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El presente trabajo es producto de mds de 30 afios de trabajo

como profesionista QFB, en un principio en el campo de los andlisis
clinicos en el &rea hospitalaria y posteriormente, desde hace ma&s
de 25 afios, como docente de la carrera de QFB dentro de las
disciplinas biol&gicas y coordinando algunas de sus &reas. Las
experiencias de estos afios las pude llevar a la reflexién tedrica,
a partir de mi participacién en el programa de la Especializacién
en Docencia de la Quimica que se imparte en la Coordinacidn de
Actualizacién y Superacién Académica de esta Facultad. Con base en
ello, el trabajo aqui expuesto pretende llevar a la préactica los
conocimientos adquiridos en esta especializacidn conjuntamente con
mi experiencia profesional.
A lo largo de &stos afios, he tenido la inguietud de abordar el
problema de la falta de integracién que existe entre los
estudiantes QFB con el medic hospitalario y los equipos
interdisciplinarios de salud. Esta integracién daria como resultado
que el egresado QFB colabore efectivamente en el equipo de salud,
no sélo para realizar andlisis de laboratorio, =ino aportando sus
conocimientos téoricos y practices, dando apoyo al médico en la
interpretacién de 1los resultados de los andlisis clinicos
practicados a los pacientes.

pPor tal _motivo, presento una propuesta para establecer un
laboratorio de anilisis clinicos de servicio social, en el cual,
los estudiantes desde el séptimo semestre de la carrera, cuando ya
han optado por el paguate terminal de Bioguimica Clinica, puedan
desde su formaci6én, interactuar con el médico, realizar su servicio
social y elaborar su tesis terminal.

La propuesta estd dirigida a los alumnos de la carrera de
QFB,propuesta que representa una opcién para mejorar el nivel
académico de los egresados, mediante la realizacidn de una practica
profesicnal interactuada con los equipos de salud y con los
estudiantes que centren su interés en los analisis clinicos, y a
las autoridades de la Facultad de Quimica y de la UNAM, puesto que
en la medida que dichas autoridades apoyen la propuesta desde el
punto de vista académico y financiero, el laboratorio de anslisis
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clinicos de serviclo social, contari con los recursos para que los
estudiantes tengan desde su formacién, un conocimiento real de los
problenas del medio clinico hospitalario con los que se enfrentaran
al egreso de su carrera.

Lo que se pretende en este trabajo es una revisién curricular,
con base en la cual se hace una propuesta, gue pretende dar un
mayor apoyo al curriculum de la carrera de QFB en el paquete
terminal de Bioquimica Clinica, articulando los conocimientos
tedSricos y de los aspectos analiticos de laboratorio, de las
materias curriculares gque se refieren al desempefio del
profesionista QFB en el campo de los andlisis clinicos, con los
conocimientos gque adgquirir&n en la practica profesional
interactuada, para llegar a ser profesionistas del equipo de salud
v no solamente técnicos profesionistas, confinados en el
laboratorio a realizar rutinariamente los estudios solicitados por
el médico.
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Esta investigacién centra su problemidtica en el desarrollo
profesional del QFB dentro del campo de la salud y su objetivo es
hacer una propuesta para apoyar al estudiante a mejorar las
posibilidades que le d4 la preparacién académica de la carrera para
enfrentarse a su prictica profesional fundamentalmente en el area
de la salud.

consta de tres capitulos cuyos contenidos mencionaremos
brevemente a continuacién:

Capituleo I.- La formacién curricular del QFB en la practica del

Laboratorio Clinico. Algunas aproximaciones a la reflexién.
Constituye un panorama del plan de estudios de la carrera de

QFB.

- Se presenta la estructura y organizacién de la carrera de QFB.

~ Se mencionan: el perfil del egresado, las &reas Yy campos de
dasarrollo profesional para &l.

- Se revisa el mapa curricular de la carrera.

Se apalizan curricularmente las materias biolSgicas de la misma.

~ Se lleva a cabo el estudio de carga académica para los paquetes
terminales de Bioguimica Clinica y de Farmacia.

~ Finalmente se hacen algunas reflexicnes que nos aproximan a la

formacidn integral del estudiante QFB.

Capitulo IIL.- El QFB y su participacién en el equipo de salud. El

estudio de un Caso.

Es un capitulo relevante del trabajo; estd constituido por
aspectos metodolSgicos y por la interpretacién que se hace del
material del trabajo de campo.

- Se trabajan elementos fundamentales de Jla practica profesional
del QFB, mediante los cuales nos damos cuenta de 1la
participaci6n del QFB en el equipo de salud.

- Se analiza lo anterior mediante el estudio de un casc.

- Se hace la caracterizacién del caso, mencionande a los
integrantes del grupo, el prop6ésito de la investigacibén, la
metodologfa de trabajo y la interpretacidén del estudio.
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- Se realiza la interpretacidn del estudio del caso estableciendo
ejes de anidlisis, gue se articulan con diferentes categorias
definidas previamente.
- Después de analizar los elementos fundamentales antes
mencionados, llegamos a dos interrogantes a partir de las
cuales hacemos algunas recomendaciones y propuestas.

Capitulo IIL.- Una propuesta de servicio social para el QFB. Su

participacién en el campo.de la salud.

Este capitulo estd organizado a partir de el estudio de caso

y de mi experiencia personal como docente y profesional QFB.

~ Se plantea un laboratorio de anilisis clinicos de servicio social
desde dos perspectivas: la propuesta académica y la propuesta
cperativa.

- La propuesta acadfmica centra su interés en el apoyoc curricular
gue requiere el estudiante QFB del paquete terminal de
Bloquimica Clinica, para que al terminar pueda incorporarse al
equipo de salud en una manera concreta

- La propuesta operativa que hace referencia en forma general a los
requerimientos humanos, materiales y financieros, necesarios
para que el laboratorio de andlisis clinicos de servicio
social cumpla con la propuesta académica.

Estos capitulos se complementan con apartados de discusién y
conclusiones, y anexos que apoyan el trabajo. El Gltimo de dichos
anexos, presenta el prccesamieuto de las entrevistas y una lista de
las personas gue participaron en las mismas.



CAPITULO I.

LA FORMACION CURRICULAR DEL QFB EN LA PRACTICA DEL LABORATORIO
CLINICO. ALGUNAES APROXIMACIONES A LA REFLEXION



INTRODUCCION

La Facultad de Quimica UNAM, ofrece en este momento 5 carreras a
nivel 1licenciatura: Ingenieria Quimica, Ingenieria Quimica
MetalGrgica, Quimica, Quimica en Alimentos y Quimica Farmacéutica
Biolégica.

Todas ellas tienen como caracteristica comGn, el preparar
profesionistas de la quimica y que, por consiguiente, tendrdn como
fundamento el conocimiento de las disciplinas académicas gque
proporcionan conocimientos de la Quimica en sus més diversocs
contextos, es decir la Quimica General, Quimica Inorgdnica, Quimica
Organica, Fisicogquimica, ete., las cuales forman parte de los
curricula académicos de cada una de las carreras antes mencionadas,

Cada una de las carreras preparan profesionistas que incidiréan
en campos de actividad profesional diferente. Asi, los egresados de
Ingenieria Quimica son los profesionistas que resolverdn los
problemas del &rca de procesos Y produccién dentro de 1las
industrias quimicas.

Los Ingenieros quimicos metalurgistas abarcaran actividades
semejantes que las de los ingenieros quimicos pero en los procesos
metalGrgicos.,

Los gquimicos est&n capacitados para realizar la sintesis y el
andlisis de los productos quimicos, asi como para determinar los
mecanismos de reaccién de los mismos e investigar la produccién de
nuevos compuestos.

Los quimicos de alimentos tendri&n en sus manos la reasolucién
de los problemas relacionados con la tecnologia alimenticia, no
s6lo para transformar y conservar alimentos, sino también para
determinar el valor alimenticio de los mismos.

El quimico farmacéutico bidlogo ( QFB ) es el profesionista
que utilizando los productos quimicos, los aplica en el &rea de 1la
salud, ya sea en la produccidn y andlisis de farmacos o en el
andlisis bioguimico de las sustancias de los organismos vivos y la
interpretacién de los resultados de dicho$ andlisis. Es decir, 1la
carrera de Quimica Farmacéutica Biolégica tiene como objeto de
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estudio los principios de la Quimica y la Biologia, que se aplican
a la produccién de bienes y la prestacién de servicios, para la
preservacidn y recuperacién de la =salud.

El plan de estudios de las carreras de Quimica tiene un tronco
comGn en el primer semestre. A partir del segundo semestre las
cinco carreras se bifurcan y existe un mapa curricular para cada
una de ellas. En el caso gue nos interesa , QFB, la estructura y
organizacién del mapa curricular retomado del documento oficial,™
Licenciatura en Quimica Farmacéutica Biol&gica ", Parte I. Facultad
de Quimica, UNAM 1989, es la siguiente.

2t TRUCTURA CURRICULAR

La carrera estd estructurada en 9 semestres, con un total de
46 & 47 materias dependiendo del paquete terminal escogido; 41 son
obligatorias ¥y 5 & 6 son optativas de eleccidn obligatoria que se
cursan durante el octavo y noveno semestre, ¢on que se atiende
alguno de los dos paquetes terminales: :
1) Farmacia &
2) Biogquimica Clinica.

ORGANIZACION

La estructura anterior se orgazniza en 9 lineas académicas:

1) Matematicas

2) Fisica

3) Quimica

4) Bloguimica

5) Fisicoquimica

6) Quimica Analitica

7) Biologia

8) Farmacologia

9) Tecnoclogia Farmac2utica
Distribuidas en 4 &reas de formacidn

1) Bésica



2) Profesional
3} Terminal
4) Auxiliar
de acuerdo al siguiente cuadro:

Area de Lineas Académicas Total de
Formacién Asignatu-—
R ras por
Ma F |Q Bi | Fi{qQu|BLi! Fa|Te| sreas
teti [u og{si}im]Jol] rm])ecn
mals {1 uf lcolicjog| acjol
ti]li jmi jmijqula ia|ol|og
ca|lc jca |ca | im|an og | ia
s a ic jal fia ] Fa
a 1t rm
ic ac
a éu
ti
ca
Bésica 4 2 7 3 3 4 3 26
Profesional 2 3 4 |4 13
Terminal *5 6 6
Auxiliar - Programacién y Computacién 2
- Administracién Industrial
*46 6 A7

* Dependicndo del paguete opclional (de eleccién obligatoria) que el
alumno elija.

En el &rea terminal, durante el octavo y noveno senestres se
encuentran los paquetes de opcién { de eleccién obligatoria para
todas las materias que 1lo integran), el de Farmacia y el de
Bioguimica Clinica que estin integrados por las siguientes
materias:



PAQUETE FARMACIA

PAQUETE BIOQUIMICA CLINICA

OCTAVO SEMESTRE

-Andlisis de Madicamentocs
~Toxicologia

-Tecnologia Farmacéutica IIT
-Desarrolle Farmacéutico
~Farmacognosia

OCTAVO SEMESTRE
-Andlisis de Medicamentos
-Toxicologia
-Parasitologia

~Micologia

-Virologia

-Hematologia

NOVENO SEMESTRE

~Control de Calidad
-Biofarmacia
~Adninistracién Industrial
-Quimica FarmacetGtica
~Desarrollo Analitico

NOVENO SEMESTRE

-Control de cCalidad
~Biofarmacia
~Administracién Industrial
~Andlisis Clinicos IT
~Inmunclogia Aplicada

Analizando las materias que se cursan en el octavo y noveno
semestres y compardndolas con las de los paquetes de opci6n
terminal podemos observar que, para los estudiantes que escojan la
opcién Bioquimico Clinicos, existen materias comGnes a loas dos
paquetes, ( Andlisis de medicamentos, Toxicologia, Biofarmacia,
Administracién Industrial y Control de calidad), lo que da como
resultado que de 11 materias que se cursan en estos dos (ltimos
semestres, solamente 6 pertenecen a su paquete de opcién terminal.

PERFIL DEL EGRESADO

Durante su proceso de formacién el egresado de QFB recibe
contenidos curriculares en relacién a Quimica , Fisicoquimica,
Biologfa y Matemdticas entre otras disciplinas, lo que le permite
desarrollarse desde su egresc en diferentes campos profesionales
como son la industria farmacéutica, los laboratorios de analisis
clinicos y de control de calidad, para dar apoyo en investigacidn
biolégica y bioquimica, etc.
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Asi, el egresado de la carrera de Quimica Farmacéutica

Biolégica, deberd poseer la informacién y formacién cientifica y

las habilidades practicas necesarias para:

1) Colaborar con personal de mayor experiencia en la obtencién de

farmacos por procesos de sintesis biosintesis o extraccién de

. fuentes naturales.

2) Participar en el desarrollo, la produccién y el control de

3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

calidad de medicamentos y productos bloldgicos (sueros y
vacunas), en las distintas fases de 1los procesos de
fabricacién, asi como en el de productos para la higiene y
cosméticos.

Participar en 1la dcterminacién del valor terapéutico,
biodisponibilidad y toxicidad de farmacos y medicamentos.

Medir, evaluar e investigar las constantes bioldgicas y sus

cambios, realizando las pruebas de laboratorio clinico
necesarias para dar apoyo al diagnéstico de los padecimientos.

Proporcionar asesoria en la terapéutica a los demas miembros del

equipo de salud y al plUblico.

Participar en la deteccién y solucién de problemas de salud e

higiene pablica.

Participar en diferentes aspectos legales y administrativos de

las funciones antes descritas.

Utilizar las fuentes de informacidn bibliograficas que le
permitan mantenerse actualizado y le ayuden a resolver .los
problemas relacionados con su profesién.

Trabajar en equipo Yy de manera interdisciplinaria con
profesionales de carreras afines, en la resolucién Qde
problemas relacionados con el campo de su ejercicio
profesional.

De acuerdo al perfil anterior el nrofesionista QFB podrs

desarrollarse en dos &reas prioritarias:
- En el drea de produccién de bienes para la salud.
- En el Area de prestacién de servicios para la preservacién y

recuperacisén de la salud.



10

CAMPOB DE DESARROLLO

Los campos de desarrollo en el &rea de produccién de bienes
para la salud son:

- La industria Farmacéutica para la produccién de medicamentos.

- La industria Farmoquimica para la produccién de insumos y
materias primas que abastecen de principios actives
principalmente a la industria farmacéutica.

- La industria de perfunes y cosméticos.

~ La produccién de biolégicos (sueros y vacunas) .

~ Las Industrias bioquimicas, dentro de las cuales se contemplan
una gran diversidad de campos, como la obtencién de: productos
para la agricultura, farmoquimicos, medicamentos, ingenieria
genética, alimentos y procesos intermedios, todo lo anterior

a partir de procesos biotecnolégicoes.

Habria mis campos que pedrian desarrollarse y que no se ha
hecho por razones sociales y politicas, como serfa el
aprovechamiento de productos naturales de interés farmacéutico,
principalmente los de origen vegetal, ya que el pais dispone de
gran nGmero de ellos, asi como la tecnologia de procesos para
petroguimica b&sica aprovechando la biotecnologia.

Dentro de esta &rea las actividades gue desempefia el QFB,
dependiendo de su grado de preparacién y experiencia, pueden ser:
- Obtencién de mnaterias primas farnxcéuticas por sintesis,

biosintesis o extraccién.

- Preparacién de formas farmacéuticas y productos biolégicos

(sueros y vacunas).

- An&lisis fisicoquimicos, quimicos y biolégicos de materias
primas, de productos en proceso y/o productos terminados.

- Determinaci6tn de la actividad biol6gica, el valor terap&utico y
la toxicidad de f&rmacos y medicamentos.

- Desarrollo de formas farmacéuticas

- Diseflo de métodos de andlisis para productos farmacéuticos.

- Conservacién y control de cepas microbianas.

~ Adaptacién e implantacién de sistemas de control de calidad.
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- Establecimiento de normas para los productos y los procesos de
fabricacitn.

- Asesoramiento técnico para el establecimiento de normas
oficiales.

- Asesoramiento técnico para el registro de 1los productos
farmac&uticos ante las instancias oficiales correspondientes.

- Preparacién de medios de cultivo, reactivos de laboratorio y
material de curacién.

- Responsabilidad legal de los establecimientos que fabrican,
acondicionan o almacenan materias primas farmacéuticas,
medicamentos y productos biolégicos.

- Administracién de industrias y laboratorios del &rea de su
especialidad.

- Investigacién en las &reas de su especialidad.

A los puntos anteriores tienen que agregarse otras actividades
que deberia desempefiar el QFB, pero que en la actualidad no lo hace
principalmente por politicas internas dentro de las instituciones
privadas o gubernamentales, aungue estid capacitado para ello.

Debido a que un alto porcentaje de los reactivos analitices
que se consumen en la industria gquimica son de importacién, es
necesario impulsar en nuestro pais la fabricacién de reactivos para
el laboratorio. En el campo del laboratorio clinico el problema es
mis serio, ya gue al importar grandes volGmenes y calidades
especificas de ellos, se afectan directamente tanto los programas
de atencién a la salud como la economia del pafs.

AGn cuando a partir de 1974 se inicié la produccién de
diferentes reactivos para diagnéstico clinico y medios de cultivo,
y se han realizado importantes esfuerzos para obtener la calidad
requerida, no ha sido suficiente y es importante impulsar esta &rea
de fabricacién, ya que existe un gran nfmero de reactivos cuya
preparacién a nivel nacicnal seria factible.

Las entidades gubernamentales han sefialado que apoyarin
acciones orientadas a alcanzar este objetive a través de convenios
y contratos en los que participen los sectores pGhlico y privado.

A} QFB le corresponde participar en esta tarea colaborando
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tanto en la preparacién como en la estandarizaciébn de reactivos
analiticos y para el diagn6stico clinico, a fin de reducir la
dependencia tecnolégica en tan importante campo de la salud. Con
ello se logrard ademds hacer accesible a todo laboratorio los
reactivos quimicos y bioclégicos requeridos tantoc para el control de
los productos farmacéuticos, como para el diagndéstico de 1los
padecimientos.!

Los campos de desarrollo para el &rea de prestacién de
servicios son:

- El laboratorio clinico, tanto en instituciones oficiales como
privadas, gque cuentan en sus clinicas y hospitales con
laboratorios para andlisis clinicos de muy diversas
categorias, desde los que s6lo tienen equipo y material para
realizar unas cuantas pruebas bisicas, hasta los que cuentan
con el equipo mis moderno a la altura de palses desarrollados,
en donde se hace investigacién para la salud de alto nivel.

- Responsivas de farmacia

~ Estudios epidemiolégicos sobre los problemas de salud plblica.

- Estudios sobre el deterioro del ambiente y 1la falta de
saneamiento.

Se plantea la necesidad de establecer laboratorios para la
deteccidn de contaminantes, que produzcan riesgos para la salud.
Tomande en cuenta los campos de desarrollo para el area de
prestacién de servicios, las actividades que puede desempefiar el

QFB en é&sta area d:=pendiendo de su grado de preparacién y

experiencia, son:

- Toma de muestras de especimenes para la realizacién de pruebas
clinicas y biolégicas.

- Ejecucién de las pruebas de laboratorio, in vivo e in vitro que
permiten evaluar el funcionamiento de &rganos y sistemas y dan
apoyo al diagnéstico.

- Identificacién de los agentes patégenos y/o sus efectos en el

! Facultad de Quimica 1989. Licepciatura en Quimjca
Farmacéutica Biolbgica, Parte I UNAM. pp: 7.
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organismo, con fines diagnésticos.
Correlacién de los datos de las pruebas con la historia clinica
del paciente y con la terapia a que estid sometido, para
determinar la influencia de &sta sobre dichas pruebas.

Seleccién, adaptacién yfo desarrollo de técnicas analiticas en
todas las &reas del Laboratorio de Analisis Clinicos.

~ Desarrollo, adaptacidén e implantacién de sistemas de control de

calidad en el laboratorio de andlisis clinicos.

Participacibn en la investigacién de problemas de salud.
- Asesoria a instituciones gubernamentales sobre aspectos
relacionados con el Laboratorio de An&lisis Clinijces.

Administracién y supervisiétn de los aspectos técnicos del
Laboratorio de Analisis Clinicos.

Responsabilidad legal de los Laboratorios de Andlisis Clinicos.

Asesoria técnica para el registro de los Laboratorios de Andlisis
Clinicos.

- Responsabilidad legal de las farmacias.

Analisis toxicolégicos de contaminantes quimicos y biolégicos.

Una actividad del QFB que no se realiza adecuadanente, s la
que se refiere a las responsivas de farmacia. Debido a la gran
importancia que representa para la salud pGblica, es necesario
recuperar e impulsar este campo del ejercicio profesional.

En los hospitales el farmacéutico ez el encargado de vigilar
y responder de la identidad y calidad de los medicamentos en las
farmacias, y de realizar otras funciones como son:

- Asesorar a los paclentes sobre el uso correcto de los
medicamentos e informarles sobre posibles efectos colaterales
e interferencias con diferentes alimentos y beblidas.

- Interpretar las prescripciones, revisar si su dosificacién es
adecuada y verificar si no existen problemas de antagonismo o
sinergismo entre dos o mas principios activos.

- Conservar adecuadamente los medjicamentos y vigilar su periodo de
vigencia.

- Supervisar la dispensacién de los medicamentos y la preparacidén
de fé6rmulas magistrales oficiales.
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El QFB tamhién debe formar parte integral del eguipo de salud
dentro de las instituciones hospitalarias, constituyendo el enlace
Médico~Firmaco-Paciente. Esta &rea conocida como Farmacia Clinica
o Farmacia Hospitalaria, no estd aGn suficientemente desarrollada
en nuestro pais y las oportunidades de trabajo son limitadas; sin
embargo, es necesario impulsar y consolidar este campo en México.

En los paises donde la medicina tiene un grado de avance
similar o superior al nuestro, el farmacéutico gue se desempefia en
esta 4rea se encarga directamente de diferentes funciones, entre
las que destacan:

- Revisar las prescripciones conjuntamente con la historia clinica,
para comprobar que los medicamentos son adecuados para el
estado particular de: paciente y evaluar la posibilidad de
riesgo.

- Verificar si la dosificacién es adecuada © si no existen
problenas de antagonisme o© sinergismo entre dos o mas
farmacos.

Indicar qué& alimentos deben suprimirse para evitar efectos
inhibitorios sobre los principios activos.

controlar la utilizacién de dosis de alto riesgo supervisando
personalmente su administracién.

1

Controlar el manejo de estupefacientes en los hospitales y

responsabilizarse directamente de su uso adecuado.

- Adaptar formas farmacéuticas.

- Supervisar la administracién de medicamentos y la alimentacién
parenteral de los pacientes.

- Realizar ensayos de bjiodisponibilidad.

- Evaluar los datos obtenidos en las fpruebas de Laboratorio de
Andlisis Clinico con objeto de determinar si los medicamentos
administrados no modifican dichos valores.

- Proporcionar al médico informacién cientifica y veraz sobre los

medicamentos.?

Otros campos de accién para el profesionista QFB, no

? Facultad de Quimica 1989. op.oit. pp: 13-15,
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contemplados en el perfil del egresado, serfan:

- Desarrollo de la docencia de las materias especificas de su
carxrara. Para desempefiar en forma eficiente esta actividad,
requiere complementar sU preparacién capacitandose
pedagbgicamente.

- Dar asesorias sobre conocimientos tedricos y pricticos
relativos a su curriculum académico.

Con base en lo anterior, el plan de estudios de la carrera de
QFB de la Facultad de Quimica, esta organizado y estructurado a
partir de una légica de seriacién que permite que el estudiante
pueda ir form&ndose con estos propésitos; y baje estas
perspectivas, el mapa curricular y el diagrama de seriacién
muestran con claridad los cursos que son bisicos e introductorios
como en el caso de Matem&ticas y Fisica.

Presentamos en el anexo 1 el mapa curricular por &reas
académicas y en el anexo 2 el diagrama de seriacién del mismo, de
la carrera de QFB de la Facultad de Quimica UNAM que es el que
estamos estudiando.

Como vemos en el mapa curricular de la carrera de QFB, las
&reas de Matemdticas y Fisica, que son materias que dan apoyo para
la preparacién general del egresado, por lo que se cursan durante
el primero y segundo semestre, siendo el primero comGn para todas
las carreras de la Facultad de Quimica UNAM. Las materias del
segundo semestre de dichas dreas buscan profundizar o aplicar tales
conocimientos. ,La Fisica del segundo semestre, proporciona
conocimientos que apoyan a las Quimicas Analiticas que se cuxsan en
el tercero, cuarto, quinto y séptimo semestres, dentro del drea del
mismo nombre.

