Entre 1998 y 2004 la CONEAU publicd
veintiun informes en su serie de "Evalua-
ciones Externas'. Alretomar esa tareaen
el ano del Bicentenario, se editan
simultédneamente seis nuevos titulos,
correspondientes a:

22. Instituto Universitario Cemic
23. Universidad Nacional de

Tres de Febrero
24. Universidad de Morén
25. Universidad Nacional de Quimes
26. Universidad Nacional de Villa Maria
27. Universidad Nacional de La Plata

Sus respectivos informes finales de
Evaluacion Externa fueron realizados
entre 2007 y 2009.

Durante este ano 2011, se han de
publicar los informes comrespondientes a:

28. Universidad Nacional del Nordeste
29. Universidad Nacional del Litoral
30. Instituto Universitario Escuela
de Medicina del Hospital ltaliano
31. Universidad de Congreso
32. Instituto de Ensenanza Superior
del Ejército
33. Universidad Nacional de General
Sarmiento
34. Universidad Blas Pascal
35. Universidad Catdlica de Santa Fe
36. Universidad de Concepcion del
Uruguay

El presente informe de la Coneau respon-
de ala solicitud de "reconocimiento defini-
fivo" por parte del Instituto Universitario
Escuela de Medicina del Hospital Italiano,
solicitud que se acuerda en tanto se
encuentra respaldada por una larga vy
muy solida trayectoria, que es su base de
sustentacion.

A fines de 1853 se realiza la asamblea
constitutiva de la Sociedad Italiana de
Beneficencia de Buenos Aires, cuyo objeti-
vo esencial fue la conformacién de una
institucion hospitalaria. Y consecuente-
mente en 1872 se inaugura el Hospital
Italiano, que hoy exhibe una red de hospi-
tales y clinicas con mds de 1.600 médicos y
4.400 empleados, prueba de un creci-
miento sin pausa, que de manera sosteni-
da incluyé docencia e investigacion. Se
llega ala autorizacion provisoria del IUEMHI
a mediados de 2000. Hoy un cuerpo
docente de alto nivel académico y una
serie de recursos materiales "dan cuenta
del camino auspicioso recorrido y de las
multiples posibilidades futuras de fortaleci-
miento y crecimiento que, como institu-
cién universitaria, tiene el IVEMHI".
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La CONEAU, organismo descen-
fralizado que funciona en jurisdic-
cién del Ministerio de Educacién
de la Nacién, es la encargada de
evaluar las instituciones y acredi-
tar las carreras universitarias que
operan en el sistema universitario
argentino mediante las siguientes
funciones:

a) evaluacion de proyectos
institucionales de nuevos
establecimientos privados y
estatales;

b) evaluaciéon externa de
instituciones;

c) acreditacion peridédica de
carreras de grado reguladas
por el Estado;

d) acreditacion periddica de
carreras de posgrado.

La CONEAU inicié sus funciones
en 1996, siendo su primer presi-
dente el Dr. Emilio Fermin Migno-
ne, figura eminente de la educao-
cion argentina (entre 1973-76 fue
rector de la recién inaugurada
Universidad Nacional de Lujan y
desde 1994 miembro de Ila
Academia Nacional de Educo-
cion) y autor de valiosos aportes
en el terreno de los derechos
humanos. Luego de su falleci-
miento en 1998 se desempena-
ron como presidentes, el Lic.
Ernesto Villanueva, el Dr. Juan
Carlos Pugliese, el Dr. Victor René
Nicoletti y el Dr. Francisco José
Talento. Su actual presidente es
el Lic. Néstor Pan, quien asumid
el cargo en 2008, fras haberse
desempenado como secretario
general durante dos anos.
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|. PRIMERA PARTE: INTRODUCCION

l. 1 Consideraciones preliminares

El presente informe es el resultado del proceso de evaluaciéon externa
del Instituto Universitario Escuela de Medicina del Hospital Italiano
(IUEMHI) llevado a cabo por la Comision Nacional de Evaluacion y
Acreditacion Universitaria (CONEAU), con la participacion de un Co-
mité de Pares Evaluadores (CPE). Y ello, en el marco de la solicitud de
Reconocimiento Definitivo (art.65, LES) formulada por la Institucion,
de acuerdo con lo establecido por la Ordenanza CONEAU Ne 028/01.

Es evidente entonces que la evaluacion externa en casos como
éste, y tal como lo indica la tltima norma citada, “adquiere caracteris-
ticas especiales que desplazan su significacion de evaluacién para el me-
joramiento institucional, hacia una suerte de acreditacion institucional,
orientada a verificar la condicion propiamente “universitaria” de la insti-
tucion en examen, su capacidad de desenvolvimiento autonomo y la co-
herencia de su accionar con los requerimientos de la legislacion vigente”.

Atn asi, y sin mengua del respeto a dicha perspectiva, el pre-
sente Informe no deja de tener por objeto el analisis de los logros y
dificultades en el cumplimiento de las funciones esenciales del [UE-
MH]I, y pretende convertirse en una contribucién para la adecuada
interpretacion y mejoramiento del mismo.

Su contenido se asienta en el material colectado del Informe
de Autoevaluacion, en la evaluacién en el terreno y en fuentes com-
plementarias que se incorporaron a lo largo del proceso encarado
(articulo 44° LES y Res. 315/00).

En términos generales, podemos anticipar que estamos frente
a una Institucion que ha logrado cumplir, en buena medida, con el
proyecto comprometido al momento de su autorizacioén provisoria,
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alcanzando un importante desarrollo académico e institucional. La
solidez y actualizacion de los planes de ensefianza e investigacion,
asi como la existencia de una masa critica de recursos humanos ade-
cuada a las necesidades del proyecto institucional, expresada a través
de un cuerpo docente de alto nivel académico con destacadas trayec-
torias en investigacion cientifica y docencia universitaria, sumados
a un equipo de gestion en vias de consolidacion, recursos materiales
suficientes y una fuerte interrelaciéon con el Hospital Italiano, dan
cuenta del camino auspicioso recorrido y de las multiples posibilida-
des futuras de fortalecimiento y crecimiento que, como institucion
universitaria, tiene esta Casa.

Stimase a esa perspectiva alentadora, un dato no menos sig-
nificativo. Es el referido al relacionamiento del IUEMHI con su
entidad patrocinante (Fundacion Instituto Universitario Escuela
de Medicina del Hospital Italiano de Buenos Aires). Ambos, han
sabido generar un vinculo que les permiti¢ preservar, de manera
encomiable, la autonomia académica de la institucién universi-
taria, sin ningun tipo de interferencia por parte de aquella en las
decisiones de tal naturaleza.

l. 2 El contexto y la historia institucional

La Sociedad Italiana de Beneficencia de Buenos Aires (S.I.B.B.A.),
promotora del proyecto IUEHMI, a través de la Fundacién Instituto
Universitario Escuela de Medicina del Hospital Italiano de Buenos
Aires, es una entidad de bien publico sin fines de lucro con més de
150 afios de existencia en el pais. Consecuencia de su iniciativa fue
la creacion del Hospital Italiano, de larga tradicion en educacion mé-
dica a través de su Departamento de Docencia e Investigacion. Este
ultimo, con mas de cuarenta aos de existencia y relacionado con la
formacioén de grado y posgrado, constituye el antecedente de nivel
universitario mas relevante.

