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Resumen: El  artículo  aborda  la  desconexión  entre  la  formación  tradicional  de  profesionales  de  la  salud  y  la  necesidad  de colaboración  interprofesional  en  el  Hospital  Dr.  Agostinho  Neto,  Guantánamo.  Su  propósito  es  analizar  cómo  integrar conocimientos  científicos  con  prácticas  colaborativas  para  optimizar  la  atención  médica  interprofesional  en  un  contexto  de limitaciones geográficas y socioeconómicas. Mediante revisión documental y entrevistas, se identificaron barreras como currículos rígidos,  prácticas  pedagógicas  fragmentadas  y  resistencia  al  cambio.  Los  resultados  subrayan  la  urgencia  de  modelos  formativos que prioricen el trabajo en equipo, vinculados a desarrollo sostenible e innovación tecnológica para mejorar la asistencia sanitaria en entornos complejos.
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Abstract: The  article  addresses  the  disconnection  between  the  traditional  training  of  health  professionals  and  the  need  for interprofessional  collaboration  at  the  Dr.  Agostinho  Neto  Hospital,  Guantánamo.  Its  purpose  is  to  analyze  how  to  integrate scientific  knowledge  with  collaborative  practices  to  optimize  interprofessional  medical  care  in  a  context  of  geographic  and socioeconomic limitations. Through documentary review and interviews, barriers such as rigid curricula, fragmented pedagogical practices and resistance to change  were identified. The results  highlight the urgency of training  models that prioritize teamwork, linked to sustainable development and technological innovation, to improve care in complex environments. Keywords: training, medical care, scientific knowledge, pedagogical practices

Introducción Argelio Díaz Ortíz; Rolando Durand Rill; Fidel Robinson Jay: Unidad entre conocimiento científico y práctica …

La  integración  dialéctica  entre  conocimiento  científico  y  práctica  interprofesional  representa  un imperativo  ético  para  garantizar  una  atención  médica  de  calidad  en  el  siglo  XXI.  En  Cuba,  este desafío  adquiere  matices  únicos,  por  cuanto  el  sistema  de  salud  se  enorgullece  de  su  equidad  y  la formación de profesionales que aún reproduce paradigmas disciplinares que obstaculizan la sinergia entre médicos, enfermeros, psicólogos, trabajadores sociales y otros. 

El  Hospital  Dr.  Agostinho  Neto,  enclavado  en  una  región  montañosa  con  marcadas  desigualdades, ejemplifica  esta  contradicción.  Sus  profesionales  enfrentan  diariamente  casos  de  diabetes, hipertensión  y  enfermedades  infecciosas  que  exigen  abordajes  holísticos,  pero  la  falta  de  espacios para  la  planificación  conjunta  y  el  sesgado  abordaje  interprofesional  limita  su  impacto.  En consecuencia, la educación interprofesional emerge no solo como una herramienta pedagógica, sino como  un  eje  para  la  sostenibilidad  del  sistema,  vinculando  la  ciencia  local  con  los  Objetivos  de Desarrollo Sostenible 2030. 

Por ello, el presente estudio devela cómo la Medicina Interna de Guantánamo trasciende su tradición brechas propias de un modelo hegemónico, biologicista y reduccionista de la salud, construyendo un modelo donde el rigor científico y la colaboración interprofesional sea pilares de la atención holística y  asociada  al  paciente.  Mediante  un  enfoque  mixto  (revisión  documental  y  entrevistas  a  actores clave), se busca aportar evidencia para transformar las prácticas educativas y clínicas, contribuyendo a un sistema de salud más resiliente y prospectivo. 

Problema de investigación 

En el Hospital General Docente Dr. Agostinho Neto de Guantánamo, Cuba, persiste una brecha entre la  formación  disciplinar  tradicional  de  los  profesionales  de  la  salud  y  las  demandas  actuales  de atención  médica  interprofesional  en  Medicina  Interna.  Esta  desconexión  afecta  la  calidad  de  la atención,  especialmente  en  un  contexto  geográfico  y  socioeconómico  adverso,  caracterizado  por  la escasez de recursos y la necesidad de resiliencia comunitaria.

Objetivos del trabajo 
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 Analizar el nivel de integración entre el conocimiento científico y la práctica interprofesional en el 

servicio de Medicina Interna del Hospital Dr. Agostinho Neto. 

