
educativo. Se realizé un estudio de corte metodoldgico con el objetivo de identificar los principales
factores que influyeron en la calidad del desempefio del médico como tutor en la educacién en el
trabajo en la asignatura de Medicina General Integral en el area del Policlinico Juan Manuel Paez
Inchausti, durante el curso 2017 - 2018, dentro de las variables analizadas se tuvieron en cuenta
la preparacidon pedagdgica de los profesores, categoria docente y cientifica, nimero de programas
que imparten cada tutor. Se observd que predominaron los residentes de primer y segundo afio
de Medicina General Integral para un 52,94% vy 41,18% respectivamente; solo el 11,11%
contaban con una preparacion basica en pedagogia, el 11,11% de los profesores que recibieron

estudiantes de pregrado se encontraban categorizado predominando de estas la de instructor; el
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80% de los profesores recibieron mas de seis asignaturas en el consultorio. Concluimos que
dentro de los principales factores que influyeron negativamente en la educacién en el trabajo en
los educando, estuvieron la poca preparacién docente e investigativa de los profesores, y la
confluencia de gran cantidad de asignaturas en un mismo consultorio.

Palabras claves: tutor, educacidn al trabajo, medicina general integral.

ABSTRACT

The figure of the tutor constitutes the fundamental axis of the formation of the students of
medical sciences; their acquisition and training depend, in large part, on the acquisition of the
knowledge, skills and responsibilities necessary to effectively exercise their role and the degree of
student satisfaction within the educational process. A methodological study was carried out with
the objective of identifying the main factors that influenced the quality of the doctor's
performance as a tutor in education at work in the subject of Comprehensive General Medicine in
the area of Juan Manuel Paez Inchausti Polyclinic, during The 2017-2018 academic year, within
the analyzed variables, the pedagogical preparation of the teachers, teaching and scientific
category, number of programs taught by each tutor were taken into account. It was observed that
first and second year residents of Comprehensive General Medicine predominated for 52.94% and
41.18% respectively; only 11.11% had a basic training in pedagogy, 11.11% of the professors
who received undergraduate students were categorized predominantly of these the instructor;
80% of teachers received more than six subjects in the office. We conclude that among the main
factors that negatively influenced the education at work in the students, there was the lack of
teacher and research preparation of the teachers, and the confluence of a large number of
subjects in the same office.

Key words: guardian, work education, integral general medicine.

INTRODUCCION

El plan de estudio de la carrera de Medicina, en nuestro pais, ha tenido diferentes cambios para su

perfeccionamiento continuo, de acuerdo a los requerimientos provenientes del sistema de salud, o

en busca de un mejor desarrollo del proceso docente educativo, en respuesta a los avances

cientificos del mundo y las tendencias de la educacion médica, fundamentalmente con la

orientacién a la Atencidn Primaria de Salud (APS).!

La educacion demanda en el siglo XXI cada vez mas, el desarrollo de las potencialidades

humanas. El analisis del contenido de estos aprenderes revela que se proyectan a lograr una

posicion mas activa de los sujetos, en el proceso de apropiacion de los saberes en una atmodsfera

de convivencia que favorezca el desarrollo de la personalidad de manera integral.?

En Cuba, cuando se educa al futuro profesional en los principios y valores que lo distinguen de

otros profesionales, se les proporciona cultura médica, tecnoldgica, politica, axioldgica, cientifica,
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social e ideoldgica. El rol esencial del profesor mas que informar, dictar o instruir el conocimiento,
es orientar, guiar, estimular, inducir y facilitar el aprendizaje.

Para el logro de este proyecto es indispensable potenciar las condiciones en los consultorios
médicos de la familia y preparar pedagogicamente al personal para asumir la actividad docente en

tan variados escenarios.

La ensenanza tutelar es la forma docente mas completa y compleja de la educacién en el trabajo,
se precisan determinadas cualidades para las funciones que debe cumplir el tutor, persona que es
seleccionada para tales efectos, entre cuyas destrezas debe estar el lograr que el aprendizaje sea
focalizado en el estudiante, para lo cual se precisa conocimiento y experiencia.?

La figura del tutor constituye el eje fundamental de la formacidon de los estudiantes de ciencias
médicas; de su dedicacion y formacion dependen, en gran parte, la adquisicion de los
conocimientos, habilidades y responsabilidades necesarios para ejercer eficazmente el papel que
les corresponde y el grado de satisfaccion de los estudiantes dentro del proceso docente
educativo.?

