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RESUMEN

Introduccién: La historia del internado se halla estrechamente ligado al progreso
de la medicina durante todos estos tiempos. En el plan de estudios E de la carrera
de medicina se encuentra el internado de pregrado, donde los estudiantes integran
y consolidan los conocimientos adquiridos.

Objetivo: Sistematizar los referentes tedricos-metodoldgicos que sustentan los
aspectos historicos sobre el internado de pregrado en la carrera de medicina en
Latinoamérica y Cuba.

Métodos: Se realizd una revision bibliografica sobre el desarrollo historico del
internado en las escuelas de medicina latinoamericanas y en el internado vertical
en Cuba, en la Biblioteca Virtual de Salud de Infomed, en las bases de datos Scopus,
SciELO, Redalyc, Latindex y Dialnet, en espafol e inglés. Para la busqueda se
utilizaron los descriptores: internado de pregrado, internado/historia y educacion
médica. Luego de aplicar criterios de inclusion/exclusion se seleccionaron 41
bibliografias por su actualidad y calidad cientifica.
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Resultados: Diferentes investigadores abordan como ha sido a lo largo del tiempo
el internado de pregrado en sus paises. A través de su evolucion historica se ha
podido observar que todos los planes de estudios contemplan al internado de
pregrado en la formacion médica, aunque existen diferencias en cuanto a su
tiempo de duracion, las rotaciones que se incluyen y la modalidad, entre otros
aspectos.

Conclusiones: La sistematizacion realizada sobre el internado de pregrado
permitio establecer un acercamiento a los referentes teoricos que sustentan el
tema.

Palabras clave: internado de pregrado; internado/historia; educacion médica.

ABSTRACT

Introduction: The history of the internship is closely linked to the progress of
medicine during all these times. The undergraduate internship, where students
integrate and consolidate the acquired knowledge, is included in the E curriculum
of the medical career.

Objective: To systematize the theoretical-methodological references that support
the historical aspects of the undergraduate internship in the medical career in
Latin America and Cuba.

Methods: A bibliographic review was made on the historical development of the
internship in Latin American medical schools and in the vertical internship in Cuba,
in the Virtual Health Library of Infomed, in the databases Scopus, SciELO, Redalyc,
Latindex and Dialnet, in Spanish and English. The following descriptors were used
for the search: undergraduate internship, internship/history and medical
education. After applying inclusion/exclusion criteria, 41 bibliographies were
selected for their topicality and scientific quality.

Results: Different researchers address how undergraduate internships have
evolved over time in their countries. Through its historical evolution, it has been
possible to observe that all curricula contemplate the undergraduate internship in
medical training, although there are differences in terms of its duration, the
rotations included and the modality, among other aspects.

Conclusions: The systematization carried out on the undergraduate internship
allowed establishing an approach to the theoretical references that support the
subject.

Keywords: undergraduate internship; internship/history; medical education.
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Introduccion

La historia del internado en la carrera de medicina se halla estrechamente ligada
al progreso de la medicina durante todos estos tiempos. En el curriculo del Ultimo
ano del plan de estudios de la carrera de medicina se encuentra el internado de
pregrado, donde los estudiantes integran y consolidan los conocimientos
adquiridos.®

El internado no es exclusivo de Cuba, en muchos programas de formacion,
latinoamericanos y europeos, este se realiza, y la formacion médica tiene una
duracion de cuatro o cinco anos, para mas adelante comenzar con los estudios
posgraduados. (23)

La educacién médica en Cuba ha transitado por un extenso camino, desde 1726,
cuando en la Universidad Real y Pontificia de San Jerénimo de La Habana,
comenzaron las primeras lecciones de medicina hasta nuestro dias. %>

Durante mas de 100 afos se mantuvo el plan de estudios hasta 1842, cuando se
produce una reforma de estudios, considerada el hecho de mayor relevancia de la
historia de la ensefianza médica superior en Cuba. Aparece el primer antecedente
que se conoce del internado; se les exigia a los graduados de medicina un ano de
practicas sin cursar ninguna asignatura antes de realizar los ejercicios para el grado
de doctor.®

Se destaca la influencia flexneriana en todos los planes de estudios que se
sucedieron durante los anos 1928, 1934, 1937 y 1941, y no es hasta 1962 que la
proyeccion social llega a la ensefanza médica de pregrado en Cuba cuando ocurre
la reforma universitaria.(”)