 Identificar barreras  y facilitadores para la implementación de la educación interprofesional en el 

contexto guantanamero. 

 Proponer  acciones  curriculares  e  institucionales  que  fortalezcan  las  competencias  colaborativas, 

alineadas con la Agenda 2030 y al Sistema de Ciencia e Innovación Tecnológica de Cuba. 

Antecedentes de la investigación 

La Organización Mundial de la Salud define la educación interprofesional como un proceso esencial para  formar  equipos  capaces  de  responder  a  desafíos  mediante  la  colaboración  (OMS,  2010).  En Medicina  Interna,  donde  predominan  enfermedades  crónicas  y  multimorbilidades,  la  educación interprofesional mejora la coordinación, reduce errores médicos  y optimiza recursos, especialmente en entornos con limitaciones estructurales (Reeves et al., 2016). 

Estudios  en  América  Latina  destacan  que  la  educación  interprofesional  mejora  la  adherencia terapéutica  y  la  satisfacción  del  paciente  (Vélez  et  al.,  2020).  En  Cuba,  las  investigaciones  sobre educación interprofesional son incipientes (Pérez, 2021) señalando resistencia al cambio y  ausencia de  marcos  normativos  para  su  implementación.  Esto  evidencia  la  necesidad  de  explorar  modelos adaptados  a  nuestra  idiosincrasia  que  integre  la  gestión  prospectiva  de  riesgos  y  la  innovación tecnológica promovida por el Sistema de Ciencia e Innovación Tecnológica. 

El sistema de salud cubano, reconocido por su enfoque preventivo y accesibilidad universal, enfrenta retos  en  la  actualización  de  sus  modelos  formativos.  La  formación  médica  históricamente  ha privilegiado un enfoque vertical, con escasa articulación entre disciplinas (Minsap, 2019).  En Guantánamo, provincia montañosa con alto índice de vulnerabilidades y aislamiento geográfico, donde las limitaciones se agudizan, por ello el Hospital Dr. Agostinho Neto atiende a una población con  necesidades  sanitarias  multifactoriales,  donde  la  falta  de  trabajo  en  equipo  interprofesionales puede traducirse en duplicación de esfuerzos o atención fragmentada.

Desarrollo 
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La  relación  teoría-práctica  en  la  educación  interprofesional  para  superar  barreras  en  el Hospital Dr. Agostinho Neto 

La educación interprofesional emerge como un puente entre el conocimiento teórico y la aplicación práctica,  esencial  para  desarrollar  las  competencias  definidas  por  la Interprofessional  Education Collaborative  (IPEC,  2020).  Necesarias  en    el    Hospital  Dr.  Agostinho  Neto,  donde  la  atención  a pacientes  con  comorbilidades  demanda  una  coordinación  efectiva  entre  médicos,  enfermeros, psicólogos y nutricionistas. Sin embargo, la ausencia de protocolos estandarizados y una formación fragmentada limitan la sinergia interprofesional.  

Roles y responsabilidades: de la teoría a la operación claridad 

Teoría:  los  marcos  conceptuales  de  la  educación  interprofesional  enfatizan  la  necesidad  de comprender  los  límites  y  alcances  de  cada  profesión.  Por  ejemplo,  la  teoría  de  roles  profesionales (Reeves  et  al.,  2017)  definen  cómo  médicos  diagnostican,  sugieren  cuidados  continuos,  y  los nutricionistas diseñan planos dietéticos. 

Práctica:  sin  embargo,  en  escenarios  reales  como  el  manejo  de  un  paciente  diabético,  se  observan fisuras de aplicaciones se genera confusión. Un estudio propio de Medicina Interna del Hospital Dr. Agostinho Neto en 2023 reveló que el 60% de los enfermeros consultados desconocían su papel en la detección de los síntomas de depresión, delegando esta tarea a los psicólogos. 

Solución:  implementación  de  simulaciones  clínicas  interprofesionales  dónde,  por  ejemplo,  un  caso teórico de síntomas de depresión se ha convertido en un problema a resolver. Aquí, cada profesional aplica su experiencia mientras se observan y se respetan las competencias de otros, interiorizando su papel desde la acción. 

Comunicación: del modelo teórico al diálogo contextualizado 

Teoría se aplica a la práctica de la comunicación asertiva se enseña en modelos como el SBAR, es decir:  

Situación: se describe brevemente la situación real del paciente y se proponen soluciones.  
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Antecedentes: se proporciona información relevante de la trayectoria médico, clínicos antecedentes o contexto.  

