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Consideraciones Generales

1.-  Se  reafirma lo aprobado por el Claustro oportunamente en relación con la definición del PERFIL del médico que se pretende obtener:

· Médico generalista orientado al desempeño en Atención primaria con enfoque preventivo.

2.- Es necesario comenzar a implementar cambios a la brevedad más allá de definir con precisión una redefinición total del Plan de estudios.

*  Metodología  de Enseñanza

Debe centrarse la enseñanza en el estudiante, quién debe asumir un rol activo y más intenso en su proceso de aprendizaje. 

No existe la “mejor” metodología,  debe respetarse la diversidad de acuerdo a las especificidades de cada Departamento y Curso.  Estableciendo objetivos y líneas de acción generales se definirán y recomendarán aquellas metodologías que más acerquen a los mismos, basado en criterios realistas de factibilidad

Se deberán instrumentar nuevas metodologías de enseñanza basada en el análisis de problemas a partir de los cuales llegar a la abstracción. Se hará énfasis en aquellos problemas relacionados con los problemas de salud de mayor prevalencia en el país.

Es imprescindible implementar programas y mecanismos de coordinación e integración básico-clínica con la consigna de que la enseñanza de cada curso debe entenderse en el marco de la enseñanza de la medicina.

Por otra parte se señaló la importancia de comenzar más tempranamente el contacto de los estudiantes con la clínica.

Para lograr llevar adelante estos cambios se definió como imprescindible desarrollar programas de formación docente, que promuevan la profesionalización y el compromiso e involucramiento de los mismos con el cambio para no continuar con una práctica “tradicional” en contradicción con lo “declarativo” en los documentos que se aprueben.

En esta misma línea se enfatizó la necesidad de la evaluación docente, que posibilite valorar el cumplimiento de los mismos con la tarea asignada, la ejecución de los cursos y la adecuación a los cambios aprobados.


Asimismo se planteo la necesidad de encarar el tema de la masificación estudiantil a la hora de analizar los cambios en las metodologías de enseñanza ya que la misma es uno de los problemas más importantes de la enseñanza en Facultad por que imposibilita desarrollar nuevas metodologías de enseñanza participativas de los estudiantes

*  Flexibilidad  Curricular  

Es necesario instrumentar mecanismos que permitan una flexibilización curricular en acuerdo con otras Facultades del área de la salud y con las Escuelas de la propia Facultad para posibilitar los “movimientos” horizontales de los estudiantes.

En este sentido también se evaluó como posible para analizar la puesta en funcionamiento de carreras intermedias en acuerdo con otras Facultades.

*Formación de los estudiantes al comienzo de los estudios universitarios

El ingreso de los estudiantes procedentes de secundaria es por demás heterogéneo lo que representa un problema.  Se valora como difícil resolver el problema a través de secundaria, la alternativa de un ciclo de “nivelación” se valoraría como posible, entendiéndolo como un Ciclo Introductorio que forme parte de la Carrera y que a su vez presente flexibilidad con otras carreras. Se debería definir muy claramente los contenidos del mismo.

*  Estrategias para los diferentes cambios  

Se valora como prioritario la Formación docente, para lograr instrumentar nuevas metodologías de enseñanza ya que se evalúa como carente la formación general en pedagogía del cuerpo docente.

*Metodología de evaluación del aprendizaje  

Es imprescindible la formación docente en evaluación curricular.

Se debe combinar metodologías de evaluación continua (presencial) a través de la resolución de problemas (por medio de equipos de docentes), evaluación de destrezas, la realización de seminarios y pruebas objetivas. Estas últimas se evalúan que actualmente presentan problemas de diseño, por lo que tendrían que tener una supervisión.

Se deberían homogeneizar criterios respetando las especificidades y diferencias de cada curso.

Por otra parte se valora que la escala actual de 1 a 12 debería disminuirse ya que no es real tantos matices.

Se presentó como propuesta la realización de una Evaluación al finalizar el Internado donde evaluar integralmente la formación recibida con un encare familiar y comunitario.

*Ámbitos de enseñanza  

Respecto a los cursos en el interior se remarcó la necesidad de la descentralización y se señaló la necesidad de repensar los mismos, mejorando los aspectos de coordinación, formación docente, formación de equipos docentes, integración a programas de educación médica continua, mecanismos de integración regional (Brasil.- Argentina). 

Se planteó la posibilidad de analizar la viabilidad de aquellos docentes grados 2 y 3 que cesan en Montevideo que puedan tener la opción de continuar en el interior como forma de no “perder” esos recursos técnicos formados por la propia Facultad..