Cabe aqui recordar que a fines del afio 1853, en la ciudad de
Buenos Aires, se realiza la asamblea constitutiva de la entidad cuyo
objetivo esencial, desde su fundacion, fue la conformacion de una
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institucion hospitalaria. Diecinueve aflos mads tarde, el dia 8 de di-
ciembre de 1872, se inaugura el Hospital Italiano de Buenos Aires.

Este Hospital de Colectividad, fue desde el inicio una Institucion
original, fruto de la accion creativa y solidaria de la inmigracion y del
mutualismo en el cual se inspird. Como Hospital de Beneficencia,
asumio el rol de asistencia social para beneficio de los connacionales
italianos adoptando la modalidad del mutualismo dando la posibili-
dad, a todos aquellos que estaban en condiciones de abonar una cuota
mensual, de asociarse a la Institucidon como asociados activos.

El 21 de Diciembre de 1901, con la colaboracién de toda la Co-
lectividad Italiana residente en Buenos Aires, se inaugura el nuevo
Hospital Italiano en su actual sede.

Al presente, y segtin detalles explicitados en el Informe de Au-
toevaluacion, el Hospital Italiano de Buenos Aires se ha convertido
en un centro académico y de salud con mas de 1.600 médicos y 4.400
empleados. Tiene una red de 2 hospitales con 750 camas (200 de
ellas esta destinadas a cuidados intensivos) y 23 clinicas.

Su actividad estd sostenida por diversos programas que cubren
la promocién de la salud, la atencion primaria y la de mayor com-
plejidad. Mas de 23.000 procedimientos quirtrgicos se realizan cada
aflo y mas de 1.500 trasplantes se han realizado en el Hospital. Reci-
be mas de 2.400.000 consultas anuales de pacientes ambulatorios de
todo el pais y Latinoamérica.

Cuenta con un Departamento de Docencia e Investigacién que
fue creado hace mas de 40 afos. El Hospital organizo, a través de este
departamento, la promocién y desarrollo de programas de docencia
e investigacion. Entre ellos, es dable destacar la organizacién y con-
duccion de las residencias médicas.

En el drea de la investigacion el HIBA, posee un Instituto de
Ciencias Basicas y Medicina Experimental creado en 1999. Actual-
mente, entre sus principales temas de investigacién se encuentran
la electrofisiologia, embriologia experimental, oncoinmunologia,
medicina fetal experimental, aislamiento de islotes pancreaticos y
células hepaticas porcinas. También posee un Instituto de Investi-
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gacion Clinica. Sus investigadores participan en mas de 400 papers y
abstracts publicados y/o presentados en reuniones de todas las espe-
cialidades médicas cada afio.

Desde 1998, el HIBA comenzé a implementar un sistema de
informacién médica a través de la coordinacion de informacion cli-
nica con las aplicaciones administrativas que ya estaban en funcio-
namiento. Es un proyecto interno que actualmente maneja toda la
informacidn relacionada al cuidado de la salud, tanto clinica como
administrativa, desde la captura hasta el anilisis. Un sistema total-
mente implementado y basado en la web, orientado al problema y
centrado en el paciente que incluye un Sistema de prescripcion elec-
tronica de farmacos y esta habilitado a través de la red del Hospital.

Recibid la Acreditacion Hospitalaria de ITAES (Instituto Téc-
nico para la Acreditacion de Establecimientos de Salud), a partir de
una evaluacion externa de estandares de estructura y funcionamien-
to elaborados por expertos provenientes de distintas sociedades
cientificas nacionales e internacionales. Asimismo, el Laboratorio
Central del Hospital Italiano de Buenos Aires cuenta con la Acredi-
tacion del College of American Pathologists (CAP).

Con el fin de mantener una monitorizacién concreta de los
distintos ciclos de mejora, que en el ambito del cuidado médico
representan los Programas de Manejo de Patologias Prevalentes y
Prevenibles, los asociados directos son atendidos en el marco de las
medidas de calidad HEDIS 2000, la tltima edicion disponible del
Health Plan Employer Data and Information Set para realizar la me-
dicién de indicadores de proceso y de resultado.

El Hospital, a su vez, ha estado desde sus origenes integrado
al Sistema Universitario Nacional, colaborando con Universidades
tanto de gestion estatal -es Hospital Asociado de la Universidad de
Buenos Aires- como de gestion privada.

Justamente “por contar con escenarios de calidad, como los ya
descriptos, propicios para la educacion y la investigacion y extension
comunitaria” es que la entidad hospitalaria decide, “con el objetivo
de aportar un enriquecimiento “cualitativo” a dicho sistema, crear un
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Instituto Universitario en el aiio 2000 con las carreras de Medicina y
Enfermeria”.

Sobre el Hospital Italiano como base de sustentacion para el
nuevo proyecto educativo, ya la CONEAU, al tiempo de recomendar
la autorizacién provisoria del IUEMHI, senalaba la destacada y am-
pliamente reconocida trayectoria académica, educativa y asistencial
de esa institucion en todos los sectores vinculados a las ciencias de la
salud, tanto en el &mbito nacional como internacional.

l. 3 JUEMHI: La nueva institucion universitaria

La Fundacion del Hospital Italiano para la Educacion Médica fue
constituida en la Ciudad de Buenos Aires el 5 de diciembre de 1997,
y obtuvo su personeria juridica el 19 de enero de 1999. De acuer-
do con su Estatuto fundacional su objetivo es servir a la comunidad
promoviendo la educacion, el desarrollo de actividades educaciona-
les y la investigacion cientifica y social.

En virtud de dicho Estatuto, la Sociedad Italiana de Beneficen-
cia se constituye en “su unica fundadora” y se establece que “Para el
cumplimiento de su objeto y como principal actividad, la Fundacion
creard, dirigird y administrard un instituto universitario de educacion
médica que se denominard Escuela de Medicina del Hospital Italiano,
que funcionard dentro del régimen de instituciones universitarias pri-
vadas, de acuerdo con las disposiciones legales vigentes”.

En cuanto al gobierno y administraciéon de la Fundacién, la
misma tiene un Consejo de Administracion, integrado por siete
miembros permanentes y por no mas de cuatro miembros tempo-
rarios. Seis de los permanentes, son personas determinadas que la
Fundadora designa. El séptimo miembro permanente es el Rector
del IUEMHI. Entre sus facultades, el Consejo tiene —sumadas a las
de libre administraciéon de sus bienes- las de formular las politicas
generales que regiran el funcionamiento del instituto universitario;
dictar y reformar los estatutos académicos y demas reglamentos in-
ternos; designar al Rector del [IUEMH]I, asi como “asumir las funcio-
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nes rectorales o designar un rector delegado en caso que considere ne-
cesario limitar transitoriamente la vigencia del Estatuto Académico”.

