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ABSTRACT

The deficiencies in the teaching-learning process in the Psychiatry subject, led to the need to design a
teaching unit for the appropriation of depression content. This article has an objective to determine the
theoretical foundations of the curricular microdesign of a teaching unit for the appropriation of depression
content in the teaching-learning process of the Psychiatry subject. The microdesign is based on philosophical,
psychological, sociological, didactic, and medical education science foundations. It assumes the principles
of permanent and continuous training, of Education at Work. Based on de current foundations of medical
education science and other related scientific discipline the definition and elaboration of the didactic unit
“Depression and its impact on health” is achieved, with multitrans disciplinary focus for the appropriation of
depression content in the teaching-learning process.

Keywords: Depression; Didactic Unit; Microdesign; Fundamentals.
RESUMEN

Las deficiencias en el proceso ensenanza-aprendizaje en la asignatura Psiquiatria detectadas mediante
generaron la necesidad de disefar una unidad didactica para la apropiacion de los contenidos sobre
depresion. Este articulo tiene como objetivo determinar los fundamentos teoéricos del microdiseno curricular
de una unidad didactica para la apropiacion de los contenidos sobre depresion en el proceso de ensenanza
aprendizaje de la asignatura Psiquiatria. El microdisefno se sustenta en fundamentos filosoficos, psicologicos,
socioldgicos, didacticos y de las ciencias de educacion médica. Asume los principios de la formacion
permanente y continuada y de la Educacion en el Trabajo. A partir de los fundamentos actuales de las Ciencias
de la Educacion Médica y otras disciplinas cientificas relacionadas, se logra la definicion y elaboracion de la
Unidad Didactica “Depresion y su impacto en la salud” con un enfoque multi y transdisciplinario que potencia
la apropiacion de los contenidos sobre depresion en el proceso de enseiianza aprendizaje.

Palabras clave: Depresion; Unidad Didactica; Microdiseiio; Fundamentos.

INTRODUCCION
El progreso cientifico y tecnologico acelerado hace que los estandares de la practica médica estén cambiando
continuamente. Los profundos cambios sociales y epidemiologicos, que traducen las modificaciones en los
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patrones de morbimortalidad, originan a su vez cambios en las necesidades y en las demandas de la sociedad
y de los profesionales en este pilar basico. Por otra parte, la gran amplitud de conocimientos, habilidades y
tareas que debe dominar el médico general hace todavia mas compleja esta formacion.®

La universidad médica cubana, atemperada a los procesos educativos del mundo actual tiene entre sus
prioridades el perfeccionamiento del curriculo en sus tres niveles (macro, meso y micro) en pos de lograr una
relacion de la ensefanza y el aprendizaje mas acordes con la perspectiva unitaria de los contenidos, lo cual
implica una reorientacion de la educacion superior hacia lo integrado. Dentro del micro disefio curricular se
introduce la implementacion de unidades didacticas en la formacion de profesionales de la salud, como area en
construccion que posibilita la concrecion en el aula de un proceso ensefianza aprendizaje desarrollador y que
propicie una apropiacion activa de los contenidos.

Dentro de las areas que potencian un desarrollo teoérico practico de las ciencias de la educacion médica se
encuentra el proceso curricular desde el contexto de la educacion en el trabajo, lo cual enmarca el interés
de la presente investigacion, al implicar “la adicion de un valor agregado a cada componente de la diada
epistemologica: la transformacion en la salud del objeto y la apropiacion por los sujetos de las caracteristicas
del objeto a nivel fenomenoldgico y distintos grados de esencialidad.®

Actualmente, las bases conceptuales de los Planes de Estudio E y su implementacion en la carrera de
Medicina, senalan la necesidad de una mayor pertinencia con las necesidades y demandas socioeconémicas
actuales de salud, sobre la base de fortalecer la formacion integral de los estudiantes, lo que se plantea
como una prioridad. En el presente Plan de estudio, estan bien identificados, por lo que el futuro egresado
debe adquirir las habilidades necesarias para darle solucion a los problemas profesionales, los que han sido
actualizados en los diferentes perfeccionamientos del Plan de estudio.®

En linea con ello, contribuir al perfeccionamiento los procesos de ensefianza aprendizaje en la formacion
del médico general constituye una linea de investigacion recurrente para los investigadores en educacion
médica que encuentran en el disefio curricular, un motivo para participar en las modificaciones del ambiente
fisico y social que necesitan los individuos con afecciones en la salud mental.

