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RESUMEN

Tema: Un hospital universitario es un centro hospitalario dedicado a la asistencia,
docencia e investigacion médica. Lo que lo diferencia de otros hospitales es su
vinculacion y compromiso con las funciones esenciales de la universidad: docencia,
investigacion y extension.

HE se constituye como una herramienta educativa para toda la Facultad que promueva
la formacion de alumnos de grado y posgrado en aquellas cuestiones y actividades que
involucren a la salud publica y la practica profesional en un marco de responsabilidad y
ética.

La formacion impartida generalmente estd destinada al pregrado (estudiantes de ciencias

de la salud y al postgrado (especialistas en ciencias de la salud).

Un hospital universitario no tiene que ser necesariamente de "alto nivel en cuanto a su
complejidad (de "cuarto nivel" segun la clasificacion en algunos paises) puede ser un
hospital de primero, segundo o tercer nivel asistencial. En su denominacion oficial, un
hospital universitario no precisa obligatoriamente incorporar la expresion

"universitario" para serlo.

Problema: La demanda que se presenta en los Hospitales Escuelas responde a un
contexto nacional de salud publica vinculado a problemas econdmicos y sociales. Los
diferentes aciertos y errores de esta institucion condicionan el compromiso del HE en la

comunidad.

Objetivo General: Conocer las caracteristicas de distintos hospitales escuelas de la
Argentina en cuanto a su funcion social, objetivos programaticos, sostén institucional.
Como asi también, su organizacion asistencial y administrativa y la estructura edilicia.
Justificacion:

Conocer la oferta de atencion que el HE brinda, resulta importante, ya que permite
consolidar o reorientar acciones y recursos en beneficio de la poblacion usuaria,

fundamentalmente aquella con vulnerabilidad social.


https://es.wikipedia.org/wiki/Hospital
https://es.wikipedia.org/wiki/Universidad
https://es.wikipedia.org/wiki/Pregrado
https://es.wikipedia.org/wiki/Postgrado

Metodologia:
Diserio: estudio descriptivo, serie de casos

OBJETIVOS:
PRINCIPAL:

Determinar las caracteristicas del Hospital Escuela como institucion publica, que
involucra el sector estatal y el privado, en la Argentina tomando como referencia

Hospitales Escuelas de diferentes regiones del pais.
ESPECIFICOS:

- Identificar la organizacion asistencial del HE En diferentes regiones de la Argentina.
- Identificar los aspectos mas relevantes de la funcion social que desarrolla el HE.

. Conocer el funcionamiento del HE con un enfoque sistémico: su estructura, sus
procesos y sus resultados

. Conocer las semejanzas y diferencias entre los distintos HE analizados

. Identificar los objetivos programaticos de los HE

INDAGACIONES PRELIMINARES/ ANTECEDENTES:

Los problemas de injusticia se manifiestan en que un gran porcentaje de poblacion sufre
las consecuencias negativas de la pobreza, de la falta de acceso a servicios basicos para
una vida digna y se ve excluida de los progresos que pueden brindar la educacion y los
cuidados de la salud. (1)

Si recordamos la definicion de inequidad en salud como la diferencia existente en los
niveles de salud y en las formas de atencion de la salud de las poblaciones medidas por
ubicacion geografica, situacion socio-econdmica, educacion, cultura, etnia, raza y forma
de financiacion de la atencion de la salud, los indicadores reflejan que los problemas de
inequidad no s6lo persisten, sino que, aiin peor, se han agravado. (2)

Es evidente que existe una crisis tanto en la distribucion de oportunidades de los distintos

grupos de poblacion como especificamente en los resultados del sector salud. Una de las



causas de esta crisis esta relacionada con los paradigmas utilizados hasta ahora, que han
impedido el desarrollo adecuado de las politicas de salud.
Si bien los principios de equidad, justicia y solidaridad estan contenidos en la mayoria de
los discursos y documentos de politica, los modelos de desarrollo destinados a alcanzar
esa equidad, solidaridad y justicia no han logrado esos objetivos99. (3)
La crisis es de politicas sectoriales y operativas, de un modelo sanitario que impide
orientar los programas de salud y las acciones de la sociedad para resolver los graves
problemas de inequidad. No se trata s6lo de una crisis de las sociedades y de los modelos
vigentes de desarrollo, sino también de una crisis interna del propio sector salud. Por lo
tanto, surge la urgente necesidad de iniciar una reflexion critica sobre los paradigmas
sanitarios vigentes, su relacion con el desarrollo social. (4)
Las sociedades no han sido capaces de organizar las oportunidades econdmicas,
educacionales ni sanitarias para resolver las inequidades que son evitables, injustas e
inaceptables. En el campo especifico del sector salud, si bien la ciencia continua en el
avance de sus conocimientos, persiste la inequidad en la aplicacion de los mismos, tanto
por problemas de accesibilidad a los sistemas de salud como en los niveles de calidad de
la oferta de servicios de salud y sus resultados. (5) Aun asi, la demanda de servicios de
salud del sector estatal en la Argentina se ha incrementado en los tltimos afos, debido a
la repercusion de la crisis economica que afecta al pais. Como consecuencia de las altas
tasas de desempleo, son cada vez mas las personas que no pueden recurrir a los sistemas
privados de atencion de salud que brindan las obras sociales y prepagas, lo que conlleva
a un incremento en la utilizacion de sistemas de salud estatal sumado a una cada vez
menor capacidad del Estado de hacerse cargo de dicha demanda. (2). Todo ello afecta de
manera significativa a los distintos actores que participan del proceso de atencion de la
salud, los cuales se encuentran frente a nuevos desafios.
A partir de estas problematicas sanitarias y en este contexto se ha planteado un cambio
de paradigma en cuanto al rol de los hospitales dentro de un entorno de permanente
cambio donde se ha puesto el foco en incluir una vision integral de la salud que relacione
a los servicios de salud local con la situacion socio sanitaria de la poblacion. Este cambio
de paradigma incluye la formacion de redes sanitarias con responsabilidad geografica
poblacional, en coordinacion con todos los recursos del Estado, privados y de la sociedad
civil.

La salud oral no escapa a este enfoque, por lo que sus servicios se incorporan a

estas redes integradas de salud. (6). La realidad de la salud bucal argentina de las tltimas
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décadas demuestra ineficacia en lo hasta aqui realizado, con altos indicadores de
enfermedades bucales y carencia de acciones eficaces en plazos prolongados. De hecho,
un reciente estudio de mercado, ubica a la Argentina entre los 10 paises de América
Latina que menos productos consumen para la higiene dental diaria (3). El informe
fue realizado por la marca Colgate con datos consolidados del 2017 y ubica a
nuestro pais en el octavo lugar en consumo de crema dental por persona, detras de
Paraguay y lejos de Costa Rica, Brasil y Chile, quienes encabezan la lista con el
mayor consumo. Esto repercute en parte en el aumento considerable de la perdida
de dientes en poblacion. En este contexto es necesario lograr la accesibilidad a los
servicios publicos de salud y la inclusion de la salud preventiva y comunitaria en el
Sistema Nacional de Salud, que incluye servicios publicos y seguridad social (prepagas,
mutuales y obras sociales). No obstante, la alta demanda poblacional y las barreras
fundamentalmente econémicas de accesibilidad a los servicios odontologicos del sector
privado limitan la capacidad resolutiva y de cobertura del sector estatal.
Es en este contexto donde los Hospitales Escuela se suman a la capacidad resolutiva para
subsanar en parte las deficiencias en la oferta de atenciéon como respuesta a la demanda
de la atencion de la salud.
Es importante destacar que la funcion social de los hospitales escuela, se enmarca dentro
de los principios universitarios que sostienen las actividades extensionistas. Es asi que el
conocimiento creado o transmitido a través de instancias de docencia e investigacion
encuentra su desarrollo pleno mediante la extension universitaria. De ella depende la
articulacion entre el conocimiento acumulado en la Universidad y las distintas
necesidades de la sociedad. Es en esta funcion que las capacidades de docentes e
investigadores se orientan para desarrollar el conocimiento, adaptarlo y aplicarlo a fines
utiles para la comunidad.
En Argentina, existen diferentes Hospitales Escuelas ubicados en diferentes regiones
como Tucumdn, Buenos Aires sus, La Plata, Cérdoba y Rio Negro. Funcionan como
Hospitales- Escuelas y suman un factor preponderante contribuyendo con la formacion
de pregrado y posgrado de un recurso humano, consciente de los procesos sociales que
vive el pais y aumentando la produccién de investigadores con capacidad critica y
reflexiva. (7)

La realidad de la salud bucal argentina de las ultimas décadas demuestra
ineficacia en lo hasta aqui realizado, con altos indicadores de enfermedades bucales y

carencia de acciones eficaces en plazos prolongados. De hecho, un reciente estudio de
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mercado, ubica a la Argentina entre los 10 paises de América Latina que menos
productos consumen para la higiene dental diaria (3). El informe fue realizado por
la marca Colgate con datos consolidados del 2017 y ubica a nuestro pais en el
octavo lugar en consumo de crema dental por persona, detras de Paraguay y lejos
de Costa Rica, Brasil y Chile, quienes encabezan la lista con el mayor consumo.
Esto repercute en parte en el aumento considerable de la perdida de dientes en
poblacion. En este contexto es necesario lograr la accesibilidad a los servicios publicos
de salud y la inclusion de la salud preventiva y comunitaria en el Sistema Nacional de
Salud, que incluye servicios publicos y seguridad social (prepagas, mutuales y obras
sociales).

De esta manera, con la presencia de los hospitales escuela, la comunidad se hace
destinataria de una herramienta, un conocimiento, una idea, una creacion, una técnica,
un invento, un descubrimiento, una reflexion, un valor que la sociedad recibe, asimila,
aprovecha, acepta, cuestiona o rechaza.

Son vastas las preguntas que surgen acerca de la evaluacion de la funcion social del
hospital escuela no solo en relacion con el grado de cumplimiento de la mencionada
funcidn social, sino también con respecto a la calidad de su atencion, el grado de cobertura
y apoyo a la oferta de atencion odontoldgica estatal, y el grado de satisfaccion de los
usuarios. En este aspecto, la evaluacion puede realizarse mediante indicadores de
procesos y resultados de la atencion (4), asi como también mediante la valoracion y
opinidon de quienes forman parte de la atencion odontologica: los pacientes y los
profesionales docentes y alumnos que alli realizan sus practicas profesionales.

Son algunas de las preguntas que surgen:

(Cuales son los objetivos primordiales de los HE?

(Cuadles son sus caracteristicas y funciones?

(Qué dependencia tienen en relacion con su financiacion y gestion?

(Que caracteristicas tienen su estructura y procesos de la atencion?

(Qué diferencias y semejanzas presentan los HE comparados con los hospitales
estatales y privados?

(Qué diferencias y semejanzas presentan los HE del pais entre si?



MARCO TEORICO:
1.- El Derecho a la salud

Siguiendo la Declaracion de Alma Ata de 1978 sobre la atencion primaria (8)y la altima
declaracion de Astana en 2019 (9) se reconoce la salud como
derecho inalienable e inherente a todo ser humano. Esto implica la obligacion del Estado
de respetar, proteger y garantizar el derecho a la salud de todos sus ciudadanos, no s6lo
asegurando el acceso a la atencion de salud, sino también la atencion adecuada. Esto
implica la provision de una atencion integral, continua y equitativa. Recoge las
dimensiones de promocion, prevencion, curacion y rehabilitacion. Involucra el derecho y
responsabilidad de las personas, familias y comunidades de ser protagonistas de su propia
salud, por lo que promueve procesos sociales y politicos que les permitan expresar
necesidades y percepciones, participar en la toma de decisiones, asi como exigir y vigilar
el cumplimiento del derecho a la salud.
La Salud en un Derecho Humano, contemplado como tal en la Declaracién de los
Derechos Humanos, en nuestra Constitucion Nacional, provincial y en la Carta Organica
Municipal. El derecho a la salud incluye el acceso a una atencidn sanitaria oportuna,
aceptable, asequible y de calidad satisfactoria. Como todo derecho humano, esta
interrelacionado con otros derechos. Por lo tanto, el estado de salud de la poblacioén de un
pais no depende solamente de sus oportunidades de acceso a los servicios médicos, o del
modelo de prevencion y atencion de enfermedades, o de la arquitectura institucional y el
financiamiento del sistema de salud. Existen otros factores que trascienden los recién
mencionados pero que tienen una gran incidencia sobre el estado de salud de la poblacion,
y que hacen por ejemplo a la infraestructura de vivienda, al acceso al agua potable y
saneamiento, y a las posibilidades de nutricion, las cuales, a su vez, dependen, entre otros
determinantes, del acceso a la educacion, las oportunidades de empleo decente, de la
distribucion del ingreso y de la dinamica de crecimiento de la economia. En suma, la
salud no es una dimension aislada, sino un aspecto esencial del proceso mas general del
desarrollo de un pais. (10) De modo que cada Estado debe crear condiciones para dar
cumplimiento a este derecho, atendiendo a sus condicionantes especificos.
2.- El Sistema argentino de salud:

El sistema de salud de Argentina estd compuesto por tres sectores: estatal, de
seguridad social y privado. (11) El sector estatal o cominmente llamado publico, esta

integrado a través de los Ministerios de Salud Nacional y Provinciales, en una red de
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efectores (hospitales y centros de salud estatales) que prestan atencion gratuita a toda
persona que lo demande, fundamentalmente a personas sin seguridad social y sin
capacidad de pago. Se financia con recursos fiscales y recibe pagos ocasionales de parte
del sistema de seguridad social cuando atiende a sus afiliados. El sector del seguro social
obligatorio estd organizado en torno a las Obras Sociales (OS), que aseguran y prestan
servicios a los trabajadores y sus familias. Su principio se basa en la solidaridad. La
mayoria de las OS operan a través de contratos con prestadores privados y se financian
con contribuciones de los trabajadores (de manera proporcional a sus haberes) y
patronales. El sector privado estd conformado por profesionales de la salud y
establecimientos que atienden a demandantes individuales, a los beneficiarios de las OS
y de los seguros privados. Este sector también incluye entidades de seguro voluntario
llamadas Empresas de Medicina Prepaga que se financian sobre todo con primas que
pagan las familias y/o las empresas. (12)

El ambito de accion del sector salud incluye tanto a los individuos como al medio
natural, bioldgico, social y econémico que tienen influencia sobre la salud. Si bien en esta
acepcion no se incluyen las acciones propias de las poblaciones en su ambito cultural
comunitario y familiar, el sistema de salud debe contemplar en sus actividades la
necesaria relacion con el sistema social de produccion de salud; es decir los
conocimientos que surgen de las culturas, creencias y comportamientos de las
poblaciones. (13)

De esta vision integral del sector salud destacamos: (a) la indivisible relacion de
los conocimientos de las ciencias médicas y de las ciencias sociales aplicadas a la salud,
asi como de las politicas, estrategias, programas y actividades sectoriales, con el objetivo
de mejorar la salud de las poblaciones a través de la promocion, prevencion, tratamiento
y rehabilitacion, y (b) la necesaria integracion de todos los recursos destinados a la salud
de la poblacion.

A partir de la anterior definicion del sector salud se debe destacar las siguientes
responsabilidades:

A. Laproduccion de nuevos conocimientos; es decir, el desarrollo de la investigacion
en las areas biofisiopatoldgicas, clinica, epidemioldgica social, de las ciencias
sociales en su conjunto, asi como la de sistemas y servicios de salud.

B. La transmision de conocimientos sistematizada y organizada a través del saber de
las ciencias médicas y de las ciencias sociales relacionadas con la salud en forma

integral que comprende las ciencias de la salud, en donde las universidades y
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centros de estudios y de investigacion tienen un rol fundamental en el desarrollo
adecuado del sector.

C. La aplicacion de los conocimientos de las ciencias de la salud en el ambito
individual, familiar y colectivo teniendo siempre presentes los valores de equidad

y justicia.

Dentro de esta responsabilidad en lo que atafie al sector estatal de salud, pueden
identificarse las siguientes areas de accion: (14)

» Abogacia para la salud con equidad: dado que el sector salud ve la pobreza y la
injusticia en sus expresiones mas crudas (la falta de salud y de atencién de la
salud) le corresponde abogar por la salud con equidad. El sector salud debe
realizar permanentemente estudios epidemiologicos sociales para monitorear las
situaciones de inequidad y para llamar la atenciéon sobre las diferencias
observables en la situacion de salud y de atencion de la salud debido a la inequidad
social. Esta informacién deberia orientar la definicion y aplicacion de politicas y
estrategias globales de una sociedad hacia la equidad.

» Intersectorialidad: deben promoverse politicas, estrategias y acciones
intersectoriales para facilitar la equidad en la salud. De esta manera surgen las
relaciones activas con todos los sectores de la sociedad para coordinar
conocimientos, programas y acciones dirigidos a potenciar y lograr la deseada
reorientacion de la sociedad hacia situaciones de justicia y equidad. Se trata de los
programas intersectoriales para la equidad social.

» Entrega de conocimientos a través de servicios de salud:se trata de una
responsabilidad central, irrenunciable, directa del sector. Esta area se relaciona
con la busqueda de modelos de atencion que respondan a las necesidades de la
poblacién tanto en el ambito individual y familiar como colectivo sin ningln tipo
de limitaciones, asegurando cobertura efectiva, atencion integral con contenidos
de promocién, prevencion, diagndstico y tratamiento, la humanizacion de la
atencion, la calidad de los servicios, la eficiencia en la utilizacion de los recursos
sobre la base de redes de atencion y el desarrollo de modelos de financiacion que

contemple los principios de equidad financiera.