El 4rea de Quimica est& presente del primero al sexto
semestres, con materias de las diversas disciplinas de la Quimica,
que son Quimica General, Inorqénica y Orgénica.

El1 4rea de Fisicoquimica se apoya en los conocimientos
proporcionados por las materias de las dreas de Matematicas, Fisica
y Quimica, y contempla materias que se’ cursan en el segundo,
tercero y cuarto semestres.
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El 4rea de Bioquimica incluye materias del quinto al noveno
semestres, las cuales esta&n apoyadas por los conocimientos que les
proporcionan las Fisicoquimicas, Quimicas Analiticas, OQuimicas
Organicas, Biologia celular y Microbiologias.

Las materias del 4rea de Biologia se cursan del tercero al
octavo semestres. Es una de las Areas prioritarias de la carrera
porque se consideran como materias gue darin apoyc a materias
terminales tales como Parasitologia, Micologia, Virologia,
Hematologia, Analisis Clinicos II e Innunologfa Aplicada. Esta Area
académica, junto con la de Bioquimica, es la que mAs apoya el
desarrollo de los estudiantes que se dirigen al campo de prestacidn
de serviclos para la preservacién y recuperacién de la salud.

Las &reas de Farmacologia y Tecnologia Farmacéutica, incluyen
materias que seran aplicadas en el campo de Produccidn de Bienes
para la Salud y se cursan del quinto al noveno semestre. (Los
campos de desarrollo profesional del egresado de QFB se han
mencionado anteriormente, al hablar de las dos &Areas prioritarias
de desarrollo para esta carrera).

Se tiene un &rea de materias auxiliares, que en el momento
actual son indispensables para todo profesionista: Programacién y
Computacidn, gue se cursa en el tercer semestre, y Administracién
Industrial en el noveno.

De la descripcién anterior se deriva el diagrama de seriacién
de las materias de la carrera de QFB (ver anexo 2}.

Si tomamos come ejemplo una materia del seqgundo semestre, la
Termodin&mica, vemos en el diagrama que estad seriada, y por lo
tanto da apoyo a materias del tercero, cuarto, sexto, séptimo y
octavo semestres gque pertenecen a diferentes &reas de formacién;
Equilibrio Heterogéneo y Fisicoquimica Farmacéutica, que pertenecen
al &rea acacémica de Fisicoquinmica, y a las Tecnologias
FarmaceQticas I, II y III, que pertenecen al &reca académica de
Tecnologia Farmaceitica; la Gltima materia mencionada, que se cursa
en el octavo semestre, es una materia que pertenece al paqguete
optative de Farmacia.

otro ejemplo: la Quimica Organica I, que tendrd dos lineas de
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seriacién, una hacia las Organicas II, III y IV, y otra hacia la
Bioquimica I, la cual es precursora de la Biogquimica II, que a su
vez da lugar a tres lineas de seriacidén: 1) las Inmunologias, 2)
los An&lisis Clinicos y la Hematologia, y 3) la Biosintesis
Industrial.

cada una de las materias terminales del octave y noveno
semestres, tiene sus antecedentes y estin seriadas, con alguna de
las materias de los primeros semestres, como es el caso de la
Termodindmica, con relacién a la Tecnolugia Farmaceltica III.

El diagrama no tiene un signo de articulacién con las materias
de las Adreas de Matemidticas y Fisica; sin embargo, éstas dan apoyo
a todas las materias del curriculum,

También aparecen en dicho diagrama las materias de cada uno de
los paquetes de opcién, delimitadas por cuadros punteados. Asi
nismo, aparece el nGmero de npaterias que se puede cursar en cada
semestre, Yy 2l nfimero de créditos que corresponden a las materias
de cada uno de dichos semestres.

Por acuerdo del Consejo Técnico de la Facultad y a peticidén de
los profesores de los diferentes Departamentos Académicos, la
Genética General pasa del tercer semestre al séptimo y la Biologia
Celular del segundo al tercero, pues se ha visto que dichas
materias no estén lo suficientemente fundamentadas en los semestres
que inicialmente se habian propuesto.

Aungue aparentemente la seriacién propone un modelo muy
rigido, se ha propuesto un diagrama de seriacién horizontal por
&reas académicas y serjacién vertical, que divide a la carrera en
tres médulos de acuerdo al siguiente diagrama:
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Créditos Médulos

aprobados en cada

médulo 1 11 III
I * 75 100
Ix [¢] * 50
III 0 (o] *

Lo anterior significa que para cursar las materias del primer
médule no es necesario haber llevado ninguna materia anterior, pero
no se puede cursar ninguna de los dos posteriores, para cursar
alguna de las materias del segunde médulo se deberid haber
acreditado por lo menos el 75% de las materias del primero y no se
puede llevar ninguna del tercerco. Para cursar materias de este
Gltimo se deberad haber cursado el 100% de las materias del primer
médulo y por lo menos el 50% del segundo.

Las materias gue pertenecen a cada uno de los méSdulos las
podemos ver en el diagrama de seriaci6én para la carrera de Quinica
Farmacéutica Biolégica del anexo 3 (diagrama de seriacién
proporcionado por la secretarfa Escolar, documento de informacién
para los alumnos y no presente en el documento).

Una vez que se ha presentado la estructura curricular surgen
una serie de preguntas gque van m&s en el sentido de formacidn
profesional que de cuestionar el plan de estudios.

- ¢La formacién curricular que recibe el QFB con este plan de

estudios, lo forma profesionalmente en el canpo de la salud?

_ ¢El QFB recibe una formacién profesional que cubre las demandas
sociales dentro del campo de la salud?

_ ¢Como el plan de estudios contemplé el &rea de la salud en el
perfil profesional?

_ éDe qué manera contempla el plan de estudios la formacién del QFB
en el campo de la salud, como técnico o como profesionista?

Aproximandonos a la reflexién de estas preguntas,
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consideraremos con mayor detenimiento la serjacién y el contenido
curricular de las materias que preparan al egresado que se
desarrollari en el campo de la Bioguimica Clinica, dentro de los
laboratorios de Patologfia Clinica, que es el campo de accién
profesional gque nos interesa.

Aunque todas las materias del curriculum dan apoyo para que se
desarrolle el egresado profesionalmente, hay algunas que por sus
contenidos especificos, deberin tratarse en forma prioritaria,
tales como las Microbioclogfas, Bioquimicas y Andlisis Clinicos.

De 47 materias gue se cursan en toda la carrera, 17 de ellas
estudian a los seres vives, dando una sistematizacién a los
conocimientos requeridos para la prictica profesional, en el amplio
campo del Laboratorio Clinico, las cuales son las siguientes y
estin ubicadas dentro de los semestres, lineas académicas y &reas
de formacién gque a continuvacién presentamos en el siguiente

cuadro:
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Nombre de la Semestre | Linea Académica Area de
Materia Formacién
1. Biologia 3 Biologia Basica
Celular

2. Fisiologia 4 Biologia Basica

3. Microbilogia 4 Biologia Basica
General I

4. Biloquimica I 5 Bioquimica Basica

5. Microbiologia 5 Biologia Profesional
General II

6. Bioquimica IX 6 Bioquimica B&sica

7. Bacteriologia 6 Biologla Profesional
B. Genética 7 Bioquimica Profesional
General

9. Inmulogia 7 Bioquimica Profesional
General

10. Anélisis 7 Biogquimica Profesional
clinicos I

11. Biosintesis 7 Bloquimica Profesional
Industriales

12. Parasitologia 8 Biologia Terminal
13. Micologia 8 Biologia Terminal
14. Virologfa 8 Biologla Terminal
15. Hematologia 8 Biologia Terminal
16. Andlisis 9 Bioquimica Terminal
Clinicos II

17. Inmunologia 9 Biogquimica Terminal
Aplicada

Este cuadro serd explicado en dos niveles: en forma global las
naterias de cada una de las tres areas y, en un segundo momento, la

presentacién mas

especifica

de cada

materia,

haciéndose un

cuestionamiento de su contenido y de su papel curricular.
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Como se observa en el cuadro, las materias quo consideramos®
caen todas dentro de las 1lineas académicas de Biologia y
Bioguimica, se encuentran a lo largo de las tres 4&reas de
formacién: bdsica, profesional y terminal.

De estas 47 materias en general, 17 materias son las que
contemplan en sus contenidos el estudio de los seres vivos,
conocimiento que va desde el estudio fundamental de la calula,
hasta un conocimiento profundo y especifico de ellos. Asi la
Bioleogfa Celular, describe los diferentes componentes estructurales
de la célula y los aspectos dindmicos y funcicnales de la misma.
Esta materia es la primera de la carrera de QFB que tiene contenido
biolégico y se cursa en el tercer semestre dando apoyo a todas las
materias con &éste contenido.

Las Microbiologfas I y II, que se llevan en el cuarto y quinto
semestre respectivamente, estudiaradn el aspecto morfolégice vy
bioquimica de los micoorganismos; este conocimiento se aplicara
para su identificacién. FEs esta una disciplina que da los
fundamentos para el estudio de los microorganismos patégenos que
afectan la salud del hombre.

En el cuarto semeastre se lleva un curso de Fisiologfa, donde
se estudia la descripecién anatémica y funcional de cada uno de los
sistemas que integran al organismo humano, asi como el estudio de
la integracién y regulacién de los mismos.

Paralelamente al segundo curso de Microbiologia se inicia el
estudio de las Bioguimicas; la Bioguimica I, en el guinto semestre,
y la Bioquimica IT en el sexto, cuyos objetivos son el estudio de
la Quimica de los seres vivos, las moléculas que los constituyen,
cémo estén organizadas y cuiles son sus transformaciones dentro de
las células,

3.~ Se consideran estas materias porque los conocimientos
que proporciona, son los fundamentos sobre los cuales se apoya la
prictica profesional del QFB en el campo de la salud. Estos son
herramientas necesarias. para poder interpretar los resultados de
los andlisis clinicos, y asi participar en forma conjunta con el
médico y otros porfesionistas de este campe.
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Estas seis materias se encuentran ubicadas dentro del &rea de
formacidn Bisica (con excepcién de la Microbiologia II, gue aunque
se cursa en el quinto semestre, sus contenidos son mis profundos y
especificos, y por consigquiente ya no pertenece al Area b&sica).
Mas adelante se cuestiona la ubicacidén de esta materia, ya que
todas ellas daréan los fundamentos teéricos y pricticos para conocer
a los seres vivos en un consenso, tan amplio, que abarca tanto el
estudio de los microorganismos patégenos con base en lo cual se
podrad proteger la salud del individuo humano, como el de 1l0s no
patégenocs, para utilizarlos como fuentes primarias en la produccién
de alimentos, medicamentos y productos de aplicacién industrial.
Estos productos son utilizados por el hombre quien seri estudiado
a su vez por la Fisiologia, en forma morfolégica y fisiol6gica
global.

Con los conocimientos de esta area bdsica, los estudiantas
estan en posibilidades de cursar las materias del &rea
Profesional, las cuales son obligatorias, como las de el &rea
bdsica, y se encuentran situadas en el sexto y séptimo
semestres. son las siguientes:

La Bacteriologfa estudia una rama especifica de 1la
Microbiologia, a las bacterias, con lo cual se adquieren 1los
conocimientos tebrico-practicos necesarios para hacer el
diagndstico de laboratorio de las principales enfermedades gque las
bacterias ocasionan al hombre.

La Inmunologia General, An&lisis Clinicos I y Genética
General, son materias que proporcionan los primeros conocimientos
que seran aplicados directamente a la préictica profesional del QFB
que ejercerd en los laboratorios de Anslisis Clinicos. Los
contenidos tratados en ellas, tienen por objeto hacer el estudio de
los organigsmos superiores, principalmente del hombre; en el
Andlisis Clinico I se estudiard la composicién blogquimica de las
células, y a partir del conocimiento de los valores normales de las
moléculas que la integran, se llegard a la deteccidn de los casos
anormales. La Inmunologia General estudiard la respuesta inmune y
la detecci6n de las alteraciones del material genético de las
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células se estudiar&n a través de los contenidos de la Genética
General. Las pricticas de cada una de las diferentes materias
inician a los estudiantes en el conocimiento de las técnicas y el
desarrollo de las habilidades necesarias, para aplicar
posteriormente estos estudios en su vida profesional dentro del
campo de la salud.

La Biosintesis Industriales, aunque no es una materia cuyo
contenido pueda aplicarse directamente en el 4&rea de los
Laboratorios de Analisis Clfinicos, apoya a los egresades en el
conocimiento de los wicroorganismos que realizan sintesis de
productos de aplicacién en medicina, como antibidticos vy
vitaminas.

Con los conocimientos que les proporcionan las materias del
drea Profesional, y el requisito institucional de haberlas
acreditado, los estudlantes escoger&n, en el drea terminal, uno de
dos paquetes opcionales el de Farmacia o el de Bioguimica Clinica.
Las materias de cada uno de dichos paquetes incluyen contenidos que
profundizan los conocimientos adquiridos en el &rea Profesional, y
preparan al estudiante para enfrentarse al campo profesional
escaogido.

Las materias del drea Terminal que hemos considerado que daran
apoyo especifico para el campo de los anilisis clinicos son las
siguientes: Parasitologfa, Micilogia, Virologia, Hematologia,
Inmunologia Aplicada y Andlisis Clinicos II.

Parasitologia, Micologia Yy Virologia, que aportan
conocimientos para detectar en el laboratorio de Patologia Clinica
a los organismos que procducen enfermedades lo gue ayuda a
reconocer especificamente el problema al médico y ordene al
paciente el tratamiento adecuado. Las practicas de estas materias
jlustran el manejo de dichos conocimientos teéricos, aplicando las
té&cnicas de laboratorio especif-icas para el reconocimiento de los
diferentes grupos de microorganismos que se estudian.

La Hematologfa, otra materia del paguete terminal de
Bioguimica <Clinica, contempla en la parte tedrica y en 1a
experimental, el estudio de las células del tejido sanguineo en
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condiciones normales, y 1los cambios patolégicos que sufren
frecuentemente, provocando enfermedades orgdnicas; con el reporte
de estas anormalidades el médico se basa para detectar alguna
enfermedad.

Las materias de Inmunolcogia Aplicada y Andlisis Clinicos II se
cursan en el noveno semestre.

El curso de Inmunologfa Aplicada profundiza en los
conocimientos de la respuesta inmune y la aplicacién de los métodos
inmunolégicos més actuales para la detecci6én de las diferentes
inmunopatologias. En el curso pr&ctico de esta materia se conocen
y manejan las técnicas mencionadas en la teoria. .

El contenido de An&lisis Clinico II, akarca el estudio de las
alteraciones que se pueden presentar en los distintos 6rganos,
aparatos y sistemas del cuerpo humano, comenzando por su etiologla;
ademds pretende capacitar al alumno para seleccionar las pruebas
adecuadas para el diagnéstico de 1los estados patolSgicos mas
frecuentes.

Estas dos Gltimas materias capacitan al estudiante en 1la
realizacién de pruebas actuales y sofisticadas para la deteccién de
enfermedades, asi como para la seleccién de las mismas. ES a través
de estas materias gue se busca la correlacién de los resultados
obtenidos con el diagnéstico presuntivo del padecimiento gue ge
investiga.®

*, Nota: Subrayc esta idea pues considero que a través de toda la
carrera los estudiantes no han adquirido los conocimientos que
los capaciten para llevar a cabo dicha correlacién. Por otra
parte, se necesitarfa estar en relacidn directa con los médicos
que solicitan los estudios de laboratorio, para establecer los
diagn6sticos presuntivos, pués sin ellos, no tendrin los
elementos para llevar a cabo una correlacién. Hasta el momento
actual, con el plan anterior de la carrera de QFB nunca se habia
logrado la relacién médico-estudiante de QFB. Desconozco si se
han dado pasos para lograrlo.
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Para tener una idea mé&s clara de seriacién y correlacié6n,

presentaremos las materias en forma especifica, reflexionando en el
apoyo gue cada una de ellas dan al curriculum del QFB.

Cada materia se aborda mencionando en qué semestre se cursa,
cuiles son sus antecedentes curriculares, contenidos y objetivos,
y partiendo de ellos, hacer una reflexifén sobre los alcances y
limitaciones que cada materia guarda en funcién de la formacibn y
futuro desarrollo profesional del QFB que se orienta al campo de la
salud.

BIOLOGIA CELULAR

Esta materia que se cursa en el tercer semestre de la carrera
de QFB, corresponde al &rea de formacién basica, y a la linea
académica Biologfa. Se imparten 3 horas semanales de clases
tebricas que corresponde a 6 créditos curriculares. Esta materia es
la primera que proporciona conocimientos biolégicos al estudiante
de la licenciatura, teniendo como antecedentes los conocimientos de
la Biologia que se cursa en el nivel medio superior.

Es una materia en la cual se muestra al estudiante 1la
estructura y funcién de la célula, dque es la unidad de vida. Los
contenidos de ella son sobre los que se apoya el estudio de los
seres Vvivos, que es el objeto hacia el que serd dirigida la
actividad profesional del QFB.

El contenido de la materia estd dividido en 7 unidades que
responden a los siguientes objetivos generales:

"Al finalizar el curso los alumnos:

~ Reconoceran las caracteristicas comunes a 1la

materia viva.

- Describiran los diferentes componentes de la

célula.

~ Reconocerén los aspectos dinamicos y funcionales

de la célula.

- Relacionaridn las funciones de los diferentes

organelos con sus estructuras.
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~ Reconocerdn los métodos de estudio de 1la
célula.",
Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: de acuerdo con lo arriba sefialado, el alcance de
esta materia seria en la medida que diera las bases, tanto tebricas
como practicas, para que los estudiantes no se enfrenten a materias
posteriores sin el conocimiento y habilidades para manejar la
célula.

Limitaciones: considero gque su principal limitacién estriba
en el hecho de ser wna materia exclusivamente teérica y ya que es
la base de todas las materias biolégicas, seria importante gque se
trabajaran paralelamente los conocimiento téoricos con el
conocimiento y la habilidad pr&cticos. Le anterior apoyaria desde
un principio a materias de las diferentes &reas de formacién que la
consideran su antecedente.

Podemos cuestionar:

-¢Es la Biologfa Celular una materia necesaria en
el curriculum del QFB 2.

-.Como apoya esta materia el curriculum de QFB ?.

-¢El1 desempefio profesional del QFB estd apoyado
por el contenido de esta materia.?

-4C6mo apoya esta materia el desempefio profesional
dentro del campo de la salud?.

- El1 contenido de esta materia y sus prop&sitos,
¢dan las bases tebricas para gue el estudiante
pueda aplicarlo en un servicio social dentro
de un laboratorioc clinico?.

MICROBIOLQGIA GENERAL

La Microbiologfa general se cursa en el cuarto semestre de la
carrera, pertenece al 4rea de formacién basica y a la linea
académica Biologia, con 3 horas semanales de teoria y 6 de

¢ Facultad de Quimica. 1989. Lic atu en; ic
Farmacéutjca Biol&égica, Parte II. UNAM, pp: 193,
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practicas, proporcionan 12 créditos al curriculum.

Es la primera materia de contenido biolégico que tiene
préicticas de laboratorio. El contenido de dicha materia, inicia a
los estudiantes en el estudio de los microorganismos, sus
caracteristicas morfo-fisiolégicas, su distribucién en la
naturaleza y las relaciones con el medic ambiente y con los
organismos superiores, ya sea en forma benéfica o perjudical,
Dentro del curso practico se realizan las manipulaciones mas
comunes para el manejo de los microorganismos.

Su contenido estd dividido en Y unidades y responde a los
siguientes objetivos generales:

"Al finalizar el curso, los alumnos:

~ Describirdn las caracteristicas quimicas vy
morfolégicas de los miembros de los diferentes
grupos microbianos.

- Explicaran les procesos fisolégicos que realizan
los microorganismos y los factores fisicos,
quimicos y biolégicos que determinan su
crecimiento.

- Diferenciardn a los wmiembros de los distintos
grupos microbianos.

- Aplicaréan los conocimientos sobre las
caracteriticas de 1los microorganismos, las
propiedades de los agentes que los afectan y
las técnicas microbiolégicas béasicas para su
estudio.

- Explicaréan los fundamentos de la metodologfia para
el manejo de microorganismos en el laboratorio
e interpretaran los resultados de su
aplicacién.

- Realizarédn eficientementz las técnicas vy
manipulaciones comines para el manejo de
microorganismos en el laboratorio.

- Valorarén la importancia de la microbiologfa en
el desempefio de su profesién en el campo de la
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salud y de la Industria."’
Alcances y limitaciones de la materia.
Alcances: su principal alcance es el introducir al estudiante
en los conocimientos te6ricos y practicos de los microorganismos,
a partir de conccimientos fundamentales.
Limitaciones: esta materia no contempla antecedentes que
apoyen el estudio de las caracteristicas bioquimica de los seres
vivos.
Podenos cuestionarnos:
~¢Los antecedentes curriculares para esta materia
son suficientes para apoyar sus contenidos?.

~-¢Ser8 capaz el estudiante de interpretar los
resultados obtenidos en sus pré&cticas, siendo
esta materia la primera que contempla un
programa de laboratorio ?.

~ Los contenidos tebdrico-practicos que 1los

estudiantes reciben al iniciar el drea béasica,
¢les permiten hacer interpretaciones cuando
por primera vez Se acercan a un cono=imiento
practico de los organismos vivos?.

EISIOLOGIA

Se cursa en el cuarto semestre de la carrera de QFB, dentro
del &rea bisica y la linea académica Biologia, con 4 horas
semanales de teorfa y 3 horas de précticas, corresponiendo a 11
créditos del curriculum. Esta materia inicia a los alumnos en el
estudio de la morfologia, fisiologfa, regulacién y control del
organismo humano. Por su contenido, da apoyo al QFB en su pr&ctica
profesional dentro del Area de la salud. En el curso préctico de
esta materia se realizan las manipulaciones para la interpretacién
y explicacién de las respuestas de los sistemas y aparatos que
integran a un organismos superiocr.

Esta materia, aunque pertenece al area académica de Biologia,

3 Facultad de Quimica. op.cit. pp: 309-310.
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contempla como materias antecedentes fundamentales del curriculum
a la Fisica (Electricidad y Magnetismo) y a la Fisicoquimica, que
darin apoyo al conocimiento de los mecanismos fiosiolégicos del
organismo.
Responde a los siguientes objetivos generales que se cubren en
8 Unidades académicas:
*al finalizar el curso, los alumnos:
- Describiran la estructura macroscépica del cuerpo
humano en los distintos segmentos.
~ Interrelacionarédn las estructuras anatémicas como
parte integral del cuerpo humano.
- Describiran y explicran los mecanismos bésicos de
regulacidn funcional general.
- Identificaran y explicaridn las funciones
principales de 1los distintos aparatos vy
sistemas.
- Explicaran e identificara&n los mecanismos de
regulacién particulares de los distintos
aparatos y sistemas.
- Interrelacionardn el curso con otras asignaturas
del curriculum.
- Describirdn e identificar&n un fentémeno tanto
desde el punto de vista morfolbégico como
fisiolégico y explicaran la importancia de los
resultados obtenidos.
- Explicarén los mecanismos de regulacién entre los
mas importantes.
- Realizaré&n en el laboratorio manipulaciones para
la interpretacién y explicacidén de 1las
respuestas de un sistema o aparato."®
Alcances y limitaciones de l1a materia.
Alcances: esta materia, aunque lleva el nombre de Fisiologia,
es la Gnica del curriculum del QFB que contempla contenidos que se

S Facultad de Quimica. op.cit. pp: 301.
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refieren a la anatomia y fisiologia dal cuerpo humano y, por 1lo
mismo, es la finica que le da elementos al QFB en el &rea de la
salud, proporcionando los conocimientos anatémicos y fisiolégicos
del hombre, que es uno de los objetos de trabajo de este
profesionista.

Limitaciones: el tiempo asignado a esta materia es muy corto
para cubrir los objetivos gque se pretenden. Asi también su
contenide es tan amplio que no es posible trabajarlo en un
semestre, dada la importancia de esta materia para la formacién del
QFB, se requeririan de mds cursos gue ampliaran y profundizaran los
conocimientos que proporciona; por ejemplo, la Anatomia y la
Fisiologfa de Sistemas y Aparatos, ya que aportarfan al QFB una
informaci6én mds completa en el arca de la Fisiologla y Patologia,
para interactuar con el médico en las sesiones clinicas de estudio
de casos, a lo largo de su desarrollo profesional.