En el afio 1999 se solicito la creacion del Instituto Universi-
tario ante el Ministerio de Educacion de la Nacion. En el proyecto
presentado, se proponia “alcanzar la conjuncion de la tradicién de
idoneidad, profesionalidad y excelencia que han constituido la mar-
ca distintiva del ejercicio profesional en el Hospital Italiano, con la
ensefianza de la misma disciplina, pero en un dmbito de alta rele-
vancia para esta ultima”.

El Instituto Universitario Escuela de Medicina del Hospital
Italiano (IUEMHI) obtuvo su autorizacion provisoria mediante el
Decreto del Poder Ejecutivo Nacional N° 591 de fecha 19 de julio de
2000, previa Resolucion favorable de la CONEAU Ne 325/00.

Al tiempo de recomendar al ME el otorgamiento de la autori-
zacion para la creacion y funcionamiento del IUEMHI (articulos
62°y 63° de la LES), la CONEAU sostuvo, en orden a la viabilidad
y consistencia del proyecto institucional y académico, asi como su
adecuacidn a los principios de la ley de educacion superior, que “el
proyecto institucional ha sido adecuadamente establecido, orienta la
administracién y gestién de la oferta académica propuesta y permi-
te guiar los procesos de toma de decisiones sobre la organizacion de
los planes de estudio, de investigacion y de proyeccion social de la
institucion. Asimismo, se expone un perfil institucional que posibi-
lita establecer una identidad claramente definida en su singularidad
y especificidad, en correspondencia con las caracteristicas propias de
los institutos universitarios de acuerdo con la legislacién vigente y or-
ganizada en torno del abordaje del drea de ciencias de la salud. La
denominacion elegida se adecua perfectamente a lo establecido en el
articulo 27° de la ley 24.521".

Ademas, en la Resolucion 325/00 se sefiala que si bien “los fines
propuestos en el proyecto institucional se acomparnian con un programa
de desarrollo que requeriria mayor nivel de detalle, el cual debe servir
de orientacion para la gestion futura, siendo un elemento indispensa-
ble de referencia para el seguimiento y evaluacion de la Institucion”,
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la organizacién académica “se adecua a priori a las misiones y fines
propuestos para el Instituto y estd avalada por la experiencia previa
desarrollada por el Hospital Italiano en docencia de grado y posgrado”.

Respecto al nivel académico del cuerpo de profesores, su tra-
yectoria en investigacion cientifica y en docencia universitaria, en
aquella oportunidad se considerd el elevado nivel de formacién de
los recursos de dicha institucion, tanto para las carreras de grado
como de posgrado propuestas en el proyecto institucional: “la ca-
lidad del cuerpo docente propuesto no estd dada por la simple suma
de profesionales e investigadores capacitados, sino por la existencia
de grupos previamente constituidos, con experiencia asistencial, do-
cente e investigativa’.

Finalmente, la Res. 325/00 destaca la calidad y actualizacion de
los planes de ensefianza e investigacion propuestos, asi como la ade-
cuacion de las instalaciones y equipamiento para el desarrollo de las
actividades previstas en el proyecto institucional.

Posteriormente, por Resolucion de la CONEAU Ne 40/01 se
otorg6 la acreditacion con caracter provisorio del proyecto de carre-
ra de grado de Medicina, estableciendo el compromiso, por parte de
la institucion, de solicitar la acreditacion prevista en el articulo 43
de la Ley de Educacion Superior en la primera convocatoria que se
realizara con posterioridad a dicho otorgamiento.

Mediante Resolucion Ministerial N° 180 del 4 de mayo de 2001
se aprobaron los planes de estudio de la Tecnicatura en Instrumenta-
cién Quirurgica, las carreras de grado de Medicina y de Licenciatura
en Enfermeria, y de posgrado de Especializacion en Cirugia Gene-
ral, Especializacion en Neonatologia, Especializacion en Neurologia
Infantil, Especializacion en Pediatria y Especializacion en Psiquia-
tria, todas ellas contempladas en el Decreto N° 591/00 (art. 64 LES).

En la misma fecha, por Resolucion Ministerial N° 180/01, es
aprobado el Estatuto Académico de la institucion, en cuyas Bases
Programaticas se registra el cambio de denominacién de la entidad
patrocinante, ahora identificada como “Fundacién Instituto Uni-
versitario Escuela de Medicina del Hospital Italiano”. Y ello, como
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consecuencia del cumplimiento de las exigencias oportunamente
formuladas en torno a la personeria juridica (cfr.: apartado 3 de los
considerandos y articulo 2, ambos de la Res. N° 325/00).

Luego, por Resolucion Ministerial N° 1012/02 fue aprobada la
modificacién al plan original de la Licenciatura en Enfermeria que-
dando constituida como carrera de 5 afos con un titulo intermedio de
Enfermera/o Universitaria/o al tercer aflo, pudiendo acceder al tltimo
ciclo aspirantes con un titulo previo de Enfermeria (art. 64 LES).

En el mes de marzo de 2001 se puso en funcionamiento el Ins-
tituto Universitario Escuela de Medicina del Hospital Italiano (IUE-
MHI) con el dictado del primer afio de la carrera de Medicina. En
2002 se inici6 el dictado de la Licenciatura en Enfermeria y en 2003
se agregaron las carreras de posgrado de Especializacion en Psiquia-
tria y en Neonatologia. Con posterioridad, fueron implementadas las
carreras de Maestria en Neuropsicologia y Especializacion en Neu-
rologia Infantil, Otorrinolaringologia y Salud Social y Comunitaria.

En 2006, el [IUEMHI se propuso implementar las carreras de
Farmacia y de Bioquimica. Con fecha 12 de abril de 2006 presento
ante el ME la solicitud de autorizacion correspondiente, por tratarse
de una Institucion con autorizacion provisoria, y en tanto las carre-
ras proyectadas no estaban previstas en el proyecto institucional ori-
ginal (arts. 64 LES y 16 Dto N° 576/96). Dichos proyectos obtuvieron
las respectivas decisiones favorables (Res. N° 711/07 y 712/07).

Finalmente, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 64,
inciso a) de la Ley de Educacion Superior, la institucion ha presenta-
do ante el Ministerio de Educacion los informes anuales correspon-
dientes a los afios 2001, 2002, 2003, 2004, 2005, 2006, 2007 y 2008,
los que han sido analizados por la CONEAU, excepto el altimo,
mediante resoluciones N° 078/03, 085/04, 797/04, 675/05, 150/07,
069/08, y 407/08 respectivamente.