Responsabilidad geogrdfica poblacional: desde su definicion conceptual hace ya mas de

20 afios un sistema local de salud comprende tanto la responsabilidad de la atencion
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integral a las personas como la atencion al medio. Dentro de esta estrategia se incluye
todo lo relacionado con la promocién de la salud, la prevencion de enfermedades y el
concepto de comunidades saludables dentro de un dmbito politico administrativo ya sea
de nivel provincial o municipal, donde deben confluir en forma ordenada y coordinada
todos los conocimientos de las ciencias dedicadas a la salud individual y colectiva. En
este marco, la Programacion local participativa implica requerir a cada sistema local la
formulacion de programas integrales de atencion de la salud colectiva con énfasis en la
promocion y prevencion con plena participacion comunitaria, aceptando su
responsabilidad activa frente a las necesidades, con definicion de poblaciones en riesgo y
asignacion de recursos y actividades para enfrentar los problemas de salud. La
programacion local participativa es otro instrumento hacia la equidad, la participacion y
la democracia.

La definicion de metas de corto plazo: implica definir requisitos minimos para los
contenidos de los programas de salud que deben contemplar no sélo la identificacion de
la poblacion bajo programa y del ambito geografico relacionado sino, ademas, los
objetivos y actividades, asi como los recursos necesarios. Todo sistema local debe definir
metas a corto plazo con un andlisis estratégico permanente que mida coberturas efectivas,
la calidad y los resultados esperados. Los paradigmas vigentes se han basado
exclusivamente en la definicion de metas de largo plazo sobre la base de indicadores
globales que ocultan situaciones locales de inequidad evitando ademas la posibilidad del
monitoreo permanente y las necesarias correcciones a los programas del sector

La organizacion de redes de atencion: Desde el punto de vista de la organizacion de
recursos, un sistema local organizado con una politica de coordinacion y
complementacion de sectores y servicios permite utilizar todos los recursos del area ya
sean de dependencia estatal como privado o de seguridad social. Esta vision integral exige
incorporar al modelo sanitario todos los recursos de la salud, desde los consultorios
médicos, odontologicos, los centros y puestos de salud, los hospitales comunitarios, de
ambito rural o de municipal, los establecimientos privados hasta los grandes centros de
atencion en ambitos urbanos. Bajo el concepto de red social, las jerarquias que se otorgan
a los componentes de la misma se deben basar tanto en la utilizacion de tecnologias de
equipos médicos como de tecnologias sociales. Ello debera asi superar los conceptos
vigentes que definen niveles de atencion y categorias de servicios basados

exclusivamente en tecnologias de equipos
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Atencion integral, la calidad y las metas de cobertura efectiva: implica promover la
atencion integral de la salud y la calidad con base en los componentes de atencion
accesible, precoz, continua, completa, en equipo, activa, humanizada, participativa,
responsable y con evaluacion permanente, aceptando que la definicion de cobertura no
esta exclusivamente relacionada con la accesibilidad a los servicios de salud sino que,
ademads, debe contener componentes de calidad que incluye ademas la seguridad y
humanizacion de la atencion.

Autoevaluacion participativa, acreditacion externa y gestion en salud: Una condicion
fundamental del nuevo paradigma consiste en el desarrollo de enfoques modernos de la
gestion institucional que utilizan estrategias de autoevaluacion participativa y
acreditacion externa, en donde el requerimiento de la equidad y la calidad se hace mas
visible. Ademads, el nuevo paradigma debe promover el desarrollo organizacional
mediante la definicion de planes estratégicos para la equidad y la calidad con metas
concretas para su evaluacion tanto de los usuarios y la poblacion como de los

profesionales de la salud.

3.- El Hospital en el marco del sistema de salud:

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud, (15) Se puede definir a un hospital
como una institucion que integra una organizacion médica y social, cuya mision es
proporcionar a la poblacion asistencia médica y sanitaria tanto curativa como
preventiva. Dicho establecimiento independientemente de ser publico o privado estd
destinado a atender las demandas que se originan en torno a las problematicas de salud,
principalmente a aquella poblacion que es carente de recursos.

Es una institucion a cargo de personal especializado y competente para organizar, atender
y dirigir, desde la base cientifica las tareas necesarias para la prevencion, el diagndstico
y el tratamiento de las enfermedades y para dar solucion, en el aspecto de salud, a los
problemas sociales (16)

Ya el término hospital indica de alguna manera su funcion social, ya que su significado
es “Amable y caritativo con los huéspedes”, La palabra Hospicio, también de origen
latino, proviene de Hopitium:” lugar para recibir y alojar peregrinos y pobres”. En el
pasado los usuarios eran indigentes, desvalidos, nifios abandonados y militares, mientras
que en el presente el Hospital esta al servicio de toda la comunidad sin discriminacion

alguna. (17)
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Su origen se remonta en la edad media temprana a partir de la creacion de albergues,
fundados por la iglesia catélica con un enfoque humanitario, para pobres y peregrinos.

En los comienzos del siglo XIII hubo un crecimiento en el numero de albergues debido
al enriquecimiento de ciudades para sostener sus propios ejércitos. En dichos
establecimientos se atendian enfermos y también las autoridades civiles los fundaban.

A mediados del siglo XIX con el progreso de la medicina el caracter del hospital cambid
de manera fundamental. Este dejo de ser un lugar que solo brindaba alimento y albergue
a los pobres, para transformarse en un centro médico cuyas puertas estaban abiertas a

todas las clases sociales que buscaban recuperar su salud como traer una nueva vida.

El Hospital es una de las instituciones sociales que ha experimentado mas cambios en las
ultimas décadas. Obviamente, este proceso de cambio es muy diferente en los distintos
paises del mundo. Incluso dentro de un mismo pais existen grandes diferencias entre los
hospitales de diferentes regiones, no solo en tamafio y complejidad, sino también en su
esencia, resultado del grado de desarrollo socioecondmico y cultural que caracteriza al
contexto, esto bajo la mirada del modelo epidemiologico de caja china o niveles multiples,
donde el efecto del contexto y sus determinantes sociales influyen no solo sobre el estado
de salud de la poblacion de su nicho sino también sobre el funcionamiento del sistema
de salud (78).

En la actualidad el Hospital dispone de numerosos recursos de enorme complejidad que
se engloban bajo la denominacion de servicios especiales de diagndstico y tratamiento
como la Radiologia, Patologia, Fisiologia. La jerarquia de un Hospital depende tanto o
mas de la capacidad de sus recursos humanos que de sus recursos fisicos. En el pasado el
personal era escaso, esencialmente religioso, con preparacion empirica y gran espiritu de
servicio. El Hospital del presente ha cambiado substancialmente, pues exige personal
numeroso y altamente capacitado, con diversidad de tareas y adecuado entrenamiento
previo a su ingreso al hospital y continuo durante su permanencia en la institucion.
Paralelamente aumenta la necesidad de coordinacion de los esfuerzos o sea del trabajo de
equipo.

La organizacion del hospital debe tener un disefio y mantenimiento que garanticen tanto
al paciente como al trabajador permanecer en condiciones Optimas que reflejen la maxima
eficiencia y rentabilidad econdmica. Puede entenderse a un hospital como al conjunto de
combinaciones que admite la interseccion de tres conjuntos: A) uno politico, al que

llamamos modelo de gestion, B) uno econdmico, al que llamamos modelo de
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financiacion, C) uno técnico, al que llamamos modelo de atenciéon o modelo asistencial
(19).
Las funciones que en ¢l se llevan a cabo son las siguientes:

1.- la Atencion Médica, que incluye todos los niveles de prevencion: la promocion de la
salud, prevencion de enfermedades, el diagndstico precoz y tratamiento oportuno, la
recuperacion de la salud, la rehabilitacion del paciente y prevencion de las complicaciones
y discapacidades, y la prevencion de la muerte.

En el caso de la actividad asistencial, la misma consiste en personalizar la prestacion
adaptada a las necesidades y caracteristicas de cada paciente

2.- actividades de educacion de su propio personal, de la comunidad en general y de la
universitaria. Contribuyendo de esta manera en la formacion de los estudiantes de las
carreras de las disciplinas relacionadas con la salud en general, considerando la atencion
de la diversidad, desarrollando un juicio critico que le permita discriminar ante las
diferentes alternativas de tratamiento y formular un plan de tratamiento personalizado
para cada paciente ¢, ademads de trabajar en equipo y conducir hacia metas comunes. (20)
3.- La Funcion Social: El hospital tiene como uno de sus objetivos el brindar nuevas
oportunidades sanitarias, mejorando de este modo la calidad de vida de la poblacion que
asiste, pero por sobre todo devolviendo igualdad social, ya que se trata de una institucion
de “puertas abiertas a toda la comunidad. (21)

Se dispone a integrar mediante sus redes de atencion (Centros de Atencion Primaria de
la Salud-CAPS con sus respectivos hospitales de segundo y tercer nivel de complejidad
en areas programaticas definidas) equipos interdisciplinarios que lleguen a la comunidad
con la estrategia de Atencion Primaria que incluye actividades de promocion, prevencion
y deteccion precoz de las problematicas de salud.

Entre los diferentes tipos de hospitales (segiin su complejidad, dependencia,
sector de pertenencia, etc.,) cabe destacar al hospital universitario, u hospital escuela.
Este es un centro hospitalario dedicado a la asistencia, docencia e investigacion en salud.
Lo que lo diferencia de otros hospitales es su vinculacion y compromiso con las funciones

esenciales de la universidad: la docencia, investigacion y extension. (22)

En este marco, los hospitales escuelas de Odontologia abren sus puertas a la
comunidad para tratamientos orales, funcionando como centro de adiestramiento y
formacion del personal de salud publica (23), y con el propodsito de acercar al Hospital

Universitario y a la Facultad de Odontologia a la problematica existente en el acceso a la
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salud Bucal de la comunidad, incentivando la participacion para cambiar la realidad y
mejorar la calidad de vida.

El objetivo es brindar la atencion humanizada y personalizada que ofrece el Hospital
Universitario a la necesidad de Atencion Odontologica, implementando mecanismos que
parten desde la educacion hasta la resolucion de sus problemas de salud Bucal a partir de
la inclusion social y la igualdad de oportunidades que implica la educacion para la salud.
(24). Los hospitales escuelas cumplen una funcidon social importante y sumamente
necesaria al garantizar el acceso a la salud a la poblacion que no cuenta con los medios
econdmicos para costearla o debido a la gran demanda de los hospitales estatales que no
dan abasto con la demanda. Hacer reflexiones sobre esta institucion permite valorar sus

aciertos y errores para evaluar soluciones a problemas actuales.

4.- La Universidad y su funcion social

La universidad se enfrenta a nuevos desafios que se han generado por la globalizacion y
por la nueva sociedad del conocimiento, desafios que la han ido transformando en su
quehacer humanista y su funcion social.

La universidad se encuentra frente a nuevos debates que llevan a cuestionar su verdadera
funcion en la actualidad. La universidad como tal debe considerarse como uno de los
agentes que deben proporcionar formacién avanzada, conocimiento y cultura a la
poblacion, representar uno de los espacios de resistencia, cambio y transformacion social,

y mantener un equilibrio entre su mision y objetivos y las demandas del Estado. (25)

Es importante realizar una reflexion acerca del papel actual de la universidad y retomar
su funcion social y humanista con el fin de movilizar conciencias que permitan a los
actores insertos en este espacio retomar este papel que propicie la recuperacion de la a

la sociedad recuperar la confianza social en la universidad.

La universidad surgié como una de las instituciones encaminadas a crear conocimiento
sobre bases solidas, exaltacion de los valores humanos y el enriquecimiento de la cultura
para el bienestar del hombre. Esa vision humanista de privilegiar al conocimiento como
una herramienta generadora de bienestar es uno de los principios constitutivos de la
universidad. Surgen en el siglo XI como expresion del renacimiento intelectual en torno
a la teologia y filosofia, tratando desde un principio en lograr su autonomia respecto a las

autoridades locales, Apoyadas en la Iglesia, los profesores y la mayoria de los alumnos
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eran clérigos y su idioma era el latin. A comienzos del siglo XIX, el formar profesionales
y el hacer ciencia marcan una nueva etapa: el rol del profesor se basa en transmitir nuevos
conocimientos a partir de la investigacion. Es decir, no se podia limitar a lo que ya estaba
escrito y esto le exigia la dedicacion exclusiva a la labor académica. De esta forma, la
investigacion quedo incorporada, junto a la ensefianza, a la mision de la universidad. (26)
La funcion social de la universidad es, ante todo, la formacion del hombre (ser humano)

con todo lo que implica cultura, ética, compromiso social y politico. (27)

La universidad es el espacio por excelencia para difundir y crear el conocimiento, para
mejorar, a través de la investigacion, la calidad de vida de las personas. Por tanto, ésta
debe ser la casa de una sociedad exitosa. En las aulas de la universidad es donde deben
gestarse los nuevos agentes de cambio, para que los pueblos evolucionen y las sociedades
tengan bienestar social. (28)

La funcion social de la Universidad es, pues, multiple. Debe crear y difundir los
conocimientos cada vez mas completos que se alcancen por la investigacion. Debe
preparar buenos profesionales que apliquen experta y razonadamente, técnicas y métodos
utiles a la Sociedad presente y futura, y que sean capaces de seguir atentamente el
adelanto de sus profesiones durante toda la vida. Y, sobre todo y ante todo, debe formar
a los hombres mas sobresalientes de la sociedad, por su cultura general y su preparacion,
que se distingan por su manera mas acertada de hallar, plantear y resolver los problemas.

(29)

EL HOSPITAL UNIVERSITARIO / HOSPITAL ESCUELA

El Hospital Universitario, por corresponder al ambito sanitario, tiene
profesionales con formacion docente y de investigacion que incide positivamente sobre
la calidad de la atencion. Es decir, la atencion no solo esta centrada en la asistencia como
respuesta a los desafios sanitarios de este siglo, sino en la generacion misma del
conocimiento para aplicarlo en la asistencia. La investigacion e innovacion biomédica, la
transferencia de conocimiento y la formacion, en todos sus niveles, son los objetivos
estratégicos para avanzar en una asistencia de buena calidad, de forma que se desarrollen
en forma armonica las tres funciones: investigacion, docencia y extension/ asistencia

Por lo tanto, la formacién del profesional sanitario exige un esfuerzo de

colaboracion entre la universidad y el sistema sanitario en el marco de un modelo que

16



favorezca el continuo perfeccionamiento, y un espacio de encuentro y colaboracion
maxima entre las dos instituciones con responsabilidades asistenciales y académicas de
las que dependen la formacion de futuros profesionales de la asistencia, la investigacion
y la docencia en salud. Es el epicentro de cualquier sistema de salud. (30)

Es relevante conocer el contexto en que se va a desarrollar la profesion, para que haya
una alineacion entre la educacion sanitaria y las necesidades de la poblacion. La
existencia de equipos interdisciplinarios mejora la calidad de la prestacion asistencial. La
incorporacion del alumno a la rutina asistencial de los profesores de practicas clinicas
permite que experimenten lo que constituye el trabajo cotidiano de un profesional
sanitario.

En la estructura social, el Hospital universitario cumple un papel fundamental, ya
que siendo un bien comunitario, representa la ciispide de un sistema de salud en la escala
de valores sociales: es el que puede garantizar las tecnologias de punta, el enriquecimiento
continuo del capital intelectual, y el mantenimiento de los valores éticos de las ciencias

de la salud.

Fundamento y caracteristicas:

La creacion de los hospitales escuela surge como una necesidad pedagogica
inexcusable de promover y favorecer el aprendizaje y el desarrollo de destrezas, aptitudes
y habilidades de los estudiantes, inherentes a las competencias relacionadas con la
atencion sanitaria de manera que su soporte resulta imprescindible para optimizar y
fortalecer el logro de las metas educativas. La integracién con los distintos espacios
curriculares dentro del HE permite la construccion de aprendizajes significativos y la
articulacion teoria practica sobre la base de un eje comiin que conduce a mejorar y facilitar
el desarrollo del saber hacer.

La apertura del servicio a la demanda de profesionales, instituciones, organismos
y comunidad- cumplimenta el rol social primario de la institucion, a la vez que promueve
la apropiacion del conocimiento mediante la extension universitaria e impulsa el
acercamiento reciproco y la creacion de vinculos de colaboracion, todo ello en un
contexto de bienestar institucional y comunitario.

La figura de los hospitales escuela permite incorporar, desde otra dptica, un area
especifica destinada a la interaccion con los graduados y generar un espacio concebido

desde una politica de promocion, apoyo y desarrollo de actividades, que favorezcan e
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incrementen el sentido de pertenencia de los mismos con la institucion mediante un
contacto permanente que acompaiie a su desarrollo profesional, laboral y empresarial.
La participacion activa y dindmica del recurso humano especializado que conforma los
hospitales escuela y el equipamiento de ultima generacion, constituyen la base para el
apoyo del desarrollo profesional interno y externo, la integraciéon con areas de
investigacion y/o extensiones relacionadas al ambito de la salud y para la actualizacion
continua y permanente de los sujetos del aprendizaje.

La extension se concibe, desde los hospitales escuela, como una funcién sustantiva que
contiene a las dimensiones de formacion integral para la democratizacion del saber y del
conocimiento, en el marco de la cual se busca la apropiacion social mediante la
divulgacion de saberes producidos en su ambito y de aquellos concebidos en la
comunidad.

En resumen, el hospital universitario u hospital escuela, posee las caracteristicas clasicas
de un hospital a las que se le agregan las funciones inherentes de la universidad. Por lo
tanto, la investigacion y la docencia forman parte de su vision y mision.