Se cuestionard lo siguiente:

-¢Qué papel juega el curso de Fislologfa en 1la

formacién profesional del QFB, cuando en el
diagrama de seriacién de 1la carrera no se
observa seriacién con el paquete terminal de
Bioquimica cClinica y cuando el perfil del
egresado demanda conocimiento de Fisiologia?.
- 81 el perfil del egresado propone conocimientos
basicos de Fislologia, ¢hasta dénde un curso
de fisiologia que se imprate en el cuarto
semestre, da las bases para llevar materias
del paquete terminal del &rea de la salud y
posteriormente entender problemas clinicos?.

MICROBIOLOGIA GENERAL IIX

Esta materia se cursa en el quinto sementre de la carrera,
pertenece a la linea académica Biologia, pero estd ya dentro del
&rea de formacioén profesional, con 3 horas scmanales de teoria y 3
horas de préactica, 1o que cubren 9 créditos. Su antecedente
curriculares son la Biologia Celular y la Microbiologia General I.
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Sus contenidos estudian los procesos bioquimicos de los
microorganismos, su distribucién en la naturaleza y la relacién con
sus diferentes habitats para que, basindose en estos contenidos,
los estudiantes conozcan las interacciones de los microorganismos
con los organismos superiores y sus repercusiones en la industria
y 1la biotecnologia. Las pr&cticas para este curso contemplan
fundamentelmente el estudio de los procesos fisiolégicos y
bioquimicos de los microorgasnismos, y de las técnicas adecuadas
para ello.

Responde a los siguientes objetivos generales distribuidos en
cinco unidades:

"al finalizar el curso, los alumnos:

- Discutirdn los diversos procesos a través de los

cuales los microorganismos pueden derivar su
energia.

- Discutirdn la importancia de los microorganismos
en la conversién de materia org&nica e
inorganica en la biésfera.

- Explicarén los procesos fisiolégicos que realizan
los microorganismos y los factores gque los
determinan, asi como su relacién con el medio
ambiente y con otros organismos.

- Aplicaran los conocimientos de las
caracteristicas de los microorganismos, las
propiedades de los agentes gque los afectan y
las técnicas microbiolégicas, en la solucidn
de problermas de deteccién, estudio, control y
utilizacién de microorganismosg".’

Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: esta materia es la primera en el curriculum de QFE
que introduce al alumno en el estudio de los anilisis de
laboratorioc para detectar enfermedades.

Limitaciones: la principal limitaci6tn consiste en que esta

7 Facultad de Quimica. op.cit.. pp: 348.
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materia es anterior a la Bioquimica II y simulténea a la Bioquimica
I, que serin las materias gqgue deben darle apoyo, ya que los
objetivos generales se refieren a procesos bioenerxgéticos y
metabblicos de los microorganismos. Asi mismo, en el curriculum de
QFB no existen contenidos de FEcologia para poder cubrir 1los
objetivos que se refieren a las relaciones de los microorganismos
con el medio ambiente y otros organismos.

Se cuestionara lo siguiente:

~-:C6mo es que la materia Microbiologia General II
concibe procesos bioguimicos en
microorganismos cuando no hay antecedentes de
Biogquimica B&sica?.

-¢Cémo es posible que la materia Microbiocleogia
General II pide al estudiante que relacione
los microorganismos en sus diferentes habitats
cuando no se le han dado conocimiento sobre
Ecologfia?.

-iComo se orienta al estudiante al &rea de la salud
cuando paralelamente se cursan Bioguimica I y
Microbiologia General II, y discontinuamente
se cursa la Bicgquimica II?.

-¢Culles son las razones curriculares gué
jusi‘.ifican el gque una materia del &rea
profesional (Microbiologla General II) se
ubica antes de una de &rea basica (Bioguimica
II)?.

~;Hasta donde la secuencia de cursos de Bioquimicas
y Microbiolongias afecta la compresidn de la
Microbiologia General II, y posterliormente la
formacién del estudiante en el &rea de 1la
salud?.

BIOQUIMICA I
Se cursa en el quinto semestre, es la primera materia del
curriculum que pertenece a la linea académica de Biogquimica, estd
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dentro del &rea de formacién bésica, con tres horas semanales de
teoria y cuatro de practicas que cubren 10 créditos. Sus
antecedentes curriculares son la Quimica Orgénica‘ II y 1la
Fisiologia.

El curso de Bioguimica I continGa con el de Biogquimica II y
ambos constituyen el estudio de una Bioquimica General. Por tener
un contenido demasiadc amplio no es posible cursarlo en un sélo
semestre, asi se ha considerado m&s adecuado dividirlo en dos por
razones didédcticas y de tiempo. En este primer curso se estudian
las biomoléculas gue integran la célula, la estructura y funcién de
las nmisma,y las diferentes formas que tiene la célula para obtener
energia de su entorno. Se describen ademis las caracteristicas de
la catdlisis bioldgica. Las préacticas de laboratorio para esta
materia ilustran las técnicas de aislamiento y purificacién de las
diferentes biomecléculas, asi como los métodos de cuantificacién e
identificacién de las mismas.

Responde a los sigulentes objetivos generales divididos en
seis unidades.

“Al finalizar el curso, les alumnos:

- Describirdn la composicién quimica y 1la
estructura del agua, las proteinas, los &cidos
nucleicos, los hidratos de carbono y los
lipidos.

- Explicardn como se relacionan las estructura con
la funcién.

- Describiran las caracteristicas de la catalisis

enzimdtica, los mecanismos involucrados y 1la
funcién de los cofactores y las coenzimas.
Analizar&n los fundamentos de la termodinimica,
la funcién y la utilizacién del ATP vy
describirén la fotofosforilacién Yy
fosforilaci6n oxidativa.
- Describir&n el metabolismo explicando el
anabolismo y catabolismo como vids principales
del nismo.
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- Relacionar&n el papel de las vitaminas y los
elementos traza en las diferentes vias
metabSlicas y sus funciones biolégicas."®

Alcances y limitaciones de la materia:

Alcances: la Bioguimica I y II serdn las materias que darin
apoyo a todas las materias de la linea académica Bioquimica y
algunas de la linea Biologia como ser&n la Microbiologia General IT
Y la Bacteriologia.

Limitaciones: Aunque en el curriculum s&lo se pide como
antecedente las Organicas I y II, es neccesario que el estudiante
haya cursado la Termodindmica y conveniente que haya cursado la
Fisicoquimica Farmacéutica; analizando el esquema de seriacidén esto
es posible pues estén situadas en semestres anteriores, segundo y
cuarto. Se requieren asi mismo las Quimicas Analiticas I, II y III,
situadas también en semestres anteriores. Una de las limitaciones
que considero mis importante es que las Quimicas orgdnicas III y
IV, cuyos contenidos son los fundamentos quimicos para el estudio
de las biomoléculas, se cursan la III en el guinto semestre
simultsneamente a la Bioquimica I, y la IV en el sexto semestre.

Se cuestionari lo siguiente:

-.Como es posible que los antecedentes curriculares
para la materia Bioquimica,es decir Quimica
orgénica III y IV { que dan apoyo al estudio
de los temas revisados en la Bioguimica I), se
cursen simultineamente o posterior a dicha
materia?

-¢Hasta dénde la secuencia curricular de los cursos
afecta la formacién de los estudiantes que se
orientan al 4rea de la salud?

~¢Cémo apoyan los contenidos de Bioquimica I al
estudiante que se dedique profesjonalmente a
los analisis clinicos?

BIOQUIMICA II

3 Facultad de Quimica op.cit. pp: 340.
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Esta materia se cursa en el sexto semestre, pertenece al area
académica Bioquimica y es la Gltima materia del &rea de formacién
bdsica, con tres horas semanales de teoria y cuatro de practicas
que cubren 10 créditos. Su antecedente curricular es la Bioquimica
I.

Como se dijo anteriormente, esta materia es la segunda parte
de una Bioquimica General que se inicia con la Bioguimica I. En
ella se estudian el anabolismo y catabolismo de las biomoléculas,
su regulacién e integracién en los organismos vivos, que
contribuyen a la home6stasis celular.

El contenido del curso prictico contempla la realizaciébn de
experimentos que jlustran los metabolismos de las diferentes
biomoléculas y de algunas formas de regulacién metabélica.

Tanto en el caso de las practicas de la Bioquimica I como de
la II se utilizan las técnicas mas actualizadas en el estudio de
esta disciplina.

Responde a los siguientes objetivos generales distribuidos en
7 unidades :

"Al finaljzar el curso, los alumnos:

- Describirin cémo ocurre el metabolismo de los
hidratos de carbono, 1los lipidos y 1leos
aminodcidos, y establecerén la relacién
estructura-funcién de cada uno de ellos.

~ Describirdn el metabolismo y 1la relacién

estructutra-funcién de los nuclebtidos y los
dcidos nucléicos.

- Explicarén las vias anabblicas y catabblicas de
los compuestos anteriores, analizande su
regulacién e integracién.

~ Conocerdn el papel de las hormonas sobre el

metabolismo celular.

- Explicardn c6mo ocurre el almacenamiento y 1la

transferencia de la informacién contenida en
las células vivas, describiendo la biosintesis
del ADN, ARN, las protefnas y la funcién del
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cédigo genético.
- Explicaran los mecanismos de control celular a
nivel genético, enzimitico, hormonal, etc.
- TIntegrarin los conocimientos del metabolismo
celular, logrando la correlacién de las
diferentes vias metabblicas."t
Alcances y limitacicnes de la materia.
Alcances: Esta materia (junto con la Bioquimica I) es la que
da las bases a todas las materias de las areas profesional y
terminal para la opcidédn Bioquimica Clinica; es una materia que se
encuentra en la partec media de la carrera de QFB yYa gue a su vez se
apoya en los contenidos de muchas de la materias gue la anteceden.
Las limitaciones en este momento no se han podido detectar
debido a que este plan de estudios no ha sido cubierto hasta el
sexto semestre.
Nos podemos cuestionar:
-¢Cudl es el apoyo que los contenidos curriculares
de la Bioguimica II aporta al estudiante de
QFB que se dedicar& a los andlisis Clinicos y
al &rea de la salud?
~ Las horas que se ~zdican a la Bioguimica II, ¢son
suficientes para cubrir los contenidos de ésta
materia, cuando es un conocimiento esencial
para los que se dirigen al drea de la salud?

BACTERIOLOGIA.

Se cursa en el sexto semestre, pertenece a la linea académica
de Biologia y al &rea de formacién profesional, con tres horas de
teoria y cuatro de précticas que cubren 10 créditos. Sus
antecedentes curriculares son: Biologia Celular, Fisiologia,
Microbiologia Iy 1I y Bioquimica I.

Los contenidos de esta materia introducen al alumno en el
estudio de las bacterias con el fin de adquirir los conocimiento

¢ Facultad de Quimica. op.cit. pp: 369.
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tedérico-pricticos necesarios para hacer el diagnéstico de
laboratorio de las principales enfermedades que las bacterias
ocacionan al hombre.

En el curso prictico los estudiantes realizan los anadlisis de
laboratorio para detectar las enfermedades bactcrianas y determinar
a qué grupo pertenece la bacteria que sc ha detectado; para ello se
utilizan las técnicas m&s actuales. Asi mismo adguieren en este
curso el criterio para participar en la resolucidn de los problemas
de salud relacionados con este tipo de microorganismos.

Responde a los siguientes objetivos generales cdivididos en S
unidades:

%Al finalizar el curso, los alumnos:

- Enumerarédn a las principales bacterias patégenas

y describirdn los aspectos mis relevantes
sobre las enfermedades que ocasionan.

~ Enumerardn a las bacterias que constituyen 1la
flora habitual de las diferentes zonas
anatémicas colonizadas en condiciones de salud
y describiran las caracteristicas bésicas que
permiten diferenciarlas de las patdgenas. ’

~ Describirdn las caracteristicas microscépicas,
culturales, fisicoquimicas, bioquimicas e
inmunolégicas de las bacterias patégenas. En
particular, aquéllas que revisten importancia
para realizar el diagnéstico de laboratorioc de
las enfermedades bacterianas y para efectuar
el andlisis bacteriolégico de los productos
farmacéuticos.

- Mencionarédn los tipos de muestra que se
seleccionan para efectuar el diagnéstico de
laboratorio y 1los relacionar&n «c¢on los
diferentes padecimientos provocados por
bacterias.

- Describirén las metodologias® y pruebas
involucradas en el diagnéstico de laboratorio,
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y las seleccionardn dependiendo de 1la
enfermedad bacteriana que reqguieran
investigar. Adenas, describiran los
fundamentos correspondientes."’

Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: el curso de Bacteriologia as uno de los contenidos
fundamentales gue apoya el ejercicio profesional del QFB en el drea
de la salud, ya que sin &1 no se podrian detectar e identificar las
bacterias y por consiguiente diagnosticar la enfermedad.

Limitacjones: nuevamente encontramos que la Bacteriologia
tiene como antecedente s6lo a la Bioguimica I, siendo gque en
uno de sus objetivos genarales se establece la descripcidn de las
caracteristicas microscépicas, culturales, fisicoquimicas,
biogquimicas e inmunolégicas de las bacterias patégenas, siende que
la Biogquimica II se cursa simultineamente a ella y el primer curso
de Inmunologia hasta un semestre después.

Nos cuestionaremos:

-¢Cémo apoya la materia de Bacteriologlia a 1la
formacién profesional del QFB que se dirige al
drea de la salud?

~2Cufl ser& el aprovechamiento de los contenidos de
esta materia, cuando aGin no se ha cursado 1la
Inmunologia, y 1la Biogquimica II se cursa
simultaneamente?

-¢Ccémo afecta esta seriacién curricular el

desempefio del QFB que se dedica al drea de la
salud y especificamente a los andlisis
clinicos?

-¢Es posible hacer un diagnéstico de laboratorio
con s6lo describir y seleccilonar las pruebas
de laboratorio para cada bacteria, como lo
enuncian los objetivos?

7 Facultad de Quimica. op.cit. pp: 377.
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GENETICA
Esta materia inicialmente se ubicé en el tercer semestre de la
carrera; después de una serie de reflexiones se pasé al séptimo
semestre. Ignoro si estas reflexiones contemplan la modificacién
del contenido inicial del programa y por consiguiente el nmero de
horas que se requieren. Analizaré el curso gue se describe en el
documento de la Facultad de Quimica UNAM y que ha sido aprobado. La
materia pertenece a la 1linea académica Bioquimica y al &rea de
formacién Profesional. Se cursa en dos horas teoria y cuatro horas
de prdcticas que cubre 8 créditos. Los contenidos del curso inician
a los alumnos en los conocimientos de los mecanismos genéticos,
algunas de sus alteraciones y sus concecuencias. También contemplan
el estudio de las metodologias utilizadas para la modificacién
genética de algunos microorganismos, y para el estudio de 1los
elementos genéticos (cromosomas) en organismos superiores, aGn en
el hombre.
Responde a los siguientes objetivos generales divididos en 5
unidades:
"al finalizar el curso, los alumnos:
- bistinguirdn los elementos genéticos, las formas
en que se presentan Y las caracteristicas
generales gue comparten.
- Describirén brevemente la plasticidad de 1la
informacién genética y los principales métodos
utilizados para demostrar esta propiedad.

Mencionardn los modelos e hipétesis méas
importantes que s5e relacionan con el
funcionamiento de los diversos elementos que
conforman un sistema genético.

- Resolveréan algunos problemas relativos a herencia
tipo mendeliana y a la genética de
poblaciones.

~ Mencionaran las bases principales de algunas

técnicas que se emplean paka modificar

genéticamente a las células y obtener de ellas
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beneficios para el hombre.*®*

Recomendamos que el presente contenido del programa de
Gendtica sea revisado ahora que la materia ha sido reubicada en el
séptimo semestre.

Alcances y limitaciones de la materia:

Alcances: esta materia dard las bases a 1la Biosintesis de
Aplicacién Industrial, y apoyo a la Hematologia e Inmunologia
Aplicada gque son materias del paquete terminal optativo de
Bioquimica Clinica.

Limitaciones: en el diagrama de seriacién esta materia se
encuentra aislada, aparentemente no interacciona con ninguna otra,
sin embargo, estd relscionada con los contenidos de Biologia
Celular, Microbiologia I y Bloquimica I y II que le dan apoyo. Otra
limitaci6én es que la materia se lleva s6lo en un curso, lo que es
insuficiente para formar al QFB en el &drea de la Genética Clinica,
ya que es un campo profesional dentro del &rea de la salud.

Podemos cuestionarnos:

~iLos contenidos del curso de Genética alcanzan a
cubrir los conocimientos minimos que sobre
esta disciplina requiere el QFB que labora en
el campo de la salud?

-¢Cémo apoya la materia Genética a la formacién
profesional del QFB cuande su préctica
profesional puede dirigirse al laboratorio de
Patologia clinica?

~iQué apoyo de formacién dard la materia Genética
al profesionista QFB?

INMUNOLOGIA GENERAL

Esta materia se cursa en el séptimo semestre, pertenece a la
linea académica Bioguimica y al drea de formacién Profesional, con
3 horas de teorfa y 4 horas de practicas que cubren 10 créditos.
Sus antecedentes curriculares son Fisicoquimica Farmacéutica,

' Facultad de Quimica. op.cit. pp: 267.
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Microbiolegia I, Bioquimica I y II, Quimica Analitica y Fisiologfa.
El programa de este curso inicia a los alumnos en el estudio de los
fenSmenos inmunes; comprende su génesis en los organismos
superiores y su accién benéfica o lesiva; la utilizacién de las
interacciones Ag-Ac como método para detectar el estado inmune, y
la inmunizacién del humanc mediante la aplicacién de vacunas y
sueros. El programa practico contempla la preparacién de
innmunégenos y anticuerpos, y aplica las técnicas para el manejo de
animales para el estudio de la respuesta inmune, asi como la
realizacién de técnicas de inmuno precipitacién, aglutinacién y
hemélisis.
Responde a los siguientes objetivos generales distribuidos en
9 unidades:
“aAl finalizar el curse, los alumnos:
- Describirdn los mecanismos de la respuesta
inmune, sus medladores y manifestaciones.
- Discriminar&n los casos en gue el estado inmune
protege al organismo y cudndo es nocivo.
- Describiran y analizaran los fundamentos, 1la
metodologia, fuentes de errores y aplicaciones
mas frecuentes de las interacciones antigeno-
anticuerpo en el laboratorio clinico y en el
control de productos biolégicos.
- Preparardn adecuadamente inmunégenos y anticuerpo
purificados.
- Aplicardn las técnicas para el manejo adecuado,
las diferentes vias de inoculacién y sangrado
en conejos y cobayos.
- Realizarén adecuadamente e interpretaran

resultados de las técnicas de
inmunoprecipitacién, aglutinacién y hemdlisis.
Identificarén los estados de
hipersensibilidad.

- Seleccionaridn la metodologia mas adecuada, de
acuerdo a los recursos disponibles para 1la
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resolucién de problemas de diagnéstico en el
laboratorio.

- Describirdn cémo estdn constituidas las vacunas y

sueros de uso actual en nuestro medio, asi
como sus indicaciones y contraindicaciones.

- Al proporcionarle la definicién de un producto

biol6gico, disefiar&n los pasos fundamentales
del método de produccién y establecerdn los
controles que deben efectuarse en cada una de
' las etapas de la fabricaci6n.®®

Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: es una aateria que ubica al estudiante en el
contexto mas actual dentro del campo de la salud. Como se ve es una
materia que estad apoyada por varias que la anteceden, pero a su vez
dard apoyo a otras materias del &rea terminal, en las que se
incluyen temas gque se refieren a la respuesta inmune.

Limitaciones: atn no se han podido detectar dado gue no se ha
evaluado la materia.

Cuestionaremos:

-iCu&les son los contenidos basicos de 1la
Inminologia gue apoyan el desempeflo del QFB en
el campo de la salud?

-iC6mo apoya la Inmunologia a cada una de 1las
materias que con ella se relacionan?

-¢Los contenidos de la TInmunologia apoyan al

profesionista QFB dentro del 1laboratorio de
Patoleogia Clinica?

ANALISIS CLINICOS L

Se cursa en el séptimo semestre, pertenece a la linea
académica Bioguimica y al &rea de formacién Profesional;. con 3
horas de teorfa y 4 horas de practicas cubre 10 créditos. Los
regisitos para llevar el curseo son: Biologia Celular, Fisiologia,

? Facultad de Quimica. op.cit. pp: 409.
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Quimica Orgdnica, Quimica Inorgdnica, Biogquimica IX, Morfofisilogia
de Sistemas y Aparatos, y Bioestadistica'.

En este curso se introduce a los alumnos al estudio de los
aspectos esenciales para que participe el QFB en el campo de la
salud, y especificamente en el de los An&lisis Clinicos. En &l se
estudia desde la toma de muestras, hasta los métodos de evaluacién
de los diferentes componentes de los fluidos corporales y excretas.
El curso practico Jilustra 1las técnicas m&s usadas para la
cuantificaci6tn de las diferentas biomoléculas del organismo humano,
dentro de lo que es posible realizar en los laboratorios de
ensefianza de la Facultad.

Responde a los siguientes objetivos generales divididos en 12
unidades:

“Al finalizar el curso, los alumnos:

- Explicaran el concepto de Anidlisis Clinicos I, su

importancia en el laboratorio y su aplicacién
en el campo del sector salud.

- Seleccionardn los diferentes métodos de andlisis

clinicos de acuerdo a los recursos disponibles
y estaran capacitados para elegir el estudio a
realizar de acuerdo con el diagnéstico
presuntiva.

- Seleccionarin las muestras necesarias segGn el

exdmen que vayan a realizar y describiran la

1.~ A pesar que en el documento: "Facultad de Quimica, 1989.
Licenciatura_en Quimica Farmacéutica Biolégica. Parte II.
Facultad de Quimica, UNAM, México" la Morfofisiologia de sistemas
y aparatos aparece como antecedente de los programas de varias
materias (Andlisis c¢linicos I, Parasitologia, Virologila,
Micologia, Hematologia, Andlisis Clinicos II e Inmunologia
Aplicada). Esta materia que fue propuesta como una de las que
darian mayor apoyo al desarrollo profesional del QFB en el campo
de la salud, finalmente y 8in gue se conozca una justificacidn
curricular, fue eliminada del plan de estudio de la carrera de
QFB, Algo semejante ha sucedido con la Biocestadistica y el
Control de Calidad, los cuales se han sustituido por Estadistica
y un contreol de Calidad que no se refiere al Laboratorio de
aAndlisis Clinicos.
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obtencién, manejo y conservacién de dichas
muestras.
- Realizarin adecuadamente la metodologia indicada
en cada exdmen de laboratorio.
-~ Implantar&n los programas de control de calidad
més apropiados en cada 4rea de laboratorio.
- Correlacionarin los resultados obtenidos con 1la
posible patologia a investigar.
- Verificarén la validéz de los resultados."!
Alcances y limitaciones de la materia.
El alcance de esta materia es la introduccién teérica que da
al estudiante, para que s2 interese en el campo de la salud.
Limitaciones: Las limitaciones de esta materia es el tiempo
que se considera para cubrir los contenidos. Se basa la materia en
el analisis de las blomoléculas y sin embargo no se pide como
antecedente formal una Quimica Analitica. Dentro de los objetivos
se menciona el implantar programas de control de calldad y 1a
organizacién y administracién del labkoratorio de An&lisis Clinicos,
sin haber cursado materias de estas disciplinas; en el curriculum
del QFB se cncuentran dos materias al respecto: Control de calidad
y Administracién Industrial, s6lo que se cursan hasta el noveno
semestre de carrera Y los contenidos, sobre todo los de Control
de Calidad, estan orientados hacia la industria. En otro de los
contenidos se menciona la relacién de los resultados con la posible
patologia a investigar; dentro del curriculum del QFB no aparece
ninguna materia que tenga contenido referido a Patologfa. Ademis se
pide como antecedente curricular a la Morfofisiologia de Sistemas
y Aparatos y esta materia no aparece en el curriculum de 1la
carrera.
Las interrogantes que surgen son las sigulentes:
- Con el curriculum actual,¢ el estudiante de QFB
estd capacitado para cubrir los objetivos de
la materia Andlisis Clinicos 1?

1 Facultad de Quimica. op.cit. pp: 418.



a5
-¢Hasta d6énde la secuencia curricular de las
materias afecta la preparacién del QFB gque se
orienta hacia los Andlisis Clinicos?
-i5erd posible cubrir el programa de Andlisis
Clinicos I en el tiempo designade?
~:Estd capacitado el estudiante de QFB con el curriculum
gue la carrera le proporciona, para gue en un
séptimo semestre correlacione resultados con una
posible patologla?
~¢Cobmo relaciona el curso tedrico y préctico de Andlisis
Clinicos a los estudiantes con el adrea de la salud?
~¢C6bmo responde el programa tebrico de los Andlisis
Clinicos 1 al AQesarrollo de habjilidades
necesarias para el desempefio de estas en la
practica profesional?