Los profesionales que laboran en los distintos escenarios del sistema de salud cubano,
desempefian diversas responsabilidades: asistenciales, docentes e investigativas, para lo que
requieren de formacidn psicopedagdgica, asi como de una superacion continua y permanente.*

La ensefanza tutorial es la orientacidon realizada por el tutor y por los profesores, basandose su
finalidad en la formacion integral del alumno. Dentro de la orientacién hay una multiplicidad de enfoques
y modelos de intervencién. esta basada en la relacidén individual o de pequefios grupos. En ella el
estudiante se forma integralmente, interactuando activamente con los restantes integrantes del
equipo de trabajo, cada cual desarrolla el papel que le corresponde y, bajo la direccion del
profesor, brinda la atencion médica a las personas sanas o enfermas y a la colectividad,
contribuyendo a la transformacién del estado de salud del individuo, la familia y la comunidad.>®
El principal objetivo de la educacion en el trabajo es la de contribuir a la formacién de habilidades
que caracterizan las actividades profesionales del egresado de ciencias médicas; la adquisicion de
los métodos mas avanzados y la formacion de los rasgos que conforman su personalidad en la
sociedad socialista. Contribuye a consolidar, ampliar y aplicar los conocimientos adquiridos
durante el desarrollo del proceso docente educativo, cuya tarea central en el pregrado consiste en
propiciar la transformacion del estudiante de persona no formada (al ingreso) en persona formada
(al egreso), vale decir, de sujeto sin competencia profesional en sujeto profesionalmente
competente. Ello permite concebir la carrera como un proceso de profesionalizacion de los
educandos, que consigue convertir al joven proveniente de la ensefianza preuniversitaria en un
médico. Lograr ese transito requiere de la interaccion de “el sujeto” (el estudiante y el profesor)
con “el objeto” de estudio -el proceso salud/enfermedad en el individuo, la familia y la comunidad-

en los escenarios apropiados.’



La formacion desde un escenario nuevo, constituido por el consultorio médico de la familia,
distingue a este proceso por su novedad y pertinencia, ya que el estudiante se forma de manera
integra con un profesor que es especialista en Medicina General Integral, en su mayoria con
experiencia internacionalista, que constituye un ejemplo a seguir por los educandos.®

Por lo tanto, para el disefio curricular de la carrera de medicina en Cuba, el tutor es: un
profesional de la APS que participa en la formacion integral de los estudiantes de las carreras de
Ciencias Médicas.

La educacion en el trabajo garantiza la adquisicion de los modos profesionales de actuacion en la
carrera de medicina. La unidad curricular que mas utiliza esta forma de organizacion de la
enseflanza es la disciplina Medicina General Integral (MGI), que es la disciplina principal
integradora de la carrera. Se desarrolla en los cuatro primeros semestres, a través de las
asignaturas Introduccion a la MGI, Promocion de Salud, Prevencion de Enfermedades y Medicina
Comunitaria; en el quinto afio reaparece como parte de las rotaciones largas, con una duracion de
cuatro semanas y en el sexto afio con una duracion de siete semanas.

En todas ellas la forma fundamental de organizacién de la docencia es la Educaciéon en el Trabajo,
modalidad en cuyos principios se ha logrado, en Cuba, un alto nivel de desarrollo conceptual y
practico. Es por ello que debemos defender con celo el rigor y exigencia la calidad de la docencia
en los escenarios de formacién en la APS.

Al margen de los disefios curriculares que puedan experimentarse y ponerse en practica, la
adecuada planificacién, ejecucidon y control de esta forma de ensenanza en la disciplina MGI,
constituyen uno de los pilares fundamentales para garantizar un egresado con los atributos
cientificos y morales que nuestra sociedad demanda.

Uno de los problemas identificados en los procesos de formacion profesional en el departamento
docente del policlinico Juan Manuel Paez Inchauti, se relaciona con el desarrollo de la educacién
en el trabajo en la disciplina. Por ello se desarrolld esta investigacion, con el objetivo de identificar
los principales factores que influyeron en la calidad del desempefio del médico como tutor en la
educacion en el trabajo en la asignatura de Medicina General Integral, en el area del Policlinico

Juan Manuel Pdez Inchausti, durante el curso escolar 2017 - 2018.