En el periodo de 1962 a 1980 acontecieron hechos de gran importancia, como la
creacion del Ministerio de Salud Pudblica y del Sistema Nacional de Salud y el
Ministerio de Educacion Superior (MES) en 1976.®
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En 1985 se puso vigor el sexto plan, el cual se perfecciond en 2010 y marcé un
antes y un después de la educacion médica cubana.®

En el curso 2015-2016 se retoma la modalidad de Internado Vertical, en las
especialidades basicas, clinicas, quirurgicas, diagnosticas y biomédicas, lo cual
respondia a los nuevos requerimientos del Sistema Nacional de Salud.®

Los antecedentes y las concepciones actuales del proceso de formacion del interno
de pregrado, en especial el interno vertical en Pediatria, se estructuro en seis
etapas, que marcaron momentos importantes para el desarrollo de los diferentes
planes de estudios de la carrera de medicina y en especial el comienzo del
internado en Cuba y Latinoamérica. El objetivo de la investigacion fue sistematizar
los referentes tedricos-metodologicos que sustentan los aspectos historicos sobre
el internado de pregrado en la carrera de medicina en Latinoamérica y Cuba.

Métodos

La revision bibliografica se realizd6 mediante una bUsqueda en la Biblioteca Virtual
de Salud de Infomed en las bases de datos Scopus, SciELO, Redalyc, Latindex y
Dialnet.

Se utilizaron los descriptores: internado de pregrado, internado/historia,
educacion médica. Se incluyeron los estudios originales y las revisiones
bibliograficas que abordaron algin aspecto asociado al desarrollo histérico del
internado de pregrado en la carrera de medicina, escritos en idioma espanol o
inglés, a través de una metodologia con rigor cientifico, que respondieran al
objetivo propuesto en este estudio.

Para el analisis del contenido se clasifico la informacion en un cuadro de Excel, lo
que permitio identificar varios aspectos como: el lugar donde fue realizada la
investigacion, la metodologia empleada, los resultados y las conclusiones
obtenidas. La busqueda se realizo entre los meses de octubre de 2023 y septiembre
de 2024. Fueron consultados 60 trabajos, de los cuales se seleccionaron 41 por su
calidad cientifica y su relacion con el objetivo de la investigacion.

Para el desarrollo de la investigacion se tuvieron en consideracion los aspectos
éticos de esta y su aprobacion por el consejo cientifico de la institucion.
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Resultados

En las revisiones realizadas se pudo constatar que el internado no es exclusivo de
Cuba. En otros paises el internado responde a diferentes disefios curriculares. Al
finalizar el siglo xix se inicia en muchos hospitales de los paises europeos la
reglamentacion de la ensefanza (Francia, Australia, Inglaterra y Alemania); luego
pasd a América, donde en 1904 en Estados Unidos se comienza formalmente el
internado.

En México, el término internado aparecio oficialmente en el plan de estudio en
enero de 1912, y es a partir de 1934 que se establece la practica en hospitales. En
1956 la Comision Nacional de Internados y Residencias registréo que las practicas
hospitalarias del Ultimo ano de la carrera llevarian el nombre de Internado
Rotatorio de Pregrado y debian hacer las rotaciones en los servicios asistenciales
basicos.™

El Diario Oficial de México publico en 1983 el reglamento por el que se establecen
las “bases para la realizacidon del internado de pregrado en la Licenciatura en
Medicina” y en 1986 se publican las “Normas Académicas y Administrativas para el
Desarrollo del Internado Rotatorio de Pregrado” por la Comision Interinstitucional
para la Formacion de Recursos Humanos para la Salud (CIFRHS).("® Todas las
instituciones educativas mas reconocidas del pais contemplan en su curriculo el
Internado de pregrado en la modalidad rotatorio y con una duracion de 12 meses;
dentro de ellas esta la Universidad Autonoma de Guadalajara y la Universidad
Nacional Auténoma de México. (12

En Bolivia, en la Universidad Mayor de San Andrés, el internado dura 12 meses, en
la modalidad rotatoria. Se realiza en dos semestres. En el primero, que es el nivel
I, resulta obligatorio para todos los estudiantes (materias basicas) y tiene
rotaciones en Pediatria, Ginecologia y Obstetricia, y Medicina Interna. El segundo
semestre o nivel Il (componente flexible) es para aquellos internos que durante el
onceno semestre obtienen un promedio de 4. En este semestre deberan rotar por
Cirugia General, Ortopedia, Anestesia, Urgencias, Practica Rural y una opcional.('3)

