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RESUMEN 

 

La autogestión del conocimiento a través de las redes informáticas constituye una tendencia 

actual de la educación médica. Con el objetivo de realizar un análisis de las posibilidades que 

brinda para el desarrollo de la enseñanza médica en Cuba, se revisaron 45 artículos y 

documentos. Se recopilan y analizan las formas de empleo de la informática y las redes 

internacionales en la enseñanza médica de distintas universidades del mundo, y se reconocieron 

las potencialidades de la red para el perfeccionamiento de la enseñanza en Cuba, así como, las 

limitaciones objetivas y subjetivas que frenan este desarrollo. Se concluyó que la introducción de 

la autogestión de la información científica es una de las tendencias de mayor impacto y es 

estratégicamente decisiva, pero se requiere de un  análisis de las estrategias a utilizar ya que 

todas no resultan eficaces. Igualmente se necesita una actitud más activa por parte de los centros 

de información. 
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ABSTRACT 

 

The self-management of the knowledge through the computer nets constitutes a current tendency 

of the medical education. With the objective of carrying out an analysis of these possibilities for 

the development of the medical teaching in Cuba, 45 articles and documents were revised. The 

information gathered and analyzed shows the forms of employment of the computer science and 

the international nets in the medical teaching of different universities of the world, and the 

potentialities of our net are recognized for the improvement of the teaching in Cuba, as well as 

the objective and subjective limitations that restrain this development. The authors concluded that 

the introduction of the self-management of the scientific information is one of the tendencies of 

more impact and it is strategically decisive, but it requires an analysis of the strategies because 

not all of them are effective. It is also necessary a more active attitude from the Information 

Centers.  

 

Keywords: higher medical education, computer nets, self-management of knowledge. 

 

 

 

INTRODUCCIÓN 

 

La educación superior es uno de los pilares en los que descansa el desarrollo de un país, porque 

constituye el sistema encargado de entregar profesionales preparados para todos los sectores de 

sus actividades internas y externas. La formación nacional de profesionales garantiza no solo una 

satisfacción más inmediata de las necesidades, sino también la posibilidad de un desarrollo 

independiente y auténticamente local, con el consiguiente aporte a la preservación de los valores 

culturales que ello implica. Sin embargo, la universidad nacional no puede estar ajena a los 

cambios continuos de la educación superior internacional, determinados en lo fundamental por el 

desarrollo económico y científico alcanzado por la humanidad y que debido al fenómeno de la 

globalización actual son rápidamente incorporados o influyentes en cualquier lugar del mundo.  

 

En esa dirección una tarea esencial es la determinación y el estudio de las  tendencias que se 

aprecian en los cambios de la enseñanza superior, las cuales son planteadas en diversos 

documentos y discutidas en muchas reuniones y eventos diseñados con tales fines. Entre las 

principales tendencias registradas se señalan la expansión acelerada de la enseñanza superior, 

ilustrada por el aumento del número de instituciones docentes, profesores y fundamentalmente de 
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alumnos en este nivel, la diversificación de las estructuras, currículos, programas y formas de 

estudio, que suelen establecerse para abarcar un mayor segmento de la población, y desde el 

punto de vista económico la disminución del aporte estatal al sector y la creciente contribución de 

la empresa privada a las instituciones de enseñanza superior 1.  

 

Datos ofrecidos por la UNESCO atestiguan el incremento del número de estudiantes matriculados 

en la educación superior, pero también ilustran la desproporción existente entre estas cifras en 

países desarrollados en relación con los países subdesarrollados o en vías de desarrollo.  

 

En solo veinte años la matrícula universitaria prácticamente se duplica en los países desarrollados, 

mientras que en los países menos desarrollados el crecimiento es solo modesto, cuando realmente 

a estos últimos corresponde el 80% de la población mundial 2.  