La acreditacion es otro requisito para que un hospital sea considerado HE. Esta
acreditacion es universitaria y se basa fundamentalmente en convenios con el sistema de

salud

ENFOQUE Y PLAN DE DESARROLLO METODOLOGICO:

1.- Tipo de estudio: La investigacion es una serie de casos; un estudio de tipo
observacional descriptivo, con profundidad en la descripcion de las caracteristicas de las
Unidades de analisis que permitan posteriormente establecer hipdtesis y estudios

analiticos que las comprueben

2.- Universo, poblacion a evaluar, muestra y unidad de analisis: Se analizaran 4
Hospitales del pais que sean considerados Hospital Universitario u Hospital Escuela, 2
de ellos con modelos de atencion integral de la salud, y 2 con caracteristicas de
atencion exclusivamente odontologica. Del sector estatal y/o privado. La Unidad de
Andlisis sera cada Hospital.

e Hospital Escuela De Odontologia Allen, Rio Negro

e Hospital Universitario Austral
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e Hospital Escuela De Odontologia Cordoba
e CEMIC Norberto Quirno- UBA

Las unidades de analisis en principio correspondian a diez Hospitales Escuelas/
Universitarios de La Argentina.

Por cuestiones del contexto de la pandemia, los Hospitales Escuelas/ Universitarios
limitaron su atencion y no fue posible realizar las encuestas como fuente de informaciéon
primaria.

Por lo dicho anteriormente, se tomaron cuatro HE como unidades de analisis.

Las fuentes secundarias se utilizaron como paginas web e informes del CONEAU.

3.- Identificacion de las variables a evaluar:

1. Ejercicio de la investigacion y la docencia junto con la asistencia

2. Mencion de la Iy D en la mision y vision del HE

3. Acreditacion. Organismo que acredita

4. Existencia de convenios o contratos de practicas formativas con Instituciones de
Educacion Superior (Universidades y/Institutos y/o o Facultades de Ciencias de
la Salud) que posean curricula en ciencias de la salud acreditadas

5. Estructura instalada acorde con el desarrollo de las ciencias de la salud, la
tecnologia y los requerimientos de formacion de alumnos de grado y de
posgrado.

6. Capacidad edilicia (espacios) y de equipamiento para las practicas de ensefianza
y aprendizaje acorde al nimero de estudiantes

7. Profesionales de la asistencia con formacion docente

8. Tipo de nombramiento de los profesionales: concursos, responsables de
concursos, etc.

9. Practicas formativas de pre y post- grado en el marco de convenios

10. convenios y la curricula de las carreras de pre y posgrado

11. Existencia de un centro o grupo de investigacion reconocido por organismos
nacionales o internacionales relacionados con la investigacion y/o financiacion
de las investigaciones

12. Existencia de proyectos de investigacion activos

13. Existencia de residencias de posgrado en especialidades
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14. Existencia de revista o publicacion u otro medio de informacion o difusion de
los aportes de los grupos de investigacion

15. Publicaciones de los grupos de investigacion

16. Existencia de proyectos de extension universitaria

17. Participacion de los estudiantes en los proyectos de extension

18. Trabajo permanente en terreno, contacto con la comunidad

19. Interaccion con los graduados

4.- Técnica de recoleccion de los datos:

Fuentes de informacion secundarias: documentos, base de datos bibliograficas,

convenios, normativas, etc. Informes CONEAU.

5.- Plan de analisis:
En la instancia inicial se pretendid utilizar fuentes de informacion primarias, como las
encuestas a los distintos Hospitales Escuelas/ Universitarios. Sin embargo, debido a la

situacion actual de la pandemia, se utilizaron fuentes de informacion secundarias.

La metodologia es fundamentalmente cualitativa como informe narrativo a la

indagacion de las variables.

RESULTADOS

A continuacion, se expone un informe narrativo de cada una de las unidades de andlisis

seleccionadas em relacion a las variables propuestas:

HOSPITAL ESCUELA DE ODONTOLOGIA PENRTENECIENTE A LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CORDOBA

La mision institucional, los objetivos de la carrera y los reglamentos que rigen su
funcionamiento se encuentran explicitamente definidos en el Estatuto de la Universidad,
en la resolucion de aprobacion del plan de estudios (Resolucion CS N° 1108/10) y en
otras normativas de la carrera, y son de conocimiento publico. (31).

La Universidad cuenta con politicas de investigacion y desarrollo definidas en el

20



Reglamento de Subsidios y Avales de Proyectos y Programas de Investigacion,
Desarrollo Tecnologico y Artistico de la SECyT de la UNC (Resolucién CS N°
970/13)y el Reglamento del Programa Institucional de Otorgamiento de Subsidios para
Proyectos de Investigacion de la SECyT de la Facultad (Ordenanza CD N° 5/15), que
establecen los objetivos de la investigacion y las convocatorias, la conformacion de los
equipos de investigacion, duracion de los proyectos, asi como todo lo relativo al proceso
y los criterios de evaluacion. Ademas, se encuentran definidas las siguientes lineas
prioritarias de investigacion de la unidad académica: Tecnologia Odontologica;
Biologia Bucal y Biologia del Desarrollo; Patologias Bucales Generales; Prevencion y
Aspectos Psicosociales de la Odontologia y Educativa (Resolucion CD N° 351/12 y su
modificatoria N° 134/13).(32)

En la actualidad, la institucion tiene 45 proyectos de investigacion vigentes vinculados
con tematicas de la carrera tales como inmunologia, fisiopatologia, prostodoncia,
cariologia, enfermedad periodontal y cirugia, en el marco de las lineas
prioritarias definidas. En los proyectos de investigacion participan 212 (47%) docentes
y 24 alumnos de la carrera. De los docentes que participan en estas actividades, 83
(39%) tiene una dedicacion de 10 horas, 86 (40%) una dedicacion de 20 horas, 8 (4%)
una dedicacion de 30 horas y 35 (16%) una dedicacion igual o superior a las 40 horas,

que resulta suficiente para llevarlas a cabo. (33)

En relacion con la formacion de posgrado, 88 (41%) poseen titulo de Doctor, 5 (2%) de
Magister y 15 (7%) de Especialista. En este sentido, cabe destacar la formacion de los
docentes que participan en las

actividades de investigacion mencionadas. (31)

El Hospital escuela gracias al esfuerzo y compromiso puesto por toda la comunidad de
LA Facultad, logro la acreditacion CONEAU de la Carrera de Grado por un periodo de
SEIS ANOS, segiin RESFC-2017-594-APN-CONEAU, y por primera vez en la historia
de la Institucion la acreditacion ARCUSUR segun RESFC-2017-567-APN-CONEAU
(32)

Asimismo, la carrera posee 57 convenios de cooperacion interinstitucional para la
concrecion de las politicas previamente mencionadas (investigacion, vinculacion con el
medio, extension y formacion practica, etc.). Se destacan los celebrados con el

CEPROCOR de la Provincia de Cordoba, el Circulo Odontoldgico de la Provincia de
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Coérdoba, el Colegio Odontoldgico de la Provincia de Cordoba, Laboratorio de
Hemoderivados y el Hospital Oncologico de Cordoba, entre otros. Ademas, se observan
convenios especificos para la realizacion de la Practica Profesional Supervisada (PPS)

con el Hospital San Roque y el Municipio de Estancia Vieja.

Asimismo, existen convenios que aseguran el acceso a &mbitos externos para practicas
extramuros tales como escuelas de la provincia, fundaciones, municipios e

instituciones gubernamentales (31)

La institucion desarrolla politicas para la actualizacion y perfeccionamiento del personal
docente en el area cientifica o profesional especifica, en aspectos pedagogicos y en lo
relativo a la formacion disciplinar. En el periodo 2014 — 2016 la Escuela de

Posgrado organiz6 56 cursos y capacitaciones de actualizacion profesional, tales como
Materiales y alternativas de tratamientos estéticos; Aspectos éticos y legales del
ejercicio profesional; Operatorio dental clinica; Introduccién a la implantologia y
Rehabilitacion Estética. Asimismo, se realizaron 8 conferencias en tematicas
relacionadas a la disciplina. Por otra parte, se observan las siguientes actividades
desarrolladas por la Asesoria Pedagdgica: Plan de formacion docente inicial;
Actualizacion pedagogica; Evaluacion de los aprendizajes desde un enfoque por
competencias y Clinicas para la mejora de las practicas de ensefianza y evaluacion en
salud. Ademas, se llevo a cabo el taller Preparacion para los concursos de acceso y/o
promocion a cargos docentes y control de gestion de la actividad docente. En las
actividades de actualizacidn y perfeccionamiento participaron alrededor de 446

docentes de la carrera. (33)

En cuanto al nombramiento del personal docente, La Universidad Nacional de Cérdoba

llama a concursos publicos, de antecedentes y oposicion.

Los concursos para designacion de Profesores regulares, sean titulares, asociados o
adjuntos, se regiran por las disposiciones de la presente Ordenanza y las que en su
consecuencia dicten las distintas Facultades y unidades académicas, que deberan ser

aprobadas por el H. Consejo Superior.

El llamado a concurso debera precisar el dia y hora de apertura y cierre de la inscripcion
y el jurado titular y suplente designado, publicindose internamente en los transparentes

de la Universidad en lugares visibles y externamente en el Boletin Oficial de la
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Universidad Nacional de Cordoba por lo menos una vez y/o se difundiré por los
Servicios de Radio y Television de la Universidad dos (2) veces al dia como minimo
durante tres (3) dias y se enviara a las Universidades del pais donde exista el area que se
concursa o areas afines, solicitando su exhibicion en transparentes u otros espacios que
para ese fin cada unidad académica disponga. Ademas, se enviara el anuncio del
concurso a diarios locales y del pais. La fecha de apertura debe ser posterior a la de la
publicacion en el Boletin Oficial y/o al tercer dia de su difusion por los Servicios de
Radio y Television de la Universidad. A partir de ella, el plazo dentro del cual deberan

inscribirse los concursantes no debera ser inferior a quince (15) dias.

La carrera se desarrolla en el edificio de la Facultad de Odontologia, propiedad de la
institucion, que se encuentra compuesto por varios modulos y estd ubicado en el predio
de la Ciudad Universitaria de la ciudad de Cordoba. Ademas, se encuentran a
disposicion de la carrera otros espacios como las aulas de uso comun de la UNC
situadas en el &mbito de la Ciudad Universitaria.

La carrera cuenta con 17 aulas teoricas (auditorio para 270 personas y aulas con
capacidad entre 20 a 200 personas), 10 aulas-taller con capacidad entre 12 y 100
personas, 8 salas de reunion, 6 salas de profesores, 13 oficinas, 1 taller de
mantenimiento y 1 economato. Las aulas cuentan con el equipamiento necesario para el
dictado de las clases (computadora, proyector, equipo de sonido, micr6fono).

La planta fisica es acorde con las caracteristicas de los espacios curriculares previstos, el
numero de estudiantes, las metodologias didacticas empleadas, las actividades de
investigacion y las de extension universitaria.

La infraestructura edilicia incluye oficinas y espacios para el normal desarrollo de las
actividades de gestion, docencia, extension e investigacion.

El area clinica u hospitalaria de la unidad académica dispone de 35 salas clinicas con
235 sillones odontologicos y salas de espera, 5 quir6fanos, 1 enfermeria, servicios de
apoyo a la clinica y laboratorios. Esta disponibilidad de sillones odontologicos
permite, de acuerdo con la organizacion horaria, la disposicion de dos alumnos por
equipo para atender pacientes bajo supervision docente. Se cuenta con un registro
digitalizado de la atencion de cada paciente que contiene todos sus antecedentes.

Las salas clinicas tienen amplia capacidad, con equipamiento adecuado, se encuentran
en optimas condiciones de mantenimiento lo que permite el correcto desarrollo de las

actividades clinicas.
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Ademas, la Facultad cuenta con los siguientes servicios especializados:
Interdisciplinario a Pacientes con Fisura Labio-Alveolo-Palatina (FLAP); Atencion
Odontoldgica Interdisciplinaria para Personas con Discapacidad; Ortodoncia y
Ortopedia Dento-Maxilo-Facial; Disfuncion Craneo Cérvico-Mandibular; Diagnostico y
Prevencion del Cancer Bucal; Habitos Orales Disfuncionales y Tratamiento Temprano;
Diagnostico por Imagenes; Clinica Odontoldgica del Bebé; e Integral de Rehabilitacion
Protética destinado a la Comunidad. Estos servicios son atendidos por docentes y
Profesionales Asistentes con fines de perfeccionamiento, graduados de la carrera, y son
visitados por los alumnos con fines demostrativos o de consulta.

Por otra parte, la carrera cuenta con los laboratorios: Aula de Microscopia; Sala de
Diagnostico por Imagenes; Sala de Actividades Practicas de Anatomia A y B; Sala de
Trabajos Practicos de Anatomia Patoldgica A y B; Sala de Trabajos Practicos de
Oclusion y Materiales Dentales; Sala de Trabajos Practicos de Operatoria I A y B (con
60 simuladores para diestros y 10 para zurdos); y Sala de Trabajos Practicos de

Prostodoncia I A y B, que comparte el espacio con el Laboratorio de Quimica.

La participacion de alumnos en estas actividades se promueve a través del

Programa de Becas para la Iniciacion de Estudiantes de Grado en la Investigacion
Cientifica (Ordenanza CD N° 4/15). Ademas, los estudiantes tienen acceso a las becas
estimulo del Consejo Interuniversitario Nacional a las Vocaciones Cientificas. La
Facultad otorga subsidios para la publicacion de los resultados

de los proyectos de investigacion (Resolucion CD N° 173/16). (31)

La Facultad canaliza el desarrollo de las politicas y proyectos de investigacion a
través de la secretaria de Ciencia y Técnica. Ademads, el Consejo de Ciencia y Técnica
de la Facultad de Odontologia (CoCyT-FO), creado por Resoluciéon CD N° 271/14, se
encuentra conformado por 5 investigadores de la carrera y tiene entre sus funciones la
promocion de la investigacion a través del asesoramiento, comunicacion con los
estudiantes, busqueda de fuentes de financiamiento y organizacioén de eventos
académicos y cientificos, entre otros. El Consejo articula con la Subsecretaria de
Relaciones Internacionales, con el Consejo Asesor de Doctorado, el Comité
Institucional de Etica en Investigacion en Salud (CIEIS) y el Comité Académico de
Investigacion en Salud (CAIS). (33)

En la actualidad, la institucion tiene 45 proyectos de investigacion vigentes

vinculados con tematicas de la carrera tales como inmunologia, fisiopatologia,
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prostodoncia, cariologia, enfermedad periodontal y cirugia, en el marco de las lineas
prioritarias definidas. En los proyectos de investigacion participan 212 (47%) docentes
y 24 alumnos de la carrera. De los docentes que participan en estas actividades, 83
(39%) tiene una dedicacion de 10 horas, 86 (40%) una dedicacion de 20 horas, 8 (4%)
una dedicacion de 30 horas y 35 (16%) una dedicacion igual o superior a las 40 horas,
que resulta suficiente para llevarlas a cabo. En relacion con la formacion de posgrado,
88 (41%) poseen titulo de Doctor, 5 (2%) de Magister y 15 (7%) de Especialista. En
este sentido, cabe destacar la formacion de los docentes que participan en las

Ademas, la Secretaria de Ciencia y Técnica cuenta, como anuario cientifico, con los
libros de resumenes de las Jornadas de Investigacion Odontoldgica (JICO), con su
correspondiente ISBN, y se cre6 en el afio 2016 la Revista Electronica de la Facultad de
Odontologia (Resolucion CD N° 386/16) que cuenta con su ISSN.

Por otra parte, se realizé un Taller de Comunicacion Cientifica donde se abord¢ la
elaboracion de trabajos y presentaciones a congresos, con el objetivo de promover e
incrementar la difusion y publicacion de los resultados de las actividades de
investigacion.

La institucion cuenta con politicas de extension definidas en el Reglamento del
Programa de Subsidios a Proyectos de Extension de la Facultad (Resolucion CD N°
354/11), que tiene como objetivo la mejora de la calidad de vida de individuos y grupos
en contextos vulnerables para la transformacion de las condiciones de salud, a través de
convocatorias anuales para la presentacion de proyectos. El Reglamento establece las
convocatorias anuales, requisitos de los proyectos, conformacion de los equipos,
metodologia de evaluacion y financiamiento, entre otros. Las lineas programaticas que
orientan las acciones son: Fortalecimiento y promocion de la salud bucal, que apunta al
desarrollo de capacidades para el logro de estilos de vida saludable; y Proteccion
especifica y atencidon de problemas de salud comunitaria, que articula acciones con los
servicios especificos de la Facultad con el objetivo de abordar patologias odontologicas

de riesgo prevalente.

El Consejo Superior de la UNC, promueve la activa participacion de los estudiantes en
la sociedad a través de acciones, tareas o proyectos de extension como parte de su
formacion académica. Esta instituido por la Ordenanza 04/2016 y reglamentado por el

Resolucion 02/17 del HCS.
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Es menester para la obtencion del titulo de grado de los estudiantes universitarios
matriculados desde el afio 2015 y posteriores, la participacion activa en los proyectos

propuestos por las distintas unidades académicas o area central

El Programa busca promover la participacion activa de nuestra comunidad universitaria
en el andlisis y en la intervencion en problematicas de interés social que puedan recibir
respuestas de escala, formandonos como estudiantes criticos, solidarios,
transformadores y comprometidos con la realidad de la sociedad en la que nos

desenvolvemos.

Es necesario acreditar la participacion en un proyecto de extension que implique una
carga efectiva de dedicacion y desarrollo de por lo menos 30 horas y con un maximo de
60 horas (pudiendo dividirse en moédulos de 15 hs.). El programa CSE no sustituye ni
reemplaza a las practicas profesionales incluidas en los planes de estudio de las distintas

unidades académicas.