En el diseno curricular de la Disciplina Principal Integradora de la carrera de medicina se encuentra la
asignatura Psiquiatria que tiene dentro de sus objetivos: realizar el diagnostico de las principales entidades
psiquiatricas, teniendo en cuenta la etiopatogenia, gravedad del caso, niveles de funcionamiento e interaccion
individual, familiar y social en coordinacién con el Equipo de Salud Mental y orientar la conducta a seguir con
los pacientes con trastornos psiquiatricos y sus familiares, de acuerdo a la severidad del caso y los recursos
disponibles en cada lugar, priorizando el uso racional de psicofarmacos y estableciendo una adecuada remision
a los niveles especializados segln corresponda.®

La depresion es una enfermedad recurrente, frecuentemente crénica y que requiere un tratamiento a
largo plazo.® Su prevalencia en la poblacion general se encuentra entre 8 y 12 %.© Se estima que para el ano
2030 ocupara el primer lugar en la medicion de carga de enfermedad segln los afios de vida ajustados por
discapacidad.” Ante esta realidad clinica subyace un problema grave y complejo. La evidencia muestra que, en
atencion primaria de salud, la depresion suele ser sobrediagnosticada, subdiagnosticada y tratada de manera
insuficiente.®

En la actualidad se la identificado que existen insuficiencias relacionadas con la apropiacion de los contenidos
sobre depresion lo que suscito, la necesidad de indagar en la estructuracion, seleccion y secuenciacion de los
contenidos de la asignatura relacionados con el tema.

En el presente articulo se fundamenta el microdisefo curricular de la unidad didactica “Depresiony suimpacto
en la salud”, la cual responde desde la integracion de los componentes académico, laboral e investigativo, al
principio rector de la educacion en el trabajo y al uso efectivo del método clinico epidemiologico para la
promocion de salud y prevencion, diagnostico y tratamiento de la depresion en la comunidad.

DESARROLLO

Para la determinacion de la unidad didactica como resultado cientifico en la presente investigacion se asume
a Travieso al citar a Sanchez y Valcarcel que la definen como una secuencia determinada de concepciones y
acciones tedricamente fundamentadas que permite implementar los modelos generales de ensefanza en el
aula y en las actividades de ensefianza.®

En cada Unidad Didactica se elige un hilo conductor que permita mantener una perspectiva unitaria. Los que
mas cominmente se utilizan son: un hilo conductor historico, la concepcion de unidad teniendo en cuenta las
disciplinas independientes y la utilizacion de centros de interés o problemas relevantes de la humanidad; este
Ultimo sera el que se emplea en el disefio de la unidad didactica en la presente investigacion.

Se consideran la teoria y la practica indisolublemente articuladas para garantizar la formacion del médico
general y su desempefio profesional, por ello, se asumen fundamentos teoricos filosoficos, socioldgicos,
sicologicos, didacticos y de la Educacion Médica.(®
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Fundamento filosofico

La propuesta tiene su base en el materialismo dialéctico, donde la actividad practica del hombre se halla
unida indisolublemente a la actividad cognoscitiva. Se refleja en los estudiantes de medicina a través de su
actividad social practica, en la que como sujeto del conocimiento se relaciona con el objeto de la cognicion
transformandolo de objeto desconocido en conocido y a su vez se transforma a si mismo, donde va del
conocimiento vivo al pensamiento abstracto y de este a la practica. Esto permite evidenciar el proceso del
conocimiento del hombre, la existencia y objetivos de vida y de la sociedad, en la integridad, destacandose
como elementos fundamentales el humanismo marxista, el principio de la unidad de la teoria y la practica,
fundamentalmente el papel del trabajo en el desarrollo de la personalidad y la actividad trasformadora de la
practica social.""

