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Resumen: Introduccion: el trabajo comunitario integrado se realiza en los escenarios de la comunidad,
con la participacion activa de estudiantes de las ciencias médicas, residentes, profesores, lideres comu-
nitarios y la integracion intersectorial.

Método: disefio cualitativo para el desarrollo de una metodologia en el trabajo comunitario integrado
de las carreras de ciencias médicas de Granma en su vinculacion armonica con las comunidades medi-
ante acciones culturales, deportivas, de promocidn, prevencion, curativas y de rehabilitacion.

Consideraciones finales: La metodologia promueve la vinculacion armdnica de la Universidad en el
trabajo comunitario integrado y proporciona las herramientas teérico-metodoldgicas necesarias para el
ordenamiento de acciones por etapas, que permiten desarrollar un funcionamiento uniforme, integrador,

activo y transformador, con la finalidad de mejorar el estado de salud y bienestar de la poblacion.
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INTRODUCCIAON

La comunidad resulta un escenario importante del trabajo social, se asume que es en ella donde se di-
namizan los procesos de participacion en la basqueda de soluciones con una incidencia plurifactorial y
multidisciplinaria, donde confluyen las organizaciones politicas, de masas y todos los representantes de
las instituciones de cada esfera de conocimiento, no solo para resolver problemas, sino con vision del
futuro, que contribuya a elevar la calidad de vida de esas personas.

La comunidad se define como una organizacion social donde las personas se perciben como una uni-
dad social, comparten un territorio, intereses y necesidades, interactuando entre si y promoviendo ac-
ciones colectivas a favor del crecimiento personal y social, llegando a manifestar sentimientos de perte-
nencia como expresion de su identidad comunitaria®.

Sobre trabajo comunitario existen diferentes denominaciones, se reconoce en la literatura con expre-
siones como desarrollo comunitario, organizacion y desarrollo de la comunidad o comunidad y organi-
zacion, entre estas acepciones predomina hoy en Cuba la de trabajo comunitario. Aunque difieren en la
forma de denominarlos, se reconocen en general similitudes en cuanto a contenido. El término surge en
1942, relacionado con el movimiento de emancipacién que se realizaba en la India. En ese momento se
define como desarrollo de la comunidad y desde entonces se utiliza con el propdsito de referirse al me-
joramiento de la calidad de vida de las personas contando con su incorporacion?.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), en la participacién comunitaria intervienen las
acciones individuales, familiares y de la comunidad para promover la salud, prevenir enfermedades y
detener su avance. Este concepto fue definido en la conferencia de Alma Ata: “La participacion comuni-
taria es el proceso en virtud del cual los individuos y las familias asumen responsabilidades en cuanto a
salud y bienestar propios y los de la colectividad, y mejoran la capacidad de contribuir a su propio desa-

rrollo econdémico y comunitario” 2.

El Trabajo Comunitario Integrado (TCI) se define como el conjunto de acciones planificadas, organiza-
das e intencionadas en materia de salud bioldgica, psicoldgica y social, con participacion multisectorial

para dar respuesta a problemas especificos y generales de cada comunidad 32,
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El trabajo Comunitario Integrado de las ciencias médicas se realiza en los escenarios comunitarios con
la participacion activa de estudiantes de las ciencias médicas, residentes, profesores y lideres comunita-
rios sobre la base de la evaluacion integral en salud del individuo, la familia, la comunidad y el medio
ambiente.

La Universidad de Ciencias Médicas de Granma, al igual que el resto de las universidades médicas tiene
bien definido su encargo social, expresado en la formacion de los profesionales de la salud que requiere
la sociedad, con una sélida preparacion cientifico-técnica y capacitados para una constante actualizacion
en los avances de las ciencias médicas y otras afines, con altos valores éticos, politicos y morales, com-
prometidos en satisfacer las demandas y necesidades del sector®.

El trabajo comunitario Integrado en el pregrado esta encaminado a las acciones que realizan los estu-
diantes de las ciencias médicas con acciones de promocion, prevencion, curativas y de rehabilitacion
encaminadas a mejorar el estado de salud de las comunidades, como uno de los entornos en que esta
enmarcada la misma. Este trabajo comunitario por lo general da salida a los proyectos de intervencion
comunitaria de las carreras.

Por otro lado, cada vez adquiere mayor importancia en la sociedad cubana el desarrollo de procesos
educativos organizados y sistematicos que tienen como base las necesidades de la practica cotidiana en
los que las universidades asumen desde la promocidn de las distintas acciones que contribuyen al mejo-
ramiento de la calidad de vida, hasta la formacion de valores que influye positivamente en la conducta
y en el nivel cultural para promover el crecimiento material del territorio y el enriquecimiento espiritual
de sus habitantes.

