f\ LA REPUBLI 'l*f |
l,I!LTAD : MEDICINA .
onsejo dL la Facultad Q ,-‘_'.<

\-1 sl?n e lnar; .

jbeves 6 de j

hI. ’!Il

! is ||| I[J‘l! III!




Il — Acta N° 24, del jueves 6 de junio de 2013

SUMARIO

Terna de la Asamblea del Claustro para integrar la Comision Direc-
tiva del Hospital de Clinicas..................cccccoceiiiiiiiiiiiieeeeeeiieee e 1

Plan de Estudios. (Modificaciones propuestas a raiz de la concurren-
cia del Prof. Luis Calegari y la Prof. Mercedes Collazo, en la ultima se-
sion realizada por la Asamblea del Claustro).............ccocooeeeeeiiiiiiiianninn, 2



UNIVERSIDAD DE LA REPUBLICA
FACULTAD DE MEDICINA Acta N° 24, del jueves 6 de junio de 2013 - 1
Asamblea del Claustro

ASAMBLEA DEL CLAUSTRO DE LA FACULTAD DE MEDICINA
Sesion ordinaria del dia jueves 6 de junio de 2013
Acta N° 24

Version taquigrafica
Preside la Prof. Dra. Ana Acuna.
ASISTEN:

Por el orden docente: Ana Maria Acufia, Maria Noel Alvarez, Nora
Artagaveytia, Bernardo Bertoni, Ana Kemayd, Gustavo Musetti y Alba
Negrin.

Por el orden de los egresados: Julio Alves, Daniel Ayala, Jorge Monta-
no, Angel Ginés, Anibal Dutra y Paula Galzerano.

Por el orden estudiantil: Ximenna Di Catterina y Lucia Fernandez.

SENORA PRESIDENTA (Acurfia).- Habiendo quérum, esta abierta la se-
sion.
(Es la hora 13 y 45)

Terna de la Asamblea del Claustro para integrar la Comisién
Directiva del Hospital de Clinicas

SENORA PRESIDENTA.- Tenemos pendiente el tema de la designacion
de la terna que la Asamblea del Claustro propone, para integrar la Comi-
sion Directiva del Hospital de Clinicas. De esa terna que proponemos, el
Consejo designa al Presidente.

Como el actual Presidente, el Prof. Francisco Gonzalez, ceso por li-
mite de edad, debemos hacer una nueva propuesta.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).-No es conveniente que un 6r-
gano de cogobierno quede sin integracion, y menos en estos momentos
del Hospital. Sé que ADUR esta preocupada por el tema y lo esta consi-
derando.

En el Claustro anterior se habia integrado una Comision con gente
que tenia conocimiento del tema y que hizo las consultas con los posibles
candidatos, para recabar su aceptacion. Podriamos proceder del mismo
modo ahora.

(Dialogos)

SENORA PRESIDENTA.- De acuerdo con lo conversado en Sala, se ha
propuesto para integrar dicha Comision a Nora Artagaveytia por los do-
centes, Alba Negrin por los egresados, y Estefania Galli por los estudian-
tes.

(Apoyados)
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Plan de Estudios. (Modificaciones propuestas a raiz de la concu-
rrencia del Prof. Luis Calegari y la Lic. Mercedes Collazo, en la ultima se-
sion realizada por la Asamblea del Claustro.

SENORA PRESIDENTA.- El informe que realizaron en la sesion pasada
el Prorrector de Ensefianza, Prof. Luis Calegari, y la Prof. Mercedes Colla-
zo, responsable de la Unidad Académica de la Comision Sectorial de En-
sefianza, fue muy aclaratorio para todos nosotros. Quedé mucho trabajo
pendiente, porque ellos sugirieron, en suma, valorar cada uno de los cur-
s0s que componen los semestres, con vistas a los créditos que se adjudi-
can.

En relacién con el titulo intermedio, de tecndlogo, se hablé de cua-
les serian los requerimientos para adjudicarlo, pero en un lapso menor a
los cuatro afnos.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Efectivamente, tenemos que
definir qué conocimientos se requieren. Pueden estar distribuidos en los
cuatro anos de la carrera, pero el estudiante podria hacerlo en tres, si ese
es el objetivo. No seria necesario modificar el curriculum, pero si redefinir
qué destrezas necesita adquirir un técnico en promocién de salud y pre-
vencion de enfermedad.

Lo puede hacer mientras cursa la carrera, como carrera alternativa
o0 como salida alternativa.