Con relacién al Informe Anual 2008, su verificacion, fiscaliza-
cion y seguimiento por parte del ME, asi como sus conclusiones po-
sitivas respecto a la evolucion de la Institucion, corren agregados al
expediente correspondiente.
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l. 4 Mision y vision institucional

De acuerdo a lo establecido en el Estatuto y por el art. 33 y sus con-
cordantes de la LES, el TUEMHI se propone como objetivos:

La formacion integral de profesionales en el drea de la salud,
la investigacion en la amplia gama de ciencias que competen
a la misma y el trabajo para favorecer la salud de la comuni-
dad, poniendo especial énfasis en aquellas actividades de su
propio quehacer; aspirando a una excelente idoneidad cienti-
fica y técnica dentro de un contexto educativo de amplia base
cultural y rigor metodolégico.

La formacién integral de sus alumnos en el marco de las ba-
ses culturales de la sociedad donde habran de desempeniar su
labor profesional, con especial hincapié en los valores éticos
y morales que tal ejercicio requiere, promoviendo activida-
des de investigacion y la colaboracién con otras personas y
entidades. Su funcionamiento, en estrecha conjuncién con la
labor en el Hospital Italiano, busca un contacto permanente
con la realidad.

El desarrollo de carreras de posgrado a fin de alcanzar perfec-
cionamientos en la formacidn, realizar investigaciones origi-
nales y crear un ambito cientifico creativo y participativo.
Asegurar la prescindencia del IUEMHI en materia ideologi-
ca, politica y religiosa, resguardando dentro de su ambito la
mas amplia libertad de ensefianza, expresion e investigacion.

l. 5§ Autoevaluacion

Para el IUEMH]I, el proceso de autoevaluacion le ha permitido tener
una visién de conjunto de la Institucion y su desarrollo a lo largo de
nueve anos.

El Instituto Universitario entiende haber “concretado la confor-

macién de un Instituto con personalidad propia, fuertemente ligada al
Hospital Italiano, pero con los rasgos distintivos de una entidad uni-
versitaria. La identidad del Instituto estd definida por una filosofia de
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formacién con un alto nivel de exigencia, con una adecuada relacién
docente/alumno que permite compartir experiencias profesionales,
donde lo que cuenta es la calidad en la formacion de sus egresados
y el fuerte compromiso social institucional. Haber logrado la centra-
lizacion y el desarrollo de actividades como la investigacion y la ex-
tension a la comunidad, nuestra propia organizacion con autonomia
académica, nuestro gobierno y estructura y la creacién de carreras que
hemos decidido desarrollar, todo esto ha contribuido a nuestra conso-
lidacién como instituto universitario” (fs.332).

De acuerdo a lo consignado en los sucesivos informes anuales,
desde sus inicios el IUEMHI ha incorporado instancias de autoeva-
luacion sistemdtica de su actividad, siendo el equipo de Asesoria Pe-
dagdgica el responsable de formular las consideraciones correspon-
dientes y presentarlas ante el Consejo Académico.

Asi, la Institucion informé que dicho proceso de autoevalua-
cién sistematica permitié incorporar modificaciones sugeridas en
encuestas realizadas a alumnos y docentes de las diferentes ofertas
académicas vigentes, en relacion con aspectos tales como el desarro-
llo de las materias, el desempefio docente, la metodologia empleada,
la seleccion de contenidos y los instrumentos de evaluacion.

Con respecto al funcionamiento global de la institucién, se des-
taco la gradual expansion de la institucién universitaria expresada
en el sostenimiento de la oferta académica inicial asi como en la pre-
sentacion de nuevos proyectos de carreras de grado y posgrado; la
adecuada integracion de las actividades de investigacion desarrolla-
das por el Hospital Italiano y el Instituto Universitario sin duplicar
estructuras innecesariamente; el incremento y mejora de los servi-
cios educativos ofrecidos a través del Campus Virtual; la sistematiza-
cién y profundizacion de las relaciones interinstitucionales promo-
vidas por la Comision conformada para tal fin y el mejoramiento de
la pagina web institucional.

En el Informe de Autoevaluacion se indica que en el afio 2007
se trabajo en distintos escenarios del Instituto con el objetivo de con-
cientizar a todos los actores sobre el valor de realizar el proceso de
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autoevaluacion. Esta tarea concluy6 con la creacién de la Comision
de Autoevaluacion Institucional (CAI).

A principios de 2008 se disefid un programa de actividades que
incluy¢6 presentaciones de uno o mas miembros de la Comision o de
invitados especiales frente a la Comision. Las reuniones contaron
con la participacion de otros integrantes de la comunidad educativa
y cada una de ellas estuvo destinada a resefar las actividades impul-
sadas desde un area de la institucion asi como evaluar debilidades y
definir acciones para el futuro.

Por otra parte, se habilité un espacio en el Campus Virtual en el
que se publico todo el material considerado util para los objetivos de
la tarea emprendida, incluyendo los informes anuales y bibliografia
referida a procesos de autoevaluacion institucional.

Se consigna que las actividades desarrolladas permitieron un
mayor conocimiento del Instituto Universitario por parte de sus ac-
tores, evidenciando sus peculiaridades, las dificultades de algunos
sectores y el desarrollo de otros, y el importante potencial de creci-
miento institucional (fs. 20/22).

En cuanto a la participacion de la comunidad universitaria en
este proceso, en el Informe se da cuenta que ha sido “de todos” y
“muy activa’, “segun el papel de desempeiio institucional de cada ac-
tor, estos participaron en las distintas instancias y momentos de la
evaluacion institucional” No obstante ello, a la luz de las entrevistas
realizadas, todo indica que esa participacion estuvo concentrada, en
buena medida, en los propios integrantes de los cuadros de gestion,
en tanto que la contribucién de los miembros de la comunidad edu-
cativa en general ha quedado reducida a circuitos indirectos de con-
sulta orientados por aquellos.
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Il. SEGUNDA PARTE:
EVALUACION DE LAS FUNCIONES

Il. 1 Gestion institucional

. 1. 1 El Estatuto

El Estatuto Académico originario del Instituto fue modificado en
2005. Luego, durante el primer trimestre del aio 2009, se agrega-
ron nuevas modificaciones, aprobadas recientemente. La Resolucién
respectiva del ME lleva el N° 368/2009, de fecha 30 de septiembre de
2009. Fue, a su vez, debidamente publicada en el Boletin Oficial del
13 de octubre del mismo afo.

Para el IUEMHI, las modificaciones estatutarias consagradas
implicaron una saludable adecuacién a los cambios producidos por el
crecimiento de la Casa: se reformuld la mision institucional para su-
brayar el concepto abarcativo de ciencias de la salud y la importancia
del Instituto Universitario en la formacién de recursos humanos en
ese campo, la responsabilidad de compartir con la sociedad los logros
cientificos capaces de mejorar la calidad de vida y el valor de la crea-
cién de nuevos conocimientos a través de investigaciones propias.