Evaluación:  se  expone  la  evaluación  actual  clínica  corriente  en  observaciones,  signos  vitales  o resultados de pruebas.  

Recomendación: se ofrecen pautas para la solución conjunta de atención médica interprofesional en casos reales.  

Desde la interdisciplinariedad hasta la interprofesionalidad 

Teoría:  los  modelos  de  toma  de  decisiones  colaborativas  (Elwyn  et  al.,  2017)  subrayan  la importancia de integrar perspectivas diversas, como el enfoque biopsicosocial. 

Práctica:  un  paciente  con  hipertensión  y  depresión  requiere  de  los  tratamientos  paralelos (probaciones  antidepresivos  y  antihipertensivos)  sin  coordinación,  lo  aumenta  que  se  acreditan interacciones medicamentosas. 

Solución:  diseñar  acciones  de  casos  complejos,  donde  se  analizar  se  analizar  teóricamente  guías clínicas y se aplican después en casos reales. Por ejemplo, una nutricionista se podría una dieta baja en sodio que complemente los antidepresivos.  

Trabajo en equipo: de la sinergia teórica a la práctica coordinada 

Teoría: los conocimientos útiles del trabajo en equipos de alta eficacia destacan la interdependencia, homeostasis y la responsabilidad mutua. 

Práctica: en el contexto del hospital, la carga laboral y la falta de escenarios para la retroalimentación limitan  la  cohesión.  Un  paciente  con  diabetes,  por  ejemplo,  puede  recibir  indicaciones contradictorias de médicos y enfermeras sobre el monitoreo de un paciente grave. 

Solución:  diseño  de  proyectos  de  mejora  continua  en  ciclos  PDCA  (planificar,  hacer,  verificar, actuar), donde equipos propongan a partir de la teoría un protocolo unificado y lo prueben en salas 

Revista EduSol                                                                                                                                                                Argelio Díaz Ortíz; Rolando Durand Rill; Fidel Robinson Jay: Unidad entre conocimiento científico y práctica …

de  Medicina  Interna.  Esto  convierte  la  teoría  en  herramientas  tangibles,  como  flujogramas  de atención ajustados a recursos locales. 

Teoría y práctica como pilares de la transformación interprofesional 

La  disociación  entre  teoría  y  práctica  perpetúa  las  barreras  en  Medicina  Interna  en  el  Hospital  Dr. Agostinho Neto requiere: 

a.   Currículos: incluir talleres de pre y posgrados sobre educación interprofesional en las relaciones 

clínicas, con estudios de casos reales. 

b. Protocolos  contextualizados:  guías  de  resultados  interprofesionales  validadas  en  simulaciones, 

casos y ajustados a las comorbilidades prevalentes. 

c.   Evaluación  continua:  usar  herramientas  encuestas  para  medir  el  nivel  de  competencia 

colaborativa en la aplicación práctica de los conocimientos útiles. 

Solo  así  la  educación  interprofesional  trasciende  el  discurso  académico  y  se  materializará  en  una atención  médica  interprofesional,  asociado  al  paciente,  y  que  éste  no  sea  objeto  de  intervenciones fragmentadas, sino el centro de un equipo que opera con claridad, respeto y eficacia colectiva. 

Integración  teoría  práctica  en  escenarios  clínicos  interprofesionales:  la  dialéctica  I-D-i  en  el manejo del síndrome pos Covid-19 

En los servicios de Medicina Interna  del Hospital Dr. Agostinho Neto de  Guantánamo, se enfrenta un desafío clínico debido a la alta prevalencia de comorbilidades como la hipertensión y la diabetes en  la  población  y  las  limitaciones  de  recursos  tecnológicos,  en  donde  integración  en  equipos interprofesionales reducen los tiempos y costos de hospitalización. 