SENOR MONTANO (Egr).- Conceptualmente, lo que nos informaron los
docentes Collazo y Calegari es que la tecnicatura tiene que hacerse de tal
modo, que quien empieza la carrera de doctor en medicina no necesaria-
mente va a terminar en una tecnicatura.

Otro concepto interesante es que ni la Facultad de Medicina ni la
Universidad de la Republica en general, tienen obligacién de enviar toda
la ndmina de sus egresados al Fondo de Solidaridad. Es importante, por-
que solo el que solicite el titulo pasaria a tener las obligaciones corres-
pondientes.

Otro elemento que debemos llevar a tierra es la creditizacion. Al-
guien que curse matematicas en ingenieria podria generar créditos en
medicina, pasando por la Comision Asesora académica de grado. Es la
tendencia de toda la Universidad de la Republica, en la medida en que se
crediticen todas las carreras.

El hablé de algo muy importante —que nos toca muy de cerca a los
que estamos en el interior—, que es dividir los médulos en unidades curri-
culares. Eso permite una horizontalizacién, una flexibilizacion en cualquier
area del conocimiento. Puso un ejemplo bastante pedagdgico: la licencia-
tura en biologia humana. No necesitaria hacer toda la fisiologia, pero vie-
ne aca a Medicina a hacer una parte de la fisiologia y obtiene créditos en
funcién de los requerimientos de esa licenciatura, y no de los de la carrera
de doctor en medicina.

SENORA ARTAGAVEYTIA (Doc.).- A la inversa, hay que analizar cuan-
tos créditos generan nuestros estudiantes en las materias que estan ha-
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ciendo en otras Facultades. Podrian ser o no los mismos que se recono-
cen en la otra Facultad.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- De todos modos, lo de electi-
vas y optativas es aparte. Tal como esta disefada la carrera de medicina,
tiene cubiertos los conocimientos obligatorios que se necesitan para al-
canzar el titulo de médico. Se dej6é un espacio para lo optativo y lo electi-
VO.

En ese entendido, los créditos de una materia electiva para medici-
na podrian o no valer lo mismo que para Humanidades, pero lo que nos
importa es el perfil que esta tomando esa persona.

Eso es distinto a lo que dice el Dr. Montafo, respecto a los créditos
de alguien que haya hecho biologia celular en Veterinaria.

SENOR MONTANO (Eg.).- Exacto. El concepto es que no se trata de un
curso perdido que tenga que repetir.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Hay quienes critican que eso
va contra la integracion. No es asi. Al contrario, es parte de la integracion.

SENOR MONTANO (Eg.).- Efectivamente. Algunos cursos seran mas teo-
ricos, otros mas practicos, y la creditizacion estara en funcion del perfil de
la carrera.

Otro aspecto del perfil es la evaluacién, pero es otro tema.

Ellos nos dejaron mucho trabajo pendiente. Ahora tendremos que
resolver la tecnicatura. La licenciatura se vera mas adelante, como una
opcién no lineal de la carrera de doctor en medicina, pero no es un tema
urgente.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Otra recomendacién que nos
hicieron es que no esperemos a finalizar el informe para enviarlo, sino que
mantengamos un vinculo permanente con la CCE, de forma de ir corri-
giéndolo sobre la marcha.

Los planteos que hicieron fueron muy enriquecedores. Si nos ate-
nemos rigidamente a la letra de la ordenanza, podemos cometer errores.

También se hablé de los créditos de los practicos y los tedricos, y
la vision que teniamos desde Medicina de lo que eso queria decir. Se
aclaré que nosotros somos los que definimos cuanto vale un practico, por
ejemplo.

La Lic. Collazo dijo que, analizandolo histéricamente, el curso prac-
tico se entendia como la aplicacion de un conocimiento ya adquirido.
Como no habia adquisicion de nuevo conocimiento en ese curso, se le
daba menos carga horaria, porque se calcula un factor de 1,5 o 2, calcu-
lando cuanto tiempo le lleva al estudiante procesar, estudiar o preparar
toda esta informacioén. Sin embargo, muchas veces el curso practico es el
lugar de adquisicion del contenido, como puede ser la practica clinica en
algunos aspectos; en ese caso no se aplica el factor sefialado.

SENOR GINES (Eg.).- Queda salvado ese aspecto, entonces. Es muy im-
portante esa aclaracion.
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Nos quedaria ahora, entonces, continuar con la tarea de analizar
en qué condiciones se adquiere el titulo intermedio, de especialista en
promocién de salud y prevencion de enfermedad. Tenemos que redefinirlo
con el DEM, sobre la base de esta apertura de la discusion. Simplifica mu-
chos aspectos.