METODO

Investigacidon pedagdgica realizada en El area de salud del policlinico Juan Manuel Pdez Inchausti
durante el curso 2017-2018, en los escenarios de ensefianza de los consultorios médicos de la
familia pertenecientes al area, que analizd algunos aspectos relacionados con la educacion en el
trabajo en la disciplina Medicina General Integral.

Para su realizacién se utilizaron modelos de investigacidon cuali-cuantitativos, integrados por

métodos tedricos, empiricos y estadisticos.



Los métodos tedricos permitieron realizar el analisis documental de la literatura acerca de la
educacion en el trabajo en la carrera de medicina y la importancia de esta como principio rector
en la formaciéon de médicos, asi como sus particularidades en la disciplina principal integradora.
Se realizdé la revisién de los programas analiticos de las asignaturas que conforman la disciplina
MGI.

Para la obtencion de los datos cuantitativos se empled como fuente de informacion la
caracterizacion de los escenarios docentes de la APS del curso 2017-2018, que se utiliza para la
planificacion de la carrera de medicina. En este caso, se seleccionaron los datos concernientes al
area de salud de las coloradas, considerando que es donde confluyen todas las asignaturas de la
Disciplina MGI en la organizacion de la docencia objeto de estudio del presente trabajo.

Como método empirico se utilizd la entrevista, estructurada con dos preguntas abiertas a los
médicos que laboran en los consultorios acreditados para la docencia que llevaron a cabo la
conduccién, ejecucidon y control del proceso ensefianza aprendizaje de las asignaturas
correspondientes a la disciplina MGI, en el curso 2017-2018. En la misma se abordaron cuestiones
relacionadas con las valoraciones sobre la calidad de la educacion en el trabajo y los principales
factores que pudieran influir en el desarrollo de esta forma organizativa docente en el contexto de
la APS.

Los métodos estadisticos utilizados fueron el analisis de frecuencia simple y sus porcentajes. Los
resultados obtenidos fueron utilizados con fines cientificos, lo que garantiza el necesario
cumplimiento de los requerimientos éticos en la realizacidon de esta investigacion. Se muestran en
tablas mediante niUmeros absolutos y porcentajes.

La investigacién fue aprobada por el Consejo Cientifico.

RESULTADOS

En cada una de las asignaturas la educacion en el trabajo como forma de organizacion de la
ensefianza es predominante; representando en la mayoria mas del 50% del total de horas que se
incluyen en el programa. (Tabla 1)

Tabla 1.- Distribucién del nimero total de horas y la educacién en el trabajo en la asignatura de

Medicina General Integral.

Asignhaturas Horas totales Horas de %
educacién al
trabajo
Introduccién a MGI 104 62 59,62
Promocién de salud 104 66 63,46
Prevencion de salud 134 60 44,78
Medicina comunitaria 76 40 52,63




MGI 5to afio 160 92 57,50

MGI internado

Fuente: Programas de las asignaturas.

Del total de tutores responsables de la educacion en el trabajo en cada uno de los escenarios
docentes, predominan los residentes de primer y segundo afio de Medicina General Integral para
un 52,94% y 41,18% respectivamente. (Tabla 2)

Tabla 2.- Distribucién de los profesores segun especializacion en Medicina General Integral.

Categoria segun No %

especializacion

Residente primer afio 18 50,0
Residente segundo afio 14 38,89
Especialista MGI 4 11,11
total 36 100

Valorando la preparacion pedagodgica de los tutores podemos decir que solo el 11,11% cuenta con
una preparacién basica y el 88,89% no ha tenido ningun tipo de preparacion. (Tabla 3)

Tabla 3.- Distribucidon de los tutores segun preparacion pedagogica.

Preparacién pedagdgica No %
Curso basico de pedagogia 4 11,11
Diplomado EDUMED 0 0
Maestria EDUMED 1 2,78
Sin preparacién 32 88,89

Solo el 11,11% de los profesores que recibieron estudiantes de pregrado se encontraba
categorizado predominando de estas la de instructor. (Tabla 4)

Tabla 4.- Distribucidon de los tutores segun categoria docente.

Categoria docente No %
Instructor 3 8,33
Asistente 1 2,78
No categorizados 32 88,89
total 34 100

Atendiendo a la categoria cientifica de los profesores, solo el 2,94 % del total tenia la categoria de
master en el momento del estudio y el 94,44% no se encontraba cursando una maestria.
Podemos destacar que el mayor porciento de tutores se encuentra realizando la especialidad de
MGI. (Tabla 5).
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Tabla 5.- Distribucidén de los profesores segun categoria cientifica.