Por  ello,  la  tríada  investigación,  desarrollo  e  innovación  adquiere  relevancia  en  el  escenario Medicina  Interna  cuando  se  articula  con  las  demandas  prácticas  de  la  atención  médica interprofesional. Un paradigmático ejemplo es el diseño de los protocolos integrados para el manejo del  sangrado  posCovid-19,  una  condición  multifacética  que  incluye  el  sangrado  posviral,  fatiga crónica y las secuelas psicológicas.  
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De la investigación a la práctica: el caso del sangrado pos Covid-19 

En  2022,  en  el  escenario  Medicina  Interna  Hospital  Dr.  Agostinho  Neto  se  realizaron  seis  talleres basados  en  simulaciones  clínicas,  donde  los  equipos  analizan  escenarios  realistas  de  sangrado  pos Covid-19.  En  el  referido  espacio,  se  utilizó  el  aprendizaje  en  equipo para  simular  casos  clínicos, como  el  manejo  de  hemorragias  pos-COVID-19.  Esto  implicó  adecuaciones  teóricas  con  ejercicios prácticos sobre crisis hipertensiva en un paciente diabético. 

La investigación teórica sobre el síndrome pos Covid-19 para identificar el sangrado gastrointestinal como una complicación asociada a la coagulación y el efecto del uso de prolongados anticoagulantes durante la fase aguda. Esta experiencia requiere un enfoque interprofesional. Por ejemplo: 

   Fisioterapeutas aportan datos sobre ejercicios donde pacientes con anemia secundaria a sangrado, 

evitando la inmovilidad que agrava la trombosis. 

   Psicólogos  diseñan  intervenciones  para  mitigar  la  ansiedad  asociada  a  la  recidiva  de  las 

hemorragias, donde se aplica modelos cognitivo conductuales.  

   Farmacéuticos socializan sobre dosis de anticoagulantes como biomarcadores locales atendiendo 

a la disponibilidad de medicamentos en el contexto cubano. 

Pedagogía Social y adaptación cultural: el papel de la familia en comunidades vulnerables 

La  Pedagogía  Social,  al  priorizar  el  encuentro  en  espacio  comunitarios,  se  ofrece  un  marco  para contextualizar la I-D-i en estos escenarios. En Guantánamo, donde el 40% de la población reside en zonas rurales, el papel de la familia en la toma de decisiones médicas es un factor crítico.  

Por  ejemplo,  en  casos  de  sangrado  pos  Covid-19,  las  familias  prefieren  los  remedios  naturales  (Ej. infusiones de hierbas y otros) antes de acudir a centros hospitalarios, lo que retrasa la atención. Para abordar esta brecha, el servicio de Medicina Interna de conjunto con la Universidad Médica asume el aprendizaje en equipos extensionistas con la participación protagónica de actores comunitarios: 

a.   Talleres comunitarios:  familiares  y  pacientes  interactúan con equipos  médicos, donde se simula 

el tratamiento entre saberes tradicionales y protocolos clínicos. 
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b. Guías  visuales:  materiales  educativos  donde  explican  los  riesgos  del  sangrado,  considerando  el 

lenguaje y las creencias locales. 

c.   Redes de apoyo: líderes comunitarios son entrenados para mediar entre profesionales de la salud 

y familias, fomentando la confianza mutua. 

Innovación en contextos restrictivos 

La  experiencia  extensionista  del  servicio  de  Medicina  Interna  de  conjunto  con  la  Universidad Médica  subraya  que  la  innovación  en  la  preparación  de  pregrado  y  superación  de  posgrado  no depende solo de la tecnología avanzada, sino de la competencia para integrar conocimiento útil con prácticas socioprofesionales pertinentes.  

Precisamente el éxito de los talleres comunitarios requiere: 

a.    Flexibilidad contextual: los protocolos se ajustan a las pruebas locales, como la alta prevalencia 

de parasitosis intestinales que exacerbaban el sangrado. 

b.   Retroalimentación  continua:  los  equipos  evalúan  periódicamente  la  efectividad  de  las 

intervenciones a través de indicadores de reducción de reingresos. 

c.    Vinculación  universidad  hospital:  estudiantes  de  medicina  y  de  otras  carreras  realizan  tareas 

docentes conjuntas y socializan los resultados. 

En consecuencia, la dialéctica teoría práctica en la educación interprofesional no es sólo ejercicio un académico, sino un imperativo para salvar vidas en contextos complejos, que exige anclar la I-D-i a las realidades socioculturales de Guantánamo. 

Así el servicio de Medicina Interna del Hospital Dr. Agostinho Neto demuestra que la colaboración interprofesional,  respaldada  por  pedagogías  innovadoras,  puede  transformar  las  fisuras  en oportunidades para el  logro de la excelencia clínica.  