Quedaria como tema aparte la licenciatura.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Sefialaron que en Odontologia
hay una apertura a licenciatura, que figura en su pagina web y que podria-
mos tomar como insumo para la discusion.

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Podriamos encarar este tema
para todas las carreras de la Facultad de Medicina, y no soélo para la de
doctor en medicina, por la integracion que estamos buscando en ese sen-
tido.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- El Dr. Calegari nos dijo que no
le parecia una buena estrategia tener afios comunes.

SENOR MONTANO (Eg.).- Es una opinién muy respetable, pero perso-
nal.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Lo plante6 desde su experien-
cia.

SENORA ARTAGAVEYTIA (Doc.).- Nos decia que no era conveniente
que hubiera un ciclo comun igual para todos, sino que haya unidades cu-
rriculares, con lugares compartidos y otros no

SENOR MUSETTI (Doc.).- Justamente, vengo de una reunién con la Es-
cuela de Parteras. Ellas quieren que el trabajo de campo de primero sea
comun. Este afio ya no seria posible quiza, porque empezod el curso intro-
ductorio, pero la idea en la que coincidimos —teniendo en cuenta todos los
problemas que se deriven de ello, los recursos y demas— es que desde el
inicio del ciclo introductorio, esas dos partes del curriculo sean comunes.
Eso no solo permitiria el transito horizontal, sino también un trabajo inter-
disciplinario.

SENORA PRESIDENTA.- Yo habia hablado con la Lic. Laura Valli. Ellos
habian tenido dificultades para implementarlo. Y luego tenemos el gran
tema de la Escuela Universitaria de Tecnologia Médica, donde es mucho
mas dificil la integracion, por la enorme variabilidad de sus ofertas educa-
tivas.

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Unificar no quiere decir que todos
deban hacer exactamente el mismo curso. Seria muy dificil. Compare-
mos, por ejemplo, el ciclo basico nuestro con el de otras carreras de la
Facultad. Pero si seria posible la existencia de troncos comunes dentro
de la carrera. Ahi veriamos el perfil académico de las catedras, las unida-
des curriculares y demas.

SENOR MONTANO (Eg.).- Depende de donde esté el observador. Con
un pensamiento lineal vemos el tronco como algo comun a todos. Si lo
abordamos desde la fractalidad —que es el paradigma de la complejidad-—,
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la cosa cambia. Seguimos teniendo carreras tubulares, pero existe una
forma de expresar no lineal, que se asemeja al caos matematico.

La teoria de la fractalidad, segun Edgar Morin, demuestra que la
teoria euclidiana es errénea. Conceptualmente, no podemos seguir pen-
sando en forma lineal. Hasta para obtener el titulo intermedio el individuo
puede lateralizarse, o sea, hacer determinadas unidades curriculares que
lo lleven a la tecnicatura, y que no necesariamente otros estudiantes de-
ban hacer lo mismo y puedan seguir su carrera.

Si lo pensamos en forma lineal, el tronco comun es imposible; si lo
hacemos del otro modo —claro, resulta mas complejo—, es factible. Hay
partes de otras partes que podrian ser creditizadas.

SENOR BERTONI (Doc.).- Acompariando lo que decia el Dr. Montafio, en
las Escuelas hay un proceso de reforma del plan y algunas de las pro-
puestas van en ese sentido. Como son multiples carreras con multiples
necesidades, la idea es que en el primer afo, por ejemplo, existan unida-
des modulares que no sean exactamente iguales para el que hace fisia-
tria, que para el que hace fonoaudiologia. De alguna manera, van combi-
nando esas unidades y generando su propio perfil. Eso le permite, a partir
de un “pool” que se le ofrece, ir construyendo su carrera.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Hay carreras en las que esa
seleccion la hace el propio estudiante. En este caso lo haria la carrera.

SENOR BERTONI (Doc.).- Eso no esta decidido aun. Es lo interesante de
esta propuesta: habria varias unidades y el estudiante podria elegir y pro-
fundizar mas en un area, y a la vez cumplir con lo que necesita como for-
macion.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Claro, pero lo fundamental es
lo que define la carrera como formacion basica imprescindible. En ese
caso, ademas, podria profundizar en otros aspectos. Eso también me pa-
rece muy interesante.