BIOSINTESTS INDUSTRYALES

Esta materia se cursa en el séptimo semestre de la carrera,

pertenece a la linea académica Bloquimica y al 4rea de formacién

Profesional. Con 2 horas de teoria y 3 de pricticas cubre 7

créditos. Sus requisitos curriculares son Microblelogia I y II. En
este curso los alumnos adquieren los conecimientos

para obtener
productos aprovechables para el hombre a partir

de procesos
bioguimicos, que llevan a cabo los microorganismos. Como ejemplos
de los productos que se obtienen podemos mencionar:

alimentos,
vitaminas, antibidtices, etc.

En el curso prictico disefian y
realizan ejercicios que ejemplifican procesos blosintéticos.
Responde a los siguientes objetivos generales que se dividen
en 7 unidades:
YAl finalizar el curso, los alumnos:
- Describiran los elementos dque integran ¥y
controlan el proceso de un microorganismo en
una industria microbiana.
- Definirén la formulacién de sustratios con base a

requerimientos nutritivos utilizando materiaas
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primas baratas y disponibles.

- Describirén los diferentes procesos
representativos para la obtencidn de
metabolitos primarios.

- Describirén los procesos empleados en la
obtencidén Yy purificacién de polimeros
microbjianos sefialando la aplicacidn que tienen
éstos.

- Describirdan los procesos empleados en la
obtencién y purificacién de metabolitos
secundarios y vitaminas.

-~ Analizarén los diversos campos en los que los
microorganismos realizan bioconversiones,
explicando el proceso y su importancia.

~ Disefiar&n y realizardn adecuadamente ejercicios
practicos que ejemplifiquen algunos de los
procesos biosintéticos més representativos.

~ Analizar&n la incidencia de los microorganismos
en diversos procesos ecolbgicos e
industriales.""?

Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: Los contenidos de esta materia podran ser aprovechados
por los estudiantes, para profundizar en el conocimiento de los
microorganismos, y podridn ser aplicados en su desarrollo
profesional.

Limitaciones: Esta materia no est& directamente relacionada

con el desarrollo del QFB que se dirige al campo de la salud.

Podriamos cuestionarnos:

-:C6mo es que perteneciendo la materia Biosintesis
Industriales a la linea académica Bioquimica,
no se contempla como antecedente curricular a
las Bioquimicas I y II?

2 Facultad de Quimica. op.cit. pp: 428.
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Las siguientes materias que se analizan son: Parasitologia,
Micologia, Virologia y Hematoleogia que se cursan en el octavo
semestre, y Andlisis Clinicos II e Inmunologia Aplicada que se
cursan en el noveno. Todas ellas se encuentran ubicadas dentro del
paquete terminal de Bioquimica Clinica.

P ST I

Se cursa en el octavo semestre, pertenece a la linea académica
Biologia y al &rea de formacién Terminal. Con 2 horas de teoria y
3 horas de practicas cubre 7 créditos. Sus antecedentes
curriculares son, Biologia Celular, Morfofisiologfa de Sistemas y
Aparatos y Microbiologia I.

En este curso los alumnos adquieren conocimientos mas
profundos sobre los par&sitos. La trascendencia de los organismos
estudiades, es muy grande dentro del campo de la salud. Estudia los
pardsitos tanto protozoarios como metazoarios, sus formas de
reproduccién y los aspectos epidemiolégicos de mids interés. En el
laboratorio realiza las técnicas apropiadas para la recoleccién y
estudio de cada uno de los diferentes grupos de parédsitos.

Responde a los siqguientes objetivos generales divididos en 6
unidades:

*al finalizar el curso, los alumnos:

— Clasificardn a 1los pardsitos aplicando los

conocimientos taxonémicos.

- Describir&n la participacién e influencia de los

parasitos en la ecoleogia.

- Describiran 1los aspectos epidemiol6gicos de

interés.

~ Describiran la morfologia y forma de reproduccién

de protozoarios y meéazoarlos. )

- Recolectarén, manejardn y conservaridn las

nuestras requeridas para la identificacién de
parésitos.

~ Seleccionarin y realizardn técnicas involucradas



418

en su identificacién, interpretando los
resultados obtenidos.

-~ Identificaran a los agentes etiolégicos de las

parasitésis mis frecuentes."?
Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: esta materia cs bésica para el profesionista QFB que
se desempefia . en el campo de la salud.

Limitaciones: entre las limitaciones encuentro la falta de
antecedentes curriculares gue menciona el programa: no existe la
materia Morfofisiologia de Sistemas y Aparatos; ademds no hay
antecedentes curriculares para que se lleven a cabo relaciones
ecolégica asi como de clasificacién, aplicando conocimientos
taxonémicos de los pardsitos estudiados,

Podemos cuestionarnos:

-:Como es gue se piden requisitos curriculares que

no existen en el curriculum de QFB? ’
—¢Por qué no existe la materia Morfofisiologia de

Sistemas y Aparatos que se menciona como

antecedente para muchas asignaturas?

~¢Cudles son las Jjustificaciones académicas

curriculares por las que no se contemplan la
Morfofisiologla de Sistemas y -Aparatos?

_<éSerd posible adquirir los conocimientos de una materia

basica para el QFB en s6lo dos horas semanales?

MICOLOGIA

Esta asignatura se cursa en el octavo semestre , pertenece a
la linea académica Biologla y al &rea de formacién Terminal. Se
cubren 7 créditos con 2 horas de teoria y 3 de pricticas. Sus
antecedentes curriculares son Biologia Celular, Morfofisiologia de
Sistemas y Aparatos y Microbiologia I.

En este curso el alumno adquiere conocimientos mis profundos
sobre la micologia. En el curso practico se ilustran las técnicas

3 Facultad de Quimica. op.cit. pp: 463.
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estudiadas en la teoria.
Responde a los siquientes objetivos generales que se dividen
en 9 unidades.
"aAl finalizar el curso, los alumnos:
-  Mencionaréin los aspectos taxonémicos de
importancia para los hongos.
- Describiran sus aspectos ecolégicos.
~ Describirdn sus aspectos de interés en el campo
industrial.
- Mencionarén los aspectos epidemioldgicos de mayor
interés en el campo de la Micologia.
- Describiran la morfologia y formas de
reproduccién de los hongos.
-~ Recolectaréan, manajar&n Yy conservarén las
muestras requeridas para su identificacién.
~ Seleccionarén y realizarén técnicas involucradas
en su identificacién e interpretaran los
resultados obtenidos.
- Identificardn los agentes ectiolégicos de las
micosis, "™
Los alcances y limitaciones, asi como las interrogantes para
esta materia, son las mismas que en el caso de la Parasitologia.

VIROLOGIA

Se cursa en el octavo semestre, pertenece a la linea académica
Biologia y al &rea de formacién Terminal. Con 2 horas de teoria y
3 de practicas se cubren 7 créditos. Sus antecedentes curriculares
son Biologia Celular, HMorfofisiologia de Sistemas y Aparatos,
Microbiologia I y Bloquimica I y II. Esta materia estudia una de
las ramas de Microbiologia, 1la Virologia, para adquirir los
conocimientos tebrico—practicoé para el manejo de los virus y la
identificacién de los mismos. En el curso practico se realizan las
técnicas adecuadas para el manejo e interpretacién de los virus.

¥ Facultad de Quimica. op.cit. pp:468.
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Responde a los siguientes objetivos generales divididos en 6
unidades.

"Al finalizar el curso, los alumnos:

- <cClasificardn a los virus, aplicando 1los

conocimientos taxonémicos.

~ Discriminaran los virus nocivos para el hombre.

- Seleccionaran los métodos adecuados para aislar e
identificar a 1los virus, con base en la
naturaleza del problema y los recursos con los
que cuente el laboratorio.""

Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: Es una materia de gran interés para el drea de la
salud, tanto por la aplicacién de técnicas e identificacién de
virus que afectan a la salud, como por constituir el manejo de
virus una forma de investigacién.

Limitaciones: No se contempla como requisito llevar el curso
de Genética y una unidad del curso de Virologia es Gené&tica Viral.
En otra de las unidades se habla de técnicas Inmunolégicas que se
revisaran en la Inmunologfia Aplicada, durante el noveno semestre.

Podemos cuestionarnos:

£2C6mo es que la Inmunologfa Aplicada se encuentra
en el curriculum después que la Virologia
siendo que sus contenidos dan apoyo a esta
Gltima?

-¢Por qué la Virologfia no contempla la Genética
entre sus antecedentes y ni siquiera se
encuentra seriada con ella?

—-¢Cémo afecta esta organizacién curricular 1los
conocimientos de la Virologia y posteriormente
su aplicacién en el &rea de la salud?

HEMATOLOGIA

Se cursa en el octavo semestre de la carrera, pertenece a la

15 Facultad de Quimica. op.cit. pp:475.
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linea académica Biologia y al drea de formacién Terminal. Se llevan
3 horas de teoria Yy 3 de practicas para cubrir 9 créditos. Sus
antecedentes curriculares son Bioestadistica, Morfofisiologia de
Sistemas y Aparatos, Biologia Celular, Quimica Orgénica IV,
Farmacologia General, Quimica Analitica IV, Bioguimica 1II,
Inmunologia y Genética, Estudlia los diferentes componentes de la
sangre en condiciones normales y los cambios patolégicos que sufren
frecuentemente y que provocan enfermedades. En el curso préctico se
identifican los diferentes componentes de la sangre, y diferencian
e identifican el funcionamiento normal y patolégico de cada uno de
los componentes de la sangre.

Responde a los siguientes objetivos generales que se dividen

en 4 unidades.

*al finalizar el curso, los alumnos:

- Identificaran las alteraciones de los componentes
celulares de la sangre. Analizarén Y
describiridn el funcionamiento normal de cada
componente. Diferenciarin e identificaran las
alteraciones cuantitativas y cualitativas de
dichos componentes celulares.

- Identificardn las alteraciones tisulares
provocadas por las alteraciones anteriores.
correlacionaran las alteraciones celulares con
los cambios tisulares que aguellas provoguen.

- JInterpretardn 1los datos clinicos que estas
alteraciones provocan en el individuo, en
funcitn de los datos que obtenga el estudio de
laboratorio de hematologia.

- Discutirén los datos normales de los estudios de
laboratorio de hnematologia en serie roja,
serie blanca, plaquetas, factor vascular en la
hemostasia, coagulacién, "actividad
fibrinolitica normal.

- Interpretardn las alteraciones o cambios que en
los resultados, de estos estudios provoque un
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padecimiento hematolégico primario o
secundario u otro proceso patolégico no
hematolégico.

~ Analizardn la importancia que su participacién

técnica y cientifica tiene en el diagnéstico
de un padecimiento hematolégico."
Alcances y limitaciones de la materia.
Alcances: con los requisitos que contempla tiene bases para
cubrir casi la totalidad de sus objetivos.
Limitaciones: no aparecen en el curriculum de QFB 1la
Morfofisiologia de Sistemas y Aparatos y la Bioestadistica, sélo se
tiene una Estadistica general. La Innunohematologia se revisa hasta
el curso de Inmunologia Aplicada que se lleva en el noveno
semestre.
Nos podemos preguntar:
-¢Cuil es la importancia de la Morfofisiologia de
Sistemas y Aparatos para esta materia?

-2Qué diferencias de contenido habria entre una
Estadistica y una Bicestadistica para apoyar o
no a la Hematologia?

ANALISIS CLINICOS IT

Se cursa' en el noveno semestre dentro de la linea académica
Bioquimica y en el adrea de formaciédn Terminal. Con 3 horas teoria
y 4 horas de practicas cubre 10 créditos. Sus antecedentes
curriculares son Andlisis Clinicos I. En este cursc los alumnos
estudian las alteraciones metabflicas de las biomoléculas, que dan
como concecuencia las alteraclones fisiolégicas de algunos &rganos,
aparatos y sistemas del cuerpo humano y realizan una serie de
pruebas necesarias para dar el diagnéstico de laboratorio, de la
posible patologia que se presenta. En el curso de laboratorio se
realizan las técnicas m&s usadas para cada una de las pruebas
clinicas.

16 Facultad de Quimica. op.cit. pp:481.
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Responde a los siguientes objetivos generales que se dividen
en 7 unidades:

"Al finalizar el curso, los alumnos:

- Seleccionarédn los diferentes métodos de anilisis

clinicos de acuerdo a 1os recursos disponibles
y estarin capacitados para elegir el estudio a
realizar de acuerde con el diagnéstice
presuntivo.

- Seleccionaran las muestras necesarias segln el
exmen gue van a realizar y describiran la
obtencién, manejo y conservacién de dichas
muestras.

- Realizarin adecuadamente la metodologia indicada
en cada eximen del laboratorio.

- Correlacionar&n los resultados obtenidos con el
diagnéstico presuntivo del padecimiento que se
investiga.""”

Alcances y limitaciones de la materia.

Alcances: Es esta materia la que dar& el apoyo Gltimo a los
egresados que se dirigen a los andlisis clinicos, y la qgue articula
los conocimientos curriculares con la formacién profesional.

Limitaciones: Los cstudios gque deben realizarse para la
determinacién de las alteraciones metabdlicas de las biomoléculas,
contempladas en el programa de Andlisis Clinicos II, son en su
mayoria muy sofisticados por lo que se realizan en laboratorios de
instituciones de tercer nivel o en laboratorios de Andlisis
Clinicos especializados. Adem&s se tienen las mismas limitaciones
que para el curso de An&lisis Clinicos I, ya que como se observa,
el antecedente curricular es el An&lisis Clinicos I.

Se. puede cuestionar:

-¢Cémo es que los contenidos de las diferentes

unidades contemplan relacionar las pruebas
estudiadas con las posibles patologias para

7 pacultad de Quimica. op.cit. pp: 534.
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cada caso, si en el curriculum del QFB no
aparece el estudio de Patologia Clinica?

- ¢Cuil serd la forma para que el estudiante conozca la
patologla que presenta el enfermo, para relacionarla con
los datos obtenidos en el laboratorio?

- ¢C6mo se relacionard el estudiante de Analisis
Clinicos II con el enfermo y/o el médico para
llevar a cabo la discucién de los casos y los
resultados de los mismos.

~ 2Qué mecanismos se empleardn para que el alumno
adquiera el criterio para seleccionar 1los
diferentes métodos de andlisis y el estudio a
realizar de cada uno?

- ¢C6émo obtendrad el estudiante el diagndstico
presuntivo de las muestras que analiza?

- El tiempo previsto para los Anadlis Clinicos II,
¢serd suficiente para cubrir el programa
establecido?

~ ¢C6bmo apoya esta materia a los egresados que Sse
dirigen al campo de la salud?

INMUNOLOGIA APLICADA

Esta materia se cursa en el noveno semestre, pertenece a 1la
linea académica Bioquimica y al &rea de formacién Terminal. Se
llevan 3 horas de teoria y 4 de practicas que cubren 10 créditos.
Los requisitos curriculares son: Bivologfa Celular, Bioquimica I y
IT, Inmunologia General, Hematologia. Con esta materia el alumno
profundiza el estudio de los fenémenos de la respuesta inmune y la
aplicacién de la Inmunologia actual, desde el punto de vista
metodolégico. En el curso practico se realizan técnicas de amplia
aplicacién, tanto en Inmunologia, como en otras disciplinas que son
estudiadas en la teoria.

Responde a los siguientes objetivos generales divididos en 11
unidades:

val finalizar el curso, los alumnos:



Describirdn los métodos inmunolégicos especiales
de uso actual y analizardn las condiciones de
su aplicaci6n para la deteccién de fenGmenos
inmunes y de metabolitos y féarmacos, tanto
para el diagnéstico como para la
investigacién.

Describirdn los mecanismos que intervienen en la
respuesta inmune en la relacién huésped-
parasito, con referencia a fen6menos que se
presentan en padecimientos provocades por
virus, bacterias, parésitos y hongos.

Seleccionar&n y aplicardn adecuadamente los
métodos inmunolégicos para la deteccién y
diagnéstico etiolégico de diversas
alteraciones.

Relacionardn los difercntes tipos de células e
interacciones celulares que participan en los
fenémenos inmunes, con especial referencia a
mecanismos de inmunidad celular,
subpoblaciones de linfocitos T ¥y sus
aplicaciones a la comprensién de las
alteraciones en la inmunidad.

Realizar&n adecuadamente técnicas para
determinacién de inmunidad celular.

Relacionardn 1las reacciones de 1los fendémenos
inmunes de hipersensibilidad y los fendémenos
que producen en los diferentes padecimientos
de tipo degenerative y las posibilidades de
inmunoterapia.

Integrardn los conocimientos de inmunologia y
hematologia para aplicarlos a los fenémenos
inmunohematolégicos y como apoyo en el
diagndstico,transfuciones y compatibilidad
sanguinea.

Realizarsn adecuadamente las pruebas
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inmunohematoldégicas, requeridas para
establecer la compatibilidad sanguinea, y las
convenientes para esclarecer problemas
derivados de la transfusién sanguinea y de
transplantes.

- Relacionarin el sistema HLA con los problemas de
expresién y su significado en el rechazo de
transplentes y en otros aspectos de 1la
histocompatibilidad.""

Alcances Yy limitaciones de la materia.

Alcances: Es una materia que da apoyo al egresado de QFB, para
enfrentarse con 1las técnicas m&s avanzadas para realizar 1los
andlisis de laboratorio, tanto para resolver problemas de
enfermedades, como en el caso de investigacién del &rea de 1la
salud,

Limitaciones: La principal limitante de esta materia es el
tiempo gue se tiene para cubrir los contenidos.

Podenos cuestionarnos:

~ ¢Es suficiente el tiempo destinado para el curso
de Inmunologia Aplicada cuando se abordan 11
unidades?

~ Los conocimientos y habilidadez que adquiecre el
estudiante de QFB en la materia de Inmunologia
Aplicada, 2lo apoyan para la préctica
profesional en el drea de la salud?

- FEl tiempo previsto para la materia de Inmunologia
Aplicada, ¢es  adecuado para cubrir los
objetivos propuestos por el programa?

~ ¢Hasta d6nde les permiten los contenidos de esta
materia a 1los estudiantes hacer andlisis
diagnoésticos sofisticados, en el &rea de la
salud?.

¥ Facultad de Qnimica. op.cit. pp:541.
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CONCLUSIONES

Después de hacer un anélisis general y detallado de las
materias biolégicas que se encuentran en la carrera de QFB, es
importante hacer algunas reflexiones sobre los antecedentes y
16gica curricular, con el objeto de partir de algunos considerandos
importantes que permitan fundamentar la formacién del QFB en el
drea de la salud, para finalmente derivar en una propuesta
complementaria de formacidén que fortalezca y reafirme 1los
conocimientos adquiridos en los 7 primeros semestres, y ayude a
profundizar en el octavo y noveno semestres sus conocimientos, a
partir del trabajo académico que pueda darse a través de un
laboratorio complementario de Analisis Clinicos.

Para ello resulta necesario hacer las siguientes aclaraciones:

Si bien para este trabajo me interesa la formaci6n del QFB en
el drea de la salud, habria gque hacer algunas menciones de los dos
paquetes de opcidn terminal que ofrece dicha carrera, y de las
materias obligatorias a cursar en estos dos Gltimos semestres, con
la finalidad de destacar la carga que las materias de Farmacia
tienen en la formacién del Bioguimico Clinico y por consiguiente,
entender cémo el curriculum del QFB se orienta ma&s hacia 1la
produccién de bienes que hacia el 4rea de servicios a la salud.

Esta diferencia de carga académica en términos de nGmeros de
créditos, la podemos revisar desde diferentes interpretaciones;
cada interpretacién implica una l6gica currricular en la formacién
profesional; en este sentido yo presentaré dos ejemplos:

1) Con los paguetes terminales del octavo y noveno semestres.

2) Desde una légica de interpretacién general del curriculum.

Para el primer caso, se analizardn las materias de los dos
filtimos semestres que pertenecen al paquete terminal Bioquimica
clinica y al de Farmacia, y las materias comGnes que en estos dos
semestres son obligatorias para ambas orientaéiones, dando el valor
total en créditos para cada caso.
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PAQUETE CRE | PAQUETE CRE { MATERIAS CRE
FARMACIA DIT { BIOQUIMICA DIT | COMUNES DIT
os CLINICA os os

OCTAVO SEMESTRE

Tecnologia 10 Parasitologia |7 Anidlisis de 12
Farmacéutica medicamentos
III
Desarrollo 10 Micologia 7 Toxicologia 10
Farmacéutico
Framacognosia 10 Virologia 7
Hematologia 10
Subtotal 30 31 22

NOVENO SEMESTRE

Quimica 10 | Andlisis 10 Biofarmacia 10

Farmacéutica Clinicos II

Desarrollo 10 Inmunologia 10 Control de 10

Analitico Aplicada Calidad
Administracién| 6
Industrial

Subtotal 20 20 26

TOTAL 50 51 48

En el cuadro anterior vemos gue para la opcién terminal
Farmacia, se cursan materias que cubren 30 créditos en el octavo
semestre, y 20 créditos en el noveno semestre que dan un total de
S0 créditos para este paquete terminal. En el caso de la opcién
Bioquimica Clinica, las materias que se cursan cubren 31 créditos
en el octavo semestre y 20 en el noveno, dande un total de 51
créditos. En cuanto a las materias obligatorias que se cursan en
estos dos Gltimos semestres, Andlisis de Medicamentos y Toxicologia
en el octavo, con una carga académica de 22 créditos, y
Biofarmacia, Control de calidad y Administracién Industrial en el
noveno, con 26 créditos, que hacen un total de 48. Sus contenidos
académicos se refieren especificamente al area de Farmacia, es
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decir, que el total de cré&ditos para esta opcidén seria de 98 y para
la opcién de Bioquimica Clinica s6lo de S1. Por consiguiente vemos
que existe mayor peso académico en la formacién del estudiante de
la opcién terminal Farmacia.

De lo presentado hasta el momento pedemos cuestionar:

¢Cudles son los criterios que el plan de estudios consider6é
para dar mayor peso curricular a la orientaci6n en el &rea de
Farmacia que en el drea de la salud, o cudles fueron los criterios
para que el paguete de Biogquimica Clinica se complemente con las
materias de Farmacia y no a la inversa?

Esto no quiere decir que sea mis importante Farmacia o
Bioguimica Clinica, sino que habria que darle el significado de su
objeto de estudio a cada uno de estos paquetes terminales.

Se puede pensar que la formacién en el paquete de Biogquimica
Clinica es mas débil como drea termiral gque la de Farmacia, por
consiguiente, esto limita la practica en el Laboratorio de Andlisis
Clinicos, siendo que es una de las areas prioritarias en 1la
formacién del QFB.

La revisidén que hasta agqui se presenta se refiere Gnicamente
al Area de la Bioquimica Clinica, con orientacién profesional hacia
los andlisis clinicos. Valdria la pena como un proyecto de
investigacidén posterior, hacer una evaluacién profunda de todo el
plan de estudios para la carrera de QFB.



CAPITULO IX.

EL QFB Y 8U PARTICIPACION EN EL EQUIPO DE SALUD.
EL BSTUDXIO DB UN CASO
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INTRODUCCION

En este capitulo se trabajardn algunos elementos fundamentales
de la practica profesional del QFB formados en el plan de estudios
anterior al vigente, para darnos cuenta cuil es la participacién de
este profesionista y cémo se desarrolla dentro del equipo de salud.
Lo anterior, quedari de manifiesto a través del estudio de un caso,
para analizar los diferentes puntos de vista de los profesionistas
QFB que trabajan en el Laboratorioc de Anadlisis Clinicos.

Se mencionan brevemente algunos elementos gque dan sustento a
la a la formacién profesional que propone el plan de cstudios de la
carrera de QFB, para tener un punto de referencia de lo gue ocurre
en este momento con los profesionistas egresados de la carrera. Es
decir, como se viven y se asumen, y como los asumen Yy consideran
los demas profesionistas del Aarea de la salud.

Es necesario aclarar que las experiencias y antecedentes que
se tienen, son de profesionistas formados con un plan de estudios
diferente al que estamos analizando en este trabajo. E1 plan
anterior fué vigente por 20 afios.

El plan de estudios actual, se inicia en 1989 y plantea la
formacidn de profesionistas gue trabajen interdisciplinariamente
dentro del eqguipo de salud.