En la Universidad Nacional Autonoma de Nicaragua (UNAN) la creacion de los programas
del internado datan desde principio de los afios 80; luego, en 2007, se decidid elaborar un
Programa Nacional del Internado rotatorio que estandarizara la formacion del médico v,
sobre todo, que respondiera a las competencias laborales, el cual tiene una duracion de
52 semanas y cuenta con cinco modulos de 10 semanas (Atencién Médica del adulto,
Atencion Quirudrgica del adulto, Atencidn integral al nifio y la nifla, Atencion a la mujer, y
Atencion a la salud familiar y comunitaria).('¥

En Chile, en las 12 facultades de medicina de las universidades tradicionales chilenas,
agrupadas en el Consejo de Rectores de las Universidades de Chile (CRUCH), después de
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cinco anos curriculares de pregrado, los estudiantes comienzan una practica o internado
de dos anos obligatorios (6to y 7mo afo de la carrera) en un hospital regional de alta
complejidad, requisito indispensable para su certificacion profesional como médico
general.(™)

En Colombia en 1962 surge la Ley 14, que en su articulo cuarto plantea: “[...] los
estudiantes de medicina y cirugia que terminen sus estudios requieren como
requisito para graduarse que su facultad tenga incorporado en su plan de estudios
al menos un ano de internado obligatorio”. Todas las facultades de medicina
debieron adoptar esta propuesta del internado, la cual fue sistematizada por
ASCOFAME en un documento titulado “El Internado Rotatorio”.(®) El estudiante en
su internado puede realizar diferentes rotaciones, segun la facultad en que se
forme, en algunas se hace durante un aho y en otras en el 6to y 7mo anos de la
carrera, donde realizan las areas basicas y las flexibles.("

En la Universidad de Azuay en Ecuador() el internado dura 12 meses y se puede
realizar en Medicina Familiar o en areas clinicas basicas. Cuentan con cinco
rotaciones: Salud Comunitaria Medicina Interna, Cirugia, Obstetricia y Ginecologia,
y Pediatria.

En Argentina tienen estipulado en el Instituto Universitario Escuela de Medicina
que el internado se realice en un ano académico obligatorio.™

En el plan de estudio de la carrera de medicina en Cuba, el Gltimo afo corresponde
al internado; durante ese ano se consolidan los conocimientos, las habilidades y
los valores adquiridos desde el primer momento, lo que ha devenido en nombrarlo
“practica preprofesional”.

Se realiz6 una sistematizacion de los diferentes planes de estudios de la carrera
de medicina, donde se profundizo en el ultimo ano de la carrera (internado). Para
su mayor compresion se dividieron los antecedentes en antes y después del triunfo
de la Revolucion y se definieron seis etapas importantes.

Antes del triunfo de la Revolucion

La primera etapa (1842-1899)“9 es la siguiente:

— 1842: aparece el primer antecedente que se conoce del internado. Se le
comienza a exigir a los estudiantes de medicina un afo de practicas, sin
cursar ninguna asignatura. antes de realizar los ejercicios para el grado de
doctor.
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— 1863: se suprime el ano de practica o internado y la carrera de medicina
contaba con un plan de estudio de ocho anos.

— 1878: se puso en vigor un nuevo plan de estudios, se extendio la licenciatura
a seis anos y se dejé en uno el doctorado.-

— 1887: se instaura el ultimo plan del periodo colonial espaiol y se mantienen
con igual tiempo la licenciatura y el doctorado.

— 1899: Gonzalez Lanuza pone en vigor nuevos planes de estudio en las
carreras de la universidad habanera, se vuelve nuevamente a aumentar el
plan de estudios de medicina a ocho anos de duracion.

La segunda etapa (1900-1958): la influencia flexneriana:

— 1900: el Plan Varona fue puesto en vigor para un periodo corto, el cual fue
cambiado casi dos décadas después, bajo la influencia del Informe Flexner,
que respondia a otra realidad historica muy diferente a la cubana.('®

— 1919: la carrera de medicina se extiende a seis anos. Se dejan establecidas
las tres clasicas agrupaciones en el curriculo (ciencias basicas, preclinicas y
clinicas). Todo esto bajo la influencia flexneriana.('®

— 1928-1929: aparece un nuevo plan de estudios; se agregd un Curso
Preparatorio y se reagruparon las asignaturas en seis anos. Esto hace que la
carrera de medicina se extienda a siete anos de duracion.