Estos elementos que se ponen de manifiesto en la unidad didactica al considerar a la educacion en el
trabajo, como forma de organizacion de la ensefianza, que se constituye en nicleo para la direccion del PEA
trascendente a la apropiacion de los contenidos sobre depresion, aportando logica interna al resto de los
fundamentos y saberes que se asumen.

Fundamento sociolégico

Se sustenta en los conceptos del desarrollo del hombre como una realidad viva, bio-psico-social-ambiental,
individual-comunitaria e historica y en continua relacion con sus semejantes. Se identifican los contenidos
especificos sobre depresion como una necesidad social, individual, en el trabajo conjunto con colegas, en el
equipo de basico de salud y con otros especialistas, y se socializa el conocimiento con el fin de alcanzar una
transformacion de su personalidad y en la actuacion profesional, para asi responder a las exigencias del sistema
de salud en el territorio.

Fundamento psicolégico

Se sustenta en el enfoque histérico cultural del desarrollo humano de Vygotski y otros seguidores, que
tiene presente el desarrollo historico alcanzado por los diferentes fendomenos en la sociedad, como es el caso
de los estudios sobre depresion en la formacion del médico. En esta investigacion son prioridad de la autora
los estudiantes de la carrera de medicina a partir del dominio de los contenidos sobre depresion durante su
formacion profesional, asi como el condicionamiento histérico cultural formulada por Vygotski y heredada del
materialismo histdrico relacionado con el desarrollo de la psiquis y la personalidad. A partir de la actividad
social y sus relaciones; ocurre el desarrollo del hombre y donde influyen en él las formas de ver y asimilar los
distintos procesos que estan mediados por el contexto que lo rodea.

Se considera ademas lo planteado por Vygotski, en indagar en cada individuo sus potencialidades y la
distancia entre el punto de desarrollo en que se encuentra y sus potencialidades reales, para trabajar en esa
zona de desarrollo préximo y obtener en él un salto cualitativamente superior. Se tiene en cuenta lo esbozado
por Vygotski en el microdiseno de la unidad didactica, al indagar en cada individuo sus potencialidades y la
distancia entre el punto de desarrollo en que se encuentra y sus potencialidades reales, para trabajar en la
apropiacion de los contenidos en cuestion. ™)

Fundamento Didactico

La propuesta se sustenta en la segunda ley de la didactica, la relacion entre los componentes del proceso
docente educativo, que segin Alvarez de Zayas CM, tiene como punto de partida el problema, el cual se
concreta en la necesidad de preparar a los estudiantes para aplicar el método clinico y epidemioldgico a la
solucion de problemas de salud relacionados con la depresion en el contexto de comunitario. El objeto es donde
se manifiesta la necesidad de preparar a los estudiantes para que participen en la solucion del problema. Este
es el segundo componente del proceso.

El problema se vincula también con otro importante componente del proceso docente-educativo: el objetivo
o0 aspiracion que se pretende lograr en la formacion para resolver el problema, para alcanzarlo el estudiante
debe formar su pensamiento, mediante el dominio de una rama del saber y que esta presente en el objeto en
que se manifiesta el problema, a esto le llamamos el contenido del aprendizaje.

Asi en la didactica del pregrado, donde el proceso docente educativo, es un proyecto de solucion de
problemas, donde se sitUa la reflexion y la investigacion de la teoria con la practica pedagogica y se combina
habilmente las tareas tedricas y practicas en situaciones de aprendizaje que privilegien la logica de la profesion,
se adiciona el caracter dinamico del propio contexto de formacion y actuacion del médico general.