La participacion de alumnos en estas actividades se promueve a través de las

catedras, la pagina web de la Facultad, mail y redes sociales.

La institucion cuenta con informacion sistematica de las actividades realizadas y

del impacto social y tecnologico de las mismas. A partir del afio 2011 se implementd un
Sistema Informatizado para los Proyectos de Extension, que permite relevar indicadores

de impacto de las actividades mediante una ficha de seguimiento electronica. (31)

El Hospital difunde los conocimientos generados a través de charlas a la comunidad,

videos, redes sociales.

Por otra parte, se promueve la participacion de los graduados en las distintas
actividades de la institucion mediante la Subsecretaria del Egresado, que realiza el
seguimiento de los graduados mediante la implementacion de encuestas y el Sistema
SIU-Kolla. Esto permiti6 ampliar la base de datos, obtener mayor informacién e
identificar opiniones de los graduados. Asimismo, esta Subsecretaria brinda estrategias
para su actualizacion, formacion continua y perfeccionamiento profesional, mediante la
oferta continua y gratuita de actividades de capacitacion y actualizacion de corta
duracion a través de cursos, jornadas, ateneos, workshops, en tematicas tales como

ortodoncia, estomatologia, implantologia oral y protesis. Ademas, se brinda el Curso
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Basico de Radiofisica Sanitaria de duracion anual, para la habilitacion en el uso de
Equipos Generadores de Rayos X. La difusion de estas actividades se realiza a través de
la pagina web de la Facultad, el correo electronico y el Fan Page Subsecretaria del
Egresado. Ademas, se establecieron becas anuales para los 7 mejores promedios
(Ordenanza CD N° 1/12), para el acceso gratuito a cursos de la Escuela de Posgrado.
Por ultimo, la Ordenanza CD N° 3/05 para Profesionales Asistentes regula la
incorporacion de graduados al cuerpo académico para su perfeccionamiento disciplinar.
Cabe destacar el rol de referencia que ocupa la Facultad para los graduados.

Se dictan las siguientes carreras de posgrado: Doctorado en Odontologia

(acreditado por Resolucion CONEAU N° 545/10, categoria B); Especializacion en
Cirugia Buco-Maéxilo-Facial (Dictamen CONEAU N° 10.098/11); Especializacion en
Endodoncia (acreditada por Resolucion CONEAU N° 438/14, categoria B);
Especializacion en Ortodoncia y Ortopedia Dento-Maxilo-Facial (Dictamen CONEAU
N°10.781/10) y Especializacion en Proétesis Fija, Removible e Implantologia
(acreditada por Resolucion CONEAU N° 297/08, categoria B) (34)

HOSPITAL ESCUELA DE ODONTOLOGIA PENTENECIENTE A LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE RIO NEGRO

La misidn institucional y los objetivos y reglamentaciones de funcionamiento de la
carrera se encuentran explicitamente definidos en el Estatuto, la normativa de
aprobacion del plan de estudios y otras normativas de la carrera y son de conocimiento
publico.

La institucion cuenta con politicas de investigacion y desarrollo las cuales estan
reglamentadas por la Resolucion Rectoral N° 21/08 que establece los objetivos, las
formas de organizacion de la investigacion, la formacion de grupos de investigacion y
los requisitos que deben reunir los proyectos. En cuanto a los objetivos de las
actividades de investigacion se mencionan: fomentar la cultura de la investigacion;
apoyar y ejecutar proyectos de innovacion tecnoldgica; fomentar la constitucion de
grupos e institutos de investigacion; contribuir a la resolucion de problemas econdmicos
y sociales locales y nacionales. A su vez, mediante la Resolucion UNRN N° 043/12 se
reglamentan las politicas de investigacion especifica de la carrera de Odontologia.
Dicha politica se basa en un modelo de “docencia-servicios-investigacion” con atencion
integral desde el punto de vista biologico, psicoldgico y social, basado en las

necesidades y la situacion particular de la comunidad local, poniendo énfasis en el
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componente social y los objetivos académicos. Sin embargo, durante la visita se
evidenci6 que la carrera no cuenta con lineas prioritarias definidas para la investigacion.
Existen docentes categorizados por el Programa de Incentivos del Ministerio de
Educacion, de los cuales 5 son profesores (1 con categoria I, 2 con categoria II, 1 con
categoria Il y 1 con categoria IV), y el restante es un docente auxiliar con categoria V.
Ademés, hay 6 profesores y 3 auxiliares categorizados en otros sistemas de promocion
de la investigacion cientifico-tecnolédgica.

El Comité de Pares considera que el cuerpo académico de los 3 primeros afios del
proyecto de carrera posee solida formacion y dedicacion adecuada para el desarrollo de

actividades de docencia, investigacion y extension. (35)

La carrera de Odontologia de la Universidad Nacional de Rio Negro de la Sede Alto
Valle - Valle Medio fue acreditada como proyecto por Dictamen CONEAU N° 804-
0368/12 con recomendacion de hacer lugar a la solicitud de reconocimiento oficial
provisorio de su titulo y fue presentada en la convocatoria para la acreditacion de
carreras de grado Resolucion RESFC-2016-171-E-APN-CONEAU#ME en el marco del
1° ciclo y 1° fase de acreditacion por la Universidad Nacional de Rio Negro, que ha
cumplido con el proceso de evaluacion para la puesta en marcha (Resolucion CONEAU

N° 184/09) y recientemente ha finalizado el proceso de Evaluacion Externa.

La carrera de Odontologia de la Sede Alto Valle - Valle Medio se cred en el aio 2009
en el ambito de la Universidad Nacional de Rio Negro.

La cantidad total de alumnos de la carrera durante el afio 2017 es de 364 alumnos. Cabe
sefalar que la institucion no informa la cantidad de alumnos de la unidad académica.
Por lo tanto, se formula un requerimiento.

La oferta de la unidad académica incluye también las carreras de grado de Disefio de
Interiores y Mobiliario, Disefio Grafico, Disefio Industrial, Ingenieria en Alimentos
(acreditada por Resolucion CONEAU N° 52/15), Ingenieria en Biotecnologia,
Licenciatura en Administracion de Empresas, Licenciatura en Artes Visuales,
Licenciatura en Comercio Exterior, Licenciatura en Criminologia y Ciencias Forenses,
Licenciatura en Geologia (acreditada por Resolucion CONEAU N° 284/16),
Licenciatura en Marketing, Licenciatura en Paleontologia, Medicina Veterinaria,
Profesorado de Nivel Medio y Superior en Biologia, Tecnicatura en Promocion y
Proteccion de la Salud y Tecnicatura Superior en Mantenimiento Industrial. Ademas, se

dictan 4 profesorados a distancia.
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A su vez, se dictan las siguientes carreras de posgrado: Doctorado con Mencion
Ciencias de la Tierra y la Especializacion en Management Tecnologico.

Se presenta el Estatuto de la Universidad (aprobado por Resolucion del Ministerio de
Educacion de la Nacion N° 2195/2014 y modificado por Resolucion ME N° 518/2015)
en el que se indica que el proposito de la institucion es desarrollar y transmitir
conocimientos, con el objetivo general de contribuir a la elevacion cultural y social de la
Nacion, al desarrollo humano y profesional de los estudiantes, y a la solucion de los

problemas provinciales, nacionales y mundiales. (36)

Asimismo, la carrera ha desarrollado hasta los 2016 seis convenios de cooperacion
interinstitucional con empresas, asociaciones profesionales y otras entidades
relacionadas con la profesion entre los que se destacan la Federacion Odontolédgica de
Rio Negro, Circulo Odontolégico de General Roca, Ministerio de Educacion de la
Provincia de Rio Negro, Universidad de Buenos Aires, entre otros. Actualmente posee
dos convenios con el Ministerio de Salud de la Provincia de Rio Negro.

También se informé que la UNRN firmé convenios con el Hospital Area Programa
Allen, el Hospital Area Programa Cipolletti, y el Hospital Area Programa General Roca
para la realizacion de practicas preclinicas y preprofesionales por parte de los alumnos.
Las actividades practicas se realizan en el Hospital de Allen y escuelas de la zona, con
los cuales se posee convenio especifico. A su vez, se informa que se realizan practicas
en los Hospitales Area Programa dependientes del Consejo Provincial de Salud Publica
a través de convenios especificos firmados con el Ministerio de Salud de la Provincia de
Rio Negro. En estos hospitales se realizan las practicas profesionales supervisadas, que
consisten en la atencion programada de pacientes que acuden a los servicios por
demanda espontdnea. Todas las actividades son registradas y supervisadas por docentes
de la carrera.

Estos convenios tienen como objetivos la cooperacion académica entre las

instituciones firmantes, la realizacion de practicas de los alumnos y de actividades de
extension y vinculacion con el medio, y el uso de infraestructura y de equipamiento con

fines de docencia.
El Hospital escuela de La Facultad de Odontologia de Rio Negro cuenta con una
infraestructura y equipamiento adecuado en relacion a la matricula de alumnos.

Esta conformada por una clinica de planta alta y una clinica de planta baja.
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Presenta 40 sillones odontoldgicos para la realizacion de las practicas de alumnos en sus

diferentes asignaturas clinicas.

Ademas, cuenta con un sector asistencial. Tiene como objetivo la incorporacion de
historias clinicas digitalizadas, presenta en su poder laser para el diagnostico de caries,

recortadoras y pulidoras para proyectos de investigacion.

La institucion prevé una matricula de 120 ingresantes por aio, indicandose que este
cupo fue establecido teniendo en cuenta los recursos humanos y el equipamiento

existente para un adecuado desarrollo del plan de estudios.

Se observa que el equipamiento informado resulta

apropiado para la realizacion de las actividades practicas.

Los mecanismos de acceso, permanencia, promocion y evaluacion de desempefio del
cuerpo académico estan establecidos en el reglamento del Personal Docente aprobado
por la Resolucion UNRN N° 12/08. En dicha normativa se establece el procedimiento
para los llamados a concurso y las reglamentaciones correspondientes a los cargos
docentes de la institucidn (derechos y obligaciones, funciones, dedicaciones, entre
otras). Estos mecanismos son de conocimiento publico y garantizan la idoneidad del
cuerpo académico.

La carrera cuenta con 73 docentes que cubren 84 cargos.

Si bien las dedicaciones horarias son adecuadas, se constatd durante la visita que la

mayoria del cuerpo docente dicta mas de una asignatura llegando en algunos casos a

dictar clases en 5, 6 y hasta 7 asignaturas. (35)

A partir de la encuesta de relevamiento de necesidades de formacion docente
implementada en los meses de diciembre de 2018 y marzo de 2019, el area de
Formacion Docente y Posgrado de la Direccion de Planes de Estudio y Docencia,
perteneciente a la Secretaria de Docencia, Extension y Vida Estudiantil de la UNRN,

prevé trabajar en las siguientes propuestas:

* Capacitar a las/os docentes de manera presencial y a distancia en el uso de

herramientas en entornos virtuales para la elaboracion de materiales didacticos.

30



* Coordinar, junto con la Direccion de la Carrera, el dictado de la Especializacion en

Docencia Universitaria en las tres sedes de la UNRN.

* Dictar, a partir del segundo semestre 2019, el Programa de posgrado “inglés en

contextos académicos” en todos sus niveles, en modalidad virtual.

* Coordinar, junto con la Oficina de Acreditacion de la Calidad (OAC), el taller de uso
de la informacidn y datos institucionales, destinados a las/os directores de Carrera y de

Escuela.

* Reeditar el Taller de Evaluacion y Escritura Académica.

* Reeditar el Curso de Posgrado en Docencia Colaborativa.

+ Continuar con las actividades de formacion docente en forma conjunta con SIDUNRN

(Sindicato Docente de la Universidad Nacional de Rio Negro).

* Profundizar politicas de formacioén docente en acuerdo con las tres sedes de la UNRN,

en vistas a brindar herramientas para la permanencia y egreso de las/os estudiantes.

* Implementar, dentro de la Universidad, mecanismos de divulgacion sobre los aspectos
fundamentales de la Educacion a Distancia, y capacitar a las/os docentes y no docentes

involucrados para que en sus propuestas consideren la modalidad virtual.

* Dictar, junto con la SPU (Secretaria de Politicas Universitarias), el Curso de Gestion y

Evaluacion Curricular destinado a docentes de la Universidad.

* Profundizar politicas de formacion docente en acuerdo con las tres sedes de la UNRN,
en vistas a brindar herramientas para favorecer la trayectoria y el egreso de las/os

estudiantes.

* Implementar el Programa de formacion de posgrados para abogadas/os y estudiantes

avanzadas/os de la carrera de Abogacia de la UNRN Sede Atlantica.

La Universidad Nacional de Rio Negro cuenta con el Hospital Escuela de Odontologia
mas austral del pais, equipado con tecnologia de primer nivel, donde las y los

estudiantes realizan practicas profesionales durante el transcurso de la carrera.
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La Universidad Nacional de Rio Negro (UNRN) inauguré la segunda parte de lo que

denomin6 como el proyecto edilicio “Edificio Hospital Escuela de Odontologia™.

Este nuevo paso, que llega siete afios después de la primera habilitacion celebrada en
2013, suma a la infraestructura un aula magna, cuatro aulas convencionales, una
biblioteca, un laboratorio de proétesis, un bar/comedor y un aula de posgrado, ademas de

las oficinas de alumnos y oficina general.

Se encuentra vigente un sistema de otorgamiento de becas para que los docentes
investigadores realicen carreras de posgrado, en virtud del cual hay 13 docentes con
becas equivalentes a un cargo docente con dedicacion completa (entre 30 y 39 horas).
Con respecto a las politicas de investigacion y desarrollo tecnolégico o, la institucion
presenta el Reglamento de Investigacién de la UNRN en el que se indican los
objetivos, las formas de organizacion de la investigacion, la definicién de lineas, la
formacién de grupos de investigacidon y los requisitos que deben reunir los proyectos.
También se presenta la

Resoluciéon UNRN N2 043/12, por medio de la cual se encomendé a la Secretaria de
Investigacion, Desarrollo y Transferencia Tecnoldgica, la realizacion de una
convocatoria a

docentes-investigadores para cubrir 2 cargos en la carrera de Odontologia. El objetivo
de la convocatoria es la radicacién de docentes- investigadores del Consejo Nacional
de Investigaciones Cientificas y Técnicas (CONICET) con dedicacidn exclusiva.
Ademas, la institucién informa sobre la existencia de las Becas Nacionales y Becas

Bicentenario. (36)

El pago del incentivo a los docentes investigadores categorizados esta condicionado
por el cumplimiento de las tareas docentes y de investigaciéon que establece la
normativa del Programa, avaladas por las autoridades universitarias correspondientes,
asi como por el resultado de la evaluacion periddica de las actividades de investigacion
y de los curriculos de los participantes.

Los docentes-investigadores deben cumplir los requisitos de estar categorizados, de
tener un proyecto de investigacién acreditado (que cumple determinados requisitos de

la agencia financiadora y del proceso de evaluacion) y dictar al menos 120 horas
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anuales de clase de docencia de grado (que puede ser parcialmente reemplazada por

docencia de posgrado).

Existen 3 proyectos de investigacion en desarrollo denominados “Evaluacion
diagnostica de la Calidad de Vida y Contexto de Ensefianza-aprendizaje en la Carrera de
Odontologia de la Universidad Nacional de Rio Negro”, “Osteonecrosis de maxilar:
Desarrollo de un modelo experimental en ovejas” y “El componente bucal del proceso
‘salud — enfermedad — atencion’ en comunidades mapuches de la provincia de Rio
Negro”. También hay un proyecto

finalizado en 2011 denominado “Analisis de la situacion de salud bucal y de sus
determinantes en una muestra de preescolares escolarizados del area de dos municipios
de dos provincias argentinas” (Buenos Aires y Rio Negro). En estos proyectos
participan 11 docentes de Odontologia, de los cuales 6 son odontdlogos. Con respecto a
estos ultimos, 3 poseen titulo de doctor, mientras que los 3 restantes tienen titulo de
grado.

La normativa relacionada con las actividades de investigacion es adecuada y favorece la
formacion de futuros investigadores. Asimismo, se valora positivamente que los 3
proyectos mencionados tengan en cuenta problematicas regionales, y que los resultados
del cuarto proyecto (de investigacion basica) tengan aplicacion clinica. También se
destaca que los equipos de investigacion estén conformados por docentes investigadores

con experiencia y solida formacion en Odontologia. (35)

La Universidad Nacional de Rio Negro, desde su creacion en el afio 2008 hasta el
presente, se fue consolidando como una institucion educativa fuertemente vinculada al
medio, que realiza diversas actividades haciendo énfasis en la ciencia como fuente de
conocimiento, en la innovacion y en la utilizacion de tecnologias de la informacion y
comunicacion como herramientas de ensenanza. Esta institucion ha desplegado una
organizacion de multicampus con tres Sedes -Andina, Alto Valle y Valle Medio y
Atlantica-, que desarrollan los proyectos académicos, y el Rectorado, que centraliza las

tareas de conduccion institucional.
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Como universidad regional, fue combinando las funciones de docencia, investigacion y
extension, con una orientacion [+D, generando un mayor conocimiento de los
problemas de la sociedad, mejor calidad de vida y desarrollo social inclusivo, y

relaciones sinérgicas con el gobierno provincial y los gobiernos locales.

La politica de investigacion institucional propone gestionar actividades diversas -
difusion cultural, transferencia de conocimientos, servicios, generacion de
conocimientos y recursos humanos especificos, interaccion con el sector productivo,
etc.-, todas ellas vinculadas entre si por el objetivo unificador de poner a disposicion y
al servicio de la sociedad y de sus habitantes, el bagaje cientifico-tecnolégico de la
Universidad. Se promueve asi la realizacion de acciones que permitan multiplicar el
acceso a los conocimientos que la institucion genera a través de la transferencia del

conocimiento, siempre en beneficio del desarrollo y la integracion regional.