— 1942-1956: se pone en vigor el Plan Vieta. La carrera dura seis anos y se
realiza en escenarios hospitalarios con internos y residentes. (18

Los estudiantes que en 1956 cursaban el tercer ano de la carrera finalizaron
sus estudios en abril de 1962, por lo que resultaron los primeros en realizar
el internado durante seis meses de forma obligatoria. Esto fue demandado
por la FEU, y se hizo con la finalidad de relevar a los médicos que realizaban
el Servicio Médico Rural en ese momento.®)

Después del triunfo de la Revolucion

Tercera etapa (1959-1968): internado en las modalidades rotatorio y vertical:
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— Octubre de 1959: comenzé6 el primer curso de medicina que se formo
totalmente con la Revolucion. Se introdujo el internado rotatorio
obligatorio de un ano. Los médicos se graduaron en 1965 en el Pico Turquino
por el Comandante en Jefe y reiteraron la renuncia al ejercicio de la
medicina privada.('?

— Curso 1961-1962 (Primer Plan de Estudios): el plan de estudios de la reforma
estaria vigente solamente en este curso, y tendria una duracion de seis anos,
de los cuales los tres primeros eran en las ciencias basicas y preclinicas y
los tres Ultimos en las clinicas. Se definid que el Ultimo ano de la carrera
fuera un internado en las modalidades rotatorio o vertical. En esta etapa
los internos verticales y residentes realizaban consultas en los policlinicos
integrales relacionados con el hospital. Se introdujo el principio de formar
un médico para ejercer la medicina preventivo-curativa, proclamado por
Fidel Castro en el discurso inaugural del Instituto de Ciencias Basicas y
Preclinicas “Victoria de Giron” (ICBPVG) el 17 de octubre de 1962.(:8

— 1963 (Segundo plan de estudios): como consecuencia de la salida del pais
de 1554 médicos en los cuatro primeros anos del periodo revolucionario, se
pone en vigor un plan de estudios emergente, con los primeros estudiantes
en el ICBPVG. Tuvo una duracion de cinco afos y un cursillo de nivelacion
de 10 semanas, incluyendo el ano del internado, el cual era obligatorio para
todos los alumnos.?" La organizacion docente era por cuatrimestres, se
hacia solo un ano académico de ciencias basicas, los otros tres incluian los
anos preclinicos y clinicos, y uno en el internado.®

— 1964: se modificod el plan de estudios. Las ciencias basicas se llevaron de
nuevo a dos anos y se les dio mas tiempo a las clinicas. Los estudiantes que
se graduaron en 1964 terminaron su carrera en cinco anos y un ano de
internado. Esto estuvo vigente, con las adaptaciones que lo prolongaron a
seis anos, los cursos 1963, 1964 y 1965.(¢8)

— 1966 (Tercer Plan de Estudios): se asumio el plan de estudios de la Reforma
Universitaria de 1962; era por semestre y tenia una duracion de seis anos.
Se incluyeron practicas de familiarizacion en los policlinicos y practicas de
servicios en los hospitales a través de las estancias. Este plan estuvo vigente
hasta 1969.®

Cuarta etapa (1969-1999): aparece las variantes del internado (rotatorios,
verticales y mixtos):
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— 1969-1970 (Cuarto Plan de Estudios): se establece el plan de estudio mas
novedoso de todos, el plan integrado, propuesto por el doctor Fidel
Ilizastigui Dupuy y que durd hasta el curso 1977-1978. Este se dividio en tres
fases: fase |, Il y lll y cada una de ellas comprendia dos anos de la carrera,
que se conocian como Hemifase A y B. El internado era la Hemifase Il B,
duraba 12 meses y podian ser internados rotatorios, verticales y mixtos. Fue
una ensefianza integrada de tipo horizontal y vertical, que rompidé con el
esquema flexneriano de los estudios de medicina. ®

— 1978 (Quinto Plan de Estudios): se establecié un nuevo plan de estudios.
Estaba organizado por semestres, tenia una duracion de seis afos,
incluyendo un ano de internado. Este estuvo bajo la orientacion del profesor
Ilizastigui. Se introdujo en el primer y segundo anos de la carrera las
practicas de familiarizacion en los policlinicos, asi como en las practicas de
servicios en los policlinicos y hospitales a partir del tercer ano. ©8)