Durante el desarrollo del Trabajo Comunitario Integrado se hace necesario fortalecer la actividad docen-
te de familiarizacién mediante la adecuada ubicacion y orientacion a los estudiantes en la familia, de
forma tal que su accionar sea productivo en el proceso ensefianza aprendizaje, que resulte instructivo y
educado como futuro profesional de la salud.

Estos propdsitos se reflejan en diversos momentos en los Lineamientos de la Politica Econémica y So-
cial del Partido y la Revolucién (140, 152, 156,163, 166, 172 y 175) en los cuales se define el papel que
pueden desarrollar las instituciones sociales para satisfacer las necesidades materiales y espirituales de

la poblacion; contribuir al desarrollo econdémico y social del pais y fortalecer los valores, en funcién de
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las necesidades del desarrollo de la nacidén. Asimismo, se pronuncian por fortalecer las acciones de sa-
lud en la promocidn y prevencion para el mejoramiento del estilo de vida, que contribuya a incrementar
los niveles de salud de la poblacion, con la participacion intersectorial y comunitariaZ®.

Las observaciones realizadas por los directivos de la Universidad de Ciencias Médicas de Granma en
las visitas de acompafiamiento y control efectuadas advierten insuficiencias en la ejecucién del Trabajo
Comunitario Integrado.

Basado en lo anteriormente expuesto se propone como objetivo promover el desarrollo de una metodo-
logia que permita unificar y precisar las acciones que realizan los estudiantes y profesores de las cien-
cias médicas de Granma durante el Trabajo Comunitario Integrado con un enfoque cualitativo sustenta-

do en una concepcién metodologica

Desarrollo
Desde el punto de vista didactico, la metodologia de trabajo integral comunitario se organiza en tres
momentos o etapas, entre ellas:

1. Planificacion.

2. Ejecucion.

3. Evaluacion y control.

La etapa de planificacion constituye la base de los resultados del trabajo comunitario, debe tenerse en
cuenta:

1. Area geografica:

e Definicidn del policlinico, area de salud, consejo popular, consultorio médico de la fami-
lia (CMF) donde se realizara el TCI.

o Definir la poblacion total de la comunidad, asi como el nimero de familias.

e Definir la familia con la que se realizara la actividad docente metodoldgica central del
trabajo comunitario.

2. Definir el nimero de estudiantes por afios y carreras que participaran en la actividad.
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Definir las prioridades del trabajo de los estudiantes y profesores que se abordaran a partir de los
principales problemas identificados en el analisis de la situacion de salud, organizando acciones
de prevencion y promocién para los afios iniciales, asi como acciones curativas en los afios ter-

minales.

Intercambiar con todos los lideres comunitarios (FMC, CDR, jefe del Consejo Popular, Delega-
do, PCC, Gobierno), sobre las actividades especificas que seran ejecutadas.

Coordinar con otros organismos para insertar en el programa actividades fisicas, deportivas y
culturales que permitan elevar la formacion integral de la comunidad, identificando los espacios
e instalaciones para el desarrollo de las mismas.

Identificar los escenarios para desarrollar actividades culturales y deportivas, con la participa-
cion de los estudiantes que pertenecen al movimiento de artistas aficionados y deportivas de las
Facultades de las Ciencias Médicas.

Identificar la catedra honorifica que trabajarad en las escuelas enclavadas en la comunidad me-
diante la creacion de circulos de interés.

Definir el aseguramiento logistico (transporte, alimentacion, hidratacion) de la actividad tenien-
do en cuenta el diagnostico previo realizado en la comunidad.

Evaluar con la direccion del policlinico y la Direccion Municipal de Salud el aseguramiento de
recursos como: sillones méviles de estomatologia, servicios de dpticas y optometria, laboratorio

clinico, fumigacion, entre otros.

Etapa de ejecucion

1.

Servicios a prestar durante el desarrollo del TCI que constituiran escenarios de la practica do-
cente de familiarizacién para los estudiantes.

Participacion de los estudiantes de las carreras:

Medicina: de primero a quinto afio por lo general, se exceptian el internado.

Laboratorio Clinico: participan los licenciados junto a los estudiantes de la carrera de Bioanalisis
clinico.

Optometria: participa médicos especialistas en Oftalmologia, optometristas, si se contara con
estudiantes del perfil de dptica, incorporarlos.
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e Estomatologia: en el caso de los estudiantes del 5to afio de la carrera se acompafiaran de los
profesores que tutorizan la actividad en las acciones curativas, utilizando el sillon mavil.

3. La participacion de los estudiantes en el “casa a casa”, en las actividades de promocion y
prevencion en dependencia del cuadro de salud.

4. Las catedras honorificas se insertaran a las escuelas de la comunidad mediante la creacion de
circulos de interés para fortalecer el trabajo politico — ideoldgico.

5. El Departamento de Extension Universitaria con sus profesores y artistas aficionados en
coordinacion con cultura desarrollaran actividades de las diferentes manifestaciones culturales,
para promover el desarrollo de artistas aficionados, preferentemente en nifios y jovenes.