Existe un repositorio Institucional Digital, el cual es un espacio virtual en donde se
pueden subir publicaciones, se pueden buscar articulos por nombre de autor, fecha de

publicacion y disciplina.

También se pueden encontrar libros de diferentes autores, informacion sobre congresos

y jornadas, como también los estudiantes pueden subir sus tesis y trabajos finales. (37)

En relacion con las actividades de extension y vinculacion con el medio, en el

existen 2 proyectos de extension denominados 2013 "Afio Del Bicentenario De La
Asamblea General Constituyente de 1813 “Promocion de la salud y la Educacion para
el autocuidado bucal en comunidades Mapuches de la Linea Sur Rionegrina” y
Programa escolar focalizado en la promocion de la salud”. El primero (en el que
participa 1 docente) tiene como finalidad mejorar las pautas de auto cuidado de la salud
bucal de escolares que estén bajo este programa, e incentivar a la poblacion en general a
adoptar conductas tendientes a revertir el perfil de las patologias relevantes. En el otro
proyecto participan 7 docentes, y el objetivo es la difusion de la carrera de Odontologia
entre la poblacion adolescente que se encuentra cursando los ultimos afios de la escuela
secundaria, a través de visitas a di versos establecimientos educativos. También se
informa que esté previsto implementar un tercer proyecto destinado a la promocion de

la salud y educacion para el autocuidado bucal de una comunidad de nifios de edad
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preescolar en el Barrio Anai Mapu de la ciudad de Cipolletti (Rio Negro).

El Comité de Pares considera que las actividades de extension actualmente vigentes son
pertinentes y adecuadas. Asimismo, destacan la importancia y la envergadura del
proyecto “Promocion de la salud y la Educacion para el autocuidado bucal en
comunidades Mapuches de la Linea Sur Rionegrina”, recomendando la incorporacién

de un mayor nimero de docentes para participar en su desarrollo.

Los alumnos deben cursar la Practica Profesional Supervisada (PPS), en el programa el
alumno puede optar por realizarla en investigacion, en extension, en clinica rural o en
clinica integral de alta complejidad (nifios o adultos).

La PPS en investigacion consiste en la incorporacion del estudiante a alguno de los
proyectos de investigacion que desarrolla la carrera, indicdndose como requisito la
presentacion de resultados en una publicacion o congreso donde figurara el nombre del
alumno. Asimismo, la PPS en extension puede realizarse en area urbana o rural,
debiendo
cumplimentar las competencias analiticas, éticas, de liderazgo, de gestion, cientificas,
comunicacionales y comunitarias en sedes comunitarias urbanas o rurales bajo un
programa de extension monitoreado.

Por su parte, la PPS en clinica integral de alta complejidad puede

ejercerse bajo supervision universitaria en sedes con las cuales la UNRN ha firmado
convenios.

Con una innovadora propuesta de contenidos, se presentd6 RAUND, la Radio
Universitaria Digital de la Universidad Nacional de Rio Negro como medio de difusion

a la comunidad.

Otra forma de transmitir los conocimientos generados en el Hospital Escuela son las

charlas en las escuelas como la utilizacion de redes sociales (Instagram y Facebook).
También se pueden observar una cantidad de videos en YouTube.

El 4rea de Graduadas/os es un espacio institucional construido sobre la necesidad de
articular las mejores condiciones de formacion académica, capacitacion profesional e
insercion laboral para las/os egresados de la Universidad Nacional de Rio Negro,

contribuyendo a su desarrollo profesional, fortaleciendo la comunicacion y cooperacion
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entre ellas/os, promoviendo su integracion a la vida universitaria y laboral, y su

colaboracion con la comunidad en general.

Con respecto a la formacion posgrado el HE de Odontologia brinda el Curso de
Posgrado en Metodologia de la Investigacion en ciencias de la Salud y en Docencia

Universitaria. (35)

HOSPITAL UNIVERSITARIO AUSTRAL

La Universidad Austral tiene su origen en las actividades desarrolladas por un grupo de
profesionales, académicos y cientificos que iniciaron un proyecto de desarrollo
profesional con el dictado de cursos especializados de diversa indole en el afio 1964.
Seglin expresa el Proyecto Institucional, se buscaba “consolidar un grupo de personas
comprometidas con el ideal de recrear las condiciones necesarias para constituir una
universidad de inspiracion cristiana, con una vision trascendente del hombre, capaz de
contribuir al desarrollo cientifico, cultural, académico y socioecondmico

de toda la sociedad” (Proyecto Institucional, p.2).

Como primer paso para lograr este objetivo, se constituye en el afio 1977 la Asociacion
Civil de Estudios Superiores (ACES), entidad civil sin fines de lucro, quien ha estado
comprometida desde entonces en el apoyo y desarrollo de la Institucion. Su resefia
historica destaca también la fundacion por parte de la ACES del Instituto de Altos
Estudios Empresariales (IAE) en el afio 1978 -una de las primeras escuelas de posgrado
en Administracion y Direccion de Empresas en la Argentina- y la creacion en 1987 del
Instituto de Investigacién y Posgrado con el objetivo de impulsar la realizacion de
actividades de investigacion y cursos de perfecciona miento en las areas del Derecho y
las Ciencias Sociales.

Los mencionados, sumados a las acciones del grupo promotor de lo que posteriormente
seria la Facultad de Ciencias Empresariales -ubicada en la Ciudad de Rosario- son los
antecedentes destacados que integraron los trabajos que concluyeron el afio 1990,
plasmados en el proyecto de creacion de la Universidad Austral. La Institucion inicia
sus actividades el afio 1991 en el marco de la autorizacion provisoria signada por el
Ministerio de Educacion de la Nacion (Resolucion N° 289/1991). A partir de ese
momento se inicia el proceso de creacion de las facultades, escuelas, centros,

institutos, hospital y parque, que hoy constituyen e integran la Universidad Austral.
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El Proyecto universitario de la UA pretendié desde sus comienzos establecer los
lineamientos generales para orientar y desarrollar la labor universitaria. En sintesis, a
través del PIUA se promueve incrementar la investigacion, impartir ensefianza de grado
y posgrado, desarrollar programas de extension y brindar atencion sanitaria desde su
Hospital Universitario Austral.

Un hospital universitario es un centro hospitalario dedicado a la asistencia, docencia e
investigacion médica. Lo que lo diferencia de otros hospitales es su vinculacion y
compromiso con las funciones esenciales de la universidad: docencia, investigacion y
extension.

El espiritu institucional se constituye en una comunidad universitaria imbuida de
docencia, investigacion, extension y atencion sanitaria, en la que todos promueven

y comparten, o al menos respetan, un conjunto establecido de once

habitos, valores y virtudes.

La Universidad Austral se propone servir a la sociedad a través de la busqueda de la
verdad, mediante el desarrollo y transmision del conocimiento, la formacion en las
virtudes y la atencion de cada persona segln su destino trascendente, ejerciendo un
liderazgo intelectual, profesional, social y publico”

Por su parte el articulo 3° del Estatuto Académico establece las siguientes funciones
primordiales de la UA:

* impartir ensefianzas universitarias en el &mbito de las diversas ciencias y disciplinas,
crear y otorgar grados académicos y titulos profesionales de pregrado, grado y
posgrado;

« promover el desarrollo de la investigacion cientifica en los

distintos campos del saber;

* impartir ensefianzas de especializacion y perfeccionamiento profesional, y otorgar los
diplomas y certificados de estudio o capacitacion que correspondan;

* facilitar la formacion integral de sus alumnos;

* establecer residencias universitarias, Hospitales Universitarios y otros centros de
investigacion, docencia, formacion y extension o perfeccionamiento, que tengan
afinidad con sus objetivos;

* realizar una labor de difusion cultural y extension universitaria que contribuya al
desarrollo espiritual y material de la sociedad;

* colaborar con otras universidades e instituciones de educacion nacionales o

extranjeras;
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* prestar la asistencia técnica y la asesoria cientifica y profesional que se convenga con
personas e instituciones publicas o privadas;
« atender a las necesidades de la educacion en el &mbito nacional, con un activo espiritu

de servicio y teniendo en cuenta los requerimientos propios de cada region. (38)

Respecto al Hospital Universitario que se empena en brindar la mas alta calidad y
seguridad en los cuidados de salud, situando las necesidades del paciente y su familia en
el centro de nuestra atencion, integrando la asistencia con la educacion y la

investigacion biomédica y que busca vivir y trasmitir valores humanos y cristianos.

La vision es ser una escuela de formacion profesional y humana que convoque a los

mejores y que les deje una impronta para toda su vida.
Ser centro de referencia para la comunidad local y regional.

Ser trasmisores de valor de la dignidad de la persona, la vida y la verdad a toda la

sociedad.

Ser una institucion de preferencia para los profesionales de salud.

Ser lideres en innovacion, generacion de conocimiento y desarrollo tecnologico.

Respeto a la vida, a la dignidad de la persona humana y a la libertad.

Profesionalismo.

Integridad.

Compromiso.

Espiritu de servicio y solidaridad.

Colaboracion.

Universidad Austral se consigna la existencia del Programa de Estudios
Humanisticos constituido por una oferta estructurada de planes de
perfeccionamiento para sus docentes (consta de cuatro asignaturas

obligatorias y otras optativas). Este programa abarca la formacion
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pedagogica, filoséfica y metodoldgica. Esto supone un avance res-

pecto a lo recomendado por la CONEAU en la evaluacion externa del afio 2000:
“Impulsar cursos y programas de posgrado para

la capacitacion del personal docente de la institucion en aspectos

pedagogicos y de gestion.

El cuerpo académico de la Universidad esta conformado por un total de 918 profesores
de los cuales, 547 integran el claustro académico y 371 son docentes auxiliares.

Segun el Reglamento General de Profesores, los jefes de Trabajos Practicos y los
Ayudantes Diplomados son docentes auxiliares que no forman parte del claustro
académico. La designacion de los Ayudantes Diplomados es de ordinario el primer paso
en la carrera académica, comenzando el proceso de formacion para el profesorado
universitario y la investigacion. Para su seleccion las unidades académicas tienen en
cuenta su capacidad y vocacion para dedicarse a la docencia universitaria y al quehacer
cientifico. Su nombramiento se hace por un afio hasta un maximo de cinco. Su
designacion no lleva anexas retribuciones econdmicas. Ademads, el mencionado
Reglamento establece las condiciones para ser adjuntos, asociados y titulares.

De acuerdo con el Estatuto de la Universidad, en el nombramiento de los profesores
intervienen distintas autoridades segun las categorias académicas: corresponde a la
Comision Permanente del Consejo Superior, a propuesta del Consejo Directivo de la
unidad académica respectiva, la designacion de los profesores titulares, as ociados,
adjuntos y extraordinarios. El Consejo Directivo de cada unidad académica realiza el
nombramiento de los Ayudantes Diplomados y jefes de Trabajos Practicos.

Respecto a la infraestructura del Hospital Universitario austral es un centro de alta
complejidad a la vanguardia de su categoria. Un edificio inteligente en la mas pura

naturaleza. (39)

En Pilar, provincia de Buenos Aires, sobre la avenida Juan Peron, la destacada
arquitectura del Hospital Universitario Austral se recorta entre un paisaje de arboles

frondosos y naturaleza en estado puro.

Con sus 36 mil metros cuadrados, la estructura con bandas horizontales de vidrio y
aluminio y paredes de ladrillo conjuga criterios de funcionalidad y seguridad que

posicionan al establecimiento a la vanguardia de su categoria.

39



Disefiado y construido como edificio inteligente, incorpora, ademas, infraestructura
especialmente pensada para una institucion de salud, con tecnologia de punta aplicada a
cada una de sus especialidades. De este modo, por ejemplo, la circulacion interna es
independiente para médicos y pacientes, cada sector ha sido proyectado en funcion de la
especialidad que alli se ofrece y su distribucion permite la interconexion entre las

diferentes areas.

Este sistema de transito fue ideado con el propdsito de que el médico pueda desempetiar
su labor en &mbitos independientes de las zonas de publico acceso. Un hecho que,
ademads de mejorar la actividad profesional, permite que se acorten los recorridos y se

acentuen las relaciones de cada servicio.

El elevado desarrollo tecnologico, aplicado a areas tales como neurocirugia, cardiologia,
oncologia, trasplantes, urologia, ginecologia y gastroenterologia, entre otras, convierten

al Hospital en un centro de alta complejidad de primer nivel.

El desarrollo del sistema informatico creado para potenciar el manejo de los datos
clinicos y administrativos del HUA significo una iniciativa de avanzada tanto en
Latinoamérica como en el resto del mundo. Se implement6 un software especifico que,
mediante la absoluta informatizacion de los procesos de gestion, permite obtener
beneficios tanto para el paciente, por la cantidad de informacion, como para la

investigacion y la docencia.

En lo que al hardware se refiere, los médicos disponen de una Tablet pc para acceder a
la base de datos y a las historias clinicas de los pacientes. Las enfermeras, por su parte,
mediante estaciones moéviles de trabajo pueden optimizar el plan de cuidados para cada

paciente y atender a todas sus necesidades.

Que el paciente pueda sentirse como en su casa es uno de los motivos que convierten al
Hospital Universitario Austral en un modelo de centro de salud. La serenidad del
profundo verde del campus que lo rodea, la calidez de todas las instalaciones, el confort
de las habitaciones, la decoracion, el aroma de la ropa limpia, la musica funcional, la
television y los profesionales en Nutricion y Gastronomia que garantizan un menu a la
medida de cada paciente, entre otros detalles, reflejan la presencia de la Direccion de

Servicios Generales. Cada uno de los responsables de tal 4rea trabaja, como centro de su

40



accionar, en dar respuestas a estas tareas complementarias del cuidado médico, que

cristalizan el bienestar de quienes visitan el Hospital.

El continuo avance de la tecnologia en las Ciencias Biomédicas exige la actualizacion

permanente y una atencion mas humana del enfermo.

Por este motivo, con la carrera de Medicina se busca formar profesionales capaces de
desempefiarse en forma interdisciplinaria en el area de la salud, con un conocimiento
actualizado de la ciencia, y el manejo de medios de diagnostico y terapéuticos

modernos.

Profesionales con las bases necesarias para acceder a proyectos de investigacion basica
y clinica, con una formacién humana integral que redundara en una 6ptima relacion
profesional-paciente y un gran respeto a la persona humana desde el inicio hasta la
finalizacion de la vida. Con un alto nivel competitivo en ambitos nacionales e

internacionales.

La vida académica se desarrolla en un campus universitario, donde funciona el Centro
Académico de Salud, el cual tiene tres pilares de accion: Docencia, Asistencia e
Investigacion a través del Hospital Universitario y las Escuelas de Medicina, Enfermeria

y Psicologia

La formacion practica asistencial para la ensefianza se realiza en varios hospitales
ubicados en distintas areas de la Capital Federal y Gran Buenos Aires (Vicente Lopez—
San Isidro). Se mencionan los convenios suscriptos con los Hospitales Britanico,
Hospital Municipal de San Isidro, Bernardo Houssay de Vicente Lopez, Eva Peron,
Fundacion de Endocrinologia Infantil, FLENI, Fundacion Instituto de Neumologia y
otras instituciones.

La creacion de la Unidad de Investigacion Clinica permite dar respuesta a las
necesidades de investigacion de la industria farmacéutica. Se incorporan en dicha
Unidad a los estudiantes de 6° afio de la carrera, en forma optativa participando
activamente en los diferentes proyectos.

Cabe destacar las numerosas investigaciones que permiten una evaluacion

con base cientifica de las experiencias educativas.

El estimulo y promocion de la investigacion, la implementacion de un Doctorado que ya

41



dio sus primeros egresados, asi como las oportunidades creadas para la incorporacion de
docentes y estudiantes a los grupos conformados, ha creado un ambito altamente
propicio para esta actividad. Ello se traduce entre otros aspectos en la cantidad y

nivel de los investigadores que se desempefian en la carrera, el considerable numero de
publicaciones en revistas internacionales de reconocida jerarquia y en el alto porcentaje
de egresados que eligen esta area. Las actividades cuentan con un sélido apoyo
financiero de fundaciones privadas.

En los ultimos nueve afos la Universidad Austral (UA) ha organizado un sistema de
concursos internos de financiamiento de proyectos con duraciones de 1 o 2 afos para
investigadores denominado Concurso Interno de Proyectos de Investigacion Cientifico.
Se realiza anualmente y est4 abierto a proyectos que contemplen un real desarrollo del
conocimiento cientifico o de su aplicacion tecnoldgica, en todas las disciplinas en las
que la Universidad realiza su labor académica y docente. A partir del afo 2011, el
Concurso se divide en dos modalidades, una destinada a “Proyectos de investigadores

de trayectoria” y otra a “Proyectos de investigadores de iniciacion”.

En 2012, el monto maximo por proyecto presentado en la Modalidad 1

fue de $25.000 y de $10.000 para la Modalidad 2. En ambos casos, existe la posibilidad
de realizarlos con una duracién anual o bianual.

El total de fondos aportados para el Concurso, en sus dos modalidades, fue de $200.000
en 2010, $250.000 en 2011 y $300.000 en 2012. La UA ha llevado adelante una politica
de expansion de la investigacion apoyandose en el Sistema de Ciencia y Técnica de la
Nacion. En este sentido desde 2009 realiza convocatorias con- juntas con CONICET
para el otorgamiento de Becas Internas

Cofinanciadas de Posgrado Tipo I, Tipo II y Posdoctorales. En el periodo 2010-2012,
14 presentaciones han sido aprobadas, 9 corresponden a la Facultad de Ciencias
Biomédicas, 2 a la Facultad de Derecho y 1 a la Facultad de Ingenieria. (40)

Durante 2010 la Agencia Nacional de Promocion Cientifica y Tecnologia (ANPCyT), a
través del Fondo para la Investigacion Cientifica y Tecnologica (FONCyT) adjudico
subsidios de investigacion a grupos de investigacion de la UA a través del PICTO-
Austral por un monto total aproximado de $1.897.200, distribuidos en 13 proyectos. Del

total al menos 7 proyectos estan relacionados con la Facultad de Ciencias Biomédicas.