La estructura del contenido determina el método, en el que el profesional a partir de su propia cultura,
vivencias, motivaciones, intereses y valores determina la verdadera logica del proceso ensehanza aprendizaje.
Ello posibilito la determinacion del sistema de contenidos de la Unidad Didactica, contextualizado a la asignatura
de Psiquiatria, con énfasis en la descripcion del sistema de valores propios de la asignatura en la carrera de
Medicina.
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Los métodos de ensenanza - aprendizaje deben destacar la sencilla significacion que tiene el nuevo contenido
en el insuficiente sistema referencial con el que cuenta el estudiante, es decir, destacar las potencialidades
para la motivacion y establecer con relaciones afectivas la solucion de los problemas a resolver. La relacion
contenido-método, crea las condiciones para el vinculo entre lo instructivo, lo educativo y lo desarrollador.
Esto se dinamiza con las crecientes necesidades de aprendizaje donde el profesional se instruye, se capacita,
se educa y se forma mediante una ensefanza participativa en la Educacion Médica.

El proceso docente educativo en salud hay que analizarlo en sistema, con el fin de poder comprender sus
componentes: problema, objeto, objetivos, contenidos, métodos, medios, formas y evaluacion; las funciones
de cada uno; sus interrelaciones e interdependencias; las entradas y salidas, y su mecanismo autorregulador.
El para qué, el qué y el cdmo ensefar constituyen una unidad desde el punto de vista didactico e ideoldgico;
unidad de la cual depende la respuesta que la universidad da a las exigencias de la sociedad.

En linea con ello, en el proceso en estudio se prepara al estudiante para la apropiacion de contenidos
de depresion y su impacto en salud, en el marco de habilidades para la toma de decisiones, en la que los
docentes asumen parte considerable de estas 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 construccion de los aprendizajes a partir de la
identificacion y solucion de los propios problemas de salud que se presentan en el individuo, la familia o la
comunidad.

Se necesita ensefnar y aprender aquellos contenidos cientificos relevantes o clave para la comprension
del proceso salud-enfermedad, sin desestimar la oportunidad de expresar una vision que enriquezca estos
contenidos cientifico-técnicos con las humanidades, lo que significa formar a los educandos en una vision
integral del ser humano, propia del quehacer intelectual teorico-practico de la medicina.

El éxito del proceso formativo depende, en gran medida, de su correcta direccion, donde ocupan un
lugar destacado los métodos de ensenanza, categoria didactica mas dinamica y se manifiesta mediante la
solucion de tareas de caracter tedrico y practico. Para llegar a la esencia del método, se deben considerar los
procedimientos y operaciones logicas que transcurren en el proceso de aprendizaje y a qué funcion didactica
respondera cada forma de ensefianza en particular.(®

El método empleado debe corresponderse con el nivel cientifico del contenido, estimulara la actividad
creadoray el desarrollo de intereses cognoscitivos significativos para los educandos, que vinculen la escuela con
la vida. Por lo tanto, se rompen los esquemas escolasticos, rigidos, tradicionales y se propende la sistematizacion
del aprendizaje del educando, acercandolo y preparandolo para su desempeio laboral.

La educacion en el trabajo, principio rector de los procesos de formacion y desarrollo de los recursos humanos
que se insertan en el Sistema Nacional de Salud, incluye los diversos escenarios y niveles de profesionalizacion
de estudiantes, docentes, tutores o especialistas del area asistencial que participan en el acto educativo.
Por ello, un reclamo de las ciencias de la educacion médica consiste en contextualizar los componentes de la
didactica en la realidad de esta educacion.

La educacion en salud representa un método con una fuerte presencia dentro del sistema de salud cubano y
como ejemplo ante el mundo entero. Muchos de los graduados en la Escuela Latinoamericana de Medicina llegan
a sus paises de residencia con determinados métodos que adquieren en los proyectos sociales comunitarios para
la educacion en salud desarrollada en Cuba.

Fundamento de las Ciencias de la Educacion Médica

Se fundamenta en el caracter cientifico de la Educacién Médica, que le ofrece el sustento teorico y
metodoldgico para el microdiseno de la unidad didactica con base en los principios de la Educacion en el
trabajo, como principio rector, la formacion permanente y continuada, el método clinico y epidemiologico, la
integracion docente-atencional-investigativa, el mejoramiento del desempeiio profesional y humano, asi como
la calidad de la atencion y la satisfaccion de la poblacion. '

La Educacion en el trabajo, como principio rector dentro de la Educacion Médica, combina la teoria con la
practica, el médico se forma, desarrolla y le permite “aprender a emprender” y a actuar con un alto grado de
autonomia y creatividad. Se posibilita la transformacion de sus funciones atencionales, formativas, axiologicas
e investigativas de forma activa, revelando la manifestacion de valores propios de los que debe apropiarse el
médico durante su rotacion por la asignatura Psiquiatria.