 

Particularmente en Latinoamérica pese al aumento de la inversión pública en educación superior, 

incluso relevante en algunos países, este no es proporcional a la demanda. Las instituciones 

privadas asumen por tanto, un mayor papel en la educación universitaria mientras el intercambio 

estudiantil, a nivel internacional, promueve cautelosa reciprocidad frente a la competencia y a las 

aspiraciones de alumnos foráneos, sin provocar inequidad, ni falsas expectativas 3.  Estos datos 

son resumidos en una idea expresada en una entrevista realizada al experto francés J. Attali: “La 

universidad se torna masiva sin democratizarse” 4.  

 

Se imponen desafíos importantes para el desarrollo de la educación superior en nuestros países, 

resumidos ya hace algún tiempo en cuatro aspectos que son: 

 

 Asegurar una educación de calidad dentro de un sistema masificado. 

 

 Reforzar el contenido interdisciplinario y pluridisciplinario de los programas. 

 

 Mejorar los métodos y la técnica utilizada en la enseñanza, incorporando los resultados de los 

procesos de la informática y la comunicación. 

 

 Reforzar la integración entre la investigación y la enseñanza principalmente en el campo 

científico 5. 

  

No menos relevantes son los desafíos que enfrenta particularmente la enseñanza médica superior, 

generalmente una de la que mayores recursos requiere para su desarrollo en cualquier economía, 

si tenemos en cuenta que no solo se trata de formar los profesionales de la salud, sino que las 
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instituciones médicas superiores deben constituirse en pioneras en la introducción de tecnologías 

y procedimientos en el sector. El presente artículo tiene como objetivo realizar un análisis de las 

posibilidades que brinda el uso de la informática y las redes de comunicación internacionales para 

el desarrollo de la enseñanza médica superior, como una de las tendencias más interesantes y 

prometedoras en este campo. 

 

DESARROLLO 

 

El desarrollo tecnológico, especialmente de las técnicas de computación, que caracteriza las 

finales décadas del pasado siglo, tiene un gran e inevitable impacto en la enseñanza superior en 

todos los países independientemente de su desarrollo industrial, los que tienen que utilizar 

normas y equipos mundialmente aceptados. Se señala incluso que no solo se aplica al “hardware”, 

sino también al “humanware” o factor humano, de manera que la  tendencia a la globalización se 

manifiesta también en la formación de sus recursos humanos 6.  

 

En el siglo XXI no serán más los recursos naturales, ni la relación capital-trabajo los 

determinantes de la posición y del poder como piezas en el tablero de la competencia 

internacional, sino que esta será definida tan solo por aquellos que puedan contar con la 

tecnología como elemento de ventaja comparativa. La tecnología depende principalmente de la 

capacidad mental de los individuos, tanto para generar conocimientos, como para utilizarlos 7.  

 

Esta situación incluso puede estar cambiando y podía agregarse que los determinantes de la 

posición y el poder estarán definidos por aquellos que puedan contar con la información, de 

manera que la generación y utilización de los conocimientos pasan ya a ser el elemento esencial 

del desarrollo. 

 

Este es sin dudas otro desafío a la educación superior, que requiere de adoptar nuevos métodos 

que cambien la educación para la vida, por la educación durante toda la vida  como ha señalado 

Tunnerman al referirse a los retos de la educación superior en el siglo XXI 7. La satisfacción de la 

demanda de la nueva “sociedad del conocimiento” pasa por algunos elementos esenciales de la 

educación superior y que Scott6 enumera como: 

 

 La adaptación a un programa más vasto de educación profesional permanente. 

 

 El uso de programas más centrados en el estilo y la apariencia que en la información y los 

conocimientos técnicos. 



Correo Científico Médico de Holguín 
La autogestión del conocimiento como tendencia actual de la educación médica superior 

 

  
349 

 
  

 Tomar en consideración los avances científicos técnicos, los nuevos movimientos sociales, la 

mundialización y la virtualización 8. 