Con respecto a los graduados la Resolucion N° 305 de la Comision Permanente del

Consejo Superior del 18/10/2001 aprob¢ el Reglamento General de la Asociacion de
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Graduados de la Universidad Austral, con la mision de fomentar la integracion de los
egresados para “satisfacer tanto necesidades laborales, familiares, académicas

y espirituales de sus miembros como las de crecimiento, desarrollo cientifico,
académico, social y fisico de la Universidad” (IAIUA, Anexo 1.3). El Informe de
Autoevaluacion indica que mas de la mitad de los graduados de carreras de posgrado de
la Universidad encuestados (80%) sabe de la existencia de un area o asociacion de
graduados en su Facultad o Escuela. Un porcentaje similar (77%) recibe informacion y
le presta atencion, o lee los correos enviados por esta area o asociacion. A su vez un
42% de los graduados manifiesta sentirse “satisfecho” o “totalmente satisfecho” con los
servicios ofrecidos por el area o la asociacion de graduados; mientras que el 37% se
encuentra “ni satisfecho ni insatisfecho”, “insatisfecho” o “totalmente insatisfecho” con
estos servicios El compromiso de la Facultad con sus alumnos no termina con el egreso
de éstos, sino que prosigue durante toda la vida. Con la obtencion del titulo o grado,
cambia la relacion universidad-estudiante para dar lugar a una nueva relacion:

universidad-graduado.

El Departamento de Graduados de la Facultad de Ciencias Biomédicas procura el
desarrollo y resguardo de esta relacion, fortaleciendo el nexo afectivo, y convirtiéndose

en un vinculo explicito, consciente, positivo y lleno de sentido para los graduados.

Por otra parte, la sociedad actual demanda una permanente actualizacion y aprendizaje,

razon por la cual son objetivos primordiales del Departamento de Graduados el facilitar
a sus miembros el acceso a una formacion continua que les permita estar al dia en cada

una de las areas del conocimiento; ser vehiculo de comunicacion para dar a conocer las

ultimas novedades de esta gran comunidad, y ser receptores de las ideas y aportes de

aquellos que han sido parte de esta Facultad.

Mantener vivo y constante el contacto de la Universidad con sus graduados.
Construir una comunidad mas vinculada, con relaciones reciprocas.

Escuchar y responder a las expectativas de nuestros graduados.

Maximizar la contribucion de los graduados, no sélo a la Facultad, sino a todos a
quienes sirve.

Facilitar espacios de encuentro con los graduados, fomentando las relaciones con sus

profesores y con las multiples areas de la Facultad.
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Impulsar actividades de formacion continua y perfeccionamiento, y la relacién
profesional entre los graduados.

Mantenerlos informados acerca de las actividades académicas y sociales que se llevan
cabo en la Facultad. Ofreciendo descuentos en programas y cursos en las distintas
unidades académicas de la Universidad Austral.

Las residencias que ofrece el Hospital Austral son variadas. Dentro de las bésicas se
encuentra Anatomia, anestesia, cardiologia, clinica médica, dermatologia, diagnostico
por imagenes, oftalmologia, entre otras. Y en las posbasicas cirugia toracica,
emergentologia, nefrologia, neonatologia, oncologia, Mastologia, Infectologia,

Hematologia, Coloproctologia y Hematologia. (39)

Se realizan de manera incipiente algunas actividades de extension en el area
de influencia de la unidad educativa y otras durante el periodo de vacaciones y se
organizo un grupo solidario conformado por estudiantes, docentes y voluntarios del

Hospital Universitario Austral

El doctorado es el maximo grado académico que otorga la Facultad de Ciencias
Biomédicas de la Universidad Austral. La carrera est4 orientada a formar graduados
universitarios de méaximo nivel académico que contribuyan al desarrollo del

conocimiento en el campo de las Ciencias Biomédicas.

Se pretende que el doctorando adquiera la capacidad de desarrollar un proyecto de
Investigacion y llevarlo a cabo en cualquiera de las areas de las Ciencias Biomédicas
que elija. Basicamente, se espera que a través de este plan el doctorando sea capaz de

aplicar el Método Cientifico.

Si bien, durante el pregrado, la ensefianza ha estado estructurada a través de un
curriculum definido y llevada adelante de un modo tutelar, en la Facultad de Ciencias

Biomédicas, a partir del Plan de Doctorado se espera que el doctorando asuma la

a

responsabilidad de su propio aprendizaje y que este proceso pueda aplicarlo en el futuro

a todo otro proyecto de investigacion que quisiera enfrentar.

En el proceso de generacion de saber original a través de la investigacion, se espera que

el doctorando muestre una actitud de generosidad y apertura para la comunicacion de
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los conocimientos. Por ello, el Plan incluira una cierta dedicacion a la actividad docente

de pregrado y/o posgrado en el area de su proyecto de investigacion.

El doctorando debe adquirir formacién en ciencias médicas y humanisticas que integren
su conocimiento biomédico, de modo que pueda aprehender un objeto de estudio desde

nuevas perspectivas cientificas. (40)

CENTRO DE EDUCACION MEDICA E INVESTIGACIONES CLINICAS
“NORBERTO QUIRNO”, CEMIC

CEMIC es una institucion lider y referente en el area de salud que, fiel a su estilo y a
sus objetivos fundacionales de EXCELENCIA en la DOCENCIA, la
INVESTIGACION vy la ASISTENCIA, se caracteriza por ser formadora de recursos

humanos y estar al servicio de la comunidad y de sus integrantes.

La docencia es uno de los pilares fundacionales del CEMIC que sostiene la alta calidad

de atencion médica que brinda.

A fines de 1997 y gracias a la labor docente y de investigacion desarrollada desde los
comienzos, el CEMIC fue reconocido por el Poder Ejecutivo Nacional y autorizado para

crear el Instituto Universitario CEMIC.

El TUC es una institucion creada por el CEMIC que se rige por su EA aprobado por Res.
N.° 524/05-MECyT (IAI pag. 29), en el cual se especifican la mision y los objetivos
institucionales. Desarrolla su actividad respetando los principios contenidos en la
legislacion y las tradiciones de la Nacion, en los derechos universales del hombre, y en
el espiritu de los fundadores del CEMIC (EA, art. 1°y 2° TAI, pag. 36). Pretende ser
una institucion lider y referente en el area de salud en la docencia, la investigacion y la
asistencia, mediante la formacion de recursos humanos y el servicio a la comunidad en
consonancia con su mision, para mejorar la asistencia médica en un clima creativo y
sustentado en altos valores éticos (IAI, pag. 37).

Los objetivos fundamentales del [UC son constituir una comunidad para reflexionar
sobre la indole del saber, en lo relacionado con los conocimientos cientificos y el
patrimonio cultural, a través de la docencia, la investigacion y la asistencia, en un clima

académico de excelencia que conjugue en un conjunto disciplinar, la teoria con el
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conocimiento de las realidades nacionales, regionales y universales.

Para ello procura formar egresados comprometidos con su constante autoeducacion y
aptos para identificar y resolver problemas en un marco ético basado en un contenido
humanistico en la estructura curricular de sus carreras (EA, art. 4°).

Entre las finalidades especificas del Instituto se destacan: la capacitacion para la vida
académica, el ejercicio profesional, el servicio a la comunidad, y la investigacion; el
desarrollo de la docencia de pregrado, grado y posgrado; la estimulacion de la actividad
cultural, las artes, las humanidades, la ciencia y la tecnologia; y la promocion de las

relaciones con instituciones identificadas con objetivos similares (EA, art. 5°).

El surgimiento del Instituto Universitario CEMIC (IUC) esta vinculado con la historia
de su institucion fundadora, el Centro de Estudios Médicos e Investigaciones Clinicas
"Norberto Quiron" (CEMIC). El CEMIC, desde su creacion en el afio 1958, desarrollo
actividades de investigacion y docencia y considerd que, para el cumplimiento de sus
objetivos fundacionales, debia contar con una institucion universitaria.

En 1997 el IUC obtiene la autorizacion provisoria. Al afio siguiente se cred la Escuela
de Medicina, primera unidad académica, poniéndose en marcha seis carreras de
especializacion sobre la base de las residencias médicas del CEMIC y, en 1999,
comenzo6 con el dictado de la carrera de grado de Medicina. En 2002 se organizo la

segunda unidad académica, el Instituto de Investigaciones.

El CEMIC como institucion fundadora y patrocinante, con amplia experiencia en
docencia e investigacion, junto con la Fundacion Dr. Norberto Quirno (en adelante la
FUNDACION), han posibilitado desarrollar este proyecto de educacion superior
universitaria que cumple su mision sin discriminacion por raza, género, creencias
politicas ni religiosas.

El espiritu de los miembros fundadores del CEMIC y de la FUNDACION constituye la
base sobre la que se organiza el [UC (EA, art. 1°y 2°)

Por su parte, el CEMIC establece que su Direccion de Investigacion desarrolle la
investigacion experimental, basica y clinica en ciencias de la salud para generar impacto
en el marco de una investigacion traslacional (web institucional); siga y coordine los
programas, constituya vinculos y convenios de cooperacion e intercambio, difunda estas
actividades, y

facilite la capacitacion y el desarrollo de recursos humanos en el area.(41)
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Los propdsitos para su logro son la generacion, difusion y transferencia de
conocimientos, la formacion de profesionales en el razonamiento cientifico y el
fortalecimiento de vinculos de

interdependencia entre la docencia y la investigacion.

CEMIC celebra desde 1993 el “Dia del investigador”, en recuerdo del Dr. Bernardo
Houssay, y fue incorporado como actividad académica de la UAII desde su creacion; se
destaca la investigacion de los alumnos y docentes de posgrado, se otorgan subsidios a
investigadores jovenes, un miembro destacado de la comunidad cientifica diserta, un
jurado de dos miembros externos y uno interno otorga el Premio Estimulo a la

Investigacion.

Otra Actividad Académica es la “Jornada de Medicina Interna Dr. Norberto Frega”:
desarrollada ininterrumpidamente desde hace 15 afios en el HUSS por la carrera de
Especializacion en Medicina Interna, el IUC y el Departamento de Medicina del
CEMIC para todos los actores universitarios, incluido el personal técnico-administrativo
del IUC, y
abierta a la comunidad. El objetivo de esta actividad es socializar los proyectos y los
trabajos de profesionales, investigadores, alumnos y docentes de las diferentes

especializaciones.

Se destaca el soporte del IUC a través de los servicios de analisis de datos, de
traduccion y
redaccion de textos en idioma inglés, ademas de que les permite mantener una excelente

articulacion entre docencia, investigacion y asistencia.

Una serie altamente significativa de actividades culturales y cientificas es ofrecida a la

comunidad desde la Direccidon de Extension.

Esta impronta de trabajo conjunto basado sobre un fuerte sentimiento de identidad
colectiva, un alto sentido de pertenencia, una fluida comunicacion personal
intrainstitucional y un clima positivo de gobernabilidad con liderazgo, ha asignado a
todo el proyecto educativo

desde sus inicios, potenciando el desarrollo de la capacidad del Instituto Universitario

para concebir y para generar proyectos que involucran a la docenciay a la
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investigacion, a través de la articulacion entre las distintas carreras y de la conformacion

de equipos interdisciplinarios.

A fines de 1997 y gracias a la labor docente y de investigacion desarrollada desde los
comienzos, el CEMIC fue reconocido por el Poder Ejecutivo Nacional y autorizado para

crear el Instituto Universitario CEMIC.

A partir de 1998 y ya funcionando el IUC, la Comisiéon Nacional de Evaluaciéon y
Acreditacion Universitaria (CONEAU), acredit6 las 6 Carreras de especializacion sobre

la base de las Residencias Médicas correspondientes.

La Carrera de Medicina comenz6 a funcionar en 1999 y fue acreditada por la CONEAU
en 2001, 2005, 2009 y 2013. En 2006 y 2011 fue acreditada por el MERCOSUR
Educativo, constituyéndose asi en una de las tres carreras de medicina de la Republica
Argentina que cuentan con esta acreditacion y que por ello participan del Programa

Movilidad Estudiantil del MERCOSUR (MARCA).

En 2002, se cre6 la Unidad Académica Instituto de Investigaciones, la que junto con la
Direccion de Investigacion del CEMIC, ha desarrollado una intensa labor cientifica

reconocida nacional e internacionalmente.

En 2003 se incorpord la carrera de Cito tecnologia, de dos afios de duracion y que tuvo
como antecedente el curso de Cito tecnologia que el CEMIC dicté durante mas de

veinte afos.

En 2009 se comenzod a dictar la carrera de Licenciatura en Enfermeria, en 2012 la de

Licenciatura en Nutricion y en 2015 la de Licenciatura en Terapia Fisica.

En 2015 ademas ha comenzado el Doctorado en Ciencias Médicas, carrera que otorga la

mas alta distincion a la que pueden aspirar los graduados universitarios.

En 2016 se comenzaron a dictar las carreras de Especializacion en Docencia
Universitaria en Ciencias de la Salud, Especializacion en Oncologia, Especializacion en

Urologia y Especializacion en Odontologia General que se sumaron a las carreas de
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Especializacion que ya estaba en funcionamiento: Especializacion en Anatomia
Patologica, en Bioquimica Clinica, en Clinica Médica, en Cirugia General, en
Diagnostico por Imagenes, en Genética Médica, en Infectologia, en Medicina de
Familia, en Nefrologia, en Ortopedia y Traumatologia, en Pediatria, en Toco

ginecologia. (42)

En 2017 comenzaron las residencias universitarias de Hematologia, Cardiologia y
Reumatologia que se suman a las existentes: Dermatologia y Anestesiologia.
En ese mismo afio, la CONEAU acredito la carrera de Especializacion en Ortopedia y

Traumatologia por un periodo de seis afios.

En suma, en la actualidad el IUC cuenta con una carrera de pregrado, cuatro carreras de
grado, dieciséis carreras de Especializacion y la carrera de Doctorado, ademas de cinco
Residencias Universitarias.

Desde su creacion en el afio 1958, el CEMIC recibid a alumnos de grado de la carrera
de Medicina de la Universidad de Buenos Aires (UBA). En 1970 la UBA lo design6
como unidad docente hospitalaria. Ello implicé que un grupo de estudiantes cursaran los
tres ultimos afios en la Institucion con un curriculo innovador, el cual incluy¢ el
internado anual rotatorio en el 6° afio de la carrera. En 1993, a través de un nuevo
convenio, pasé a ser hospital asociado, con lo que se inicio6 la incorporacion de alumnos
de primer afio en el marco de la reforma curricular denominada “Plan B” (IAI, pag. 7).
Durante la misma é€poca, la Institucion instrumento en el posgrado un programa de
residencias en ciencias de la salud y en investigacion.

El desarrollo de las actividades de docencia e investigacion en mdas de cuarenta afios
hizo que el CEMIC decidiera la creacion de un instituto universitario (IAL, pag. 7).
Centrandose en el [UC, en 1998 se cre6 la primera unidad académica, la Escuela de
Medicina; se pusieron en marcha seis carreras de especializacion sobre la base de las
residencias médicas del CEMIC y se comenzd con el dictado de la carrera de Medicina
propia al afo siguiente. En 2002 se organizo la segunda unidad académica

denominada Instituto de Investigaciones (IAI, pag. 8).

El primer Estatuto Académico (en adelante EA) fue aprobado por Res. N.° 208/98-MCE
y el segundo por Res. N.° 524/05-MECyT.

Las unidades académicas, para sus funciones docentes, de investigacion y asistenciales,

pueden organizarse como escuela, centro, departamento, instituto de investigaciones u
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otras (EA, art. 24°). En la actualidad el IUC cuenta con la Unidad Académica Escuela
de Medicina (UAEM) y con la Unidad Académica Instituto de Investigaciones (UAII).
Continuando con los antecedentes de su entidad fundadora y patrocinante, el [UC ha
concretado una serie de convenios de cooperacion a los fines de lograr una mayor
vinculacién y presencia nacional e internacional (IAI, pag. 78), en el marco de sus
finalidades especificas (EA, art. 5°).

Los mismos son suscritos por el Rector (EA, art. 20°) previa aprobacion del CS (EA,
art. 19°).

El 70% fueron firmados en el periodo bajo andlisis y, de ellos, el 72% estan dirigidos
principalmente a la docencia de grado y de posgrado, el 6% a la investigacion y el 20%
a la extension.

El objetivo general para con las instituciones universitarias es la cooperacion académica
para alumnos y docentes, para con los institutos terciarios es la articulacion entre
carreras, para los colegios secundarios es estimular el ingreso a las carreras de grado,
para con los establecimientos de salud es ampliar los escenarios de aprendizajes para los
estudiantes y favorecer el intercambio académico, y para con las asociaciones cientificas
es el desarrollo de la cooperacion académica cientifica (IAIL, pags. 78-79)

Entre los convenios se destacan los firmados con cinco colegios secundarios con el
objetivo de viabilizar la continuidad académica de sus egresados destacados,
estimulando la cooperacion entre los niveles secundario y universitario; asimismo,
existe un convenio con la Organizacion de bachillerato internacional. Durante la visita
se sefialo que la utilizacion de esta via para ingresar a la carrera de Medicina es
habitualmente utilizada.