El profesional de la medicina posee un indudable compromiso social, donde ocurre un funcionar flexible,
independiente y creador de la cultura organizacional y funcional de los servicios que se brindan, lo cual estimula
el desarrollo integral de su personalidad. La aplicacion del método clinico y epidemiologico aplicado en la
atencion al paciente psiquiatrico, permite el conocimiento, diagndstico y acciones terapéuticas en relacion a
la salud individual.

Es pertinente afirmar que los estudiantes en la asignatura Psiquiatria, desde el sistema de valores disenado,
aplican los principios de la educacion médica: autonomia, Primun non nocere (no querer hacer el mal),
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ética profesional y beneficencia en la atencion a la poblacion con ética médica educacion médica, actitud
respetuosa que contribuya a la calidad de los servicios de salud. Lo anterior estimula el desarrollo integral de su
personalidad desde la formacion de valores profesionales y proporciona el cumplimiento de funciones sociales
mediante una labor activa.

Segln lo planteado por un colectivo de autores,™ la educacion en el trabajo permite el desarrollo de
nuevos estilos de actuacion, perfecciona las relaciones interpersonales y fomenta los valores ético-morales en
intima interrelacion con la comunidad, permitiendo que el futuro profesional se forme en la propia area donde
ejercera la profesion y su objeto de estudio sea el propio objeto del trabajo profesional. El trabajo desplegado
por el estudiante en la educacion en el trabajo ha de tener un verdadero valor social. Ese trabajo debe
estar pedagogicamente estructurado y su organizacion debe motivar al educando, propiciando la consolidacion
y aplicacion de los conocimientos esenciales, asi como el desarrollo de las habilidades, los habitos y los
valores requeridos en su profesion. El estudio-trabajo acorta el tiempo que media entre la adquisicion de
los conocimientos y las habilidades y el empleo de estos en las tareas propias del futuro profesional. Todo lo
anterior se realiza en dependencia de las necesidades personales de cada sujeto, a favor de la satisfaccion
de las metas laborales, profesionales, institucionales, tecnologicas y/o sociales, en correspondencia con el
continuo desarrollo de las ciencias.

Mediante las diferentes actividades de la educacion en el trabajo (pase de visita, atencion ambulatoria,
guardia médica, discusion diagndstica, atencion médico quirlrgica, entrega de guardia, entre otras) el
estudiante “se apropia de los métodos de trabajo en cada escenario laboral, se familiariza con las tecnologias
existentes en cada nivel de atencion médica, desarrolla su pensamiento creador e independiente, aprende a
trabajar en equipos multidisciplinarios y consolida los principios éticos y bioéticos acordes con la formacion
socialista de la educacion médica cubana”.@2"

Los procesos de formacion en salud se disefian con el fin de garantizar el desarrollo de las cuatro funciones
esenciales para el trabajo profesional en el SNS: atencionales, educacionales, investigativas y de gestion
en salud.®?% Estas se imbrican y consolidan de forma integral en cada una de las acciones que realiza el
profesional en las diversas areas de su desempefio laboral, por lo que no es posible separarlas. Asi, mientras
un especialista médico brinda acciones de atencion en salud, contribuye a formar y superar a los educandos y
demas profesionales y técnicos que lo acompaiian, y para ello aplica un pensamiento cientifico y critico en todo
su accionar de trabajo, que se ejecuta en un escenario laboral adecuadamente organizado.

CONCLUSIONES

A partir de los fundamentos actuales de las Ciencias de la Educacién Médica y otras disciplinas cientificas
relacionadas, se logra la definicion y elaboracion de la Unidad Didactica “Depresion y su impacto en la salud”
con un enfoque multi y transdisciplinario que potencia la apropiacion de los contenidos sobre depresion en la
formacion del médico general.
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