SENOR BERTONI (Doc.).- La integracién con la carrera de doctor en me-
dicina deberia ser encarada de esa forma: si hay algo en comun, serian
algunas unidades en particular, pero no necesariamente tendria que ser
todo. Debe dejarse el espacio abierto para que cada estudiante, segun el
perfil que vaya a tener, arme su curriculo.

SENOR MONTANO (Eg.).- Cuando estuvo el Prof. Venturelli en Uruguay
hizo mucho hincapié en la ensefianza centrada en el estudiante. Por su-
puesto que no va a elegir lo que se le antoje, es un programa guiado, pero
se busca que él forme su propio curriculo.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Podemos volver a discutir
todo, pero la Facultad eligi6 un camino, que es lineal, mas las materias
optativas y electivas. Ahi es donde el estudiante tiene derecho a elegir su
perfil.

Es uno de los caminos de la ensefanza; nosotros no lo inventa-
mos.
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SENOR BERTONI (Doc.).- Por otro lado, la carrera de medicina no debe
incluir todas las unidades tematicas necesarias para habilitar esa tecnica-
tura. Puede haber otros aportes. Es la manera de no generar un tronco de
materias que no respondan a lo que debe saber un médico.

SENORA ARTAGAVEYTIA (Doc.).- La tecnicatura tiene que respetar, de
todos modos, ese maximo de tres afos. Si lo que importa para culminar
esa formacion esta, por ejemplo, en quinto afio, lo deberia poder hacer
antes.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Hay todo un tema de previatu-
ras que tendremos que comenzar a evaluar.

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Tal como esta la carrera, organi-
zada en unidades tematicas, no seria posible alcanzar el titulo intermedio
en los tres primeros afnos, a menos que se incorporen materias optativas
y electivas que lo habiliten. Hay todo un tema de previaturas. Algunos co-
nocimientos de ese titulo se adquieren en el primer y segundo semestres
de cuarto afno. Me refiero, por ejemplo, a toda lo relativo al area materno
infantil del SMEIA, o al CIMGI.

Eso viene de la mano de la posible incorporacion de estudiantes de
otras Facultades, o de la propia Facultad de Medicina. Actualmente des-
pués del primer afio no se podria sumar ningun estudiante, por el tema de
las previaturas.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- No es asi: ya hay estudiantes
de otros lados que han cursado unidades tematicas posteriores.

SENOR MUSETTI (Doc.).- Efectivamente; las previaturas son solo para la
carrera de doctor en medicina.

SENORA PRESIDENTA.- Hay que trabajar en el sistema de previaturas.
Quizas algunas materias no deban ser necesariamente previas para obte-
ner el titulo intermedio. Quizas tengan que incorporarse materias de algu-
nas Facultades como Psicologia, que hagan mayor énfasis en algunos as-
pectos que nuestras disciplinas no contemplan tanto.

SENOR BERTONI (Doc.).- Asi como hay estudiantes de otras Facultades
que hacen materias aqui sin pasar por las previaturas, también ocurre con
los de medicina que van a otros lados. En Humanidades estan haciendo
arqueologia Il, cuando se necesitaria tener dos afos de antropologia para
poder aprovechar el curso.

SENORA PRESIDENTA.- Hay que trabajar todo ese tema. A veces las
previaturas son burocraticas, pero otras tienen que ver con conocimientos
gue se necesitan para poder transitar el siguiente curso.

SENOR GINES (Eg.).- Por un tema préactico, me parece que deberiamos
definir el tema de la tecnicatura y el titulo intermedio. Ya tuvimos una reu-
nion de la Asamblea del Claustro con los estudiantes, analizamos todos
estos aspectos, y se necesitaria un documento nuevo, elaborado con el
Departamento de Educacién Médica, sobre qué requisitos exige el titulo
intermedio y qué tipo de titulo. Nosotros teniamos entendido que era poco
menos que obligatorio.
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El tema de los tres afos surgié por la incompatibilidad con la orde-
nanza de grado. ;Qué se informd sobre eso?

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Que como tecnicatura de nin-
guna manera podia tener mas de tres afos. Y ante la posibilidad de los
dos caminos, el Dr. Calegari fue un poco mas alla y dijo, como opinién
personal, que no creia que ese titulo correspondiera a una licenciatura.

SENOR GINES (Eg.).- O sea, que estamos abocados a organizar los con-
tenidos en un curriculo que no puede tener mas de tres afos.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Pero nos dio la posibilidad de
que el estudiante siga el disefio de la tecnicatura, y no el de la carrera de
doctor en medicina. Podria hacer una materia de primero y otra de cuarto,
por ejemplo.