 

Se trata de formar no un profesional cargado de conocimientos, sino un profesional apto para 

buscar el conocimiento, que aplique los métodos científicos y explote las técnicas más modernas a 

su alcance, que incluyen el uso de las tecnologías de cómputo y las redes de información 

internacionales. Este elemento clave se encuentra entre una de las tendencias innovadoras en la 

educación superior latinoamericana, señalados por Carlos Tunnerman en la Conferencia Regional 

de América Latina y el Caribe sobre Políticas y Estrategias en la Educación Superior, celebrada en 

La Habana en el año 1996 cuando apuntaba que la introducción de métodos de enseñanza activos 

y el mejoramiento de los métodos actuales es una tendencia  marcada en la mayoría de los 

países, significando que los métodos de enseñanza-aprendizaje enfaticen más sobre el 

aprendizaje y no en la simple transmisión de conocimientos 7.  

 

¿Cuál es la repercusión que tienen estas tendencias en la formación y la actuación profesional de 

los trabajadores de la salud?  Algunas de las transformaciones que se producen, de manera 

especial para los médicos, son enumerados de manera extractada y simpática por Smith (tabla 

I)8. Al menos, cuatro de ellas están directamente relacionadas con las habilidades requeridas 

actualmente para la búsqueda de la información médica, se enfatiza en la necesidad del 

profesional moderno de autogerenciar su formación, a expensas de quedar rezagado ante un 

paciente mucho más actualizado que él9. 

 

Tabla I. Diferencias entre el entrenamiento recibido para la “vieja época”  

y la “nueva época” en la formación de los médicos 

VIEJA ÉPOCA NUEVA ÉPOCA 

El médico trabaja de forma individual El médico trabaja en colectivos 

El médico está en la cumbre de la institución El médico forma parte de una compleja estructura 

Los médicos trabajan muchas horas, sitúan al 

paciente antes de su familia y tienen 

considerable libertad de acción 

Los médicos “quieren tener una vida”, ponen sus 

familias en primer plano y tienen a la vez grandes 

responsabilidades 

La fuente del conocimiento médico es la 

opinión de expertos 

La fuente del conocimiento es la revisión 

sistemática de la evidencia médica 

Las habilidades clínicas son apreciadas como 

casi semi místicas 

Las habilidades clínicas son auditadas y 

administradas convenientemente 

La mayor parte del conocimiento necesario 

está en la cabeza del médico 

El médico usa las herramientas de información 

constantemente 
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Se pagan los servicios de actualización y 

aprendizaje 

La autogestión del aprendizaje y la actualización 

es esencial 

El cuidado médico se asume como beneficioso 
Amplio reconocimiento de que el balance 

beneficio-prejuicio es muy frágil 

La relación médico-paciente es esencialmente 

maestro-alumno 

La asociación con el paciente es la norma en las 

relaciones 

Los pacientes no tienen fácil acceso a la base 

de conocimientos médicos 

Los pacientes acceden a los  conocimientos con la 

misma facilidad y rapidez que los médicos 

El médico es el más inteligente A menudo el paciente es el más inteligente 

Fuente: datos del autor 

 

Cuba, a pesar de las limitaciones económicas con que desarrolla su proceso social revolucionario, 

mantiene una constante y celosa vigilancia sobre la calidad de sus planes curriculares 

universitarios en el sector de la salud y su vital correspondencia con las tendencias y cambios 

internacionales, y analizan también las posibilidades más inmediatas de las modificaciones 

aconsejables a los mismos. En el documento Tendencias contemporáneas en Educación Médica 

Superior, discutido en el Consejo Académico del Instituto Superior de Ciencias Médicas de La 

Habana se abordaron un conjunto de consideraciones, a las que se podría añadir la tendencia 

observada hacia la elaboración de guías esenciales con los conocimientos y habilidades necesarios 

como elementos de orientación para el tránsito por las diversas rotaciones de la formación del 

profesional, en consonancia con las tendencias internacionales  10.  