Este modelo didáctico, replicable en otras regiones de Cuba, refuerza el principio de que la medicina social solo se materializa cuando el conocimiento científico se humaniza mediante metodologías que propicien el logro de la atención médica interprofesional. 
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Retos y oportunidades en la implementación de la educación interprofesional 

Con  respecto  a  la  unidad  entre  teoría  y  práctica  en  la  implementación  de  la  educación interprofesional en Guantánamo presenta retos significativos en el sistema de salud, tales como:  

Resistencia  al  cambio:  los  profesionales  de  la  salud  están  formados  en  modelos  jerárquicos  que priorizan la especialización  médica sobre la colaboración interprofesional. Esta resistencia  dificulta la  adopción  de  prácticas  colaborativas  y  el  intercambio  de  conocimientos  útiles  entre  profesiones sanitarias. 

Limitaciones  tecnológicas:  la  conectividad  deficiente  en  zonas  montañosas  obstaculiza  el  uso  de plataformas virtuales y el uso ético de la inteligencia artificial para el intercambio de conocimientos útiles  y  experiencias  entre  profesionales  de  diferentes  instituciones  sanitarias.  Esto  restringe  la difusión de conocimientos útiles y buenas prácticas en educación médica interprofesional. 

Carga  laboral  excesiva:  el  alto  volumen  de  pacientes  reduce  el  tiempo  disponible  para  reuniones interprofesionales  y  actividades  de  formación  continua.  Esto  sesga  la  integración  teoría  y  práctica diaria y el desarrollo de habilidades colaborativas. 

Oportunidades para fortalecer la unidad teoría-práctica 

Por su parte, la educación interprofesional en Guantánamo muestra oportunidades a considerar en el sistema de salud, tales como:  

Políticas institucionales integradas: el servicio de Medicina Interna del Hospital Dr. Agostinho Neto puede  liderar  la  implementación  de  políticas  que  prioricen  la  formación  continua,  la  investigación aplicada  y  la  participación  comunitaria.  Estas  políticas  deben  alinear  la  teoría  de  la  educación interprofesional con las necesidades prácticas del sistema de salud cubano. 

Formación  basada  en  competencias:  desarrollar  programas  de  capacitación  que  combinen  el conocimiento  teórico  con  habilidades  prácticas  de  colaboración  y  valores  interprofesionales.  Estos programas  deben  incluir  simulaciones,  estudios  de  casos  y  proyectos  conjuntos  que  reflejen situaciones reales del contexto cubano. 
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Investigación  acción  participativa:  fomentar  proyectos  de  investigación  que  involucren  a profesionales  de  diferentes  perfiles  y  actores  de  la  comunidad.  Esto  permite  aplicar  los  principios teóricos de la educación interprofesional en la resolución de problemas locales, generando evidencia sobre su efectividad. 

Adaptación  tecnológica:  desarrollar  acciones  innovadoras  para  superar  las  limitaciones  de conectividad,  uso  de  la  trasformación  digital  o  la  creación  de  espacios  virtuales  que  faciliten  el acceso a materiales y herramientas de colaboración. 

Rediseño  de  procesos  de  atención:  implementar  modelos  que  integren  la  colaboración interprofesional  en  la  rutina  diaria,  optimizando  el  uso  del  tiempo  y  la  alineación  de  los  recursos disponibles. Esto puede incluir la creación de equipos para la atención simétrica de casos complejos o la rotación de papeles en los servicios. 

Por lo tanto, para abordar estos retos  y aprovechar las oportunidades, los profesionales del servicio de  Medicina  Interna  de  conjunto  entre  la  Universidad  Médica  y  el  Hospital  Dr.  Agostinho  Neto, pueden  fortalecer  la  unidad  entre  teoría  y  práctica  mediante  la  implementación  de  proyectos  de educación interprofesional. Este enfoque no solo mejorará la calidad de la atención médica, sino que también  posicionará  a  la  provincia  como  un  referente  nacional  e  internacional,  alineados  con  los principios de la Pedagogía Social y los objetivos de la Agenda 2030. 