SENORA ARTAGAVEYTIA (Doc.).- Lo que complica es que el titulo lo
proyectamos como intermedio. Habria que ver como sigue adelante.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Efectivamente, no seguiria una
linea. La idea es organizarlo de modo que quede un curriculo coherente.

SENOR GINES (Eg.).- ; También puede obtener el titulo intermedio el que
siga la carrera de doctor en medicina, cuando llegue a cuarto ano?

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Eso depende de que se defina si
es una rama de la carrera, o bien un titulo intermedio. Si lo pensamos no
como titulo intermedio, sino como una rama, nos ahorrariamos la exigen-
cia de la obligatoriedad.

SENORA ARTAGAVEYTIA (Doc.).- Como ocurre en Derecho con el titulo
de procurador.

SENOR MONTANO (Eg.).- Ni en la Ley Organica de 1958 ni en los pro-
yectos de modificacion que se han propuesto figura el Fondo de Solidari-
dad como un estamento universitario. Ningun abogado me puede decir
que es obligatorio entregar la lista de egresados a dicho Fondo. De otro
modo se violenta el principio basico de autonomia universitaria.

(Dialogos)

SENOR BERTONI (Doc.).- El ejercicio podria ser imaginarnos como de-
beria ser esa tecnicatura, olvidandonos de la carrera de medicina, para
empezar a construir el curriculo y cémo interacciona con el de médico.

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Las competencias que se esta-
blecieron para el titulo intermedio son muy generales. Habria que especifi-
car mas los contenidos.

SENOR BERTONI (Doc.).- A eso me refiero. Podemos armar un curriculo
que podria llegar a tomar dieciséis anos, pero si tenemos una postura
abierta, si cumple con un minimo de requisitos, puede alcanzar el titulo de
otro modo. Ahi nos quitariamos un enorme problema. Si una persona hizo
cuatro o cinco anos de su carrera y ve que no es su verdadera vocacion,
puede tomar el otro camino.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Antes de setiembre tenemos
que resolver lo que decia el Dr. Ginés, o sea, definir el titulo intermedio, y
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la creditizacion de las unidades curriculares. Esto ultimo es mas de la 6r-
bita del DEM, que es el responsable del cumplimiento de las normas. De
hecho es lo que nos comunicd cuando nos envio la propuesta: que ese
tema estaba pendiente.

El del titulo intermedio es un tema de la Asamblea del Claustro. Po-
driamos crear un grupo que trabaje en eso.

SENOR BERTONI (Doc.).- La licenciatura en biologia humana acepta
cantidad de materias. Lo unico que se pide es que tenga un minimo de
créditos, segun las areas. Dentro de esa area puede haber sesenta cur-
S0s, pero con cinco obtiene los créditos necesarios.

SENORA PRESIDENTA.- Justamente, el ejemplo de la licenciatura en
biologia humana ha avanzado en forma pionera y podria aclararnos el ca-
mino.

SENOR GINES (Eg.).- Tal como estan las cosas, nosotros tendriamos
que modificar el Plan de Estudios. La contradiccion que se cred en el Plan
de Estudios aprobado supone que el contenido del titulo intermedio se
cumple en cuatro afos con tales y cuales créditos agregados. Eso esta en
contradiccion con el reglamento general y es lo que hay que resolver.

La solucion mas drastica seria disponer que se suspenda el titulo
intermedio hasta que se pueda proponer una salida que permita adecuar-
se a los tres anos de la tecnicatura. La urgencia la seguimos teniendo.

SENORA ALVAREZ (Maria Noel) (Doc.).- Tiene razén el Dr. Ginés. O re-
solvemos la cuestion, o empezamos todo de nuevo.

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Efectivamente, la carrera se es-
tructurd en ciclos y previaturas.

SENORA PRESIDENTA.- En realidad se trataria de dividir los médulos en
estas unidades que los constituyen. De pronto habria que hacer una parte
del BCC1. En el CIMGI hay estudiantes de ciencias que vienen a hacer
sélo bacteriologia y parasitologia. Hay antecedentes. No lo tenemos pen-
sado para nuestra Facultad.

SENOR BERTONI (Doc.).- Por eso hablaba de hacer ese ejercicio: empe-
zar a poner el tema en numeros, por escrito, para poder armar el esque-
ma.