Por su parte, la articulacion con instituciones de educacion superior no universitaria se
inici6 en 2012 con el Instituto del Profesorado en Enfermeria Padre Luis Tezza, con el
Instituto ALPI, con el Instituto de Arte y Ciencias de la Salud (ARCIS) y, en 2015, con la
Escuela Superior de Enfermeria Cecilia Grierson para recibir a sus egresados terciarios
en el ciclo de complementacion curricular de la licenciatura en Enfermeria

(IAl, pags. 351-353).

Su infraestructura edilicia estd compuesta por 30.310 m2 distribuidos en tres hospitales
universitarios, un centro docente, seis centros médicos y un consultorio externo.
Aunque la actividad docente se hace en todas las instalaciones de la Institucion, la

creacion de nuevas carreras tiene su limitacion en la infraestructura actual.
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El area de seguridad e higiene del CEMIC implement6 la norma ISO 9001 y la ISO
14001 de gestién ambiental, contando con certificados: de limpieza y desinfeccion de
tanques de agua, desinfestacion y desinsectacion, de medicion de puesta a tierra, de
aptitud ambiental, de control de plagas, y los programas control de tabaco y libre de
humo. Los estudiantes de posgrado cuentan con habitaciones y lugares para

el aseo personal en los hospitales universitarios

Hospital Universitario Sede Saavedra:

Aqui estan ubicados un nimero importante de laboratorios, cumpliendo con las normas
exigidas para su funcionamiento y, si bien son compactos, permiten la actividad de
investigacion, con excepcion del laboratorio de bioquimica que no cuenta con espacio
suficiente para las actividades académicas.

En el HUSS, con donaciones recibidas, se proyecta construir 27.586 m 2 mas, cuya
primera etapa ya estd en ejecucion, con una torre para cien camas y 1.500 m 2 para
investigacion, junto con cuatro casas ubicadas frente al hospital.

Centro Docente Sede Saavedra:

El CDSS, ubicado a 150 metros del HUSS, construido especialmente y mediante
donaciones en tres etapas, concentra la actividad fundamental del IUC con aulas,
biblioteca, espacios para las autoridades y el personal técnico-administrativo, bedelia,
areas comunes para los alumnos y una confiteria que esta concesionada.

Este edificio es nuevo, con sanitarios femeninos y masculinos y uno especial para
discapacitados en cada piso, confortable y con buena luminosidad. Sin embargo,
algunas oficinas no tienen ventana, se perciben dificultades con la asignacion de aulas
en relacion con el nimero de alumnos, con una mala insonorizacion constatada durante
la visita, y con la climatizacion en invierno. También se mencion¢ la falta de espacios
fisicos para docentes y de aulas para practicos. Se pudo constatar que las oficinas son de
tamafo reducido con poca comodidad para la atencidn y limitando la posibilidad futura
de incorporar nuevo personal, y hay problemas para ubicar el archivo académico; a
pesar de haberse modificado al detectarse como una debilidad, el comedor para el
personal también es pequefio obligando a su uso por turnos. Si bien se esta analizando la
oportunidad de techar parte de los patios, el edificio no permite demasiada ampliacién
como para resolver el tema. El conjunto mas importante de aulas se encuentra en el
CDSS, todas equipadas con computadora, proyector multimedia y conexion a Internet.
En el HUSS unicamente se utilizan tres aulas que han sido mejoradas desde el punto de

vista acustico y una en el HUSP. Respecto a las aulas de microscopia son suficientes
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para el alumnado actual. Con relacion a la seguridad, existen carteles indicadores para
salidas de emergencia y evacuacion y, desde hace dos afios, estan instalados molinetes
para el ingreso, pero aiin no se han puesto en funcionamiento.

Centro Médico San Fernando:

El Centro Médico San Fernando, financiado por el Municipio, es

producto de un convenio entre la Sociedad de Fomento Municipal y el

IUC; el predio es de la Sociedad de Fomento y era una casa precaria que

se esta reconstruyendo.

En el IUC, se reconocen diez categorias docentes (EA, art. 34°), cinco de desempefio
ordinario (Res. N.° 70/08-CS y 71/08-CS, art. 1°; Res. N.° 135/13-CS, art. 2°) con sus
correspondientes funciones: profesor titular, profesor asociado, profesor asistente
(adjunto), docente auxiliar (jefe de trabajos practicos) y ayudante docente (graduado); y
cinco de desempefio extraordinario (Res. N.° 70/08-CS y 71/08-CS, art. 2°), también
denominados con categoria académica (Res. N.° 135/13-CS, art. 2°): profesor emérito,
profesor consulto, profesor honorario, profesor invitado, y docente invitado.

En relacion con el ciclo 2008, el Instituto ha incrementado su plantel de profesores
titulares en un 103%, el de profesores asociados en un 33%, el de profesores asistentes
enun 19%, y el de docentes auxiliares inicamente en un 2%; por su parte, se han
designado veinte profesores consultos y cuatro ayudantes docentes, categorias que en
la anterior evaluacién externa no estaban cubiertas (IAl, pag. 324; Cuadro N2 33).
Como el aumento de las distintas categorias de profesores estd en relacién con la
apertura de nuevas carreras y con las reformas curriculares implementadas durante el
periodo considerado (IAl, pag. 323-324), llama poderosamente la atencién que no se
registre la misma tendencia con los docentes auxiliares en carreras nuevas
eminentemente practicas del drea de la salud, ya que ellos cumplen las funciones del
tradicional jefe de trabajos practico.

Sustentada sobre la seleccion entre quienes muestren compromiso con la mision, con los
principios, con los fines, con los objetivos, y con el ideal educativo del Instituto, su
incorporacidn se origina, incluidos los concursos, en las Unidades Académicas (IAl,
pags. 54-55) y el nombramiento respectivo se efectiviza por resolucion del CS para los
profesores titulares, consultos, honorarios, eméritos y los docentes invitados, y por
resolucion rectoral por delegacion del CS para el resto de las categorias; para cada una

de éstas se establecen responsabilidades y condiciones para acceder al cargo (IAI, pags.
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322-323). (43)

Los concursos docentes se convocan regularmente en marzo y septiembre de cada ano;
entretanto el nombramiento es como interino hasta el proximo concurso (IAI, pags. 322-
323). Los docentes designados por concurso son el 79% de los profesores titulares, el
90% de los asociados, el 87% de los asistentes, y el 81% de los docentes

auxiliares (IAI, Cuadro N.° 31, pag. 323).

Durante la visita se informd que efectivamente se instrumentan en forma regular los dos
llamados anuales. Sin embargo, 25 profesores

titulares poseen el caracter de interino. A pesar de que este dato no puede explicarse
unicamente por la ampliacion de la oferta educativa formal, en las entrevistas no se
pudieron aclarar los motivos de tal situacion.

Por lo general la antigiiedad es elevada, tal como se pudo constatar durante la visita; la
rotacion es algo mayor en las asignaturas basicas y en las no especificas de las
disciplinas de las carreras, posiblemente porque en ellas hay mas docentes cuya unica
relacion con el IUC es la académica (IAIL, pags. 54-55).

Cumplidos los 65 anos de edad, el profesor ordinario cesa en sus funciones pudiendo ser
designado profesor consulto o profesor emérito (Res. N.° 70/08-CS, art. 14°).

Los docentes interinos pueden acceder a su nombramiento definitivo a través de un
concurso, o ser promocionados al cargo inmediato superior en funcién de la evaluacion
de su desempefio. El régimen de concursos para la promocion, originalmente
reglamentado por la Res. N.° 124/06-CS, se ajusta actualmente al reglamento de
concursos docentes de grado y posgrado (Res. N.° 103/15-CS), utilizdndose el curriculo
del postulante para la construccion de un puntaje maximo posible de 115 puntos,
aplicando un baremo que pondera una entrevista, la formacion pedagogica, la titulacion,
la propuesta docente, y las actividades docentes, de investigacion, de gestion y de
extension con un peso especifico ponderado y equilibrado entre éstas.

La promocion a la categoria superior también puede ser otorgada por el Rector a
solicitud del Decano, en casos de desempefio destacado del docente, hasta que se

sustancie el proximo concurso (Res. N° 135/13- CS, art. 19°). (42)

Un programa de inclusiéon de NTICS en procesos de ensefianza y aprendizaje, con los
temas de Introduccion a la formacién de tutores de e-learning, Introduccién a la
formacion docente, y curso introductorio de formacion docente para ayudantes docentes

alumnos, capacité a los docentes en su uso para fines educativos. Ademas preparo
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tutores para la plataforma virtual e instruy¢ al personal técnico- administrativo.
También, desde ambas direcciones, se estimula y se apoya a los docentes para que
desarrollen espacios de sus asignaturas en el campus virtual procurando que las
propuestas implementadas contengan las unidades tematicas, los programas, las
actividades, la bibliografia, y los recursos multimediales correspondientes, y
enfatizando que no se constituyan en un simple reservorio de informacion (IAI pags.

360-361).

La oferta académica se orienta a la docencia, la investigacion y la extension para la
formacion integral, estimulando enfoques integradores, con equilibrio entre las
tradiciones y las innovaciones, y una permanente actualizacion y perfeccionamiento
para una mayor calidad de la asistencia médica (Res. N.° 208/98-MEyD; Res. N.°
524/05- MEyD). Para su consecucion el IUC establece objetivos fundamentales

y fines especificos en relacion con los estudiantes, con el plano personal y con el plano
comunitario, para el cumplimiento de su vision y de su mision institucional (IAI, pags.
35-38).

Los sucesivos planes de desarrollo en el marco de los principios fundacionales del IUC
y el CEMIC y la vision prospectiva de sus fundadores, han permitido instrumentar en la
actualidad o en el corto plazo, la totalidad de las carreras incluidas en el plan
fundacional, con excepcion de las especializaciones en salud publica y en bioética
clinica.

Las carreras de posgrado se centran fundamentalmente en especializaciones basicas y
cuatro posbasicas en areas de gran demanda social, para actuar como agentes de cambio
en la comunidad (TAI, pags. 291-292). Estas son las que constituyen una de sus mayores
fortalezas al generarse sobre la base de la formacion de posgrado del CEMIC, con una
modalidad de residencia y con una fuerte impronta de aprendizaje en servicio. Ademas
han sometido a categorizacion dentro de los procesos de acreditacion de la CONEAU a
todas sus carreras de especializacion.

La Especializacion en Docencia Universitaria en Ciencias de la Salud, ya acreditada por
la CONEAU, sustituira en 2016 a los programas similares mantenidos con la
Universidad Nacional de Tucuman y con el Instituto Universitario Escuela de Medicina
del Hospital Italiano.

La creacion de la UAII y la estrecha relacion con el CEMIC han permitido coronar el

proyecto institucional del IUC de acuerdo con los principios rectores de su entidad
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patrocinante: asistencia, docencia e investigacion, con una programacion académica
coherente con su misidn y con sus objetivos institucionales, al procurar una formacion
integral en pos de la docencia y de la investigacion y con la comunidad a través de la

propia Institucion y de sus egresados.

En 2014, solo el 16% del cuerpo académico poseia formacion docente sistematica,
concentrandose en las categorias mas altas: 42% 57InstitutoUniversitarioCEMIC

de los profesores titulares, 28% de los profesores asociados, 17% de los profesores
asistentes, 9% de los docentes auxiliares, 2% de los ayudantes docentes, y 2% de los
profesores consultos (IAI, Cuadro N.° 54, pag. 366).

Actualmente, la capacitacion en el area docente y en la propia area disciplinar se
materializa a través de siete lineas principales (IAI, pags. 333-338):

* Capacitacion en servicio: asistencia técnica pedagogica del Departamento de
Pedagogia para elaboracion de programas, eleccion de estrategias metodologicas,
confeccion de instrumentos de evaluacion, etc.

* Cursos de actualizacion y capacitacion a través de eventos cientificos:

en su mayor parte dictados por docentes de la Institucion.

* Becas de inscripcion para congresos nacionales e internacionales.

* Cobertura de gastos de traslado y estadia de docentes con tareas de gestion para
participar en reuniones sobre educacion médica.

* Formacion docente sistematica: la carrera de Especializacion en Docencia
Universitaria en ciencias de la salud, acreditada por la CONEAU, vendra a sustituir a
partir de 2016 los programas similares que la Institucion ha mantenido sucesivamente
con la Universidad Nacional de Tucuman, con el Instituto Universitario Escuela de
Medicina del Hospital Italiano, y con la Universidad del Salvador. Se otorgan becas del
50% a los integrantes del [IUC-CEMIC para la Especializacion. El Comité de becas
puede ajustar estos montos, por via de excepcion, en casos puntuales. Seria conveniente
que el IUC evalue la posibilidad de incrementar el financiamiento para sus integrantes
de la Especializacion en Docencia Universitaria « Programa de formacion docente
sistemadtica: con actividades sin abandonar la formacion en servicio, fue tomado por el
35% de los docentes encuestados.

m Taller de competencias: para capacitar a los docentes en la construccion de una
competencia.

m Talleres del eje ABP: para formar a docentes como tutores y en la elaboracion de los
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Casos.
m Taller “Evaluando la evaluacion™: para aportar al mejoramiento de las herramientas
de evaluacion utilizadas.

m Taller de e-learning: para familiarizar a los docentes en esta herramienta y estimular
el uso del campus virtual del TUC.

m Curso de formacion de tutores “modalidad a distancia”.

* Programa de ayudantes docentes alumnos (IAI, pags. 353-356):

reglamentado por la Res. N.° 41/12-CS, busca contribuir al desarrollo integral del
estudiante a través de su capacidad de ensefianza y de la mejora de su rendimiento
académico. Desde el inicio del programa se han postulado 171 alumnos de diferentes
carreras (IAI, Cuadro N.° 51, pag. 354), 87 de los cuales se desempefian actualmente

como ayudantes docentes alumnos

Es una Unidad Académica creada por el Instituto Universitario CEMIC (IUC) y por lo
tanto se enmarca en el espiritu y los principios que animaron la creaciéon de CEMIC y
IUC. La mision del IUC es promover y facilitar la generacion de conocimiento
cientifico, mediante la investigacion médica en todas las areas relacionadas con la salud
y ciencias afines, asi como también transferir dichos conocimientos a la comunidad,

como un permanente servicio. (43)

Para el logro de su mision, la Unidad Académica Instituto de Investigaciones se ha

fijado los siguientes propositos:

1. Promover y facilitar los conocimientos cientificos y desarrollos biotecnoldgicos
relevantes.

2. Difundir y transferir esos conocimientos para expandir las fronteras del
conocimiento, pro moviendo el desarrollo y bienestar de la comunidad.

3. Promover la formacion de profesionales de la salud y ciencias afines en el
razonamiento cientifico.

4. Fortalecer vinculos de interdependencia entre las actividades de docencia e

investigacion.

A continuacion, se mencionan los distintos Laboratorios que involucran a las Carreras
del CEMIC:
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Laboratorio N° 1 “Dr. Luis Agote”: fisiologia y biofisica. Las carreras que lo
utilizan son Medicina, Nutricion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio N° 2: microscopia. Las carreras que lo utilizan son Medicina, Cito
tecnologia, Nutricion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio de anatomia (morgue). Las carreras que lo utilizan son Medicina,
Nutricion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio de informatica. Las carreras que lo utilizan son Medicina,
Enfermeria, Nutricion, Terapia Fisica. Ubicado en centro docente sede Saavedra.

Laboratorio de habilidades clinicas. Las carreras que lo utilizan son Enfermeria,
terapia fisica, medicina interna, medicina familiar. Ubicado en centro docente

sede Saavedra.

Laboratorio de Citogenética 1. Las carreras que lo utilizan son Genética medica e

investigacion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio de Citogenética II. Las carreras que lo utilizan son Genética e

investigacion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio de Anélisis clinicos. Las carreras que lo utilizan son Bioquimica,

infectologia e investigacion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio de Anatomia patoldgica. Las carreras que lo utilizan son Anatomia

patologica e investigacion. Ubicado en Hospital Universitario Sede las Heras.

Laboratorio de Anatomia patoldgica. Las carreras que lo utilizan son Anatomia

patologica e investigacion. Ubicado en Hospital Universitario Sede Saavedra.
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Laboratorio de Virologia. Las carreras que lo utilizan son Infectologia,
Bioquimica clinica e Investigacion. Ubicado en Hospital Universitario sede

Saavedra.

Laboratorio de Bacteriologia. Las carreras que lo utilizan son Infectologia, Bioquimica

clinica e investigacion. Ubicado en Hospital Universitario Sede Saavedra.

Laboratorio de Urologia. La cara que lo utiliza es urologia médica. Ubicado en

Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio Biologia molecular. Las carreras que lo utilizan son oncologia e

investigacion. Ubicado en Hospital Universitario sede Saavedra.

Laboratorio de Imagenes. Las carreras que lo utilizan son Diagnostico por
imagenes, nefrologia, Ginecologia, Oncologia, Urologia, Genética e

investigacion.

El desarrollo de la investigacion a través de una busqueda que parte de la diversidad y
del pluralismo, figura en la mision del IUC (web institucional). En este marco se cred la
UAII (Res. N.° 93/02-CS), se destaca que esta funcion especifica adquiera
estructuralmente la relevancia de una unidad académica.

Las politicas del Instituto y sus caracteristicas funcionales se rigen por las normas de
funcionamiento del Instituto de Investigaciones (Res. N° 179/02-RECT, modificada por
Res. N.° 125/03) (IAIL pag. 537). Las primeras son congruentes con la misioén y con los
objetivos institucionales, y favorecen la insercion de docentes y de alumnos en los
equipos de investigacion.