Como es légico, aGn no se tiene informacién del desarrollo
profesional de los QFB egresados con este nuevo plan de estudios.
Por lo tanto, tomaremos como base de este capitulo, 1las
experiencias de los profesionistas formados con el plan anterior,
que quizd tienen perspectivas diferentes en su desarrollo
profesicnal. El caso que se analiza, es el de los estudiantes de la
especializacién en Biogquimica Clinica.

Uno de los prop&sitos fundamentales de esta investigacién es
proponer un laboratorio de andlisis clinicos para servicio social,
dentro de la Facultad de Quimica UNAM, considerando que para este
proyecto es necesario el apoyo, participacién y articulacién con la
Especializacién en Bioguimica Clinica.
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BREVE HISTORIA DE LA PRACTICA PROFESIONAL DEL QFB Y S8U TRABAJO
PROFESIONAL INTERDICIPLINARIO EN EL CAMFO DE LA SALUD

Los profesionistas egresados de la carrera de QFB, han sido
considerados desde una perspectiva histérico - social como
profesionistas - técnicos, con todas las implicaciones que este
término trae en si mismo. Es decir, aunque es uno de los
profesionistas gque integran el equipo de salud, se encuentran
fisicamente confinados al laboratorio, en donde desarrollan sus
actividades y en muy raras ocasiones son solicitados sus
conocimientos académico-cientifices. :

Esto ha dado origen a considerarlos capacitados Gnicamente
para manipular las muestras biol6gicas que reciben, a fin de que
entreguen los resultados numéricos de las pruebas solicitadas por
el médico.

Lo anterior, se debe quizds a una serie de limitaciones que
provienen desde su formacién profesional.

Dentro de las limitaciones gue se contemplan en la formacién
profesional del QFB, es que el curriculum se aboca a dar
conocimientos técnicos y cientificos a todos los niveles de
profundidad, pero descuida la parte de integracién del estudiante,
frente a la toma de decisiones en los problemas de salud en forma
conjunta con otros profesionistas dedicados a este campo.

Desde esta perspectiva, peodriamos mencionar que el
profesionista QFB, es uno de los sujetos gue integran el equipo del
4rea de la salud, junto con los médicos, enfermeras y trabajadoras
sociales, y que dan servicio a los individuos de nuestra sociedad.

Dentro de este equipo el QFB realiza los anilisis de 1los
diferentes fluidos corporales o de sustancias de excrecidén de los
pacientes. Ademds realiza la toma de muestras biolégicas a los
pacientes. Es decir, hace la toma de sangre, jugo gastrico, o
exsudados de diferentes o6rganos, lo cual debe realizarse en la
forma y condiciones apropiadas para tener resultados veridicos de
los andlisis que se realizan.

Como parte de la misma actividad sera la recepcién de muestras
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biolégicas entregadas por los paclientes para ser estudiadas, como
orina, heces, etc, en condiciones especificas para cado caso, desde
el procesamiento y almacenamiento de las diferentes muestras.

Los paclentes a los que el QFB realiza los analisis, son
enviados por el médico, cuando necesita apoyo de laboratorio para
dar un diagnéstico o prescribir adecuadamente los medicamentos.
Sin embargo, a pesar del papel que juega el QFB en el equipo de
salud, la practica profesional del mismo esta devaluada. Asi,
mientras a las otras personas del equipo de salud se les dan
lugares preponderantes dentro de las instituciones hospitalarias,
al QFB se le hace jugar un rol de mero instrumento de laboratorio
Yy no se le incorpera para participar en forma conjunta con los
demds profesionistas, y en muchas ocaciones no tiene la opurtunidad
de ponerse en contacto directo con el enfermo, que es el sujeto al
que van dirigidos los servicios.

Podriamos analizar algunos aspectos que ilustran la forma en
que el QFB es considerado profesionalmente y cual es su
participacién global dentro del equipo de salud.

El médico es el profesionista legitimado para diagnosticar una
enfermedad, pero es el QFB ‘el que confirma la alteracién
fisiol6gica a través de los analisis que realiza.

No obstante, esta aportacién profesional es ignorada por el
paciente y minimizada por el médico. En muchas ocasiones no se
prescriben andlisis concretos para determinar una enfermedad, sino
que se solicitan un gran nGmero de ellos, sin que el médico sepa
con certeza cuales son los resultados que ser&n Gtiles para llegar
al problema que se estid buscando; el QFB estd capacitade para
asesorar al médico en la toma de decisiones de cu&les son los
estudios que se regquleren, sin embargo, nunca recurre éste Gltimo
al conocimiento clinico-analitico del profesionista QFB.

Las instituciones en las que da servicio el QFB dentro de los
laboratérios de anilisis clinicos pueden ser: privadas y de
asistencia social.

A.- Instituciones privadas.
Entre las primeras se encuentran dos niveles:1) Los
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laboratorios de andlisis clinicos, cuyo fin es Gnicamente tomar la
muestra para el analisis prescrito por el médico y realizar el
estudio. En estos casos el QFB conoce personalmente al paciente,
pero no participa con el médico respecto al posible diagnéstico y
por consiguiente lo excluye para dar una opinidn a cerca de la
enfermedad del paciente.

Es conocido que en algunos casos extremos, los andlisis
prescritos no son necesarios, sino que se mandan hacer por arreglos
econdmicos entre el médico y el duefio del laboratorio.

2) Laboratorios de an&lisis clinicos de hospitales privados.

A nivel hospitalario privade la situacién para el QFB, es
similar, ademds no hace 1la toma de muestra directamente al
paciente. Generalmente esta actividad la realizan las enfermeras
que no tienen los conocimiento para llevarlas a cabo en condiciones
adecuadas. Muchas veces, el mal manejo de la muestra es la causa de
resultados erréneos.

B.~ Instituciones de asistencia social.

Dentro de las instituciones de asistencia social ( clinicas de
servicios médicos y centros hospitalarios), el QFB se encuentra en
la misma situacién que en las instituciones hospitalarias privadas;
no se le hace participe de las reuniones interdisciplinarias de los
profesionistas del equipo de salud, para la toma de decisiones en
la determinacidén de un diagnéstico. Por otro lado, se ignora el
papel que este profesionista juega en las sugerencias u opiniones
acerca de los medicamentos recetados por el médice, en cuanto a
désis, compuestos antagénicos o estados patolégicos incompatibles
con los mismos, aungue por su formacidén curricular es capaz de
participar en las actividades mencionadas.

El paciente concibe al QFB como al artesano o técnico
operativo del médico, en tanto que resuelve la parte operativa de
los andlisis y es muy poco el reconocimiento que se da a su aporte
profesional.

Se observa que en el plan de estudios de la carrera de QFB que
. se imparte en la Facultad de Quimica de la UNAM, la formacién de
los estudiantes, est& orientada fundamentalmente a lo técnico
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cientifico, dejando de lado completamente la formacién profesional
interdisciplinaria dentro del &rea de la salud.

No se da la opurtunidad, ni la perspectiva de trabajar en
equipo. Su formacién contempla un trabajo individual dentro de un
laboratorio, que lo excluye de una participacién profesional
dirigida a interactuar con otros profesionistas de su rea. A pesar
que su formacién por los conocimientos téoricos metodolégicos, son
mucho mds profundos que los de un técnico, y le dan elementos para
participar en un equipo de salud desde la perspectiva del
diagnéstico.

Por otro lado, habria due entender cémo se vive y cémo se
asume el QFB, nmnediado por 1la practica profesional que
histéricamente ha vivido. Es necesario entender, cémo por un lado
se vive como profesionista en la medida que tiene las herramientas
tebdrico-metodolégicas que le permiten participar como tal en el
drea de la salud. Sin embargo, en el campo profesional se asume |
como técnico-profesionista, ya que se le sitGa dentro del
laboratorio, para realizar los anédlisis sin la oportunidad de
intercambiar opiniones basadas en sus conocimientos.

Habria gue aclarar que lo anterior no se entiende s6lo como un
problema perscnal. Es un problema m&s complejo, en tanto implica un
proceso de formacidn profesional que el curriculum manifiesta a
través de la orientacién curricular y de la préictica profesional
que contempla.

Para llegar a entender la participacién del QFB como parte del
equipo de salud, consideramos adecuado hacer el estudio de un caso.
Las personas entrevistadas fueron profesionistas QFB que trabajan
en instituciones hospitalarias. Sus opciones y experiencias nos han
ayudado para tener una visién panoridmica, de la forma en gue es
considerado y se asunme, el profe_sionlsta QFB dentro del campo de la
salud.,
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CARACTERISACION DEL CABO

AINTEGRANTES DEL GRUPO

El caso gque trabajamos es el grupo de estudiantes de 1la
Especializacién en Bioquimica Clinica de la Facultad de Quinmica,
UNAM.

Los estudiantes de esta especialidad son profesionistas QFB
egresados de la propia UNAM o de otras universidades nacionales o
extranjeras.

Se trabajé con un grupo de 20 personas, 8 de ellas formaron el
equipo de la entrevista grupal y los 12 restantes respondieron la
entrevista individual.

Las ocho personas de la entrevista grupal, son estudiantes
del primer semestre de la especializacién. Los 1z de las
entrevistas individuales son: seis de ellos alumnos de tercer
semestre, cinco estudiantes que han terminado la especializacién y
s6lo les falta presentar su trabajo de tesis; La persona restante
egtudia la Especializacién en Docencia de la Quimica, en el &rea de
Biogquimica Clinica y por esta razén cursa algunas materias
especificas de la Especializacién en Bilogquimica Clinica. Esta
Gltima persona, es maestro de Andlisis Clinicos y coordinador del
laboratorio de andlisis clinicos para el servicio social en la ENEP
Zaragoza. La lista de los entrevistados y el procesamiento de las
entrevistas estén en el anexo 4.

Andlisis del caso:

Se escogid el grupo de estudiantes de la Especializacién en
Biogquimica clinica, porque todos ellos son profesionistas QFB, que
se han desarrollado en el campo de los an8lisis clinicos en
diferentes instituciones, y por consiguiente participan en el
equipo de salud.

Son profesionistas egresados de diferentes universidades del
pais y del extranjero, 1lo que da una perspectiva que abarca
diferentes formaclones, experiencias e institucicnes de trabajo,
con el denominador conin de trabajar profesicnalmente en el
laboratorio de andlisis clinicos.
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Dentro del grupo encontramos algunos profesionistas con poco
tiempo de haber egresade y otros con varios afios de desarrollo
profesional. Los primeros tienen conocimientos téoricos
actualizados pero carecen de una experiencia profesional profunda.
Los segundos han adquirido a través de los afios de trabajo una
experiencia rica en el desarrollo del QFB dentro del Area clinica,
pero sus conocimientos té&oricos son los adquiridos durante su
carrera, dejando la actualizacién después de haber egresado. Esta
heterogeinidad permite conocer diferentes puntos de vista.

Encontramos un rasgo comln de todas las personas
entrevistadas, todos tienen la inquietud de prepararse para tener
una préactica profesional dentro del equipc de salud, con 1las
expectativas personales y sociales de lo que debe ser un
profesionista QFB.

El1 tiempo que se invirtié en 1la entrevista grupal fué
aproximadamente dos horas Yy en el caso de las entrevistas
individuales alrededor de media hora cada una.

PROPOSITOS DE LA INVESTIGACION

Conocer las opiniones directas de los profesionistas QFB que
en este momento estan trabajando en los laboratorios de anilisis
clinicos.

El caso que se toma para el estudio, nos proporciona opiniones
no sélo de profesionistas egresados de la UNAM; sino ademis de
diversas Universidades Estatales del pais en que se curse la
carrera de QFB.

METODOLOGIA DE TRABAJO

El estudio del caso se apoydé fundamentalmente en entrevistas,
dado que se considera que es a través de é&stas, que hay un
acercamiento mds directo con los entrevistados, fundamentalmente en
aguellos casos en que las respuestas ameritan profundidad; ademé&s
la entrevista directa enriguece 1la respuesta verbal, con
expresiones no verbales que pueden ser aclaradas directamente,
situacién que no se obhserva en la aplivaciédn de cuestionarios.



67

Bajo esta consideracién y retomando la experiencia en el curso
de Taller I de la Especializacién en Docencia de la Quimica, fue
que se pensd en apoyarse en la entrevista para enriguecer este
trabajo con el estudio de campo.

Es por ello que para este estudio de caso se consideraron los
dos niveles de la entrevista:

1) Entrevista grupal.

2) Entrevistas individuales.

La entrevista grupal nos aporta elementos complementarios,
adem&s de que permite ampliar la respuesta por los diferentes
miembros del grupo, dando asi, una asociacién de ideas articuladas.

La entrevista individual nos permite acercarnos mnas
directamente a 1la experiencia del entrevistado, dando asi 1la
oportunidad de aclararnos dudas y de conocer inguietudes
personales.

Para llevar a cabo ambas entrevistas se utiliza basicamente 1la
misma guia de entrevista - en la grupal y en la individual -
existen sin embargo, algunas diferencias fundamentales en el
desarrollo de las mismas:

1) Entrevista grupal.

- Se afiade una pregunta mis para esta entrevista.

~ En la entrevista grupal la pregunta se plante6 para todo el
auditorio.

- En cuanto a las respuestas los integrantes del grupo las pudieron
hacer sin que exista un orden previo para ello. Es decir, las
pudo responder la persona que le interesaba se conocciera su
punto de vista.

- Una misma pregunta fue contestada por varios de los integrantes
(uno por uno, no en forma simulténea) y en varios casos todos
pudieron exponer sus puntos de vista de acuerdo a la pregunta.

- En algunos momentos de la entrevista, los puntos de vista o
comentarios de algqunos, llevaron al recuerdo de las
experiencias de otros.

- Los comentarios entre ellos sobre aspectos que consideraban
importantes y coincidentes, permitieron enriquecer 1las
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preguntas.

- En esta entrevista estubo presente una persona especialista en
el area de la docencia dando apoyo al desarrollo de 1la
misma.

2) Entrevista Individual.

- En este tipo de entrevista se 1llev6 un orden conveclional de
pregunta - respuesta.

- Las preguntas de la guia de entrevista se ampliaron en un momento
dado, de acuerdo a las opiniones dadas por el entrevistado.

- En algunas de las entrevistas individuales, 1las personas
entrevistadas hicieron sugerencias finales al margen del
cuestionario.

El anilisis de la informacién se realizé estableciendo ejes,
ya que el estudio del caso se hizo a través de dos tipos de
entrevistas: grupal e individual. Con base en ellas, se obtuvo una
informacién gue es homogénea ¥Ya gue la guia de entrevista es
similar.

De acuerdo a la informacién obtenida, se ha considerado que
los EJES alrededor de los cuales se hizo el andlisis fueron:

- Participacién profesional '

- Integracién en el equipo de salud

- Desarrollo profesional.

TRABAJO DE CAMFPO

Se ha sefialado que se hicieron dos entrevistas, para ellas se
aplicaron nueve preguntas generales y una diferente para cada grupo
de entrevistados.

El estudio de caso se llevdé acabo con los estudiantes de la
especializacién en Bioguimica Clinica. Una de las entrevistas fué
grupal y se aplicé a los estudiantes que cursaban el primer
semestre de la especializaciébn. Este grupo fué de ocho personas y
se realizé dentro de las instalaciones de la Facultad de Quinmica,
UNAM. El desarrollo de esta entrevista fué apoyada por 1la
Licenciada en Psicologia Laura Ortega.
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La pregunta especifica para este grupo la llamaremos (a) y es
la siguiente: :Cémo piensas que es considerado el QFB dentro de los
profesionistas que integran el equipo de salud?.

La entrevista individual se aplicé a seis personas que
cursaban el tercer semestre de la especializacién en Bioquimica
Clinica Y a sels personas recién egresados de dicha
especializacién. Las entrevistas de estas personas se realizaron en
el lugar de trabajo de cada una.

Para estas 12 personas se formulé la preqgunta (b): ¢Culdl es la
instittucién en la cual laboras?. Y para las seis personas recien
egresados se adiciond la pregunta {c): ;Qué diferencias notas en tu
desarrollo profesional antes y después de haber realizado la
especializacién en Biequimica Clinicaz?.

CUESTIONARIO GENERAL DE LAS ENTREVISTAS

1.- (Cuédles son tus funciones dentro del laboratorio clinico?

2.- :Qué otras funciones te gustaria realizar?

3.~ (En tu caso quiénes integran el equipo de salud?

4.~ (CO6mo interaccionas con los diferentes miembros que integran el
equipo de salud a nivel profesional?

5.~ ¢Como interaccionas con los diferentes miembros que integran el
equipo de salud a nivel personal?

6.~ ¢Como asuﬁes tu papel de egresado de QFB dentro del equipo de
salud?

7.- ¢Ves la posibilidad de gue tu desempefio profesional sea més
enriquecedor?

8.- :Qué condiciones tendrian que darse para gue sea mas
enriquecedor?

9.~ (Consideras que existen otros profesionales que pueden
desempefiar el cargo que tu desarrollas como profesionista QFB?

RECOPILACION E INTERPRETACION DE LA ENTREVISTA GRUPAL
{a) .~ iCO6mo piensas que es considerado el QFB dentro de los
profesionistas que integran el equipo de salud?
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No. de Pexsonas Respuesta

2 Como profesionistas de segunda.
2 Como un f6sil de labortorio.

2 Como técnicos de laboratorio.

1

Como apoyo al médico para dar un diagnéstico.

Interpretacién de las respuestas.

Ninguno de los entrevistados participa directamente en el
equipo de salud. Al contrarijo, no es tomado en cuenta dentro del
grupo interdisciplinarie de salud. Lo consideran come un mero
instrumento de laboratorio para realizar las pruebas que se piden
Yy no se le permite participar en las discusiones sobre los
resultados gue proporciona.

1.- ¢Cudles son tus funciones dentro del laboratorio clinico?

No. de Personas Respuestas

3 Toma de muestras.

3 Realizacistn de ensayos de rutina para dar los
valores de los estudios pedidos.

2 Realizacién de yrhebas especiales y sofisticadas.

2 Dar asesoria al médico sobre el tipo de andlisis
que se deben hacer al paciente.

1 Funciones técnico-administrativas.

1 Manejo de equipo automatizado.

Interpretacién de las respuestas.

La pregunta remite a todos los entrevistados a responderla mis
de una vez. Nos damos cuenta gue realizan actividades diversas
pero dque ninguna de ellas es de trabajo interdisciplinario. Cabe
hacer notar que parece haber confusién entre actividad y funcién.

Su funci6n consiste en realizar anflisis de laboratorio que
ordena el médico. Ocasionalmente daran asesoria o tendran funciones
técnico-administrativas.
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2.~ ¢Cudles otras funciones te gustaria realizar?

No. de Personas Respuestas
4 Pasar a la visita médica a ver a los enfermos.

Interpretacién de las respuestas.

A esta pregunta s&lo contestaron 4 de los entrevistados
verbalmente y el resto acentué la respuesta. Lo interpreto como que
existe gran inguietud del profesionista QFB de integrarse al equipo
de salud. Esto es posible mediante la interaccidn con los médicos
y el contacto directo con los enfermos, asi como el conocimienteo
del tratamiento dado. Lo anterior permite que el QFB tenga un apoyo
directo de los resultados analiticos fundamentando las pruebas que
realiza. También le permitirfa participar en el diagnéstico, ya que
es un profesionista y su formacién curricular se lo permite.

3.~ ¢En tu caso quiénes integran el equipo de salud?.

Respuestas.

Todos coincidieron en la misma respuesta: médicos, enfermeras,
dietistas, psicélogos, QFB, laboratoristas, tomadores de muestras,
odontdlogos, personal de intendencia, personal administrativo.

Interpretacién de las respuestas.

Al contestar esta pregunta todos coincidieron en dividir a las
personas del equipo de salud en dos categorias:

Profesionistas: médicos, enfermeras, dietistas, psicélogos,
odontélogos y QFB.
Personal Té&cnico: Tomadores de muestras y laboratoristas.

Se menciond ademas, que entre el equipo de salud de las
instituciones hospitalarias se debe considerar al personal
administrativo y al de intendencia.

De lo anterior, se deduce que el campo interdisciplinario
del equipo de salud es mucho més amplio de lo gue generalmente se
considera. Por consiguiente la interaccién del QFB debera darse no
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s6lo con el médico sino con todos los individuos que se han
considerado qgue forman el equipo.

4.~ ¢COmo interaccionan los QFB con los diferentes miembros del
equipo de salud a nivel profesional?

No. de Personas Respuestas.

2 Existe muy poca interaccién del quimico con los
demés miembros de salud.

2 PrActicamente estamos en el laboratorio siempre.
Ccon el médico la interaccidn es muy poca.

1 El médico considera gue es el profesionista que
debe decldir.

1 Se toma muy poco en cuenta al quimico.

1 Se toma mas en cuenta al quimico mientras méas
conocimientos demuestra tener.

1 La principal interaccién se da con los quimicos
entre si.

Interpretacién de las respuestas}

A este pregunta las respuestas fueron muy variadas y poco
explicitas. Lo que nos demuestra una falta de definicién del papel
del QFB en esta interaccién.

La formacién curricular del QFB es de un profesjonista, sin
embargo este se asume y se desarrolla como un técnico. Tomando en
cuenta que siendo el laboratorio el lugar gue se le ha asignado al
QFB para realizar su funcién las oportunidades de interaccionar con
lo demés integrantes de salud son minimas,

5.~ ¢C6mo interaccionan los QFB con los diferentes miembros del
equipo de salud a nivel personal?

No. de Personas Respuestas.
8 Depende de la persconalidad de cada uno, pero por lo
general el QFB es muy personalista. Se relaciona
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poco aln con los demis QFB.
8 La interacci6én se debe quiz&s al tipo de trabajo
que desarrolla.

Interpretacién de las respuestas.

Las respuesta de los ocho entrevistados fué la misma, lo cual
interpretamos como un fenémeno social del profesionista QFB, que
probablemente se origina desde el inicio de su formacién.

6.- iC6mo asumes tu papel como egresado QFB dentro del equipo de
salud? '
No. de Personas Respuestas.

1 Se siente una gran responsabilidad al caer en 1la

cuenta que depende de los resultados que se den, la
curacién de los enfermos.

1 Se siente mucha satifaccién al cooperar para la
curacién del enfermo.

1 Es necesario tener conciencia de los que se hace.

1 Se siente mucha satifaccién conocer al enfermo una

vez que se ha curado.
1 Sentimos gque siempre estamos bajo las 6rxrdenes de un
superior.

Interpretacién de las respuestas.

Podemos deducir de las respuestas que el principal papel que
asume el QFB es de responsabjilidad ante el paciente, debido a que
es €l quien detecta las alteraciones de los enfermos. Desde esta
perspectiva, la importancia del trabajo del QFB estriba en que a
partir de los resultados que proporcione al médico este podra
confirmar su diagnéstico. .

Podemos ver en las respuestas que la participacién del QFB es
basica en el equipo de salud.

Las preguntas 7 y 8 se analizan simultdneamente ya que estén
relacionadas.



7.- ¢Ves la posibilidad de que
tu desarrollo profesional sea
més enriquecedor?

Respuestas

1

Teniendo un mayor
contacte con el médico y
los demds personas del
equipo de salud, pero de
una manera profesional es
decir, hablar como dos
profesjionistas médico y
QFB.
Mayor relacién del QFB
con el wedio clinico.
Deberia ser la carrera de
QFB con un nfimerc menor
de materias, y las que se
llevaran més orientadas
al campe profesicnal.
Llevar cursos y estudlos
de especializacidn.

Que se permita en los
hospitales que asistan
los QFB a las sesiones de
discusibn de casos
clinicos, lo mismo que a
las demas pexrsonas
profesionistas del equipo
de salud.

Debe de haber una mayor
interaccién entre los QFB
de cada institucién y de
todo el sector salud.

8.~
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éQué condiciones tendrian

que darse para que el desempefio
profesional del QFB seca nés

enriquecedor?

Respuestas.

1 Trabajar y participar con
los médicos directamente.

1 Profundizar durante 1la
carrera o una vez
egresados en alguna
materia comoc Fisiologia
Clinica.

1 Saber integrar los
conocimientos del
curriculum.

1 Saber interpretar los
resultados que obtenemos
en el laboratorio.

1 Actualizar nuestros
conocimientos
continuamente.

1 Que se trate al Quimico
socialmente hablande como
un profesionista del
equipo de salud.

1 Que se haga distincién
entre el Quimico y el
médico dentro de sus
campos profesionales.

1 Que se realicen estancias

vy servicios sociales
desde la carrera, en el

drea de la salud.
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1 Que no se vea como
competencia el desarrollo
del médico y el del QFB,
sino como campos que se

complementan.
1 Debe haber preparacién
continua para los

profesionistas QFB.
1 Se debe tomar en cuenta
la formacién del QFB
desde la 1licenclatura, -
orjientéindolo en el
desarrollo hospitalario y
dentro del laboratorio

Interpretacién de las respuestas.