SENOR MUSETTI (Doc.).- Se nos han aclarado muchas dudas a través
de lo discutido en la sesion pasada y en la de hoy, sobre todo en el tema
de los créditos.

No necesitamos cambiar los cursos para modificar estas cosas.
Hay que definir las actividades que pueden aceptarse como unidades cu-
rriculares. Es posible concretarlo para setiembre. En la coordinacién ya
hemos avanzado en ese sentido.

Podremos definir como se relaciona el titulo intermedio con la ca-
rrera de medicina, pero la Lic. Collazo y el Dr. Calegari fueron claros
cuando nos dijeron que es demasiado lo que estamos exigiendo al estu-
diante para obtener la tecnicatura. Cuatro afos, los créditos y las optati-
vas es demasiado, segun el criterio de ellos.
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Los que elaboraron el Plan de Estudios partieron de algunos con-
ceptos basicos. Pensaron, por ejemplo, que todo estudiante de medicina
tiene que ser promotor de salud y prevenir la enfermedad. No sé si hoy en
dia, con la urgencia del caso, estamos en condiciones de modificar el
Plan de Estudios. Quizas seria bueno discutirlo, pero en forma mas coor-
dinada y planificada. No cometamos el mismo error que vemos los que
estamos en la gestion del plan. Creo que no nos pusimos bien de acuerdo
en algunos aspectos, pero lo aprobamos. El Claustro dijo: “hay que inte-
grar’. Creo que hoy no estamos en condiciones de integrar todo. Algunas
cosas no se han integrado y otras podrian estar en camino de integrarse.

Creo que tenemos que pensar en los recursos que tenemos, en
qué nos estan exigiendo desde afuera. Y no solo desde nuestra Universi-
dad, sino del producto que egresa. Es lo que decimos siempre: ;dénde va
a trabajar ese técnico?

Quizas tengamos que ir pensando, pero no para ahora sino para
dentro de cinco afios, en un nuevo plan. Ahora hay temas urgentes y pro-
blemas que podemos ir mejorando. Con el proceso de acreditacion se
mejoraron muchos aspectos. Ahora ocurre algo parecido.

SENOR AYALA (Eg.).- En aras de ser practicos: nos quedan cinco Claus-
tros hasta setiembre. Podemos integrar una Comisién para corregir esa
contradiccion que sefiald el Dr. Ginés. Sin trabajar en un borrador de do-
cumento, es imposible corregir estos problemas.

SENOR MONTANO (Eg.).- Como dijo el compafiero, parece poco viable
modificar el Plan de Estudios ahora. De todos modos, la concepcién impli-
cita en el Plan de Estudios apuntaba no s6lo a cambiar el perfil del egre-
sado, sino también a que sea mas flexible. Justamente, la critica que hizo
la Comision Sectorial de Ensefianza fue la falta de flexibilidad. Fue una
critica constructiva.

Creo que no debemos separarnos de los conceptos de horizontali-
dad y flexibilidad. La tendencia, lamentablemente, es seguir con la matriz
anterior, porque fuimos formados asi.

También es un tema de campo laboral.

El estudiante deberia optar por el titulo intermedio, y no ser obliga-
torio. Es una opinién personal. Si seguimos obligando a obtenerlo, conti-
nuaremos con la concepcion tubular de la carrera.

SENORA FERNANDEZ (Lucia) (Est.).- Propongo que se constituya una
Comisién que, bajando a tierra las competencias que se deben exigir a
esta tecnicatura, analice donde estaria ubicada en la carrera actual, como
para disefiar un mapa general del curriculo. En ese entendido, veriamos
si seria un titulo intermedio, opcional o no, o una rama paralela.

SENORA PRESIDENTA.- No es contradictorio que sea un titulo interme-
dio; seria final para el que opte por terminar ahi, o bien que pueda seguir
con la carrera. Lo sustancial es que, después de transcurrir tres afios en
la Universidad, tenga un titulo que acredite esa formacion.

Habria que analizar donde esta ubicada, en el curriculo actual, la
competencia que le permita alcanzar ese titulo.
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(Dialogos)

—De acuerdo con lo propuesto por la Br. Lucia Fernandez, se constituye
una Comision integrada por los claustristas Gustavo Musetti, Bernardo

Bertoni y Lucia Fernandez, que se reuniran el miércoles proximo a la hora
14.

(Apoyados)
SENORA PRESIDENTA.- Se levanta la sesion.
(Es la hora 15y 15)
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