Por su parte, el CEMIC establece que su Direccion de Investigacion desarrolle la
investigacion experimental, basica y clinica en ciencias de la salud para generar impacto
en el marco de una investigacion traslacional (web institucional); siga y coordine los
programas, constituya vinculos y convenios de cooperacion e intercambio, difunda estas
actividades, y facilite la capacitacion y el desarrollo de recursos humanos en el area. Los
propdsitos para su logro son la generacion, difusion y transferencia de conocimientos, la
formacion de profesionales en el razonamiento cientifico y el fortalecimiento de

vinculos de interdependencia entre la docencia y la investigacion.
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Principalmente, el financiamiento de las lineas de investigacion es obtenido por los
propios investigadores por subsidios o becas externas como los del CONICET, la
Agencia Nacional de Promocién Cientifica y Técnica, la Comision Salud Investiga del
Ministerio de Salud de la Nacion; el National Institute of Health, la Organizacioén
Mundial de la Salud, etc. (IAI pag. 582). La dinamica de estas convocatorias exige un
entrenamiento elevado por parte de los participantes para superar los mecanismos de
evaluacion de los proyectos de investigacion y obtener la financiacion correspondiente.
Desde el punto de vista interno, como parte del presupuesto general del IUC, el CS y la
CD aprueban anualmente el presupuesto de la UAII, respaldando el CEMIC el

financiamiento del area tal como lo establece el EA. (44)

Entre las politicas del IUC se destaca el otorgamiento de becas por el Instituto de
Investigaciones (Normas de Funcionamiento, art. 28°).

La evaluacion de las solicitudes suscriptas por el aspirante, el director propuesto y la
maxima autoridad de la sede de la actividad (art. 32°), y la adjudicacion y la
prolongacion de las becas si cumplimentan las normas y obligaciones establecidas (art.
33°) estan a cargo de la Comision de Becas (art. 29°); se distribuyen en dos categorias:
las de iniciacion destinadas a profesionales de la salud para iniciar su formacion en
investigacion, y las de perfeccionamiento a quienes tengan experiencia, con el fin de
completar su entrenamiento en la disciplina y 4rea temética de su interés (art. 30°),
ambas orientadas y dirigidas por un director de beca, cuyos antecedentes estan
debidamente normatizados (art. 31°).

Estas normas de funcionamiento determinan que los postulantes deben ser egresados de
carreras universitarias con un plan de estudio de cinco afios de duraciéon como minimo,
de donde se deduce que posiblemente el citado articulo 30° no ha sido adecuado a la
decision institucional de aceptar la recomendacion N° 21 de la CONEAU (IEE 2010,
pag. 105) para permitir el acceso a los graduados de licenciaturas

de cuatro afios de duracion (IAI pag. 17)

IUC, al igual que el CEMIC y fiel a su mision institucional, ha destinado numerosos
recursos humanos y econdmicos a la investigacion cientifica. Asi, diversas iniciativas
promueven la incorporacidon de nuevos profesionales a esta actividad, incluyendo
premios y subsidios para profesionales jovenes. Por otra parte, numerosos
investigadores desarrollan sus proyectos a través de recursos obtenidos mediante

financiamiento externo, de organismos publicos o privados.
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Como ocurre en otras instituciones con el mismo perfil académico y universitario, tanto
en el &mbito nacional como internacional, la investigacion permite la incorporacion de

nuevas tecnologias, cuyo acceso resulta dificultoso en paises en desarrollo.

Entre las lineas de investigacion se destacan las desarrolladas por los siguientes grupos
u organizaciones, en una variedad que da cuenta de la actividad multidisciplinaria del
IUC (IAI, pags. 545-554):

* Centro de Investigacion en Reproduccion Humana y Experimental
(CIRHE)

» Unidad de Virologia

* Estudio Colaborativo Latinoamericano de Malformaciones
Congénitas (ECLAMC)

* Unidad de Fisiologia Molecular

* Servicio de Investigacion y Rehabilitacion Neuropsicologica
(SIREN)

71InstitutoUniversitarioCEMIC

* Programa de Cria y Conservacion de Primates para Investigaciones
Biomédicas

« Area de Educacién

* Unidad de Economia de la Salud y Tecnologias Sanitarias (UESTeS)
* Unidad de Genética Médica

» Unidad de Anatomia Patologica y Oncologia Médica

* Unidad de Investigacion en Hepatologia

* Unidad de Investigacion en Pediatria

* Unidad de Neumologia

* Unidad de Urologia

* Unidad de Infectologia

Los resultados se publican en catdlogos bianuales (periodo 2002-
2014), con los articulos publicados con y sin referato, comunicaciones,
libros, capitulos de ellos, etc. (IAI, pag. 549), y cuya lectura sirvio para
confirmar la informacion de la ficha SIEMI (SIEMI 2.2).

Diversas actividades anuales sirven para la difusion interna al

contar con una amplia participacion de la comunidad universitaria:
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* Dia del investigador: el CEMIC lo celebra desde 1993, en recuerdo

del Dr. Bernardo Houssay, y fue incorporado como actividad

académica de la UAII desde su creacion; se destaca la investigacion de los alumnos y
docentes de posgrado, se otorgan subsidios a investigadores jovenes, un miembro
destacado de la comunidad cientifica diserta, un jurado de dos miembros externos y uno
interno otorga el Premio Estimulo a la Investigacion (IA1, pag. 573).

Actividad Académica “Jornada de Medicina Interna Dr. Norberto Frega”: desarrollada
ininterrumpidamente desde hace 15 afos en el HUSS por la carrera de Especializacion
en Medicina Interna, el IUC y el Departamento de Medicina del CEMIC para todos los
actores universitarios, incluido el personal técnico-administrativo del IUC, y abierta a la
comunidad. El objetivo de esta actividad es socializar los proyectos y los trabajos de
profesionales, investigadores, alumnos y docentes de las diferentes especializaciones
(IAL pag. 581).

Actividad académica “Jornadas Norberto Frega para alumnos de grado”: organizada por
la UAEM desde 2010 como actividad paralela a las Jornadas anuales del Departamento
de Medicina Interna del CEMIC, con la participacion de profesionales, docentes y
estudiantes del 4rea de la salud del IUC. Se procura desarrollar una actividad para
introducir a los estudiantes de grado en la dinamica de los congresos cientificos como h
herramienta de comunicacion,

participacion y estimulo del espiritu inquisitivo y la mejora en el

intercambio e integracion entre carreras; al finalizar se entregan

premios al mejor trabajo en formatos presentacion oral y pdster

(IAL pag. 579).

Desde su fundacion, el IUC despliega programas que viabilizan la interaccion de la
Institucion con los diversos sectores de la sociedad y que incluyen acciones de
extension curriculares y extracurriculares, y de transferencia a la comunidad y en
servicio (IAI, pags. 710-711).

Las actividades de extension curriculares estan integradas a las instancias de aprendizaje
de las distintas carreras de grado y de posgrado suscitando, mediante practicas
obligatorias, la participacion del Instituto Universitario en el seno de la comunidad y su
consecuente impacto a través de la capacitacion, la promocioén de la salud, la prevencion

de enfermedades, la informacion y el asesoramiento (IAI, pag. 710).(41)
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Su mejor exponente se encuentra en el desarrollo de tareas llevadas a cabo por
estudiantes de grado y de la Especializacion en Medicina Familiar en el CAPS “La
Unién” del Barrio Aviacion, del municipio de San Fernando y que, estando
debidamente documentadas, incluyen visitas domiciliarias, la realizacion de reuniones
para difundir en las familias el conocimiento y el diagnostico de patologias relevantes, y
la participacion en proyectos de investigacion de tipo observacional y algunos de
intervencion.

Las actividades extracurriculares de extension, destinadas a la

comunidad cientifica en general, a la ciudadania y a distintos actores

sociales, con la participacion optativa de docentes y de alumnos,

procuran intervenir sobre la salud de los habitantes, en forma directa

para resolver distintas necesidades y problemas relacionados con

aquella, e indirectamente promoviendo las practicas deportivas y el
enriquecimiento cultural (IAL, pag. 710). En este marco, el [UC y su

Institucion fundante, el CEMIC, han promovido dos actividades

dirigidas a estimular la cultura: el Grupo de teatro “Elenco inestable” y

el Coro del CEMIC, integrados por médicos, enfermeros, alumnos de

sus carreras de grado y de posgrado, docentes, empleados, ex empleados

y afiliados del CEMIC, con el objetivo de favorecer la integracion y

promover la cultura.

Esta categoria estd conformada por un importante nlimero y

variedad de acciones de indole cientifica y cultural, habitualmente

abiertas a la comunidad universitaria y al publico en general y que

se desarrollan en varias de las sedes de CEMIC.

El IUC declara como principio, desde su fundacion, el proposito de realizar actividades
de extension, las que han sido categorizadas en funcion de su vinculo con la formacion
de sus estudiantes, de la capacitacion continua

de los profesionales y del contacto con la comunidad.

Las actividades de transferencia en servicio involucran un intercambio académico para
que estudiantes y profesionales externos a la Institucion puedan completar en ella una
pasantia formativa, poniendo a su disposicion la infraestructura, el equipamiento y el

cuerpo académico y de investigacion del IUC (IAI pag. 711).
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La Direccion de Extension Universitaria del Instituto Universitario CEMIC (IUC) lo
invita a participar de diversas de actividades culturales gratuitas. No se requiere
inscripeion previa. Su difusion por las Direcciones de Extension y de Comunicacion se
hace a través de la web institucional, en carteles ubicados en sitios estratégicos dentro
de las instalaciones, por correo electronico a la base de datos institucional, en la pagina

de Facebook y en la cuenta de Twitter.

Su seguimiento tiene como objetivo conocer sus elecciones en el posgrado, su insercion
laboral y su experticia en el &mbito de trabajo, consolidar su pertenencia a la Institucion,
conocer la trascendencia de la Institucion a nivel nacional e internacional, identificar el
tipo de formacion adquirida luego del egreso para evaluar como la Institucion debe
responder a nuevas necesidades formativas.

Se lleva un registro de egresados de todas las carreras, el que se

actualiza periédicamente.

La Institucion presenta datos de seguimiento sobre el 67% de los egresados de
Citotecnologia, el 75% de Medicina y el 100% en ambas carreras de Enfermeria.
También existen registros sobre los egresados que se radicaron en el interior del pais.

El 18% de los egresados de la carrera de Medicina ingresaron a carreras de
especializacion o a residencias universitarias basicas de la propia Institucion (IAI, pag.
366) y el 78% de los enfermeros universitarios se incorporaron al CEMIC (IAI, pag.
367).

Finalmente, como ya se sefal6d, un nimero importante de egresados

de grado y de posgrado se desempeiian como profesionales del [UC y

del CEMIC (IAI, pag. 367).

Ademas, existe La Agrupacion CEMIC Exresidentes que tiene como objetivo primario
crear una red social que permita una interaccion fluida y constante a través del tiempo
donde sus integrantes puedan interrelacionarse teniendo como valores la camaraderia, la

solidaridad, el trabajo en equipo, el compromiso y la honestidad.

Reunir a los egresados de las residencias, estimulando el intercambio, reforzando los

vinculos establecidos.

La oferta académica se orienta a la docencia, la investigacion y la extension para la
formacion integral, estimulando enfoques integradores, con equilibrio entre las

tradiciones y las innovaciones, y una permanente actualizacion y perfeccionamiento
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para una mayor calidad de la asistencia médica (Res. N.° 208/98-MEyD; Res. N.°
524/05- MEyD). Para su consecucion el IUC establece objetivos fundamentales y fines
especificos en relacion con los estudiantes, con el plano personal y con el plano
comunitario, para el cumplimiento de su vision y de su mision institucional (IAI, pags.
35-38).

Los sucesivos planes de desarrollo en el marco de los principios fundacionales del ITUC
y el CEMIC vy la vision prospectiva de sus fundadores, han permitido instrumentar en la
actualidad o en el corto plazo, la totalidad de las carreras incluidas en el plan
fundacional, con excepcion de las especializaciones en salud publica y en bioética
clinica.

Las carreras de posgrado se centran fundamentalmente en especializaciones basicas y
cuatro posbasicas en areas de gran demanda social, para actuar como agentes de cambio
en la comunidad (TAI, pags.291-292). Estas son las que constituyen una de sus mayores
fortalezas al generarse sobre la base de la formacion de posgrado del CEMIC, con una
modalidad de residencia y con una fuerte impronta de aprendizaje en

servicio. Ademas, han sometido a categorizacion dentro de los procesos

de acreditacion de la CONEAU a todas sus carreras de especializacion. (42)

CONCLUSIONES

A partir del andlisis de las variables indagadas, los resultados obtenidos permiten concluir

lo siguiente:

e En cuanto a la mision y vision de los HE, se observa que todos cuentan con una
politica basada en un modelo de “docencia-servicios-investigacion” con atencion
integral desde el punto de vista biologico, psicoldgico y social, basado en las
necesidades y la situacion particular de la comunidad. Dicho modelo surge en la
Universidad de la cual dependen. En el caso del CEMIC, éste nace como
institucion fundadora y patrocinante, con amplia experiencia en docencia e
investigacion, junto con la Fundacién Dr. Norberto Quirno para desarrollar un
proyecto de educacion superior universitaria que cumpla su mision sin
discriminacion por raza, género, creencias politicas ni religiosas. Es decir, que

gracias a la labor docente y de investigacion desarrollada desde los comienzos, el
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CEMIC fue reconocido por el Poder Ejecutivo Nacional y autorizado para crear
el Instituto Universitario CEMIC

En cuanto al personal docente, son convocados a concurso y cada HE establece
sus propios requisitos. Cabe destacar que todos tienen en comun el interés por la
incorporacion de personal docente con un buen nivel de formacion académica y
titulos de especialista en el area.

Los HE brindan una oferta estructurada de planes de perfeccionamiento,
estrechamente vinculada con la mision del HE de obtener una sé6lida formacion y
dedicacion adecuada para el desarrollo de actividades de docencia, investigacion
y extension. A través de la Universidad, los HE brindan la carrera de especialidad
en Docencia universitaria y fomentan la incorporacion a la misma de su personal
docente.

Respecto a los convenios de los HE para las practicas formativas, todos cuentan
con convenios de cooperacion interinstitucional con entidades relacionadas a la
profesion, ya sea con otros Hospitales, con circulos, colegios y laboratorios, entre
otros.

La infraestructura y el equipamiento son adecuados en todos los HE para el
desarrollo de las actividades académicas y asistenciales, ya que cada uno de los
HE adecua la cantidad de recurso humano en relacion a sus condiciones. Se puede
destacar en este aspecto, al Hospital Universitario Austral por desarrollo del
sistema informatico creado para potenciar el manejo de los datos clinicos y
administrativos ya que signific6 una iniciativa de avanzada tanto en
Latinoamérica como en el resto del mundo.

En cuanto a la investigacion, todos los HE cuentan con laboratorios para el
desarrollo de las actividades investigativas. El financiamiento de las lineas de
investigacion es obtenido por los propios investigadores por subsidios o becas
externas como los del CONICET, la Agencia Nacional de Promocion Cientifica
y Técnica, la Comision Salud Investiga del Ministerio de Salud de la Nacion; el
National Institute of Health, la Organizacion Mundial de la Salud, entre otros. El
estimulo y promocioén de la investigacion, asi como las oportunidades creadas para
la incorporacion de docentes y estudiantes a los grupos conformados, ha creado
un ambito altamente propicio para esta actividad en cada uno de los HE.

Con respecto a las publicaciones, se realizan en revistas propias, como asi en
revistas nacionales e internacionales. En el caso del HE de Unrn, Existe un
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repositorio Institucional Digital, el cual es un espacio virtual en donde se pueden
subir publicaciones, se pueden buscar articulos por nombre de autor, fecha de
publicacion y disciplina.

El HE de Cordoba, cuenta con informacion sistematica de las actividades
realizadas y del impacto social y tecnologico de las mismas. A partir del afio 2011
se implementd un Sistema Informatizado para los Proyectos de Extension, que
permite relevar indicadores de impacto de las actividades mediante una ficha de
seguimiento electronica.

Las actividades de extension curriculares estdn integradas a las instancias de
aprendizaje de las distintas carreras de grado y de posgrado suscitando, mediante
préacticas obligatorias y otras optativas. Se fomenta en todos los HE la
incorporacion del recurso humano a las actividades de extension. Algunas de estas
actividades consisten en viajes de extension como es el caso del HE unrn y el HE
de Cordoba. Algunas actividades de extension en el area de influencia de la unidad
educativa y otras durante el periodo de vacaciones conformado por estudiantes,
docentes y voluntarios del Hospital Universitario Austral. E1 CEMIC, por su parte
ha promovido actividades dirigidas a estimular la cultura: el Grupo de teatro
“Elenco inestable” y el Coro del CEMIC, integrados por médicos, enfermeros,
alumnos de sus carreras de grado y de posgrado, docentes, empleados, ex
empleados y afiliados del CEMIC, con el objetivo de favorecer la integracion y
promover la cultura.

Todas las unidades de analisis tienen como objetivo mantener vivo y constante el
contacto de la Universidad con sus graduados. Brindan estrategias para su
actualizacion, formacion continua y perfeccionamiento profesional, mediante la
oferta continua de actividades de capacitacion y actualizacion de a través de
cursos, jornadas, ateneos, workshops, especializaciones y posgrados, tanto de
forma gratuita como arancelada.

La difusion de los conocimientos generados en cada HE, se hace a través de la
web institucional, en carteles ubicados en sitios estratégicos dentro de las
instalaciones, por correo electronico a la base de datos institucional, en la pagina
de Facebook y en la cuenta de Twitter. Con una innovadora propuesta de
contenidos, se present6 RAUND, la Radio Universitaria Digital de la Universidad

Nacional de Rio Negro como medio de difusion a la comunidad.
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