Con relacién a las principales modificaciones incorporadas en
el Estatuto Académico, ya anticipadas como proyecto en su Infor-
me de Autoevaluacion y aprobadas antes de la visita de evaluacion
externa, se formula el concepto de “comunidad educativa” en alu-
sion al conjunto de docentes, investigadores, alumnos, graduados y
personal administrativo y de soporte; se confiere mayor autoridad
y responsabilidad al Consejo Académico, quien debera aprobar las
decisiones tomadas por el Rector; se define la integracion del Con-
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sejo Académico con un numero de 5 a 12 miembros elegidos dentro
de la comunidad educativa; se amplia el nimero de Departamentos
de Gestion con la creacion del Departamento de Grado, el Depar-
tamento de Informacion y Documentacion, el Departamento de
Educacion (que reemplaza a la anterior Asesoria Pedagogica) y el
Departamento de Relaciones Interinstitucionales (previamente in-
cluido como Comision de Relaciones Internacionales); se faculta al
Rector para la creacion de nuevos departamentos de gestion o comi-
siones sin la obligatoriedad de reformar el Estatuto y se incorpora la
organizacion de los docentes en Departamentos Académicos.

Se destaca, en el citado Informe, que los cambios propuestos
obedecen fundamentalmente a la necesidad de acompanar el cre-
cimiento institucional y brindar mayor organicidad a la estructura
de gestion académica y administrativa, asi como plasmar y garan-
tizar el ejercicio pleno de la autonomia académica e institucional
del IUEMHI, promoviendo la excelencia y asegurando la libertad
académica, la igualdad de oportunidades, la jerarquizacion docente,
la corresponsabilidad de todos los miembros de la comunidad aca-
démica y la convivencia pluralista de corrientes, teorias y lineas de
investigacion (fs. 23/29).

Por su parte, el ME, a través de la Direccion Nacional de Gestion
Universitaria, luego de describir y analizar cada una de las modifi-
caciones oportunamente propuestas (647/651), considerando que se
restringia el pleno ejercicio de la autonomia académica e institucional
establecida por el art. 29 de la LES objet6, en su primera intervencion,
las previsiones del nuevo texto delos articulos 33 inciso i) y 41, en tan-
to el primero de ellos determinaba que las reformas de los planes de
estudio y el establecimiento de nuevas carreras de grado o posgrado y
de unidades de investigacion debian ser aprobadas por el Consejo de
Administracion de la Fundacion, siendo que en la version estatutaria
anterior correspondia al Rector, y en virtud de que la segunda norma
cuestionada determinaba una composicion del Consejo Académico
en la que evidentemente, y a diferencia de lo que ocurria en la version
estatutaria anterior, siempre iba a primar una mayoria de integran-
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tes designados directamente por el Consejo de Administracion de la
Fundacion, 6rgano que también designa al Rector.

Consecuencia de la observacién precitada, el IUEMHI intro-
dujo una serie de modificaciones que se explicitan a fs. 652/654 de
estas actuaciones. En tal sentido, la autoridad de aplicacion ministe-
rial formula observaciones en relacion a “algunas de las nuevas mo-
dificaciones, fundamentalmente en lo que se refiere a la exclusion del
texto estatutario de las distintas categorizaciones docentes” (articulo
34° de la LES), y “a una eventual confusion en la explicitacion o des-
cripcion de la estructura organizativa” “y/o falta de adecuada dife-
renciacion entre los distintos tipos de departamentos (de Gestion
y Académicos) que con la reforma pasan a componer dicha estruc-
tura’, y en cuanto pudiere afectar la autonomia universitaria en lo
que hace a una posible superposicion de funciones y jerarquias entre
dichos departamentos (articulo 17° del Decreto N° 576/96).

Finalmente, el informe de la Direcciéon Nacional de Gestion
Universitaria concluye expresando: “En respuesta a las mencionadas
observaciones, el IUEMHI reincorporé al texto estatutario las cate-
gorias docentes informando que por el momento no podian hacer lo
propio en lo tocante a la categorizacion de los investigadores por en-
contrarse las mismas en proceso de definicion y asegurando que serdn
incorporadas en el reglamento del Departamento de Investigacion que
oportunamente se apruebe; y argumentd en el sentido de que por la
calidad de Instituto Universitario que poseen, la tinica unidad acadé-
mica existente y aprobada es el propio IUEMHI sin que esté previsto
que ninguna de las estructuras existentes se convierta en una unidad
académica auténoma diferente”.

A la luz de dicha respuesta y como consecuencia de todo ello,
la Direccién Nacional de Gestién Universitaria elaboré un dictamen
favorable a la aprobacion del nuevo Estatuto, dando sustento asi, a la
ya citada Resolucion Ministerial N° 368/2009.

En sintesis, el Estatuto del [IUEMHI prevé explicitamente -como
lo exige la LES- sede principal, objetivos de la Institucion, su estruc-
tura organizativa, la integracion y funciones de los distintos 6rganos
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de gobierno, asi como el régimen de docencia e investigacion y pau-
tas de administracion econdmico-financiera.

Formalmente, contiene un ntcleo de cuatro apartados consa-
grando los objetivos del Instituto y cinco titulos a continuacion de
ellos: De la Ensefianza, la Investigacion y la Extension hacia la Co-
munidad; Miembros de la Comunidad Universitaria; De la Estructu-
ra Académica y Administrativa; Del Régimen Econdmico-financiero
y Reforma del Estatuto.

Il. 1. 2 Reglamentos Internos

Ademas de las normas estatutarias vinculadas a la Fundacién y a la
propia Institucion universitaria, ésta ha sancionado, oportunamente,
las siguientes normas reglamentarias: Reglamento Docente, de Ré-
gimen de Estudio para Carreras de Grado, de Ingreso a las Carreras
de Grado, Alumnos de Carreras de Grado, de la Comisién de Rela-
ciones Interinstitucionales, de Becas, de Equivalencias, de Materias
Optativas, del Departamento de Extension, de Posgrado y de Disci-
plina y Etica de los Alumnos.

En la presentacion del Informe, se adjuntan copias de cada uno
de ellos (Anexo 4). Asimismo, se indica que los reglamentos se fue-
ron modificando en razon de las necesidades institucionales y con
el objetivo de optimizar su aplicacion en los diferentes campos de
accion de cada Departamento, presentando informacion detallada
al respecto (fs. 34 y ss. y 46/50).

En relacion con los objetivos pendientes en esta materia, el [TUE-
MHI hace referencia a la “necesidad de continuar revisando los regla-
mentos a fin de asegurar la ausencia de inconsistencias con el nuevo
Estatuto Académico”, lo que resulta absolutamente pertinente habida
cuenta de la reciente (octubre de 2009) sancion del citado ordena-
miento. En ese sentido y a mero titulo ilustrativo, véanse los desajus-
tes, por ejemplo, entre las clausulas del Reglamento Docente y la es-
tructura de “Departamentos Universitarios” y los articulos 50 a 62 del
Estatuto vigente. O, del Anexo II del Reglamento del Departamento
de Extension Universitaria, respecto al articulo 8 del Estatuto.
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La Institucion también reconoce la carencia, y simultdneamente
la necesidad de saldarla, en torno a un manual de procedimientos
para el funcionamiento interno de toda su administracion. En las
distintas entrevistas mantenidas a lo largo de la visita se expresaron
diversos actores del IUEMHI en idéntico sentido.