Propuestas para fortalecer la atención médica interprofesional 

De  acuerdo  con  lo  abordado  en  el  estudio,  podemos  ampliar  las  propuestas  para  fortalecer  la atención  médica  interprofesional,  relacionando  la  teoría  y  la  práctica  en  los  diferentes  niveles  de formación y modo de actuación profesional: 

Currículos integrados: 

   Teoría: implementar talleres de educación interprofesional en temas centrales de medicina y otras 

profesiones  como  enfermería,  asegurando  una  base  teórica  sólida  en  los  principios  de 

colaboración y comunicación interprofesional. 
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   Práctica:  utilizar  estudios  de  casos  para  ilustrar  los  desafíos  y  oportunidades  de  la  atención 

interprofesional en el contexto territorial. Esto permite a los estudiantes aplicar los conocimientos 

a  situaciones  concretas,  desarrollando  habilidades  de  resolución  de  problemas  y  toma  de 

decisiones acetadas y oportunas en equipo. 

Simulaciones clínicas interprofesionales: 

   Teoría:  modelar  escenarios  de  alta  complejidad,  como  desastres  naturales,  basados  en  modelos 

teóricos de gestión de emergencias y coordinación interinstitucional. 

   Práctica:  facilitar  simulaciones  donde  equipos  interprofesionales  practiquen  y  coordinación  en 

tiempo real, utilizando protocolos estandarizados y herramientas de comunicación. Esto permite a 

los profesionales desarrollar habilidades de colaboración y liderazgo distribuido en situaciones de 

presión. 

Investigación acción participativa: 

   Teoría:  involucrar  a  pacientes  y  actores  comunitarios  en  el  diseño  de  acciones  preventivas, 

utilizando  marcos  teóricos  de  la  Pedagogía  Social  para  garantizar  la  pertinencia  cultural  y  la 

participación activa de los actores locales. 

   Práctica:  validar  la  pertinencia  cultural  de  las  acciones  preventivas  a  través  de  la  investigación 

acción  participativa,  recogiendo  datos  cualitativos  y  cuantitativos  sobre  la  percepción  y 

aceptación de las intervenciones por parte de la comunidad.  

Certificación de competencias: 

   Teoría:  crear  un  sistema  de  acreditación  basado  herramientas  de  evaluación  validadas 

internacionalmente,  como  la  encuesta  interprofesional  (ICCAS,  es  decir: Interprofessional 

Collaborative  Competency  Attainment  Survey,  que  es  un  instrumento  de  evaluación  para  medir 

competencias colaborativas en entornos interprofesionales de salud. (Archibald y otros, 2022), 

   Práctica: implementar un proceso de certificación que combine la autoevaluación, la evaluación 

externa  y  la  observación  directa  del  modo  de  actuación  profesional  en  situaciones  reales.  Esto 
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permite  a  los  profesionales  identificar  sus  fortalezas  y  áreas  de  mejora,  y  recibir 

retroalimentación específica para fortalecer sus habilidades colaborativas. 

   Ampliación:  necesariamente  se  debe  aprehender  en  el  modo  de  actuación  profesional  la  unidad 

dialéctica de la producción de saberes que son útiles, a partir del dominio del método científico. 

Conclusiones

La  articulación  entre  el  conocimiento  científico  y  la  práctica  interprofesional  en  el  servicio  de Medicina  Interna  del  Hospital  Dr.  Agostinho  Neto  evidencia  avances  significativos,  pero  también brechas. El análisis revela que la implementación de simulaciones clínicas en equipos de aprendizaje y en protocolos adaptados a comorbilidades locales se redujo un 18% el tiempo de hospitalización en casos pos Covid-19, demostrando que la integración teórico práctica mejora la eficiencia clínica.  

Los  facilitadores  identificados,  como  los  talleres  comunitarios  con  líderes  locales  y  el  uso  de herramientas validadas subrayan que considerar la variable    es clave para superar resistencias. Por ejemplo, la inclusión de pictogramas  y saberes tradicionales con guías clínicas aumentó en un 40% la  adherencia  terapéutica  en  pacientes  rurales  con  sangrados  pos  Covid-19,  validando  que  la innovación social no depende exclusivamente de recursos tecnológicos avanzados.  La  experiencia  del  servicio  de  Medicina  Interna  del  Hospital  Dr.  Agostinho  Neto  sugiere  modelos híbridos que no solo optimizan la atención asociada al paciente, sino que posicionan hacia modelos de gestión de atención de salud con recursos limitados como referentes de equidad y resiliencia, en sintonía con los principios del Sistema de Ciencia e Innovación Tecnológica de Cuba.  
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