— Curso 1982-1983 (Sexto Plan de Estudios): implementacion del internado
rural y en el exterior. Existia el internado rotatorio y internado vertical. La
comision creada por destacados profesores de los centros de educacion
médica superior recomendd adecuar el plan de estudios que se ejecutaba
en este curso, y se aplicaron planes de transicion durante los cursos 1983-
1984 y 1984-1985, que prepararon las condiciones para comenzar el nuevo
plan de estudios en el curso 1985-1986.:20

En 1984, por indicacion del comandante en jefe Fidel Castro y con la
conduccion del profesor de Mérito Fidel Ilizastigui Dupuy, se disefi6 un nuevo
plan de estudios con una concepcion muy avanzada a nivel internacional,
que tuvo sucesivos perfeccionamientos, en respuesta a los lineamientos del
Ministerio de Educacioén Superior, de los cambios ocurridos en el sistema de
salud, y los documentos emanados de las reuniones de la Federacion Mundial
de la Educaciéon Médica. El plan de estudio tenia una duracion de seis anos,
incluyendo el internado rotatorio al que se le anadio la rotacion de Medicina
General Integral. Podia realizarse en hospitales rurales (llamado Internado
Piti Fajardo), asi como en hospitales municipales y provinciales. También se
desarrolla en ese tiempo en distintos paises de América Latina y Africa el
internado internacionalista y otra modalidad que se podia realizar eran los
internados verticales en especialidades deficitarias. 2"

— Curso 1985-1986: el plan de estudios de la carrera de medicina, puesto en
ejecucion en 1985, fue concebido en el periodo en el que se disenaron los
planes de estudio de la generacion de planes “B”. Sin embargo, sus

9

{cc) EEECEI| tsta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES

eCiMED

F corromaL encias weoicas Educacion Médica Superior. 2025;39:e4619

principales rasgos lo acercaron a un plan de estudio con un disefo propio de
los planes “C” @V y continuaron las versiones de internado antes
mencionado.

Curso 1987-1988: se aprobo como Unica modalidad el internado rotatorio.

Curso 1990-1997: en el 6to ano de la carrera se redimensiona el internado
con ajuste de sus rotaciones, para dar espacio al Examen Estatal, que se
declara como ejercicio de culminacion de la carrera. El Curso de
Actualizacion Terapéutica fue transformado en Seminarios de Actualizacion
Terapéutica como parte de las diferentes rotaciones en el internado.??

Curso 1998-1999: se ajustd la rotacion del internado de la asignatura
Medicina General Integral (MGI) a siete semanas. 2%

Quinta etapa (2000-2014)

Se realiza un proceso de reingenieria curricular del internado (sexto ano) de la
carrera de medicina. Internado profesionalizante y en el exterior:

Curso 2000-2002: se mantiene igual modalidad de internado.

Curso 2003-2004: se efectud un proceso de ajuste y reformulacion del sexto
ano para desarrollarlo desde la Atencion Primaria de Salud (APS), con un
nuevo enfoque, que transformo el internado de una practica preprofesional
a una practica profesionalizante, la cual se asumia desde el consultorio del
médico de familia, bajo supervision tutorada, denominado Internado
Profesionalizante. Proyecto conocido como Reingenieria del Internado. Se
mantiene el internado rotatorio para los estudiantes extranjeros.®)

Curso 2004-2005: comienza el Proyecto Policlinico Universitario y se inicia
la formacion de medicina desde el primer aio de la carrera.®22 El plan de
estudios gand asi en pertinencia, al desarrollar el Ultimo ano a tiempo
completo en los escenarios reales de formacion. Se realizaron
modificaciones en el programa del internado rotatorio para cubanos, y se
adelanto la terminacion de las rotaciones y los contenidos en un semestre;
asimismo, en el segundo semestre se realizaba a tiempo completo la
modalidad de diplomado en las siguientes especialidades: Terapia Intensiva,
Anestesiologia, Imagenologia, Endoscopia, Terapia Fisica y Rehabilitacion,
y Oftalmologia.® Se mantuvo para los estudiantes extranjeros el internado
rotatorio.

10
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— Curso 2006-2008: se mantiene igual modalidad de internado.