Aungue las respuestas a estas preguntas fueron muy diversas
globalmente se interpretaron si, siempre y cuande se den una serie
de condiciones gque deben ser bilaterales desde el profesionista QFB
como desde los demds profesionistas del equipo de salud.

Las condiciones que deben darse serén:

- Prepaiacién del QFB dirigida al campo de la salud y

especificamente al laboratorio clinico desde la carrera,
Yy en forma continua una vez que Se trabaja como
profesionista.

- Desarrollo interactuado entre el médico y el QFB.

~ Practica profesional integral del QFB desde la carxrera, en

el &mbito hospitalario.

- Reconocimiento social del QFB como profesionista de 1la

salud.

Esto deja ver que el QFB tiene la capacidad profesional como
los dem&s miembros del equipo de salud, ya que los contenidos
curriculares de su carrera le proporcionan los conocimiento
tebricos y précticos para desarrollarse dentro de esta &rea, no
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como un técnico sino como un profesional, que 1Abora en forma
conjunta con los demds profesionistas.

Se interpreta también, que sienten la necesidad que durante y
desde su formacién se inicie su integracién en el &ambito
hospitalario para poder interactuar posteriormente en la préactica
profesional en una forma mis efectiva y enriquecedora.

9.~ (¢Consideras que existan otros profesionales que puedan
desempeflar el cargo que tu desarrollas como profesionista QFB?

No. de Personas Respuestas.

7 En general se puede decir que NO.
Es dificil que una persona que carezca de los
conocimientos ' habilidades del QFB pueda
desarrollarse como tal.

Interpretacién de las respuestas.

El profesionista QFB ha tenido una preparacién académica
curricular especifica que lo hace responder al perfil del egresado
de su carrera dentro del campo de la salud.

RECOPILACION E INTERPRETACION DE LAS RESPUESTAS DE LA ENTREVISTA
INDIVIDUAL
(b) .- ¢Cudl es la institucién en la cual laboras?

No. de Personas Respuesta
ISSSTE
IMss
INP
55
ENEP Zaragoza
Instituto Nacional de cardiologia
1 Institucion de salud de Ecuador
Observacién: como se puede apreciar todos laboran en instituciones
estatales dentro del laboratorio clinico.

(SRS VI YIS
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1.~ ¢Cudles son tus funciones dentro del laboratorio Clinico?

No. de Personas Respuestas
7 Realizar los andlisis de rutina dentroc de un
laboratorio clinico.

5 Basicamente en la recepcién y toma de muestras.

5 Actividades especificas del &rea clinica.

2 Dando clases a médicos y enfermeras, sobre las
disciplinas del area de trabajo.

1 La actividad puede variar dependiendo del turno en

que se labore.
1 Jefatura de laboratorio Clinico.

Interpretacién de las respuestas.

Para esta respuesta los entrevistados contestaron mas de una
vez cada uno, consideraron funcién y actividad como sinénimo. Es
por esto, gque una misma persona habla de diferentes actividades.

De las respuestas se deja ver que las funciones son de Quimico
Laboratorista y s6lamente un caso es de jefe de laboratorio.

Las actividades son muy variadas, desde muy generales, que van
desde toma de muestras, hasta muy especificas dentro del &rea de
trabajo.

Se menciné ademds gque las actividades pueden variarx
dependiendo del horario en que se labora. Consideran que las
actividades en el turo nocturo son mads variadas y menos rutinarias.
Esto se menciond también en la entrevista grupal.

2.~ ¢Qué otras funciones te gustaria realizar?

No. de Personas Respuestas
6 Hacer investigacién clinica.
2 Profundizar dentro del drea de conocimientos que se

inicié en la especializacién.
2 Hacer investigacién de los casos clinicos desde el
inicio hasta el final de los mismos Yy no solamente
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una parte del estudio.

1 Realizar programas de control de calidad dentro del
laboratorio clinico.

1 Dar cursos especializados a los compafieros del
‘equipo de salud.

1 Ser administrador de una institucién de salud.

Interpretaci6én de las respuestas.

Para los estudiantes de la Especializacién en Biogquimica
Clinica, se ha abierto una perspectiva diferente a la de realizar
anilisis de rutina. Ahora piensan en la posibilidad de hacer
investigacién dentro del Area clinica y hacer participe a los demis
compafileros QFB de los conocimientos adquiridos.

3.- En tu caso gQuiénes integran el equipo de salud?

Esta pregunta fué contestada en la misma forma que en 1la
entrevista grupal.

Todos coincidieron en la misma respuesta: médicos, enfermeras,
dietistas, psicélogos, QFB, laboratoristas, tomadores de muestras,
odont6logos, personal de intendencia, personal administrativo.
Interpretacién de las respuestas.

Al contestar esta pregunta todos coincidieron en dividir a las
personas del equipo de salud eb dos categorias:

Profesionistas: médicos, enfermeras, dietistas, psic6logoes,
odontélagos y QFB.
Personal Técnico: Tomadores de muestras y laboratoristas.

Se mencioné ademds, que entre el equipo de salud de las
instituciones hospitalarias se debe considerar al pecsonal
administrativo y al de intendencia.

De lo anterior, se deduce que el campo interdisciplinario del
equipo de salud es mucho mids amplio de lo que generalmente se
considera. Por consiguiente la interaccién del QFB deberd darse no
s6lo con el médico sino con todos los individuos que se han
considerado que forman el equipo.



79

4,~- :C6mo interaccionan los QFB con los diferentes miembros del
equipo de salud a nivel profesional?

No. de Personas Respuestas

5 Con los maedicos 1la interaccién es directa y
constante.

4 Se considera al QFB como un técnico y no como a un
profesionista.

4 En general con el médico se trabaja en egquipo,
aungue no constantemente, no asi con otros
profesionistas del Area de la salud. :

4 Poco contacto con el médico.

1 Con base en consultas que nos hacen los demés
miembros del equipo de salud.

1 Con los tomadores de muestras , indicandoles 1la
forma 6ptima de hacerlo.

1 En algunas ocasiones mediante grupos de trabajo con
los otros miembros del equipo de salud.

1 Con los médicos y‘ QFB dindoles asesoria y cursos
sobre las técnicas que se desarrollan en Area
especifica.

Interpretacién de las respuestas.

A esta pregunta respondieron mis de una vez cada entrevistado.
Las respuestas son variadas y en ocasiones opuestas. Mientras
algunos contestan gque existe relacidn constante con el médico,
algunas consideran gque es muy pobre. Otras de las respuestas
contradictorias fueron que mientras algunos opinan que se considera
al QFB como un técnico de laboratorio, otros hablan del trabajo en
equipo que realizan con el médico.

Lo que puedo interpretar de las respuestas es que esta gran
variedad est& dada de acuerdo a la personalidad de cada
entrevistado y al desarrollo profesional del mismo dentro de su
institucién de trabajo.

Queda claro dentro de las respuestas, que con el profesionista
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del equipo de salud que existe mayor interaccién, es el médico.

Al margen de las preguntas se hizo el comentario de que "los
resultados de laboratorio van directamente al expediente médico del .
enfermo”, lo que limita la interaccién del QFB y los demads miembros
del equipo de salud, ya que no hay oportunidad de una relacién
personal directa.

5.~ ¢Cémo interaccionan los QFB con los diferentes miembros del
equipo de salud a nivel personal?

No. de Personas Respuestas.
6 Poca interaccién en general.
4 Existe un a buena relacién de amistad ‘o

compafierisno entre todos los 'miembros del equipo de
salud.

2 Depende principalmente del ambiente institucional
en el que se labora.

Interpretacién de las respuestas.

De las respuestas dadas a ésta pregunta podemos interpretar
que en general, el QFB es poco comunicativo. Lo anterior, puede
deberse a su formacién en la cual existe poca interaccién con otros
profesionistas. Ya que la mayor parte de su tiempo lo desarrolla en
el laboratorio.

Aunque algunos de los entrevistados respondieron que existe
una buena relacién de amistad y compafierismo, no se aclara lo que
entienden por "buena relacién". Ademis, algunas respuestas nos
hacen ver que el QFB tendrd interacciém dependiendo del ambiente en
que se encuentre.

Todo 1o anterior se debe a cémo ha sido considerado el QFB
histéricamente y a su vez cémo se vive y se asume el mismo.

6.~ ¢CO6mo asumes tu papel de profesionista QFB dentro del eguipo da
salud?
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No. Qe Personas Respuestas.
4q Un papel de cooperacién con el médico.
3 Tratando de desarrollar una actividad como

profesionista QFB y no como técnico y asi tener
comunicacién con los otros profesionistas del
equiro de salud desde esta perspectiva.

2 Tratando de realizar su trabajo lo mejor posible.

1 Los estudiantes QFB no sienten ser igualmente
profesjionistas que los médicos, asumen un papel de
técnico de laboratorio.

1 Como parte Importante del equipo de salud.

1 Es una parte del equipo de salud que hace de todo
un poco, pero sin llegar a profundizar.

Interpretacién de las respuestas.

De las respuestas anteriores podemos interpretar, qua en
general el profesionista QFB no se asume como profesionista, por el
contrario se siente técnico relegado por el médico, aunque "trate"
de realizar lo que le corresponde.

Aqui podemos cuestionarnos lo sigulente: ¢Qué consideran ellos
que les corresponde profesionalmente realizar?, ¢Cudl es el papel
de cooperaciép con el médico?. S6lo una persocna es clara en su
respuesta y dice: " como parte importante del equipo de salud".
¢Por qué de 12 respuestas s6lo uno se siente parte importante del
equipo de salud?.

7.- ¢Ves la posibilidad de que tu desarrollo profesional sea mis

enriguecedor?
No. de Personas Respuestas.
3 Se podria ayudar mis si se diera apoyo econbmico
para equipo y reactivos.
3 51, apoyando el desarrollo de los andlisis

clinicos, ya que los resultados que se
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proporcionan, son el complemento de un diagnéstico.
2 Formando grupos de trabajo interdisciplinario.
2 Teniendo interaccién con el enfermo.
Reconociende y dando a conocer las capacidades y
conocimientos del profesionista QFB.
1 Aportande todos los conocimientos que tiene un
profesionista QFB.

Interpretacién de las respuestas.
La interpretacién a las respuetas de las preguntas 7 y 8 se
hace simultaneamente ya que estdn relacionadas.

8.- ¢Qué condiciones tendrian que darse para gque Sea mas
enriquecedor?, .

No. de Personas Respuestas.

7 Estudiando continuamente para estar cada vez mas
preparado,

2 Que los jefes de laboratorio (gque generalmente son
médicos) den 1la oportunidad de trabajar en forma
interdisciplinaria.

2 Aplicando los conocimientos del profesionista QFB
en las instituciones hospitalarias.

1 Entrando a las sesiones clinicas.

1 Conociendo e interacionando con el ambiente
hospitalario.

1 Que hubiera didlogo entre todos los integrantes del

equipo de salud al sacar conclusiones.
1 Unificar criterios para el funcionamiento de todas
las instituciones de salud.

Interpretacidédn de las respuestas de las preguntas 7 y 8.

Igual que para la entrevista grupal.

Aungue las respuestas a estas preguntas fueron muy diversas
glchalmente se interpretaron si, siempre y cuando se den una serie
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de condiciones que deben ser bilaterales desde el profesionista QFB
como. desde los demds profesionistas del equipo de salud.

Las condiciones gque deben darse serdn:

- Preparacién del QFB dirigida al campo de la salud y

especificamente al laboratorio clinico desde la carrera, y
forma continua una vez que se trabaja como profesionista.

-~ Desarrolle interactuado entre el mé&dico y el QFB.

- Pr&ctica profesional integral del QFB desde la carrera, en

el Ambito hospitalario.

- Reconocimiento social del QFB como profesionista de la

salud.

Esto deja ver que el QFB tiene la capacidad profesional como
los. dem&s miembros del nquipo de salud, ya que los contenidos
curriculares de su carrera le proporcionan los conocimientos
tedricos y practicos para desarrollarse dentro de esta &rea, no

en

como un técnico sino como un profesional, gue labora en forma.

conjunta con los demis profesionistas.

Se interpreta también que sienten la ne cesidad que durante y
desde su formacién se inicie su integracién en el &mbito
hospitalario para poder interactuar posteriormente en la practica
profesional en una forma mds efectiva y enriquecedora.
9.~ :Consideras que existen otros profesionista del equipo de salud
que puedan desempefar las funciones del QFB?.

No. de Personas Respuestas.

5 Como profesionista QFB no.

Serfia muy restringido pues tendria que aprender
mucho sobre la cancha.

2 Solamente el profesionista QFB es el que tiene el
criterio de interpretacién, cuando aparecen
resultados inesperados.

2 Si, existen otros profesionistas, siempre y cuando
se preparen y le tengan carifio a su trabajo.

Interpretacidn de las respuestas.
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De las respuestas anteriores podemos deducir que las funciones
y actividades técnico-profesionales que realiza el QFB, tienen que
ser complementadas con criterio para peder interpretar
adecuadamente los resultados. Esto sélo se adquiere a través de la
formacién y del ejercicio profesional del egresado QFB. Por 1lo
tanto, seria muy dificil que otro profesionista pueda llegar a
tener una preparacién acorde.

Un comentario al margen de la pregunta fué gue al médico se le
prepara para desarrollar actividades de QFB en la Especializacién
de Patologia Clinica, a la cual no se permite ingresar al QFB.
Generalmente, el médico especialista en Patologia Clinica es jefe
de algfin laboratorio de andlisis clinicos, pero no es &1 quien
realiza los analisis porque no estd preparado para ello.

Pregunta especifica para los pasantes de la Especializacién en
Bioquimica Clinica.
{c}.- :Qué diferencias notas en tu desarrollo profesional antes y
después de realizar tu especializacién?.

No. de Personas Respuestas.

3 Que ahora se tienen més conocimientos y mas
seguridad en ellos.

2 Se ha perdido el miedo de tratar a los médicos de
igual a igual como profesionistas.

1 Que ahora los m&dicos toman en cuenta nuestras
opinicnes, es decir valoran nuestros
conocimientos.

1 La diferencia méds grande es el contacto e

integracién gque se tiene con las personas de las
instituciones hospitalarias. Antes practicamente
no habia interaccién, ahora es muy grande.

Interpretacién de las respuestas.
Las respuestas a estas preguntas dejan ver un cambio de
actitud profesional, en la medida que el QFB valora sus
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conocimientos profesionales para poder actuar en el equipo de
salud,

Luego entonces, habria que ver co6mo se tendrd que formar a un
estudijante de la licenciatura de QFB para que pueda interactuar en
un equipo de salud como parte importante de su practica
profesional.

INTERPRETACION DEL ESTUDIO DEL CAS0

Para poder iniciar la interpretacién del estudio de caso es
necesario considerar como se entienden los siguientes PROBLEMAS: 1)
equipo de salud, 2) trabajo interdisciplinario y 3) desarrollo
profesicnal, como elementos claves gque destacan en las preguntas y
en las respuestas.

Es importante aclarar que los términos mencionados, si bien no
se han definido como conceptos universales, para efectos de este
trabajo es necesario hacer un intento de categorizacién que nos
permita tener un punto de partida para hacer la interpretacién del
estudio de caso.

1) Equipo de salud: es el equipo de trabajo integrado por
diferentes profesionales (médicos, enfermeras, QFB, dietistas,
psicolégos, trabajadores sociales etc.), personal técnico
(como técnicos laboratoristas y auxiliares de laboratorio) y
todo el personal administrativo y de intendencia. Todos los
integrantes desde su formacién profesional, participan en el
diagnéstico clinico, de laboratorio y/o menejo del paciente
para evaluar, analizar y determinar el estado de salud de
cualquier sujeto social.

Dentro de la participacién de un equipo de salud se
pueden considerar funciones distintas de acuerdc a 1la
formacién profesional de cada uno, lo que conlleva a una
participaci6n interdisciplinaria que es lo gue determina un
trabajo en equipo.No es lo mismo el caso del trabajo del
equipo de salud, a un trabajo en equipo que aunque exista un
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conjunto de profesionistas, estos trabajen en forma no
articulada. Asi, en el equipo de salud el médico realiza la
auscultacién, pero verifica su diagnéstico a través del
andlisis clinico que ejecuta el QFB; al mismo tiempo 1la
enfermera apoya al médico y al QFB mediante sus actividades
técnicas propias.

2) Trabajo interdisciplinario: es el trabajo que realiza un grupo
de personas (profesionistas, técnicos, administrativos, etc.)
que laboran con conocimientos y fundamentos especificos, para
lograr la resolucién de un problema concreto.

Este tipo de trabajo se ha hecho cada vez mas necesario

e indispensable, ya que no es posible gue un mismo

profesionista realice el trabajo que se requiere y con la

especificidad que se demanda, dados los avances cientifices
actuales.
Uno de los ejemplos de mas relevancia social, es el

"trabajo interdisciplinario” que realiza el equipo de salud".
Si bien es cierto que el concepto de equipo de salud

puede tener diferentes interpretaciones, se puede caracterizar

a este equipo bajo los sigulentes considerandos:

~ Todos los profesionistas de las diferentes &reas que abarca,
tendran que trabajar en forma organizada de acuerdo a su
nivel y funcién.

~ Las &reas que integran los servicios tendrdn que estar
representadas por un especialista del area,

- Considerar los limites de cada campo profesional que integra
el equipo de salud.

- Considerar un proceso de formacién y participacién en el
equipo de salud, jue les permita apoyarse, coordinarse y
articularse de acuerdo a su formacién y a su funcién.

3) Desarrollo Profesional: se entiende desde dos diferentes
enfoques: El primero es considerado Lm trabajo rutinario
dentro de un area especializada, y el segundo se entiende con
base a un desarrollo profesional complementandose por una
formacién cilentifica continua gque le permite mantenerse
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actualizado en su formacién profesional e ir adquiriendo
conocimientos complementarios indispensables para interactuar
en forma interdisciplinaria, en tanto conjuga actualizacién
téorica y experiencia de trabajo.

De manera general se ha mencionado qué se entiende por cada
una de estos problemas 1o gque permite ahora hacer una
interpretacién analitica de los resultados de las entrevistas
tomando como referente los ejes de andlisis que articulan con estos
problemas.

EJE PROBLEMAS

1. Participacién Profesijional 1. Trabajo Interdisciplinario

2, Integracién en el equipo de | 2. Equipo de salud
salud

3. Desarrollo Profesional 3. Desarrollo Profesional

1.- Participacién profesional (Trabajo interdisciplinario).

El QFB es considerado como un técnico de laboratorio y no como
un profesional gue puede contirmar el diagnéstico médico. Esto se
debe a tres factores: a la historia profesional, al factor
institucional y al factor personal.

La histc;ria profesional del QFB lo ubica dentro de un
laboratorio clinico, lo cual se debe en gran parte, a la formacién
curricular puesto gue da mayor apoyo a su capacitacién para
realizar anélisis de laboratorio.

El sequndo factor es institucional, ya que las instituciones
de salud le dan al QFB como espacio fisico, un laboratorio. Este
laboratorio es considerado dentro de un centro de salud como apoyo
técnico.

El tercer factor es el personal, ya que en las condiciones
dadas por las instituciones el QFB no se integra dentro del equipo
de salud.

En gran parte esto obedece a que su formacién no es
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interdisciplinaria, a pesar que sus conocimiento en Bioguimica,
Microbiologia y Quimica Analitica, son los que se requieren para
realizar anadlisis clinicos e interpretar resultados, mediante
criterios adquiridos a través de su formacién y de la préctica
profesional.

2.- Integracién en el equipo de salud ( Equipo de salud).

La interpretacién de fondo a la que se llega de las respuestas
dadas alrededor de estos conceptos son de dos tipos.

La primera es considerando la definicién antes mencionada de
equipo de salud, el QFB tendrd que interactuar con un nimero mayor
de profesionistas a diferentes niveles, de acuerdo a la formacidn
y funcién de cada uno, y no en un dmbito tan reducido como se habla
considerado tradicionalmente.

La scgunda va dirigida en el sentido de la integracién del QFB
al equipo de salud. Existen dos factores: el de formacién
profesional y el institucional.

Si bien el profesionista QFB tiene la capacidad profesional,
ya que los contenidos curriculares de la carrera le proporcionan
los conocimientos tedricos y practicos para desarrcllarse como tal,
existe una deficiencia desde su formacién; no se le capacita para
tener un desarrollo interactuado con los demis miembros del equipo
de salud.

Asi mismo no existe préctica profesional integral del QFB
desde su carrera en el &mbito hospitalario, ni va dirigida
especificamente hacia el campo de la salud.

Lo anterior da como consecuencia que el profesionista QFB, se
integra minimamente al equipo de salud y se relacione poco con los
demds integrantes, a pesar de la importancia de su trabajo.

Existen ademis restricciones institucionales que conllevan a
una pobre interaccién del QFB con las otras persona del equipo de
salud. No participa en las discuciones médicas basadas en muchas
ocasiones sobre los resultados de laboratorio que &l proporciona.
De igual manera, no tiene contacto con los enfermos a duienes
realiza los estudios de laboratorio, ni tiene acceso al expediente
médico de los pacientes, ni conocimiento del tratamiento al que son
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sometidos. Existe poco di&logo con los integrantes del equipo de
salud, afin con el médico, que es con el profesionista con el que
tiene mayor interaccién.

3.~ Desarrollo profesional (Desarrollo profesional).

El desarrollo profesional ha sido interpretado por la mayoria
de los profesionistas QFB, como el trabajo que se realiza en dreas
especificas (dentro del laboratorio clinico), en forma generalmente
rutinaria. Esta perspectiva de desarrollo profesional limita 1a
participacién interdisciplinaria del QFB ya que las oportunidades
de interactuar con los médicos y demds profesionistas del equipo de
salud se reducen a las pocas ocasiones que los médicos asisten al
laboratorio clinico, «~uando tienen necesidad de hacer alguna
aclaracién sobre los resultados solicitados.

Al mismo tiempo que los egresados trabajan en forma rutinaria,
sienten la necesidad de salir de ella y consideran que la forma de
hacerlo es ampliando sus conocimientos para poder participar con
las dem&s personas del equipo de salud. Lo anterior se ve limitado
desde su formacién por la falta de préactica directa en el medio
hospitalario, aunque seria dificil que realizaran esta practica
dentro de hospitales por limitaciones institucionales, se podria
realizar dentro del ambito de la Facultad de Quimica, recibiendo a
los pacientes a los que se les deberia practicar pruebas de
laboratorio, 'y se pondrian en contacto con los médicos que los
ordenan, mediante discusién de 1los casos clinicos gque se
presentaran.

Esto dard la oportunidad al estudiante para aprender a tratar
adecuadamente y en forma interdisciplinaria, al médico y demas
profesionistas del equipo de salud. Posteriormante estar& en
condiciones de determinar cudles son los conocimientos que debe
actualizar o ampliar para que su desarrollo profesional sea
efectivo dentro del campo de la salud. A

Un ejemplo de esto, es la diferente perspectiva de desarrollo
profesional, gque consideran las personas entrevistadas en este
estudio de caso que ya terminaron la especializacién en Bioguimica
Clinica. Dentro de esta especializacién se considera la interaccién
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del QFB con los demis profesionistas del campo de la salud.

Estos QFB seflalan que es hasta ahora que se les reconoce como
profesionistas que enriquecen el campo de la salud, mediante un
trabajo interrelacionado entre ellos y los médicos, a partir de
discusiones y concluciones de los resultados de los analisis de
laboratorio proporcionados.

De las entrevistas, hemos podido llegar a analizar cémo se
asume y se vive el profesionista QFB, c6tmo se le considera en el
admbito de trabajo, cbémo se desarrolla en el mismo y cudl es su
papel, interdisciplinario o no en el campo de la salud.

Todo lo analizado nos lleva a plantearnos dos
cuestionamientos:
1) ¢La formacién del QFB se orienta a nivel de técnico o de
profesionista?.

2) ¢Las lnstituciones hospitalarias son quienes determinan el
nivel de técnico de los QFB o son las actitudes del QFB frente
al desempefio profesional quien se considera como técnico?
Aunque la formacién profesional del QFB, tanto téorica comec

practica contempla los problemas referidos al area de la salud;

podemos decir gque en la prﬁética profesional aGn le falta
relacionarse directamente con los otros integrantes del equipo de
salud y con el paciente, actitud que en los hechos propiciaria un

trabajo interdisciplinario mis completo dentro de la formacién y

practica profesional del QFB.