Categoria cientifica No %
Master 1 2,94
Cursando maestria 1 2,94
Ninguna maestria 34 94,44
total 36 100

De los 36 consultorios acreditados para la docencia en pregrado, solamente se utilizaron 25 para
la docencia, de ellos, el mayor porcentaje de consultorios se utilizd para la asignatura de
introduccion al MGI y Promocion de salud (71,43%), y las asignaturas de segundo afio, con igual
porciento. (Tabla 6)

Tabla no. 6.- Distribucidén de las asignaturas seguin consultorios.

Asignaturas Total de consultorios %

Introducciéon al MGI 25 71,43
Promocién de salud 25 71,43
Prevencion en salud 20 55,56
Medicina comunitaria 20 55,56
MGI 5to afo 15 41,67
MGI internado 20 55,56

Podemos decir que de los consultorios que desarrollaron la educacién en el trabajo durante el
curso 2017 - 2018, el mayor numero de tutores recibid mas de 4 programas en el consultorio,
representando el 80%, lo que influyd en la calidad de la preparacién de los tutores. (Tabla 7)
Tabla no. 7.- Distribucién de los profesores segin nimero de programas de asignatura de MGI
recibidos durante el curso 2017 - 2018.

NUmero de programas Total de profesores %
1-2 0 0
3-4 5 20,00
5-6 20 80,00

En la valoracion que realizan los profesores considerados, acerca de la calidad de la educacién en
el trabajo en la APS, prevalece que el consultorio médico, la familia y la comunidad son espacios
que favorecen el proceso de formacién del futuro profesional de la salud, en estrecha relaciéon con

las actividades fundamentales de promocion y prevencién. En los momentos actuales, segun su
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opinion, el proceso docente estd influenciado por el gran nimero de matricula que se ha ido
incrementando en cada uno de los afios de la carrera, que dificulta la atencién a los estudiantes
por parte del tutor.

Los tutores plantean que existen dificultades condicionadas por la manera en que se organiza el
trabajo del médico de familia, que compite con el poco tiempo de preparacién docente demandado
por los programas de las asignaturas. Segun sus opiniones, la relacion docente-asistencial no
funciona de manera armonica, este aspecto se ve agudizado por el hecho de que, en ocasiones,
tienen que desarrollar dos o mas programas de asignaturas simultdneamente, sin estar
preparados para ello.

Con los resultados obtenidos mediante la entrevista a los tutores, permitieron la identificacion de
factores que pudieron haber influido en el desarrollo de la educacion en el trabajo de la disciplina
MGI durante el curso 2017-2018. A continuacion se expresan los principales factores
identificados:

e Los profesionales que llevan a cabo la educacion en el trabajo en la APS poseen poca
experiencia asistencial, asociado a esto, poca experiencia docente, organizativa e
investigativa.

e Elevado numero de profesores sin categoria docente.

¢ La mayoria de los profesores reciben en sus consultorios muchas asignaturas, lo que deja
ver dificultades en la planificacién docente.

o Dificultades condicionadas por la manera en que se organiza el trabajo del médico de
familia, que compite con el tiempo de preparacién docente.

e Elevada matricula en todos los afios de la carrera, que dificulta la atencion individualizada
a los estudiantes por parte del tutor.

e Escasa motivacion para acometer la funcion docente.

DESARROLLO
El proceso de ensefianza aprendizaje en la especialidad de MGI constituye una permanente toma
de decisiones, en la que los profesionales asumen una parte considerable de ellas en una situacion
de aprendizaje que es multifactorial: la situacion didactica en salud; analizada y valorada bajo el
prisma del método cientifico profesional (métodos clinico y epidemioldgico), y que tiene como
proposito primordial la solucidon del problema de salud que presenta el individuo, la familia o la
comunidad.®!® Siendo la educacién en el trabajo un escenario fundamental en los procesos
formativos, de ensefianza y superacion de profesionales de la salud.
Este proceso tiene como objetivo fundamental lograr una transformacion cualitativa en la
personalidad como respuesta a las exigencias sociales, valorando en toda su dimensién a la
educacion en el trabajo en los procesos formativos, aspecto medular de dichos procesos y sello
caracteristico de la educacién médica, cuyo logro fundamental radicé en trasladar un principio
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historico de la ensefianza de MGI, siendo su fortaleza principal y ha sido asumida en los
programas de la disciplina durante la ensefianza de pregrado.