Resultaria también pertinente que la Institucién reglamente la re-
lacién con los estudiantes de la UBA, a fin de dejar claramente estable-
cidas las condiciones de tal relacionamiento y evitar conflictos a futuro.

II. 2 Estructura de gobierno

La estructura de gestion institucional y académica del [UEMHI esta
integrada por el Rector, las Secretarias Académica y Administrativa,
el Consejo Académico, los Departamentos de Gestion y los Depar-
tamentos Académicos.

[I. 2. 1 Autoridades

Rector

El Rector es la autoridad maxima del Instituto Universitario. Es de-
signado por el Consejo de Administracion de la Fundacion, quien
a partir de tal designacion también lo integra. Permanece tres afos
en sus funciones y puede ser reelegido, pero una misma persona no
puede ocupar ese puesto por mas de tres periodos consecutivos (ar-
ticulos 31°y 32°).

Para ser Rector se requiere reunir los antecedentes académicos,
profesionales y morales que lo califiquen para la direccién de una
institucién universitaria, ademas de los requisitos establecidos en la
legislacion vigente. Una vez designado, podra ser removido por el
Consejo de Administracion de la Fundacion por las siguientes cau-
sas: manifiesto incumplimiento de sus deberes y funciones, inhabili-
dad fisica o incompatibilidad legal (articulos 33° y 34°).

Compete al Rector (art. 35°), entre otras funciones, representar
legal y administrativamente a la Institucion; dirigir sus actividades
académicas y de gestion administrativa y econdmica-financiera; li-

INSTITUTO UNIVERSITARIO ESCUELA DE MEDICINA DEL HOSPITAL ITALIANO 27



derar los procesos de evaluacion que se determinen y proponer al
Consejo Académico las reformas en materia de oferta académica,
planes de estudio e investigacion para la Casa.

Se prevé que en caso de ausencia, enfermedad o inhabilidad del
Rector, serd reemplazado en su cargo por el Secretario Académico.
En caso de inhabilidad definitiva o fallecimiento, serd reemplazado
por el Secretario Académico hasta el nombramiento de un nuevo
Rector por parte del Consejo de Administracion (art. 37°).

Secretarios Académico y Administrativo:

Los Secretarios Académico y Administrativo son designados por el
Consejo de Administracion de la Fundacién a propuesta del Rector
y tienen como principales funciones colaborar de modo directo con
el Rector en la programacién, conduccioén y supervision de las ac-
tividades académicas, cientificas y de administracion del Instituto
Universitario (arts. 38/39- 42/43).

Las funciones especificas de ambos Secretarios se detallan en
los articulos 40 y 44 del Estatuto, respectivamente.

Consejo Académico:

El Consejo Académico esta integrado por el Rector, los Secretarios
Académico y Administrativo y por un nimero de entre cinco y doce
miembros, nombrados por el Rector a propuesta del Consejo Acadé-
mico, elegidos entre lo integrantes de la comunidad educativa. Todos
los integrantes del Consejo Académico deben ser parte de la Comu-
nidad del Instituto Universitario (arts. 45 y 46°). Esta instancia mues-
tra asi, una estructura pasible de observaciones en orden al numero
de sus integrantes y al procedimiento para la eleccion de los mismos.

El Consejo Académico actia como organismo superior de ela-
boracidn, consulta y asesoramiento del Rector en todo lo atinente a
la conducciéon académica, de investigaciéon y administrativa, al de-
sarrollo de las politicas educativas y a la evaluacion del curso de los
planes de accion (art. 48). Se detallan sus competencias especificas
en el articulo 49 del Estatuto.
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Departamentos de Gestién:

Los Departamentos de Gestion tienen por finalidad garantizar el
correcto funcionamiento de las diferentes actividades de docen-
cia, investigacion y extension. Se encargan de la articulacion de
los departamentos Académicos, para el desarrollo de las carreras
de grado, posgrado, investigacion y extension. Son conducidos
por un Director designado por el Rector por un periodo de tres
afios (arts. 50 y 51).

De acuerdo a lo establecido en el articulo 53° de su Estatuto, el

IUEMHI cuenta con los siguientes Departamentos de Gestion:

Departamento de Grado: tiene como objetivo organizar y ga-
rantizar el funcionamiento de las Carreras de Grado.
Departamento de Posgrado: tiene como objetivos organizar
y garantizar el funcionamiento de los Cursos y Carreras de
Posgrado.

Departamento de Educacion: tiene como objetivos la orga-
nizacién y gestion institucional en los aspectos de su compe-
tencia, el asesoramiento didactico en todas las actividades de
enseflanza y la formacion pedagdgica de los docentes.
Departamento de Extension: tiene como objetivo la organiza-
cion de las actividades de Extension Universitaria.
Departamento de Investigacion: tiene como objeto la organi-
zacion de las actividades de Investigacion.

Departamento de Relaciones Interinstitucionales: tiene como
objetivo brindar un marco de referencia para el intercambio
y la cooperacion educativa con otras Instituciones naciona-
les y extranjeras, asesorando al Rector sobre la factibilidad
de entablar relaciones con otras Instituciones e instrumentar
operativamente la ejecucion de las mismas.

Departamento de Informacion y Documentacion: es su obje-
to la busqueda, el almacenamiento, la sistematizacion y recu-
peracion de la informacion cientifica y la organizacion de la
produccién institucional.

INSTITUTO UNIVERSITARIO ESCUELA DE MEDICINA DEL HOSPITAL ITALIANO 29



La organizacién interna de los Departamentos se establece
mediante el reglamento respectivo. Cada Departamento, a su vez,
se encuentra a cargo de un Director nombrado por el Rector, que
permanece tres aflos en sus funciones (art. 51°).

Tal como ha sido indicado con anterioridad, los Departa-
mentos de Grado, de Educacion (cuyas actividades se realizaban
en el marco de la preexistente Asesoria Pedagogica), de Relaciones
Interinstitucionales (previamente denominado Comision de Rela-
ciones Internacionales) y de Informacién y Documentacion, han
sido creados recientemente.

Departamentos Académicos:

Los Departamentos Académicos son estructuras que agrupan a do-
centes de dreas disciplinarias afines. Tienen a su cargo el desarrollo
de las materias de las carreras de grado, las actividades y carreras de
posgrado vy las actividades de investigacion y extension vinculadas a
su area disciplinar (arts. 54° y 55°).

Son creados por el Rector con la aprobacion del Consejo Aca-
démico y estan conducidos por un Director nombrado por el Rec-
tor a propuesta de los profesores que integren dicho Departamento
(arts. 56°y 57°).