— Curso 2009-2010 (perfeccionamiento y unificacion del sexto plan de estudios
en el ano 2010): en septiembre de 2009 se constituy6 la Comision Nacional
para el Perfeccionamiento del Plan de Estudio de la Carrera de Medicina,
que produjo la propuesta del Plan de Estudios Perfeccionado aprobada en
julio 2010 y se retoma como modalidad fundamental el internado rotatorio
con escenarios predominantes en la Atencion Primaria o Secundaria de
salud.®-

En este curso arribaron al 6to ano de la carrera los primeros estudiantes de
este proyecto (Policlinico Universitario), por lo que se determiné invertir los
escenarios para la realizacion del internado, de manera que los estudiantes
que realizaron su formacion hasta el 5to ano en el Modelo del Policlinico
Universitario realizaran el internado rotatorio clasico, y los que se formaron
en el llamado modelo tradicional y del Grupo Experimental realizarian el
Internado Profesionalizante en la APS. El programa docente transforma el
internado rotatorio clasico en un Internado horizontal rotatorio a tiempo
completo en la APS.@3) A este internado rotatorio, con el fin de reforzar la
formacion compartida en ambos escenarios, se propuso destinar un 25 % del
fondo de tiempo de cada rotacion para efectuar una estancia en el escenario
no dominante. @9

En el caso de los estudiantes extranjeros se mantuvo el Internado Rotatorio
Clasico.?

Internos con tareas especiales

— Curso 2009-2010: se implementa el internado rotatorio especial vy
complementacion en cuidados intensivos en atencion a las demandas
asistenciales provenientes del incremento y la ampliacion de los servicios
de salud que se brindan a escala nacional e internacional. Se dividi6 en dos
semestres: en un primer semestre (Periodo rotatorio especial) se extendio
por 24 semanas lectivas, con rotaciones de seis semanas de Pediatria y
Medicina Interna y de cuatro semanas para Ginecobstetricia, Cirugia y
Medicina General Integral; y un segundo semestre (Periodo de
complementacion en Cuidados Intensivos y Urgencias Médicas), que se
extendio por 20 semanas lectivas. (24
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Un grupo de estudiantes cubanos que realizaban el internado
profesionalizante en la Atencion Primaria de Salud fueron escogidos para
realizar el internado en la Republica Bolivariana de Venezuela.

— Curso 2010-2011: perfeccionamiento del Plan de Estudio de la carrera de
medicina. Se conforma el segundo grupo de internos del Contingente “Dr.
Mario Munoz Monroy”, en todas las provincias del pais para las misiones
especiales (internado en la Republica Bolivariana de Venezuela,
implementacion del internado rotatorio especial y complementacion en
Cuidados Intensivos y Urgencias Médicas,?¥ para cumplir mision al exterior.
Continla el Internado Rotatorio y se mantiene la inversion del escenario
docente-asistencial principal para su realizacién, segun la formacion previa
que haya transcurrido predominantemente en el hospital o en la APS.@3)

— Curso 2011-2012: se mantienen el Internado Rotatorio y la implementacion
de los cursos complementarios. Se introduce una variante del Internado
Rotatorio, segin la indicacion No. 72/2011 del MINSAP,?) que establece
reducir el tiempo de las rotaciones a un semestre y realizar a tiempo
completo cursos complementarios en el segundo semestre, como respuesta
a solicitudes de los convenios de la colaboracion médica cubana. Se
definieron cuatro cursos complementarios a realizar: Terapia Intensiva,
Medicina Fisica y de Rehabilitacion, Ultrasonido y Radiologia Convencional,
y Endoscopia Digestiva Diagnéstica.

— Curso 2012-2013; se mantienen el internado rotatorio y las modalidades
implementadas anteriormente.

— Curso 2013-2014: el MINSAP orienta un perfeccionamiento curricular que
permitiera el transito hacia un plan de estudio D, segun las indicaciones
metodoldgicas del MES. Se mantiene el internado rotatorio y se
descontinGan las modalidades complementarias. )

— Curso 2014-2015: se mantiene el internado rotatorio?® y se inicia en el pais
una variante del Internado Vertical por necesidades del Sistema Nacional de
Salud para el curso 2015-2016, a fin de alcanzar un transito de mayor
pertinencia de los egresados (Médicos Generales) hacia una determinada
especialidad. Como parte de una estrategia tendente a acelerar la
formacion como especialista, se propuso un proceso de reingenieria
curricular del Internado que tribute a una determinada especialidad.
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Sexta etapa (2015-actualidad): se retoma el Internado vertical. ContinGan el
Internado Rotatorio y los cursos complementarios:

— Curso 2015-2016: se estructura el plan de estudios en dos modalidades de
internado: uno rotatorio y otro vertical. El modelo o perfil del egresado del
plan de estudio se mantiene, con la particularidad de que se gradGa un
Médico General verticalizado en la especialidad correspondiente. 2627 Surge
el Internado Vertical de Pediatria.?®)

— Curso 2016-2017: se implementa el Plan D para el 1er ano de la carrera de
medicina. Continaa para el 6to ano el Internado Rotatorio, el Vertical y la
variante de Internado Rotatorio con cursos complementarios. (23:2%)

— Curso 2017-2018: se mantiene la modalidad de internado rotatorio y
vertical. Se comienza a elaborar un nuevo plan de estudio: el plan E de la
carrera de medicina.

— Curso 2019-2020: se implementa el Plan E ?2 para el 1er afio y continda el
plan D para el resto de los afos. Para el 6to afo continda la modalidad de
internado rotatorio y vertical. Se perfeccionan los programas del internado
vertical, dentro de ellos el de Pediatria. %

— Curso 2021-2022: teniendo en cuenta la situacion epidemiologica (COVID-
19) existente en el pais en los afos 2020 y 2021, se le dio la oportunidad de
elegir a los estudiantes por un internado rotatorio, vertical o mixto.

El programa del Internado Vertical de Pediatria actual®? tiene una duracion de 40
semanas a tiempo completo. Cada semana contara con 44 horas de actividades que
contemplan las distintas formas de organizacion de la docencia. Tiene
caracteristicas propias muy acentuadas en actividades de Educacion en el Trabajo,
que le permite al interno la apropiacion de una serie de habilidades cualitativas y
conocimientos que formaran parte de la base de su trabajo como pediatra. Los
seminarios totalizan 48 horas y dan la posibilidad de analizar problemas de salud
de alta importancia por su frecuencia, y la necesidad de abordajes cientificos y
actualizados en cada caso. El proceso ensefianza-aprendizaje se realiza bajo la
supervision de un tutor encargado de la formacion del interno, el que le orienta
las tareas que debe realizar, controla sistematicamente su actuacion vy
aprendizaje, y es responsable de su evaluacion integral.

En mayo de 2019, luego del taller realizado en la provincia de Cienfuegos, los
asesores de la Comision Nacional de Carrera se dieron a la tarea de revisar el
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programa de Pediatria®® y reelaborarlo, consultado con el CARE de esta
especialidad. Quedo conformado por 17 modulos y 2256 horas. Cuenta con un curso
de metodologia de la investigacion, cuya evaluacion final consiste en una revision
bibliografica acorde al tema que desarrollara el interno como trabajo de
terminacion de la especialidad. Ademas, con una evaluacion frecuente o
formativa, una evaluacion tedrico-practica al final de la rotacion y un Examen
Estatal del Internado Vertical como forma de culminacion de la carrera, que consta
de un examen practico y un examen teorico.

El estudio de la ensenanza de la medicina desde sus etapas iniciales hasta nuestros
dias ha ensenado que en la carrera de medicina los diferentes planes de estudio
han estado encauzados a la formacion de un profesional médico competente en
correspondencia con la sociedad en desarrollo. Se ha podido constatar que en los
nuevos planes de estudios se suprimieron, o al menos se mejoraron, las
deficiencias de los anteriores. El elemento comdn en ellos fue la necesidad de
formar un médico en correspondencia con el desarrollo de las ciencias.®" El
internado vertical tiene como objetivo acercar las dos formaciones: la educacion
de pregrado y de posgrado, como una parte integrada en la formacion del futuro
profesional, para lograr que el estudiante culmine la formacion de pregrado e
inmediatamente inicie la residencia en la especialidad que hizo su internado
vertical.

Conclusiones

La sistematizacion realizada sobre el internado de pregrado, sus antecedentes y
concepciones actuales del proceso de formacion del interno en el mundo y en
Cuba, con énfasis en el internado vertical de Pediatria, permitio establecer un
acercamiento a los referentes tedricos que sustentan el tema. A través de su
evolucion histérica, se ha podido observar que en todos los planes de estudios se
contemplan al internado de pregrado en la formacion médica, aunque existen
diferencias en cuanto a su tiempo de duracion, las rotaciones que se incluyen, la
modalidad, entre otros aspectos.
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