 

Entre las consideraciones del documento de referencia se recomienda abordar el desarrollo de las 

tecnologías de la información y de la comunicación dentro de los procesos docentes de pre y 

postgrado, considerando que las competencias de comunicación y de búsqueda y valoración crítica 

de la información están establecidas a nivel internacional 11.  

 

Tendencias contemporáneas de la Educación Médica Superior 

 

 Pertinencia social de toda construcción curricular, que debe responder a las necesidades de 

salud de la sociedad, al igual que el desarrollo del proceso docente-educativo. 

 

 Necesidad de una formación integral equilibrada en los órdenes científico-técnico y ético-

humanista. 

 

 Predominio de planes integrados, tanto horizontalmente (a nivel de año o ciclo) como 

verticalmente (integración básico-clínica). 
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 Preferencia por la enseñanza problémica, por cuanto permite la apropiación del método de la 

profesión. 

 

 Necesidad de escenarios formativos diversos, como el laboratorio, el hospital y la atención 

primaria, con énfasis en este espacio formativo, por lo general poco desarrollado. 

 
 Abandono del abordaje enciclopedista de la enseñanza de pregrado, sobre la base del 

reconocimiento del continuo pregrado-postgrado-educación permanente.  

 

 Desarrollo de las tecnologías de la información y la comunicación dentro de los procesos 

docentes de pre y postgrado.  

 

 Énfasis en el aprendizaje del alumno sobre la enseñanza del profesor, al menos en su 

concepción tradicional. 

 

 Formación pedagógica indispensable de los profesores 

 

 Considerar para el ingreso del aspirante su desarrollo en las áreas de conocimiento, de 

habilidades relacionadas con la profesión, así como referente a la motivación y vocación.   

 

Como parte del proceso de extensión del sistema de Ciencia y Técnica del Ministerio de Salud 

cubano a las instituciones de atención primaria, se realiza la distribución y operación en las 

bibliotecas de estos centros de una red de equipos de computación con conexión a sitios web 

internacionales de Salud que facilitan el acceso a la información disponible para los profesionales 

del sector,  con el objetivo de garantizar la inmediata actualización de conocimientos y la 

búsqueda de los más eficaces procedimientos en la prevención, diagnóstico y tratamiento de las 

enfermedades. Uno de estos sitios es PubMed, con una amplia gama de servicios para sus 

usuarios entre los que se incluyen los estudiantes universitarios de pregrado en las carreras 

médicas, y un potencial aún no totalmente explotado en la formación de nuestros profesionales. 

 

El interés en la introducción del uso de este sitio como elemento esencial en la autogestión del 

conocimiento en la enseñanza médica superior comienza en la década de los años ochenta del 

pasado siglo, cuando las bibliotecas de algunas universidades comenzaron a ofrecer cursos a sus 

estudiantes sobre la explotación de sus posibilidades en la búsqueda bibliográfica, dirigiendo 

fundamentalmente los esfuerzos a los alumnos de años intermedios de las carreras 12-14. Al mismo 

tiempo se comienza también su introducción de forma independiente por algunas asignaturas, 

como parte de las estrategias del aprendizaje, e incluían la asignación de tareas investigativas 
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relacionadas con los contenidos, las habilidades e incluso las actividades clínicas específicas de los 

programas de estudio 15–17.  

 

Algunos de estos trabajos, sin embargo, comienzan a reconocer que la formación de las 

habilidades para la búsqueda de la información no resulta sencilla, ya que a pesar de que las 

asignaciones encomendadas a los alumnos son resueltas, en muchos casos se pierden referencias 

relevantes y se hacen búsquedas poco eficientes 18.  

 

Los prometedores resultados de esta tendencia en la enseñanza, favorecida por el auge alcanzado 

en el desarrollo de la computación, multiplican los esfuerzos de los claustros docentes en la 

introducción de diversos métodos y procedimientos dirigidos a la consolidación de las habilidades 

de búsqueda en los estudiantes en los años siguientes. Las bibliotecas de las universidades 

médicas comienzan a introducir los cursos preparatorios desde los primeros años de la carrera, 

fomentan equipos de instructores especializados y mantienen ofertas de cursos electivos como 

parte de su actividad docente 19–22. Igualmente comenzan a explotar las ventajas de una 

tecnología que no requiere de la presencia física del usuario en la institución 23.  