Ahora bien, se puede decir que la participacién en el equipo
de salud s6lo se logrard en la medida que el estudiante QFB tenga
una préctica interrelacionada con los demis profesionistas de la
salud desde su formacidén profesional y que es un problema de
actitud y de formacién por lo que, se considera necesario reforzar
su formacidén en los Gltimos semestres en el areca terminal, para que
puedan asumirse y desarrollarse dentro de un equipo de salud, no
como técnicos de laboratorio, sino como profesionistas al mismo
nivel que el médico dado que su nivel académice asi lo demanda y lo
requiere.

Por lo tanto proponemos gque el estudiante participe
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directamente dentro del equipo de salud, a través de un laboratorio
de analisis clinicos de servicio social donde se trabaje de la
siguiente manera: En principlo se sugiere que este servicio social
apoye a la comunidad universitaria, mediante la realizacién de los
analisis clinices que con prescripecién médica se presenten;
prescripcién médica que puede solicitarse a partir de un previo
acuerdo interinstitucional con centros de salud o beneficencia
aledafiocs a Ciudad Universitaria.Desde esta perspectiva el
laboratorio efectuard principalmente pruebas de analisis de rutina
y de ser posible técnicas mas sofisticadas. Se pretende con esto
que los estudiantes gue realizan su servicio social tengan acceso
a la participacién en el equipo de salud en tanto puedan discutir
los casos clinices con los médicos que envian a los pacientes.De
acuerdo a la propuesta, se pretende que los estudiantes interactien
desde la Facultad con los médicos y ponerlos en contacto con los
pacientes.

Es importante enfrentar al estudiante desde su formacién con
una actividad profesional interdisciplinaria.

Estamos seguros dque en la medida que se incremente la
interaccién del QFB con los deméds integrantes del equipo de salud,
la participacién de éste sexd reconocida por las instituciones
hospitalarias, rescaténdecla de 1la condicién de técnico Ade
laboratorio q\'xe se le asigna en la actualidad.



CAPITULO III.

UNA PROPUESTA DE BERVICIO BEOCIAL PARA EL QFB.
8U PARTICIPACION EN EL CAMPO DE LA SALUD.
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INTRODUCCION

Siendo el trabajo en el laboratorio clinico, uno de los campos
de accién de los egresados de la carrera de QFB, especificamente de
aquellos que optan por el paquete terminal de Bioguimica Clinica,
nos hemos preocupado por la ‘forma en que éstos, son integrados
dentro del equipo de profesionales de la salud del &rea clinico
hospitalaria.

Al proponer que se establezca un laboratorio de andlisis
clinicos para dque realicen el servicio social 1los alumnos
interesados en este campo, se pretende cubrir los siguientes
objetivos:

- hapoyar el contenido curricular de la carrera de QFB due se
refiere a 1la practica de los andlisis clinicos y 1la
interaccién con el médico, el paciente y el medio
hospitalario.

- Dar facilidades para que realicen su servicio social dentro del
campo de acciébn de la opcién profesional escogida, y

- Ofrecer la opciétn de desarrollar un trabajo de investigacién en
el &rea clinica, que culmine con su tesis profesional.

Las acciones a seguir, para que los objetivos propuestos se
cumplan, seran tratados desde dos perspectivas: a) el planteamiento .
académico en términos de formacién y b) el operativo en términos de
funcién.

Para desarrollar la propuesta de las acciones a seguir se
plantearon tres interrogantes: aQué'se propone?, :Para qué se
propone?, (Cémo se realizaria?.

PROPUESTA ACADEMICA

a) Planteamiento académico en términos de formacién.

Esta propuesta académica se dirige a estudiantes del octavo y
noveno semestres de la carrera de QFB, gue han escogido el paquete
terminal de Biogquimica Clinica. La propuesta no trata de sustituir
o desplazar los cursos de laboratorio que curricularmente existen,
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sino por el contrario, busca apoyar y articular su formacién con la

practica profesional.

Esta propuesta académica centra su interés en el apoyo
curricular que requiere el estudiante de QFB con orientacién en
Bioquimica Clinica, para que al egresar como profesionista, pueda
incorporarse al ambiente clinico en el cual participe directamente
con el médico, y esté en contacto con el enfermo. La idea es que
los estudiantes tengan la oportunidad de trabajar con un equipo
interdisciplinario de salud, ya que en la mayorfa de los casos, el
profesionista egresado de la carrera de QFB, colaborar& con el
médico y otros profesionales del equipoc de salud.

Desde esta perspectiva nuestra ingquietud se dirige a:

a.- Proporcionarle una formacién més s6lida en el desarrollo del
trabajo en el laboratorio de Bioguimica clinica

b.- Darle las bases fisiopatolégicas que le permitan interpretar
los resultados obtenidos en el laboratorio.

c,- Capacitarlo para adaptar o modificar la metodologfa utilizada
para los estudios clinicos.

d.- Familiarizarlo con los servicios de atencién a la salud, para
una mejor interrelacién con el médico, el paciente y el
ambiente clinico,

e.~ Proporcionarle un espacio para realizar su servicio social en
el &rea curricular escogida, para cumplir este requisito
institucional.

f.- Iniciarlo en un problema de investigaci6én clinica, gue pueda
desembocar en su tesis de licenciatura.

Es importante destacar las diferencias gque habra entre un
laboratorio de Andlisis Clinicos de ensefianza para la licenciatura
Yy el laboratorio de AnAlisis Clinicos de servicio social que
proponemos. .

Cabe aclarar que nos referimos a dos tipos de laboratorios que
aungue en ambos se realizan andlisis clinicos, en el primero se
desarrollan las practicas que corresponden a la materia de Anilisis
C11nico§ y lo llamaremos " de ensefianza ", y en el segundo se
trabajarén también andlisis clinicos, pero de muestras de pacientes
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atendidos en este laboratorio; se llevardn a cabo las
determinaciones basicas de 1la Bioguimica clinica con un riguroso
CONTROL DE CALIDAD lo cual han aprendido los estudiantes durante
los primeros siete semestres de la carrera. Aqui los estudiantes no
cursan una materia curricular, sino gque estaran cumpliendo su
servicio social. A este Gltimo, lo llamaremos " laboratorio de
servicio social *".

Las principales diferencias entre el primero y el segundo son:
1.~ Forma de participacién de los estudiantes.

En los" laboratorios de ensefianza", el alumno tiene poca o
ninguna oportunidad de discutir, analizar y valorar los resultados
obtenidos en las préacticas, en el caso de los estudiantes del
“laboratorio de servicio social”™ no sélo s2 les da la oportunidad
de hacerlo, sino que es uno de los objetivos como parte de su
formacién. Para ello tendrad cerca a los quimicos del laboratorio y
al jefe del mismo, que propiciardn el didlogo con los estudiantes.
2.- Interaccién del estudiante con los pacientes.

En el caso de los estudiantes del "laboratorio de ensenanza",
no tienen ninguna relacién con los individuos de quien reciben las
muestras; no tienen la oportunidad de conocerlos.

En cambio, los estudiantes que trabajan en el "laboratorio de
servicio social", estdn en contacto directo con ios pacientes desde
la toma o recepcién de muestra, por lo que para ellos significa que
los resultados obtenidos serén de sujetos reales, y que en caso de
que los resultados no sean correctos, esto repercute en la salud
del paciente. De lo anterior se desprende el hecho de que los
alumnos que estén en el "laboratorio de servicio social’, ejecuten
con responsabilidad profesional,desde su formacién académica’ el
papel que le corresponde al QFB dentro del equipo de salud.

3.- Tipo de muestras que se analizan.

En el "laboratorio de ensefanza" las muestras que reciben los
estudiantes, son de sueros o sangres de pacientes proporcionadas
por alguna institucién hospitalaria, o mezclas de los mismos, y en
algunos casos, los profesores las modifican afiadiendo una cantidad
conocida del metabolito que se va a determinar en la secciébn de
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practica correspondiente, ( por ejemlo glucosa) para dque la
reaccién sea suficientemente aparente y los estudiantes puedan
- percibirle; por consiguiente los resultados que se obtienen son
ficticios.

En el "laboratorio de servicio social" se analizan las
muestras de 1los pacientes, enviados por los médicos de 1las
instituciones con las que previamente se tienen convenios para dar
servicio a la comunidad.
4.~ Preparacién y manejo de reactivos.

Los estudiantes en el "laboratorio de ensefianza", no preparan
los reactivos que van a utilizar en las diferentes determinaciones,
o en caso de utilizar juegos de reactivos comerciales, se les
entrega el que requieren especificamente para la préctica. Todos
los reactivos se los proporcicnan los profesores de laboratorio.

En el "laboratorio de servicio social", los estudiantes tienen
que preparar y probar los reactives que van a utilizar o
seleceionar los equipos de reactivos comerciales, teniendo en
cuenta las especificaciones de los mismos para cada caso, de
acuerdo a las caracteristicas de los metabolites y del tipo de
fluido bioclégico de que se trate. Todo esto lo hard el estudiante
bajo la supervisién de los quimicos del laboratorio o del propio
jefe del mismo.
5.~ Manejo y mantenimiento del equipo de laboratorio.

Mientras que en el "laboratorio de ensefianza", los estudiantes
tienen a su disposicién equipe y material de laboratorio en
condiciones adecuadas para realizar las pruebas, en el "laboratorio
de servicio social", ser&n 1los propies estudiantes quienes
participan en el mantenimientopreventivo,el control de calidad y el
buen uso del equipo.

Tomande en cuenta todo lo anterior, el "laboratorio de
andlisis clinicos de servicio social", permitira responsabilizar al
wstudiante de la orbanizacién y el funcionamiento del laboratorio
para dar un buen servicio a las personas de la comunidad gue acudan
a él.

Ahora bien, para llevar a cabo la propuesta, me apoyé en la
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estructura que existe para clasificar los laboratorios de analisis
clinicos, en algunas instituciones de salud especificamente el
IMSS, Yy es la siguiente:

Laboratorios de Primer nivel. Son aguellos que realizan las
pruebas generales, que solicitan los médicos de las unidades de
medicina familiar, para detectar algGn padecimiento especifico
menor odescartar la sospecha de alguna enfermedad grave.

Laboratorios de Segundc nivel. Estos laboratorios son los
encargados de practicar las pruebas especificas a los enfermos
enviados por el médico general a los hospitales generales de zona,
las cuales son solicitadas por el personal médico especializado en
las diferentes &reas. Son pruebas mds sofisticadas en las que se
requiere mayor equipo de laboratorio y adiestramiento del personal
del mismo.

El Tercer nivel lo constitu.y.en hospitales de especialidades.
En los laboratorios de estos hospitales, adem&s de realizarse
pruebas muy especificas, se lleva a cabo investigacidn en Quimica
Clinica, por ejemplo, establecer valores de referencia o probar
técnicas nuevas que reporten mayor exactitud y validez a 1los
estudios realizados. Se apoyan también estudios cpidemilégicos y
proyectos multicéntricos a nivel nacional o internacional. Otro de
los aspectos contemplados come parte de la actividad de estos
laboratorios es el establecimiento de programas de control de
calidad internos y externos.

Nuestra propuesta es que en el laboratorio de servicic social
se realicen las pruebas de andlisis clinicos que se llevan a cabo
en los laboratorios llamados de " primer nivel ", algunas de los de
" segundo nivel ", y quizd en el caso de desarrollar alguna
investigacién clinica como parte de tesis profesionales, algunas de
las pruebas especiales due estarfan consideradas en 1los
laboratorios de " tercer nivel ". El tipo de pruebas ‘que se
realjcen dependeri del equipo con que cuente el "laboratorio de
Servicio social".

De acuerdo con lo anterior, 1los estudiantes aplicarén,
reafirmardn y ampliardn durante su servicio social los
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conocimientos adquiridos en los laboratorios y teorias de las
diferentes materias de 1la licenciatura. Ademds tendran la
oportunidad de interpretar los resultados obtenidos,y en caso
necesario, sugerir que se repita la prueba de laboratorio o se
sugieran otros estudios. Esto seri posible en la medida en que el
estudiante participe desde la toma y recepcién de muestras, de esta
manera estarin relacionados en forma mis directa con el enfermo y
les permitirid tener una plausibilidad de sus resultados.

Adem&s se pedird a los médicos que solicitan los an4lisis,
sugieran la forma y den las facilidades necesarias para que el
estudiante tenga acceso al expediente médico de cada enfermo, y asi
pueda opinar sobre el tipo de exdmenes que se deban practicar y
detecte posibles interferencias en la determinacién, debidas a
medicam:ntos que esté recibiendo el paciente, désto propiciara el
dislogo de lo0s alumnos con los médicos responsables de cada caso.

En esta forma el estudiante iniciard upa relacién
indispensable con los servicios de atencién a la salud para que,al
egresar como profesionista, pueda tener una participacién mas
eficiente en el egquipo de salud. Esto se logrard si el
profesionista QFB, interviene directamente no séle en la
realizaci6n manual de los andlisis, sino sugiriendo, orientando y
dando propuestas al médico, ya que es de acuerdo con su formacién
curricular, uno de los profesionistas del equipo de salud, como ya
se indicé en el capitulo I de esta investigacién.

Los estudiantes que realizan el servicio social en este
laboratorio, son aquellos gque optan por el paquete terminal de
Bioquimica cClinica y gue hairan cursado cuande menos hasta el
séptimo semestre de su carrera.

La estructura académica propuesta tiene como finalidad que en
este laboratorio se integren los conocimientos que los estudiantes
han adquirido durante los siete primeros semestres ( o en su caso,
de los ocho primeros), retroalimenténdolos en este laboratorio al
realizar las pruebas mis frecuentes llamadas pruebas de rutina o de
urgencias, al inicio del servicio social. -

Esto es posible puesto que del segundo al séptimo semestres
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de la carrera se cursan materias cuyos contenidos dan concimientos
tedSricos y practicos para poderlas realizar. .

Las pruebas maAs complejas las podrén realizar a medida que
cursen las materias del paquete terminal obligatorio durante el
octavo y noveno semestres, Y con la experiencia adquirida en el
propio laboratorio de servicio social de andlisis clinicos. A su
vez el servicio social que se realiza en este laboratorio, dara
apoyo a las materias terminales de Bioquimica Clinica del octavo y
noveno semestres.

Otra de las medidas que proponemos como parte de la formacién
del estudiante, es que existan periédicamente pléaticas, seminarios,
discusiones de casos clinicos y mesas redondas con especialista en
Quimica c¢linica y Patologia Clinica. Tal vez sea necesario que el
estudiante esté presente en la consulta o en el pase de visita
médica.

La solidez en la formacién curricular del estudiante estaria
articulada por un lado, con los conocimientos adquiridos a lo largo
de la carrera y especificamente por aquellas materias gue daran
apoyo a la préctica teérica~académica de la patologia clinica, y
por otro lado con actividades que desembocaran en el planteamiento
de un problema concreto y una investigacidén en Bioquimica Clinica
que se concluird con la tesis final de licenciatura.

Tomaremo's como ejemplo de articulacién a la Bioquimica para
ilustrar el planteamiento anterior.

Si hablamos de Bioqufmica, trataré de explicarlo a través de
una molécula concreta, la glucosa, trabajada a dos niveles, en los
laboratorios de formacién y en el laboratorio de servicio social.

SI bien es cierto gue es hasta el tercer semestre de 1la
carrera de QFB en donde el estudiante se introduce en las practicas
de materias biol&gicas que se trabajan en los laboratorios de
ensefianza, existen para ellos antecedentes de cursos tebricos que
apoyan el estudio de las biomoléculas.

En el tercer semestre el estudiante QFB inicia su formacién
biolégica. con la materia de Bilogla Celular, en la cual se dan las
bases teéricas fundamentales para conocer la estructura y funcién
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de la glucosa como elemento constitutivo de las células. A partir
de este conocimiento, el estudiante, en el cuarto semestre lo
amplia en las materias de Microbiolegia y Quimica Organica en sus
dos modalidades - teoria y préctica '-. La Quimica Orgénica estudia
a fondo la estructura quimica de 1la glucosa, sus propiedades
fisicas y quimicas y las técnicas para su cuantificaciédn. En 1la
Microbjiologia I se encontrard a la glucosa formando parte de los
mismos organismos vivos y como nutrimento y se la identificara
mediante los cambios que sufre dentro de las células.

Los conocimientos adquiridos en cada uno de nstos cursos,
permiten al estudiante QFB relacionar a la glucosa desde dos
perspectivas disciplinarias: la estructura guimica y la funcién
biolégica, articuladas dstas Yy entendidas en sus diferentes
dimensiones dentro del campo de la salud. Lo mismo sucederd con las
demds materias biolégicas que forman el curriculum del QFB.

Durante el quinto semestre se profundiza el conocimiento de la
glucosa en la Bioquimica I y la Microbiologia II. En la Bioquimica
I se revisard su estructura quimica y su funcién bioguimica, asi
como la estructura y funcién de moléculas derlivadas o poliméricas
de la glucosa como los azudcares alcoholes, azfcares aminados,
esteres fosfato de la glucosa, etc. etc. y los polisacaridos
almidén, glucégeno, celulosa, etc. En la Microbiologia II se
estudia a la glucosa ya que es el metabolito inicial de las vias
fermentativas microbianas, tema que se incluye en el programa de
esta materia.

En el sexto semestre se cursa la Biogquimica II. En esta
materia se estudia el metabolismo de las biomoléculas y por
consiguiente de 1la glucecsa, es decir se revisan las vias de
sintesis y degradacién de dichas moléculas, la importancia que ello
implica para los diferentes seres vivos, las posibles alteraciones
en estas vias y sus consecucnciés. Asi mismo se relacionan las vias’

'.- A partir de las materias del tercer semestre todas las

materias biolégicas de la carrera con exepcién de la Biologia
Celular, presentan estas dos modalidades
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de las diferentes biomoléculas para tener el conocimiento de la
integracién y regulacién de todas ellas en el organismo.

En el séptimo semestre la materia de An&lisis Clinicos I,
reviga los métodos de cuantificacién de la glucosa y de las demis
biomoléculas, en los diferentes fluidos biolégicos del ser humano,
(sangre y orina principalmente) sus valores normales, as{ como las
concecuencias de las alteraciones del metabilismo, sus posibles
causas y consecuencias.

Es importante recalcar que paralelamente a las materias
biolégicas, se cursan otras que son indispensables para lograr los
objetivos propuestos en cada uno de las materias bioldgicas
mencionadas en los parrafos anteriores; entre ellas podemos sefialar
a las Fisicoquimicas y a las Quimicas Analiticas.

Cuando los ¢studiantes terminan el séptimo semestre y para
aguellos gque van a cursar ecl pagquete de opcién terminal de
Bioguimica Clinica es el momento donde la propuesta tendra
operatividad dado que el estudiante, por un lado posee los
conocimientos b&sicos fundamentales para hacer su servicio social
Yy, por el otro lado completar su formacién con las materias del
paquete de opcién terminal del octavo y noveno semestres.

Dentro de las materias de este paquete se tiene en el noveno
semestre la materia de Anadlisis Clinicos II, en la que se estudia
la glucosa y las dem&s biomoléculas en forma mas profunda, haciendo
especial mencién de las alteraciones que se pueden presentar en los
distintos 6rganos, aparatos y sistemas del cuerpo humano y de las
pruebas méas adecuadas para el diagndstico de 1los estados
patolégicos mas frecuentes.

En otras materias del paquete terminal como la Inmunologia
Aplicada, la Parasitologfa, la Virologia, etc., retomar&n los
conocimientos que han adquirido de la glucosa a lo largo de los
semestres curriculares. .

Hasta aqui se ha descrito a la glucmsa a lo largo de los
semestres de formacién profesional, profundizando su estudio en
forma articulada mediante diferentes cursos y laboratorio de -
ensefianza.
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Ahora abordaremos este mismo caso, a través del laboratorio de
andlisis clinicos de servicio social, con el objeto de diferenciar
un proceso de formaci6n, de una accién de servicio social a la
comunidad.

Para ello nos planteamos las siguientes cuestiones:

1.- ¢Qué hace el estudiante en el "laboratorio de andlisis clinicos
de servicio social"?

2.~ :Comdé aplicard los conocimientos que tiene de la glucosa?

3.~ ¢Comd utilizar lo aprendido sobre la glucosa, para utilizarlo
en el ambiente clinico e interactuar con 1los demas
profesionistas de la salud?

A continuacién se analizara cada una:

1.- ¢Qué hace el estudiante en el "laboratorio de andlisis clinicos
de servicio social"?.

Una de las pruebas mds frecuentemente pedidas por el médico,
es la cuantificacién de glucosa en sangre y orina.

En el laboratorjo de andlisis clinicos de servicio social, el
estudiante atenderd al paciente, tomard o recibird la muestra
biolégica, realizard la medicién de la glucosa, analizarid los
resultados obtenidos y posteriormente en mesas de discusién,
expondréd sus opiniones en cuanto al resultado, técnicas utilizadas,
observacién del paciente, etc., frente a las personas que integran
al personal del laboratorio gde servicio social ( jefe de
laboratorio y quimicos ) y a ser posible en sesiones médicas.

2.- ¢C6mo aplicard los conocimientos que tiene de la glucosa ?.

Para que el estudiante de servicio social pueda llevar a cabo
las determinaciones y que éstas sean vilidas es necesario que: *)
Al paciente se le indiquen las condiciones fisiolégicas en que debe
asistir a la toma de muestra. **)Una vez que se toma la sangre o
después de 1la recepcién de orina, las muestras deben ser procesadas
en tiempos cortos. #***} Que la determinacién de laboratorio, se
realice con la netodologfa estandarizada pai-a cada caso y gue el
analista esté& capacitado para ello. ##**) Si el resultado no es
congruente con el diagnéstico emitido por el médico, el estudiante
deberd comentar dicho resultado con el equipo de salud y en caso
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necesario repetir la determinacién.

Todo lo anterior serd posible gracias a los conocimientos
adquiridos por el alumno durante les primeros siete semestres
curriculares y la integracién de los conocimientos de los dos
Gltimos, que se cursan simulténeamente con el servicio social.
3.- 2Cémo utilizar lo aprendido sobre la glucosa para utilizarlo en
el medio clinjco e interactuar con los demis profesionales de la
salud?.

Para ello, se plantean tres niveles de articulacién.

El primero consistiria en buscar mayores vinculos entre los
estudia es de la carrera de Medicna y los estudiantes de 1la
carrera 1 QFB. Para ello se prpone que los estudiantes médicos
asistdmn . al laboratorio de andlisis clinicos de servicio social,
incorporandose a las actividades del mismo y por otro lado los
estudiantes de QFB gque desarrcollan su servicio social en dicho
laboratorio, asistaw . a eventos académicos del drea de Bioguimica
Clinica organizados por la Facultad de Medicina; prpiciando con lo
anterior que al egreso de sus carreras, exista un reconocimiento
profesional reciproco.

El segundo se apoyard mediante conferencias dadas por
especialistas, mesas redondas, seciones de discusién de casos
clinicos, todo esto se realizard a lo largo del} servicio social.

El tercero, como consecuencla del anterior, reguiere que el
estudiante seleccione temas de investigacién que apoyen el trabajo
del sector salud, y a su vez abra la posibilidad de un trabajo
colegiado con el equipo de salud. Un ejemplo , seria establecer
valores de referencia de la glucosa para la poblacién mexicana o la
introduccién de nuevas metodologias para la medicidén cuantitativa
clinica de dicha molécula.

otro ejemplo podria ser cooperar con los equipos de salud, en
alguna encuesta o campafia educativa a nivel gubernamental, ‘como es
el caso de la Encuesta Nacional de Enfermedades Crénicas ENEC, que
se lleva a cabo actualmente por la SSa

Conjugadas estas dos Gltimas estrategias de apoyo, permitirain

que el estudiante, por un lado/ seleccione su investigacién y realice
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su tesis y a la vez por otro lado, se relacione con el equipo de
salud y con los problemas que elloc conlleva, participando
activamente frente a su préctica profesional. Es aqui donde se da
la integracién profesional y la articulacién de la carrera con el
medio hospitalario.

considerando:

La propuesta que en esta investigacién se ha desarrollado se
originé de la reflexién y andlisis que se hacen en el documento
titulado
" Licenciatura en Quimica Farmacéutica Bilégica " Parte I. Facultad
de Quimica, UNAM 1989, en el parrafo que dice: "Considerando que la
carrera de Quimica Farmacéutica Biolégica es eminentemente
practica, los contenidos programidticos’ de 1las asignaturas se
disefiaron de tal forma que armonicen al conocimiento razonado con
la actividad manual.