La décima parte del curriculo estd dedicada a la Medicina General Integral y ha sido propodsito
firme incrementar el tiempo dedicado a ella. La integracion a la practica en la comunidad desde el
primer ano, a través de la educacion en el trabajo, ha permitido establecer un estrecho vinculo
con la atencién primaria, y la adquisicion de conocimientos médicos sobre promocion y prevencién
desde el inicio de la carrera, asi como el proceso de curacion y rehabilitacion del individuo, la
familia y la comunidad. Por tanto, se ha requerido la participacién activa del equipo basico de
salud, para llevarla a cabo en los consultorios médicos. Estos profesionales, siendo la gran
mayoria residentes de primer y segundo afio de la especialidad de MGI, poseen poca experiencia
asistencial, esta realidad impone un reto a la direccidon del proceso ensefianza aprendizaje, y por
tanto, un reto para los actores principales: profesores y estudiantes, ya que la asimilacion de los
contenidos en el que aprende, debe tener lugar en el marco del desarrollo de las competencias
necesarias y suficientes que permitan el desempefio esperado en la solucién de los problemas que
afrontara en su practica profesional, lo cual pudiera interpretarse como uno de los factores que
inciden en el desarrollo de una de las formas mas complejas y a la vez necesarias de la ensefianza
de la medicina.

El hecho de que el 88,89% de los profesores no tiene categoria docente pudiera constituir una
condicion desfavorable para lograr el adecuado desarrollo de esta forma de organizacién de la
ensefianza, por no contar con una amplia preparacidn para la realizacidn de ese arte que es
ensefiar. Los resultados mostraron que una gran minoria de los profesores esta categorizados e
de ellos, el mayor porciento ostentan la categoria de instructor. Esta situacidon se considera una
debilidad para la gestion docente, ya que influye en el nivel de preparacién del profesor como
célula fundamental en la formacion del profesional.

Tales circunstancias no admiten en el momento actual una gestidon docente centrada sélo en la
experiencia, el sentido comun, o el dominio de la especialidad que da lugar a los contenidos que
se imparten, sino que es necesario mucho mas, pues resulta esencial una preparacion cientifico-
pedagdgica, que permita trillar un camino con la pertinencia esperada: el camino de las didacticas
particulares.

Similares resultados aparecen referidos en la literatura consultada, donde se identifica la ausencia
de competencias docentes con el consiguiente desempeno deficiente en esta actividad,

Las orientaciones metodoldgicas revisten gran importancia para llevar a cabo el desarrollo de las
actividades docentes, en mayor medida si se cuenta con poca experiencia docente como fue
evidenciado en los resultados expuestos anteriormente, por tanto, el desconocimiento de las
mismas pudiera verse como un factor negativo para el buen desarrollo del proceso docente, en
este caso, para la educacion en el trabajo. En ocasiones se piensa que lo mas importante para el