 

Entre los procedimientos utilizados por los claustros universitarios se encuentran el uso de 

preguntas clínicas y el planteamiento de estudio de casos a los estudiantes en formación 24,25, la 

preparación de trabajos de revisión bibliográfica como parte de las evaluaciones finales de las 

rotaciones 26,27 y más frecuentemente la búsqueda de información sobre las mejores evidencias 

acerca de cuestiones particulares en cada asignatura o especialidad 28,29. En algunas de estas 

estrategias se realizan acciones de forma coordinada con las bibliotecas universitarias, utilizando 

sus instructores para asegurar la sistematización de las habilidades de búsqueda en los alumnos 

como un objetivo tan esencial, como la misma solución de los problemas planteados30. 

 

La amplitud que ha ido ganando el uso de la tecnología de la computación en la autogestión de la 

información médica la convierte también en un fértil y novedoso campo de la investigación 

pedagógica, que incluye con más interés el estudio de la frecuencia con la que se debe utilizar la 

base de datos para lograr habilidad en su explotación y llegar a convertirla en un hábito 

profesional  31–34, la efectividad de la autogestión de información en comparación con el método 

tradicional 35–37   y la relación entre el conocimiento clínico y la habilidad de buscar la información, 

entre otros temas de investigación 38. Es interesante destacar que en este último caso las 

investigaciones demuestran que no existe relación entre la profundidad del conocimiento clínico 

sobre el tema y la habilidad para informarse rápida y eficientemente sobre él. 
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Cuba desarrolla una amplia red de informatización en las bibliotecas de las numerosas 

instituciones de enseñanza médica superior y que en los últimos años se extiende también a las 

bibliotecas de los centros de atención primaria a la población, lo que constituye un importante 

potencial para la búsqueda de información científica en los sitios médicos internacionales, incluido 

PubMed. Numerosos son los artículos publicados en nuestras revistas nacionales que abordan la 

presentación de las facilidades adquiridas con estas nuevas tecnologías y están dirigidos a los 

estudiantes y profesionales de la salud o analizan su impacto en diversas especialidades  39–43.  

Pero es de suponer que aún falta mucho por realizar en la introducción efectiva del uso de estas 

herramientas y sobre todo en la evaluación de su empleo por los profesores y estudiantes si 

tomamos en cuenta la carencia de artículos que abordan este tema en nuestras publicaciones 

médicas.  

 

CONCLUSIONES 

 

La autogestión de la información científica utilizando las técnicas de computación y las redes 

internacionales de comunicación constituye una de las tendencias más importantes y de mayor 

impacto en el desarrollo de la enseñanza médica superior. Su introducción en las universidades 

médicas es estratégicamente decisiva y se cuenta con los recursos materiales necesarios para 

llevarla a cabo, gracias al esfuerzo continuo de la dirección del país en apoyo a la salud de la 

población cubana. 

 

Sin embargo, se requiere de un  análisis de las posibles estrategias a utilizar para la introducción 

y desarrollo de las habilidades para la búsqueda bibliográfica en estudiantes y profesores, ya que 

todas no resultan eficaces de acuerdo con los estudios internacionales revisados. Igualmente se 

necesita una actitud más agresiva por parte de los centros de información de nuestras 

instituciones de enseñanza médica superior y la coordinación con las direcciones académicas de 

las mismas con el objetivo de sistematizar la realización de cursos de capacitación y 

adiestramiento a los profesores y estudiantes, desde el primer año de sus carreras,  con la 

convicción de que si bien no todos adquirirán estas habilidades y las convertirán en hábitos 

profesionales, los que no lo hagan quedarán al margen del desarrollo científico técnico del país. 
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