"De esta manera se pretende cumplir con el objetivo de educar
al estudiante a través de la Quimica y la Biologia y gue comprenda
su responsabilidad y funcién de servicio a la sociedad. Al mismo
tiempo se buscara hacer de &l un ser pensante, con sentide critico,
creativo, capaz de detectar prolilemas y proponer soluciones.

"Dentro de la ensefianza experimental del quimico farmacéutico
biolégico se reguiere incorporar programas de practicas o estancias
en la industria o centros hospitalarios, programindolas con 1la
debida interaccidén con todo el equipo profesional de salud, y no
s6lo para estar dentro del Laboratorio de Andlisis Clinicos y asi
el médico, la enfermera, trabajadores sociales, etc., se den cuenta
del verdadero papel gque debe jugar el QFB en el hospital.

"Esto permitird al alumno adquirir una visién real del
ejercicio profesional, lo cual no es posible lograr en las aulas
universitarias. Aungue esta actividad se est8 realizando en 1la
Facultad, ser& necesario darle mayor impulso.

Un aspecto de suma importancia es la necesidad de incrementar en el
estudiante el sentido de conciencia social, gque deberd manifestar
en su actividad a lo largo de su ejercicio profesional.

vDesde el inicio de la formacién bisica del QFB debera tenerse
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presente este objetivo, y durante el avance de sus estudios sera
preciso intensificar las acciones gue conduzcan a alcanzarlo ".

A lo largo de 25 afios de experiencia en la formacidn de
profesionistas QFB, puedo decir que todo lo anterior esti muy lejos
de que sea una realidad, principalmente en el area de los anslisis
clinicos y su relacién con los centros hospitalarios. ElL documento
del que se viene mencionando dice a la letra:

"por otra parte se han establecido convenios con diversas
instituciones para que acepten alumnos prestadores de servicio
social y se estd haciendo difusidén al exterior de ia Facultad, para
detectar necesidades asi como lugares donde pueda realizarse dicho
servicio social. Especificamente, en lo que se refiere a la carrera
de QFB, se ha establecido un convenio con el Instituto Mexicano del
Seguro Social ( IMSS ) para incorporar estudiantes a los servicios
de salud, a traves de programas de servicio social".

Sin embargo, los mecanismos han sido a través de los afios,
poco eficientes para que el egresado pueda incidir en el &rea de la
salud, en forma profesional. Ademds no se ha . tenido visién para
preparar egresados que puedan relacionarse con otro profesionistas
del area de la salud adecuadamente.

Por todo lo anterior creo que si existiera el laboratorio de
andlisis clinicos que se propone, podria cubrir. gran parte de las
propuestas héchas por las autoridades respecto a la practica
profesional que debe realizar el estudiante de la carrera de QFB
interesado en la Quimica Clinica.

PROPUEBTA OPERATIVA

b} Planteamiento operativo en términos de funcién.

Dentro del reglemento de la UNAM, se contempla como reguisito
institucional el Servicio Social Universitario, el cual de acuerdo
al "“Folleto Informativo de 1la Direcciétn General del sServicio
Social" generado por la Secretaria General Auxiliar de 1la
Universidad Nacional Auténoma de México “...es una de las acciones
que vinculan a los estudiantes, la Universidad, la comunidad y los
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Sectores PGblico y Social....contribuye a la educacién integral del
estudiante al complementar su formacién profesional mediante la
practica de los conocimientos adquiridos en las aulas. cees¥Y
propiciando la vinculacién del estudiante con la sociedad, al mismo
tiempo que ésta recibe un beneficio directo."

En la misma fuente encontramos que:

" El servicio Social tiene por objeto:

I. Extender los heneficios de la ciencia, la técnica y la cultura

a la sociedad.

1I. Consolidar la formacién académica y capacitacién profesional
del prestador de Servicio Social.

I1I. Fomentar en el prestador una conciencia de solidaridad con la
comunidad a la ¢gue pertenece".

¥ algunas de sus funciones son:

"Promover los programas de servicio social generados por las
dependencias del Sector Pablico y Social."

"Emitir los lineamientos que permitan la titulacién inmediata
a la prestacién del servicio social.”

Partiendo de lo anterior me ha parecido importante presentar
esta propuesta. :

El servicio social que se propone debe entenderse desde dos
perspectivas: uno como un requisito institucional de egreso y otro
como un aporte de servicio social a la comunidad. Las personas que
recibirdn el apoyo de servicio social seré&n: los estudiantes y
personal universjtario que acuden a Ciudad Universitaria, 1los
habitantes de las zonas aledaflas a CU que acuden a los Centros de
Salud de la SS y/o a dispensarios parroquiales pGblicos. Se puede
ademids preveer la asistencia de personas que viven en zonas
marginadas m&s lejanas y que carecen dentro de su comunidad del
servicio de andlisis clinicos.

Asi desde su formacién, los estudiantes incidir&n en una de
las dos opciones profesionales que contempla la carrera de QFB, que
es la de dar servicio a la comunidad.

En esta propuesta sdlo se hard referencia de manera general a
tres aspectos: 1) el Humano, 2) el Material y 3) el Financiero.
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ASPECTO HUMANO

Para llevar a cabo el funcionamiento del 1laboratorio de
servicio social se propone la siguiente estructura operativa:
1.1.- Estructura Operativa.

COORDINACION DE LA DIVISION DE BIDQUIMICA Y FARMACIA
JEFE DEL DEPARTAMENTO ACADEMICO DE BIOLOGIA O BIOFARMACIA

JEFE DEL LABORATORIO DE SERVICIO SOCIAL

T

cunce oo s,
ANAUSTA SECRETARIAL
ESTUDIANTE OE

SERVICIO SOCIAL
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2.- Funciones del laboratorio de servicio social.

Proporcionar programas de servicio social en el &rea de los
andlisis clinicos.

Valorar casos.

Sugerir nuevas metodologias.

Realizar los estudios de laboratorio clinico.

Traduir las lecturas y observacliones a resultados de analisis
clinicos.

Informar los resultados.

Realizar la ensefianza en el campo de cu especialidad.

Realizar las investigaciones de las que se deriven tesis
terminales.
Todo lo anterior lo realizara el grupo académico responsable

del laboratorio de servicio social.

1.

3.- Descripcién de Funciones de los integrantes del laboratorio.
Coordinador de la Divisién de Bioguimica y Farmacia,
Conocerd, analizars, autorizard y apoyarad académicamente el

proyecto del laboratorio de andlisis clinicos para servicio
social.
Jefe del departamento de Biologia,

De acuerdo con el ccordinador de Divisién tomara las medidas
pertinentes, para el buen desarrollo de los trabajos del
laboratorio.

Hombrara al jefe del laboratorio.
Jefe de) laboratorio de andlisis clinicos de servicio social.
Tiene la responsabilidad de 1la direccidn técnica vy

administrativa del laboratorio.

Se coordinard con el jefe del departamento de Biologia y todo el

personal adscrito al laboratorio.

Funciones:

Programar el trabajo del servicio.

Distribuir el personal y organizar el trabajo.

HMantener el orden y la disciplina dentro del servicio.

Supervisar la toma de muestras, la ejecucitn de exémenes y la
oportuna entrega de informes.
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~ Atender y solicitar el mantenimiento preventivo y correctivo del
equipo de laboratorio. -
~ Efectuar eximenes de su especialidad.
-~ Desarrollar procedimientos de laboratorio, establecerlos,
modificarlos o simplificarlos.
Auxiliar al médico en la interpretacién de los resultados de los
exdmenes y en la aplicacién de otros para explorar mas

adecuadamente a los enfermos.
~ Correlacionar los resultados de los exémenes de laboratorio con

los datos clinicos y de anatomia patoldblca en las sesiones

clinicas. -

- Aclarar las dudas que surjan en los estudiantes que participan en

el proyecto ya sean téoricas o té&cnicas.

~ Orientar la investigacién clfinica para la elaboracién de tesis.

Quimico Analista’.

Tiene la responsabilidad de ejecutar, dirigir y coordinar la
realizacién de ex&menes clinicos, a las personas que asistan al
laboratorio para que se les practiquen sus estudios, calivrar los
aparatos, asi como interpretar y discutir los resultados con el
jefe del laboratorio.

Se coordinarid con el jefe del laboratorio y con los alumnos dque
realizan el servicio social. -
Funciones:

- Auxiliar al médico en la interpretacién de los resultados de los
exdmenes y en la aplicaciébn de otros para explorar mas
adecuadanente a los enfermos.

—~ Correlacionar los resultados de los examenes de laboratorio con
los datos clinicos y de anatomia patoldgica en las sesiones
clinicas. *

? Es en este espacio de la estructura operativa, se propone la
participacién de 1los estudiantes de la Especializacién en
Bioquimica Clinica, dado que su preparacién académica enriquecerd
los conocimientos de los estudiantes de servicio scocial y apoyara
las investigaciones de los proyectos terminales, y a su vez se
desarrollaradn en el campo de la Bioguimica Clinica.
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Orientar a los estudiantes de servicio social.

organizar y distribuir la ejecucién de exémenes.

Tomar o supervisar cuando asi convenga, las muestras.

Efectuar exémenes de laboratorio.

Registrar y analizar ex&menes y resultados.

Informar y revisar los resultados.

Preparar, o supervisar la preparacién de reactlivos y medios de
cultivo.

Estar pendiente del material y equipo que necesite.

Participar y apoyar las actividades académicas docentes y de
investigacién clinica.

Desarrollar y valorar nuevos procedimientos para los anélisis

clinicos.

Actualizar y valorar los adelantos que en el campo de su
especialidad permitan mejorar el estudio de los enfermos.

Estudiantes de servicio social,

Ejecutar exdmenes de laboratorio, auxiliar en la calibracién de
aparatos y participar en el desarrollo de nuevos métodos.
Funciones:

)

Atender a las personas que asistan al laboratorio, para que se
les realicen estudios clinicos.

' Tomar muestras.

Numerar y distribuir las muestras.

Revisar muestras y solicitudes.

Efectuar examenes de laboratorio.

Preparar reactivos y medios de cultivo.

Registrar y concentrar datos estadisticos,

Informar del material y equipo que necesite.

Reportar equipos descompuestos para repararlos.

Participar con el guimico y el jefe de laboratoric en todos los
programas de docencia e investigacién.

Auxiliar al médico en la interpretacién de los resultados de
de los exdmenes y en la aplicacién de otros para explorar
mds adecuadamente a los enfermos.

Correlacionar los resultados de los exdmenes de laboratorio con
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los datos clinicos y de anatomia patolt;glca en las sesiones
clinicas. "
Apoyo Secretarjal.
Serd responsable de auxiliar administrativamente al servicio.
Funciones:

Recibir a todas 1las personas gue asistan al laboratorio y
canalizarlas con el personal responsable de 1la actividad
requerida.

- Dar citas e instrucciones a las personas que acudan a que Se les

realicen estudios de laboratorio.

- Numerar las solicitudes y elaborar plantillas o libros para
registrar los exdmenes de laboratorio.

- Archivar solicitudes de examenes, copias de resultades, pedidos
y otros documentos relacionados con el servicio.

- Hacer la transcripcién de datos de identificacidn de las persocnas
que acuden al laboratorio, resultados de los examenes,
pedidos, trabajos, informes, permisos y programas del personal
del servicio.

- Concentrar los datos estadisticos del servicio.

- Utilizar el apoyo de las técnicas de computacién para agilizar y
optimizar el manejo de los datos del laboratorio.

- Entregar los resultados a los pacientes y archivar documentacién.

- Mantener limpio el equipo que use y en orden su sitio de trabajo.

Apoyo de Intendencia.

Se encarga de la limpieza del local, equipo y material.
Funciones:

- Responsabilidad sobre la integridad del equipo y material del

laboratorio.

- Limpieza del local, muebles, instrumental, Gtiles, egquipo y
material gque se utilicen en el laboratorio.

-~ Colocacién ordenada del material.

- Traslado de muebles y otros objetos dentro del centro de trabajo.

- Carga y descarga, acarreo, reparto y entregas de articulos a los

distintos almacenes de la institucién. :
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ASPECTOS MATERIALES

El " laboratorio de anilisis clinicos de servicio social" sera
independiente de los " laboratorios de ensefianza" como se dijo
anteriormente; debido a su funcién se sugiere que su ubicacién sea
en la planta baja o un primer piso de alguno de los edificios de
esta Facultad.

Deberd también contar con dos espacios adicionales; uno que
funcionara como sala de espera y ubicaciébn secretarial y otro para
recepcién de muestras.

En cuanto al equipo, material y reactivos, en una primera
etapa de desarrollo del laboratorio de servicio social, seran los
necesarios para los laboratorios de primero y segundo nivel de
acuerdo a la estructura establecida por el Sector Salud.

Posteriormente de acuerdo al desarrolleo del laboratorio se
equipard con todo lo requerido hasta tener un laboratorio que
corresponda a los de tercer nivel en la clasificacidn del IHSS:

ASPECTOS FINANCIEROS

En este sentido haremos referencia a dos aspectos, 1) el

humano, en el que se tendrd que considerar al personal gue por la
funcién que realiza, devengue un salario o una compensacién, 2) el
de recursos materiales que lo consideraremos en dos momentos.
El primerc se refiere a los recursos que se requieren para la
instalacion del laboratorio, los cuales deberdn ser aportados por
la Facultad de Quimica y/o las autoridades universitarias y/o algin
patronato particular para la adquisicidn de equipo mayor y menor,
cristalerda y reactivos.

El segundo se refiere al mantenimiento de equipo, reposicién
de cristaleris. y gasto de reactivos, se debe contar con una fuente
de ingresos que mantenga el funcionamiento del laboratorio.

Se propone gue como una éyuda para el pago de personal de
laboratorio que asi 1lo requiere, y del mantenimiento del
laboratorio, se puede contar con las cuotas que se asignen a los
pacientes que soliciten su demanda, &stas deben responder a las
cuotas asignadas a un servicio social equivalente a los costos de
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los centros de salud de la Ss.

Es necesario hacer, en su momento, un estudio financiero
detallado para que pueda funcionar este " laboratorio de anilisis
clinicos de servicio social” que proponemos.



COMENTARIO FINAL

CONCLUBIONES
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En principio destaco una limitante de formacién en el campo
del curriculum, ya que considero gue es una problemética educativa
compleja y profunda a la cual mi formacién profesional y docente no
responde. Sin embargo, hago un intento de acercamiento a dicha
problematica a pesar de las carencias tebricas que implican en ésta
investigacio6n.

Es importante sefialar que el trabajo aqui planteado, se
considera a nivel de propuesta, aportando ideas que considero
importantes para apoyar la formacién del QFB y para validar el
papel profesional del mismo en el equipo de salud.

Asi mismo, a lo largoe de los capitulos, podemos encontrar
algunas contradicciones entre 1la formacidén y la préactica
profesional del QFB. La formacién profesional plantea dentro de
alguno de sus objetivos generales la participacién del egresado en
‘los servicios clinicos hospitalarios. Sin embargo, nos damos cuenta
en la revisién del plan de estudios que se hizo en el &rea
biolégica, carece de contenidos que contribuyen a la formacién
profesional en este campo en forma interdisciplinaria con todos los
profesionistas del equipo de salud.

Por otro lado en el estudio de caso con un grupo de
profesionistas egresados de la carrera de QFB que participan en
este campo, sefialan que dentro de la practica profesional se carece
de elcméntos: de formacién teérica que 1la carrera no les
proporcioné. Debido a que no propicid la participacién
interdisciplinaria como parte de un proceso de formacién, sino gue
solamente se abocd a la adquisicién de conocimientos técnicos.

Ahora bien, en la propuesta que se ha planteado en este
trabajo, se pretende superar estas contradicciones entre formaciédn
Yy practica profesional. Esta propuesta sugiere gue a partir del
séptimo semestre, el estudiante tenga la posibilidad de participar
desde su proceso de formacién en el equipo interdisciplinario de
salud, con el objeto de articular la formacién y la préactica
profesional. De esta manera, dando cabida a gue el estudiante de
este nivel realice su servicio social y se introduzca al trabajo de’
tesis en el &rea clinica.
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Alcances de la propuesta.

Esta propuesta de Laboratorio de Analisis Clinicos de Servicio
Social en el campo de la salud, tendrd una funcién de formacién
profesional, en tanto mediard el conocimiento teérico curricular,
con la problemdtica concreta que se vive en los centros
hospitalarios. En este sentido, su funcidén se centrarfa en
revalorar la presencia del QFB en un equipo interdisciplinario de
salud, ya no como el técnico profesionista que se dedica a laborar
en el laboratorio Gnicamente, sino como el profesional que tiene la
capacidad y 1la formacién suficiente para participar en el
diagn&stico de los enfermos al proponer los anélisis que deberé&n
practicarse, tomando en cuenta los diagnésticos presuntivos o los
tratamientos previos, realizar las pruebas solicitadas y hacer la
interpretacién de las mismas, decidir si las pruebas se repiten o
rodifican en caso necesario.

Ademis, el " laboratorio de Analisis Clinicos de Servicio
Social", apoya al estudiante para que realice su servicio social y
elabore la tesis terminal en el campo de la actividad profesional
que ha elegido.

Se pretende tambien que el ‘servicio social en este laborato
rio pripicie el reconocimiento y la integracién bilateral entre
profesionistas médicos y QFB. '

Limitaciones de la Propuesta.

son dos limitaciones principales. La primera es gue para el alumno
significa un aumento de carga académica. La segunda se refierec al
apoyo; el proyecto no podrd funcionar si no existe apoyo de las
autoridades (de la Facultad de Quimica y Universitarias) en 1lo
administrativo, en tanto no se establezcan oficialmente convenios
interinstitucionales y financieros. De igual manera, no se cuenta
con el apoyo econdmico que requiere el laboratorio y el personal
que trabaje en el mismo.

Propuestas

Proponer a las autoridades de la Facultad de Medicina, gque
exista un intercambio de estudiantes entre ambas facultades para
que realicen actividades relacionadas con la Bioguimica Clinica.



118

En lo que se refiere al establecimiento de convenios
interinstitucionales, creo posible establecerlos en primer lugar,
con el Centro Médico Universitario que funciona en Ciudad
Universitaria. Se pediria a las autoridades de dicho Centro se
permita a los estudiantes de servicio social de nuestro
laboratorio, realicen estancias semejantes a las de los estudiantes
de Medicina, para que puedan asistir a las consultas médicas y a
los estudios de casos clinicos. Ademds, se pediria que las
solicitudes de andlisis clinicos se turnaran al laboratorio de
serviclo social, para que alll se realizaran las prucbas.

Por otro lado, creo posible establecer convenios similares con
centros de Salud de ja Secretaria de Salud cercanos a Ciudad
Universitaria, ya que la Facultad de Quimica mantiene relaciones
interinstitucicnales con esta Secretaria, especificamente con su
Direccidn de Ensefianza, pues da apoyo a la Especializacidén en
Bioquimica Clinica y se podria ampliar esa relacién hacia el
"laboratorio de Andlisis Clinicos de Servicio Social", permitiendo
la asistencia de los estudiantes a los centros de salud que antes
mencionamos.

Ademas, la Facultad de Quimica tiene también convenios con
otras importantes instituciones hospitalarias como parte del
programa de la Especializacién en Biogquimica clinica.

Entre dichas instituciones sc encuentran:

Instituto Nacional de la Nutricién Salvador Zubiré&n (INNSZ}

Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio Chévez (INCICH)

Instituto Nacional de Cancerolegia (INC)

Instituto Nacional de Pediatria (INP)

Instituto Nacional de Perinatologia

Hospital Gea Gonzalez

Hospital Infantil Federico Géwnez

Hospital de Zona Ignacio Zaragoza ISSSTE.

QuizaA seria posible que estas instituciones tambien apoyaran
al proyecto de servicio social que proponemos. Si no fuera posible
recibiendo estudiantes en las instalaciones de sus instituciones,
por lo menos enviando médicos patélogos clinicos, investigadores y
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otros profesionistas especializados del equipo de salud, a dar
platicas especificas en las diversas areas, o a discutir casos
clinicos con los alumnos que prestan su servicio social en el
laboratorio que proponemos.

Considero que en la medida en que los estudiantes del
laboratorio de Andlisis Clinicos de servicio social demostraran los
beneficios que para toda 1la cormunidad proporciona la formacién
integral que este programa les proporcione a los QFB, las
instituciones de salud y 1las autoridaes universitarias, se
interesarian por apoyar en ‘forma mis efectiva este proyecto de
servicio social.

En cuanto al apoyo financiero, creo que se podria iniciar el
proyecto, utilizando la modalidad que en'estos momentos ofrece la
UNAM y el Gobierno de la Repibllica, de apoyar financieramente los
proyectos de educacién, dando cada uno una cantidad igual a la gue
los interesados en el proyecto consigan con instituciones privadas.

Probablemente, si se realiza un esfuerzo se podrian allegar
los recursos nhecesarios ya sea a través de donaciones de
laboratorios y casas comerciales o de alguna fundacién.

A partir del andlisis de la investigacién curricular y el
estudio de caso que se ha realizado en este trabajo, hemos llegado
a una serie de conclusiones y sugerencias. Lo anterior permitiréa
mejorar el perfil del egresado QFB con orientacién de Bioquimica
Clinica, para que sea considerado un profesionista del eguipo de
salud e integrado como tal, en el campo hospitalario.

Las conclusiones son las siguientes:

1.~ Para que el curriculum de la carrera de QFB, logre sus
objetivos de formar profesionistas gque interactuen con los
demds miembros del equipo de salud, es necesario que las

autoridages universitarias elaboren mecanismos para gque a

partir del sexto o séptimo'semcstre, los estudiantes se pongan

en contacto con el medio clinice hospitalario.

2.~ Es necesario hacer una revisitn del curriculum del QFB de
opcién terminal de Bioquimica Clinica, para gue la secuencia
de los contenidos de las materjias se apoyen entre si.
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Dentro de 1a formacién profesional del QFB, seria conveniente
que se cursaran primero las Bioquimicas y después las
Microbiologfas. Ya que las primeras aportan el conocimiento de
la estructura y funcién de las biomoléculas que integran las
células y posteriormente ser estudiadas en forma integral en
las Microbiologias.
considerando que el plan de estudios actual del QFB no
contempla los contenidos de Patologia Clinica y Control de
Calidad en los anilisis clinicos, se propone que estos sean
trabajados en el "laboratorio de andlisis clinicos de servicio
social" gque agui sc plantea.

En la formacibn profesional integral del QFB es necesario
incorporar contenidos de Morfofisiologia de Sistemas vy
Aparatos, que refuerzen los conocimientos de Patologia
Clinica, dado que sin ellos no se 1llevarfia a cabo una
integracién totalizadora de los resultados de analisis
clinicos.

Es importante que el estudiante que se introduce en el
laboratorio de andlisis clinicos de enseflanza, trabaje con
muestras de casos reales concretos y no con pezclas de
muestras previamente preparadas por el maestro.

Como una préactica de formacién profesional,. el estudiante que

se inicia en los laboratorios clinicos de ensefianza, tendra
que habituarse a analizar, discutir y entender los resultados
de los analisis clinicos que realiza.
Generalmente al profesionista QFB se le considera como un
técnico de laboratorio. Esto se debe en gran parte, a la falta
de integracién del estudiante al medio hospitalario durante su
carrera y al desconocimiento de su preparacién curricular. Por
lo tanto, es importante que el estudiante QFB se incorpore y
participe desde su formacibén en el equipo de salud.
La realizacién de tesis terminal debe ser sobre una
investigacién acorde con el campo de trabajo que el estudiante
ha elegido. Esto dltimo se facilitard a través del
"laboratorio de Andlisis Clinicos de Servicio Social®.
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ANERO 1.

QUIMICA~FARMACRBUTICA BIOLOGICA
MAPA CURRICULAR POR AREAS ACADENICAS
{Fuanta: Pacultad de Quimica, UNAK 1989)
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ANEXO 2.

DIAGRAMA DE BERIACION DE LA CARRERA DE
QUIHICA FARAMACEUTICA BIOLOGICA
(Puante: Facultad de Quimica, UNAM 1989)
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ANEXO 3.
DIAGRAMA DE SERIACION DE LA CARRERA DE
QUIMICA FARMACEUTICA BIOLOGICA (CLAVE 2409)
(Fuente: Informacién Proporcionada por la Becrataria Escolar
de la Facultad de Quimica, UNAM)
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