De acuerdo alo consignado en el Informe de Autoevaluacion, se
han definido dieciséis Departamentos Académicos: Clinica Médica,
Clinica Quirtrgica, Clinica de Ginecologia y Obstetricia, Pediatria,
Salud Publica, Fisiologia, Ciencias Humanas, Ciencias Morfologi-
cas, Fisico-matematico, Patologia, Bioquimica, Enfermeria Clinica,
Informatica Médica, Biologia Celular y Molecular, Farmacologia y
Toxicologia, e Inmunologia (fs.134/135).

Directores de Carrera:

Las actividades educativas de grado del IUEMHI estan organizadas
en Carreras y las de posgrado en Cursos, Carreras de Especializa-
cion, Maestrias y Doctorados.

Las carreras de grado y posgrado cuentan con Directores de
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Carrera, deben ser docentes de las mismas y son designados por el
Rector a propuesta de los Directores de los Departamentos de Grado
y Posgrado y con aprobacion del Consejo Académico (art. 60). Sus
funciones se detallan en los articulos 61 y 62 del Estatuto.

[l. 2. 2 Organigrama

En el Anexo 5 del Informe de Autoevaluacion, obra tanto el orga-
nigrama inicial del Instituto Universitario como el actual, que se
corresponde con la estructura de gestion prevista en el Estatuto Aca-
démico, asi como con la articulacién con el Departamento de Do-
cencia e Investigacion del Hospital Italiano.

La némina completa de autoridades actuales del [UEMHI y de
la Fundacién luce a fs. 3/8 de la presentacion de dicho Informe.

Se destaca que actualmente cada Departamento de Gestion
cuenta con su campo de accién bien definido y ha sido capaz de
establecer sus objetivos para el futuro.

En el Informe de Autoevaluacion se indica que la comparacion
de los organigramas inicial y actual evidencia los cambios en la or-
ganizacion del Instituto Universitario a través de sus afos de exis-
tencia, reflejando las modificaciones incorporadas con el objetivo de
favorecer el desarrollo institucional: “La estructura actual ha de dar
respuesta a las necesidades crecientes que se presentan desde el com-
ponente de gestion administrativa educativa, con mayor flexibilidad
gracias a la descentralizacion de las tareas”.

Il. 3 Articulacion del IUEMHI con el Hospital Italiano
de Buenos Aires

La Sociedad Italiana de Beneficencia, propietaria del Hospital Ita-
liano, ha dado origen a la Fundacion Instituto Universitario Escuela
de Medicina del Hospital Italiano, a fin de cumplir con los requisitos
legales vigentes. Se destaca que si bien ambas instituciones son so-
lidarias y comparten tanto lo edilicio como su capital humano, las
autoridades operativas de cada una de ellas son distintas y la admi-
nistracion y finanzas independientes.
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En el mes de diciembre de 2005 consideraron necesario firmar

un Convenio de Alianza Estratégica entre la Fundacion IUEMHI y la
Sociedad de Beneficencia, con el objetivo de brindar un soporte legal
que permita la adecuada integracion de las actividades impulsadas
por ambas entidades, evitando con ello un incremento innecesario
de esfuerzos y recursos.

En dicho acuerdo, basicamente, se establece que:

32

1. La Sociedad y la Fundacién actuardan de modo conjunto y ar-
ticulado en todos los aspectos donde la medicina asistencial,
la docencia y las investigaciones en ciencias basicas, medicina
asistencial y experimental tienen puntos de contacto, con la
finalidad de mejorar el cumplimiento de los objetivos estatu-
tarios de cada una de ellas.

2. A estos efectos, ambas partes mantendrdn informada a la otra
de las distintas actividades que se desarrollan en sus respec-
tivos dmbitos y organizaran el modo en que las acciones que
cada una desarrolla permiten una mejor expresion de las ac-
tividades de la otra.

3. A los fines de la coordinacion y de la planificacién general del
aprovechamiento de las actividades por parte de cada una de
las organizaciones se constituye una Comisiéon General con-
formada por representantes de la Sociedad y de la Fundacion.
Integran la Comision, en representacion de la Sociedad, el
Director Médico del Hospital Italiano y el Jefe del Departa-
mento de Docencia e Investigacion del Hospital Italiano; y en
representacion de la Fundacién el Rector del Instituto Uni-
versitario y la Secretaria Académica del mismo.

4. La Comision general integrara sub-capitulos de acciéon comtin
de modo de articular:

- actividades académicas y docentes de grado y post-grado y
residencias médicas;

- actividades de investigacion en ciencias basicas y medicina
experimental;
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- actividades de investigacion en medicina asistencial;
- utilizaciéon en comun de instalaciones y facilidades de alguna
de las partes.

En el Informe de Autoevaluacion y en las diversas entrevistas
mantenidas con las autoridades de ambas instituciones, se remar-
c6 que la ejecucion de este convenio no fue sencilla ya que resulto
imprescindible reorganizar estructuras, evitando superposiciones y
respetando los tiempos necesarios para la adaptacion de todos los
actores involucrados.

Se describen, también, los logros alcanzados hasta el momento,
de acuerdo al siguiente detalle:

Departamento de Investigacion. Se incorporaron las estructu-
ras que ya funcionaban en el Departamento de Docencia e Inves-
tigacion del Hospital Italiano, manteniendo sus Comisiones y sus
autoridades. Se aclara que los proyectos de investigacion en curso
contindan sin tener su asiento en el IU, pero se ha cumplido el ob-
jetivo de migrar estructuras progresivamente y los Departamentos
Académicos de la institucion universitaria estan elaborando nuevos
proyectos de investigacion que seran presentados ante el Departa-
mento de Investigacion.

Docencia. Las areas asistenciales del Hospital Italiano de Buenos
Aires (HIBA) asi como los equipos de profesionales estdn a disposi-
cion de los alumnos de grado y posgrado del IU.Campus Virtual. En
base al convenio se constituyo el organismo tripartito (Departamen-
to de Docencia e Investigacion y Departamento de informacion hos-
pitalaria del HI e IU) que desarrolla toda la educacién a distancia.

Biblioteca y Editorial. La doble pertenencia de la Biblioteca in-
crementa, segtin la interpretacion de la Institucion, sus posibilidades
de desarrollo y los integrantes de ambas instituciones cuentan con la
editorial Del Hospital Ediciones para la publicaciéon de sus produc-
ciones cientificas.
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[l. 3.1 Nueva etapa

El TUEMHI sostiene que se inicia, pues, la segunda etapa de la vida
institucional. Etapa de afianzamiento y crecimiento en la que debe-
ran completarse las estructuras previstas en el recientemente sancio-
nado Estatuto Académico, asi como consolidarse las existentes a fin
de acompanar las actividades iniciadas y proyectadas.

Se propone el plazo de un afo para la vigencia plena de todas
las cldusulas del Estatuto, lo que implica el nombramiento de los di-
rectores de los nuevos Departamentos de Gestion; de los integrantes
de las respectivas comisiones; la redacciéon de un reglamento de tra-
bajo interno para cada una de ellas, para que inicien su actividad de
manera formal; la revision de los reglamentos y toda la normativa
interna para adecuarla al Estatuto y la sancion de un reglamento de
funcionamiento del Consejo Académico.

