








des en todos los niveles del sistema de atencion
de salud del pais, reforzando las actividades en
el nivel primario.

5. Subsistema E: “Salud Piublica y Seguridad
Social”. Los cursos incluidos en este subsistema
entregan al alumno: a) conocimientos sobre los
fundamentos de la salud publica y sobre los mo-
delos de organizacién del sistema de salud, y las
caracteristicas y situacién de la atencién de salud
en Chile; b) conocimiento de la realidad médico-
social del pais, sus fortalezas y debilidades, junto
a la consideracién de alternativas que despierten
en el alumno un afin de comprometerse con el
estado de salud de la poblacidn.

6. Subsistema F: “Formaciéon General”. Los
cursos incluidos en este subsistema ofrecen al
alumno posibilidades de ampliar su formacién mds
alld de las materias estrictamente vinculadas a la
profesién, satisfaciendo sus personales aspiracio-
nes de nuevas perspectivas, enriqueciendo su acer-
vo cultural y con ello, su calidad profesional.

Las asignaturas que conforman el Plan de Es-
tudios se encuentran en el Anexo N° 2.

IV. COMENTARIOS

Los procesos de cambio son complejos y co-
existen grupos de académicos que comparten me-
tas, objetivos y procedimientos y grupos de aca-
démicos que ofrecen resistencia a los cambios en
su totalidad o a partes de ellos. La participacién
de docentes y alumnos en las distintas etapas del
proceso tiende a hacer lo més amplia posible la
fraccién de académicos que apoyan los cambios,
pero es imposible lograr unanimidad para ello, y
es en esta etapa donde se requiere una amplia
politica comunicacional y el apoyo de las autori-
dades es decisivo para lograr ejecutar los pro-
yectos.

Las actividades del nuevo Plan se iniciaron en
marzo de 1998; las evaluaciones parciales del pri-
mer semestre revelan resultados similares o mejo-
res que los histéricos, pero el andlisis es parcial y
deberd esperarse el término del afio académico
para sacar conclusiones.

Puede sin embargo hacerse algunas observa-
ciones: los métodos de aprendizaje activo en mar-
cha han generado mayor compromiso de los estu-
diantes y producido un clima. de efervescencia y
alegria de aprender; la calidad de los trabajos he-
chos en las asignaturas demuestra la mayor dedi-
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cacién y responsabilidad por el propio aprendiza-
je; al término del primer semestre ya se han detec-
tado alumnos con problemas importantes y estdn
siendo monitorizados. Las comunicaciones entre
la Escuela y los docentes a través de los Consejos
de Nivel de cada afio en cada uno de los cinco
campos clinicos ha mejorado, es mas efectiva 'y se
aprecia una atmdsfera que ya constituye una “cul-
tura de cambio” con revalorizacién de la Docen-
cia de Pregrado. La participacién de los alumnos
constituye un mecanismo de retroalimentacién po-
deroso.

Estdn en pleno trabajo las Comisiones Acadé-
micas encargadas de la programacién del segundo
afio 1999 y las Comisiones responsables de las
asignaturas de los subsistemas para los afos si-
guientes.

Los resultados finales se obtendran el afio 2004
cuando se gradde la primera promocién que ha
completado este nuevo Plan de Estudios y espera-
mos ir dando a conocer los resultados parciales en
cuanto a procesos, eficacia del aprendizaje y ca-
pacidad resolutiva de los titulados.
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