buen desarrollo de una actividad docente es el dominio del contenido; ciertamente, el profesor
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debe tener dentro de sus competencias el conocimiento de la ciencia y la técnica, pero debe
conocer también la manera de transmitir, y sobre todo, los objetivos a lograr en cada momento
docente; para ello es necesario tener en cuenta el desarrollo de competencias pedagdgicas y
organizativas en los profesores.
Este resultado habla de la necesidad de actividades metodoldgicas que incluyan a los tutores,
donde se les prepare por los profesores principales de las asignaturas, en los objetivos
fundamentales de las mismas y cémo se pueden vincular a la practica en los diferentes
escenarios.
En cuanto a la categoria cientifica de los profesores, los autores consideran que es un factor que
influye en el desarrollo de la educacion en el trabajo. Resulta que solamente el 6,5 % es master.
Se considera que el tutor debe tener competencias de tipo académica, didactica, organizativa e
investigativa.
Se utilizé el 71,43 % de los consultorios para la asignatura de MGI en el primer y segundo afio de
la carrera, que esto esta asociado al gran niumero de matricula que esta cada afio asumiéndose en
la carrera, pudiendo influir en la calidad de la educacion en el trabajo
En lo referente al nimero de asignaturas que recibieron durante el curso 2017-2018, se observd
que el 80% de los profesores recibieron en sus consultorios mas de 4 asignaturas de la carrera de
medicina. En estudios realizados por autores cubanos se identifico que los tutores afrontaban
dificultades con la gran carga asistencial que desarrollaban, porque ello compite con el tiempo de
preparacion docente.!?
Los autores coinciden con la opinion de Oramas y colaboradores, quienes expresan que el
componente mas complejo del sistema de salud es el proceso de formacion de los recursos
humanos, en él coexisten los elementos correspondientes a la formacién, educaciéon permanente y
capacitacion del personal, para que se produzca la integracion entre docencia, atencion médica,
interaccion social e investigacion, para que todo tenga lugar en un mismo espacio: el servicio de
salud.'?
Se expresaron otras dificultades tales como la escasa preparacion pedagdgica de los profesores
gue se encuentran en los consultorios médicos y escasa motivacion para acometer la funcion
docente; los profesionales que se encuentran en su mayoria en los escenarios docentes
(consultorio médicos de la familia), no tienen categoria docente, por lo que la preparacion
pedagdgica es escasa, o practicamente nula, sumado a esto, tenemos como una de las
debilidades que la preparacién metodoldgica no se realiza de manera sistematica, pues no se
dispone de un espacio concebido para esto, aun cuando en el programa del médico y enfermera
de la familia se expresa que se debe garantizar que cada equipo de salud realice las actividades
relacionadas con el proceso docente de pregrado, el escenario propicio para la preparacion es en
la reuniones del equipo bdsico de trabajo, pero las mismas cuando se realizan van mayormente
enmarcadas en los problemas asistenciales que estan afectando al equipo, dejandose a un lado la
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parte docente - metodoldgica, uno de los pilares del médico en su formacidon como profesional de
la salud, llevando a cabo las funciones asistenciales, docentes investigativas y administrativas .3
Otros autores consideran que las reuniones con el Grupo Basico de Trabajo han perdido
sistematicidad, afectandose su nivel de actualizacién, y puntualizando mas en la tarea asistencial,
lo que influye en la docencia.!!

Algunos autores plantean que en el momento actual la tutoria presenta dificultades que pueden
influir en la adquisicién de habilidades y habitos practicos que se pretenden lograr en el egresado
de la carrera de Medicina.*

Es de sefialar que se debe tener en cuenta la revision continua de las orientaciones metodoldgicas
para la preparacion de la educacidon en el trabajo, teniendo en cuenta que es la forma
fundamental de impartir la docencia médica. Segin consideracion de los autores, no se cuenta
con una experiencia acabada en este sentido, sobre todo en el contexto de la APS, mas bien, debe
continuarse su perfeccionamiento. Corresponde a todos trabajar arduamente para mejorar su
desarrollo, ya que aunque existen factores objetivos que influyen de manera desfavorecedora en
su ejecucion de la misma, es necesario y urgente defender y fortalecer un espacio que es idéneo,
y que ha sido uno de los logros mas significativo y trascendentes de la educacién médica cubana.
Se identificaron factores relacionados con el desarrollo de la educacidn en el trabajo de la
disciplina MGI, en el policlinico Juan Manuel Pdez Inchausti durante el curso 2017-2018. Los
mismos estuvieron relacionados con la poca preparacion docente e investigativa de los profesores,
falta de planificacion para el momento de la educacién en el trabajo que conlleva a la
espontaneidad en esta actividad, asi como la confluencia de una gran cantidad de asignaturas en
un mismo consultorio.

La labor educativa exige proporcionar una informacién creible, donde se establezca una relacién
directa entre lo que se aprenda o conoce con lo que se siente y aspira, es preparar a cada uno de
los ciudadanos en el saber hacer y el saber ser.'*

Para el logro de la excelencia del proceso formativo, los profesores son un eslabon muy
importante y requieren de una verdadera superacidon y la adquisicion de competencias
pedagodgicas a la altura de estos tiempos, por lo que exigimos tutores comprometidos a cumplir
cabalmente las obligaciones encomendadas, que puedan estar presentes en cualquier etapa del
educando, ya que el trabajo del tutor es tan complejo como otras tareas educativas que ejecutan

los profesores de mayor experiencia y categoria académica y cientifica.'*

CONCLUSIONES

Con la elaboracién de este estudio se lograron identificar factores que influyeron negativamente
en la educacion en el trabajo en los educando, siendo estos fundamentalmente: la poca
preparaciéon docente e investigativa de los profesores, y la confluencia de gran cantidad de

asignaturas en un mismo consultorio, que conllevaron a insuficiente preparacion de los tutores,
11



restando calidad a la misma como forma de organizacion de la ensefianza, esencial en la

asignatura de Medicina General Integral.
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