6. Los trabajadores del INDER y del Departamento de Cultura Fisica de la Universidad de Ciencias
Médicas desarrollaran el programa de actividades disefiadas, utilizando prioritariamente
espacios abiertos.

Durante la ejecucidn del trabajo comunitario integrado se organizara una actividad metodoldgica central
con la familia previamente coordinada en la etapa de planificacion, donde participan estudiantes, priori-
zando la carrera de medicina, residentes de MGI, especialistas y profesores. La actividad metodoldgica
abarca varios momentos:

Introduccion: EI profesor especialista de MGI de mayor nivel académico coordina y conduce la activi-
dad, el cual procedera:

1. Presentar los participantes en la actividad ante los miembros de la familia.

2. Confirmar el consentimiento de la familia para ejecutar la actividad docente.

3. Realizar la presentacion de la actividad docente en el seno de la familia y los objetivos de la actividad
docente.

Desarrollo:

Primer momento: presentacion y analisis de la familia.

1. Indicar al estudiante designado por lo general de 3er afio, la presentacion del resumen de la caracteri-
zacion de la familia, que incluye:

. Los principales problemas de salud de la familia: bioldgicos, psicoldgicos, higiénicos, econdomi-
COs.

. Clasificacion de la familia segun la ontogenia y el nimero de integrantes.
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Segundo momento: presentacion y andlisis del paciente

1. Indicar a otro estudiante de 4to o 5to afio la presentacion del caso, lo cual incluye los datos positivos
al interrogatorio y examen fisico del paciente y culminara su exposicion con el planteamiento del diag-
nostico sindromico, etioldgico y nosoldgico, diagnostico diferencial, evidencias diagnosticas, terapéuti-
cay el juicio pronostico.

El profesor que conduce la actividad:

. Comprueba los datos aportados por el estudiante con relacion al interrogatorio y el examen fisi-
co, demuestra la forma de interrogar y examinar a cada paciente y el analisis integral del problema de
salud de que se trate.

. Hace las aclaraciones y las rectificaciones que fueran necesarias a los estudiantes.

. Explora los conocimientos morfofisiopatologicos en relacién con los sintomas y signos encon-
trados, con lo que se cumple con la solidez de la asimilacion de los conocimientos y el desarrollo de las
capacidades cognoscitivas de los estudiantes.

. Promueve que el estudiante elabore una hipétesis (resumen sindrémico e impresion diagnostica,
segun nivel académico) para llegar al diagnostico del problema de salud del paciente y como este influ-
ye en la dinamica familiar y a la vez como la familia influye sobre el problema de salud en particular,
intercambia con el estudiante las acciones para minimizar su efecto cuando el problema de salud del
paciente repercute en la salud de la comunidad.

Tercer momento: acciones de atencion integral a la familia y al paciente.

1. Determinar (estudiante) las actividades de atencion integral de salud que son pertinentes para la fami-
lia y el seguimiento del paciente.

2. Establecer (estudiante) el prondstico, sefialando las complicaciones que pudiera presentar dicho pa-
ciente.

3. Efectuar actividades de educacidn para la salud a partir de los problemas identificados.

En el proceso de la discusion participan en orden consecutivo: el estudiante responsable de la presenta-
cion, otros estudiantes de los distintos afios académicos segun escalera formativa, los residentes, espe-
cialistas y los demas profesores participante.

Conclusiones:
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Las realiza el profesor coordinador y que conduce la actividad con sefialamientos de errores o criticas,
los que deben ser expuestos de una forma justa, constructiva, en correspondencia con el periodo de

aprendizaje en que se encuentren lo estudiantes.

La Etapa de evaluacion y control de las acciones del proceso de trabajo comunitario plasmadas en el
plan de accion es la tltima fase en el proceso de trabajo de este método, pero en realidad, es un proceso
permanente que se realiza incluso desde la elaboracion del diagnéstico. Con ello, se hace posible valorar

la eficiencia de los pasos dados y hacer los ajustes necesarios en la ejecucién de las distintas acciones.

1. Procesar estadisticamente la informacion recogida durante el desarrollo del Trabajo Comunitario
Integrado.
2. Evaluar el cumplimiento de los objetivos propuestos al término de cada actividad, para definir las
acciones a realizar.
3. Reportar los problemas de salud y sociales identificados, definiendo el nivel de resolutividad, asi
como el saneamiento ambiental realizado.

4. Evaluar peridédicamente el estado de salud y las conductas médicas y terapéuticas indicadas a la

familia y sus miembros en las visitas que se realicen.

Consideraciones finales

La metodologia promueve una vinculacion arménica de la actividad concreta de la Universidad en la
comunidad en el trabajo comunitario integrado y proporciona las herramientas tedrico-metodolégicas
necesarias para el ordenamiento de acciones por etapas para que puedan desarrollar un funcionamiento

uniforme, integrador, activo y transformador para el bienestar de la poblacion.
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