
El espíritu del Plan 2009
Otro aporte a la visión general del Nuevo Plan de Estudios.

Lic. Julio Rius Sánchez

Para tener otra visión del nuevo plan de estudios 
de la Facultad de Medicina nos comunicamos con 
el Dr. Luis E. Carbajal Arriaga representante de 
los egresados en el Claustro, quién nos presentó, 
en esencia, el espíritu que alienta y conduce los 
cambios que se están instrumentando.

¿Este nuevo plan cómo se vincula con el que está en vigencia?

En buena medida la actual reforma curricular sigue las 
líneas directrices del plan vigente ya que no se reacciona 
contra él, sino que se lo continúa y profun-diza. Esto se debe 
a que el plan, que frisa los cuarenta años, fue lo sufi ciente-
mente anticipatorio y fl exible para admitir múltiples reajus-
tes que permitieran tan larga vida, incluyendo su reimplan-
tación a la caída de la dictadura. Sin em-bargo las costuras 
no alcanzan y la realidad termina imponiendo el cambio de 
los propios moldes; obligatorio para hacer efectivas algunas 
propuestas que habían quedado a medio camino. La misma 
fi delidad al plan nos compromete a cambiarlo.

¿Cuáles son los puntos más importantes del nuevo plan?

 La medicina es ante todo servicio social regido por una 
moral de la solidaridad colectiva y humanismo personal. La 
ética médica será línea curricular desde el principio al fi n de 
la carrera y la oportunidad para debatir antinomias tales co-
mo cooperación vs. competición, ayuda vs. mercantilismo. 
Se privilegia la estra-tegia de la atención primaria de salud. 
El escenario inicial del aprendizaje será el comunitario: los 
estudiantes desarrollarán permanentemente actividades de 
este carácter desde los centros de salud, policlínicas barriales, 

consultorios de médicos generales y de familia, para gradual-
mente irse incorporando a los ser-vicios hospitalarios y de 
especialidades. La primera fase de los estudios médi-cos, de 
tres años de duración, se abre y estará centrada en el estado 
de salud, su fomento y protección frente a los factores de ries-
go y la prevención de enferme-dades. La segunda, también 
trienal, se proyecta a la medicina curativa y restau-radora.

¿Cómo se integran las distintas disciplinas?

Las ciencias de la salud, para ser efectivas, deben recu-
rrir al trabajo en equipo y la investigación permanente; las 
contrapartes curriculares de estos requerimien-tos serán el 
aprendizaje grupal y el metodológico, que se extenderán a 
lo largo de la carrera. 

El abordaje del material de aprendizaje se hará de entra-
da a través de proble-mas clínicos, que acercarán al estu-
diante a la práctica real y lo ejercitarán en el pensar médico, 
en la toma de decisiones y en el autoaprendizaje con vistas 
a su futuro desarrollo profesional.

El proyecto de integración disciplinaria, malogrado en la 
enseñanza actual, apuesta ahora a la clínica como actividad 
articuladora. Esta comienza ya en el segundo semestre, y 
en ella se articularán las ciencias psicosociales, de la comu-
nicación y las biomédicas, que irán siendo convocadas de 
manera sistemática. Se adopta la regla de oro de que los estu-
diantes se enfrenten al paciente real en situación de brindar 
ayuda dejándolo de considerar un mero recurso de apren-
dizaje. Para esto el encuentro debe estar precedido por un 
entrenamiento en modelos y en un laboratorio de destrezas. 
Los programas de investigación junto a la implantación de 
cursos optativos brindarán oportunidades para el desarro-llo 
del potencial creativo del estudiante y su expresión personal.
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