Finalmente, se propicia la redaccion del Manual de Procedi-
mientos internos antes de finalizar noviembre del 2010.

En materia de autoevaluacion, se plantea realizarla en forma
permanente, institucionalizando al efecto la CAI como Comision
Permanente, las reuniones plenarias de los Directores de Departa-
mentos Académicos, las encuestas a los alumnos de grado y posgra-
do y la elaboracién de memorias anuales.

Il. 4 Docencia
Il. 4.1 Antecedentes
Tal como se anticipara, la Sociedad Italiana de Beneficencia en Buenos
Aires —creadora de la Fundacion del Hospital Italiano para la Educaciéon
Meédica y de la posterior Fundacion Instituto Universitario Escuela de
Medicina del Hospital Italiano, patrocinante del Instituto Universitario
Escuela de Medicina del Hospital Italiano de Buenos Aires— desarrolla
actividades de docencia en enfermeria y en instrumentacion quirur-
gica a través del Hospital Italiano y, mas tarde, recibe a estudiantes de
medicina de las Universidades de Buenos Aires y del Salvador.

Estos antecedentes han servido para que la Sociedad Italiana de
Beneficencia fuera explorando la factibilidad de un proyecto educa-
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cional universitario propio y para reforzar una particular impronta
organizacional, incorporada en todos sus miembros: la concepcion de
inseparabilidad de la docencia, la investigacion y la asistencia médica.

Es en esta firme conviccion institucional donde debe recono-
cerse gran parte del éxito y del prestigio alcanzado por las dos ins-
tituciones, ademas de identificarse como el eje alrededor del cual se
podran comprender las particulares maneras del funcionamiento
del Instituto Universitario, y sus singulares formas de relacién con
su comunidad académica y con su entidad fundadora.

Il. 4. 2 La oferta académica de grado y pregrado

El Instituto Universitario se propuso alcanzar la conjuncion de la tra-
dicién de idoneidad, profesionalidad y excelencia en la ensefianza de la
medicina, emulando “la marca distintiva del ejercicio profesional en el
Hospital Italiano”, como se expresa en el Informe de Autoevaluacion.

Asi, se plantea ofrecer una carrera enmarcada en el contexto
cultural de la sociedad, con énfasis en la formacién general, con la
finalidad de que sus egresados se integren en un nivel de dirigencia,
con un alto grado de sensibilidad en el trato humano y bioético, y
con una actitud racional y critica a través de la interaccion con las
actividades cientificas y de investigacion.

Su proyecto institucional se basa sobre tres pilares: un cuerpo
docente con una importante formacion disciplinar y pedagdgica,
con trayectoria académica, y comprometidos con la misién del Ins-
tituto; el contacto de los estudiantes con el equipo de salud y con los
pacientes desde el primer afio de la carrera; y el Hospital Italiano con
sus unidades de atencidn periféricas, asociado a la docencia.

Este ultimo criterio, relativo a centrar la docencia en el Hospital
Italiano de Buenos Aires, es concordante con los conceptos vertidos
por el Rector del TUEMHI durante la visita de la CONEAU, en el
sentido de que uno de los objetivos de su gestion es lograr que aquel
se transforme en un hospital universitario.

Ante esta concepcidn, es necesario tomar las precauciones per-
tinentes para asegurar una formacion equivalente de las distintas
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realidades de la salud publica, que pudieran trascender al grupo po-
blacional de 150.000 afiliados del sistema pre-pago de la propia ins-
titucion, mas teniendo en cuenta la tendencia hacia un aprendizaje
basado sobre las competencias en las carreras del area de la salud,
impulsada por la Res. N° 1.314/07-MECyT.

En caso de necesitarlo, la institucion cuenta con el respaldo de
un convenio firmado recientemente con el Ministerio de Salud de la
Ciudad Auténoma de Buenos Aires que le posibilita el acceso a todos
sus efectores asistenciales; esta opinién también es manifestada por
los estudiantes de grado que fueron entrevistados.

En lo que refiere a las carreras de grado y de pregrado contem-
pladas en el proyecto institucional original, el IUEMHI tinicamente
no pone en marcha la de instrumentacion quirtrgica porque, segin
la explicacion brindada por la Secretaria Académica, la intencién
fue organizarla como una especializacion para licenciados en en-
fermeria y hubo algunos reclamos corporativos desde el area de los
instrumentistas. Ante tal situacién y la imposibilidad de viabilizar
el perfil del egresado pretendido, el Instituto Universitario decidié
no iniciar dicha carrera, por lo que el Hospital resolviéo mantener su
dictado de acuerdo con los planes vigentes a través de su “Escuela
de Instrumentacion Quirtrgica” en el ambito del “Instituto Privado
Superior del Hospital Italiano A-702”, que sigue funcionando bajo la
dependencia interna del Departamento de Docencia e Investigacion
del Hospital y jurisdiccionalmente de la Direcciéon General de Edu-
cacion de Gestion Privada de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.

En este sentido, seria aconsejable que todas las ofertas acadé-
micas formalizadas como carreras se concentraran en el ambito del
Instituto Universitario.

Se presentan ante el Ministerio de Educacion y, en oportunidad
de la visita de la CONEAU, se informa sobre algunas carreras no
contempladas en el proyecto original, cuyo resumen se muestra en
la tabla siguiente.
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Cabe mencionar que las
carreras de Bioquimica y Far-
macia han sido acreditadas
por la CONEAU como pro-
yectos, a través de las Resolu-
ciones N° 711/07 y 712/07.

Durante todas las en-
trevistas y a pesar de haberlo
planteado distintos miembros
del comité y bajo diferentes
formas, no surgieron politi-
cas, lineas de accién, metas
ni estrategias para el desarro-
llo de las oferta de grado y de
pregrado, inclusive para lo re-
lacionado con la creacién de
nuevas carreras.

Ante la insistencia en el
tema, la Secretaria Académica
manifiesta que en la decision
no interviene el consejo de ad-
ministracién de la Fundacidn,
sino que se tiene en cuenta el
potencial “aporte cualitativo
en la formacién profesional”
y “los aportes que pueda dar”
la oferta. En una de las reunio-
nes se expresa que la apertura
de otras carreras de grado va a
favorecer la adquisicion de la
identidad propia del Instituto,
y que la propuesta de nuevas
carreras generalmente la for-
mulan los departamentos y los

3 tecnicaturas del area neuroldgica

En estudio en el IUEMHI
(entrevistas durante la visita)

Psicologia

Carreras no contempladas en el proyecto original

Solic. DNGU
Bioquimica
Farmacia

6n quirdrgica

No se dicta
Instrumentaci

Proyecto institucional original
(ciclo licenciatura)

Lic. Enfermeria
Medicina

Funciona
Lic. Enfermeria
Enfermeria

Nivel
Grado
Pregrado
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servicios del Hospital con “mayor peso académico” (ejemplo de ello
son las licenciaturas en farmacia y en bioquimica, algunas de las tec-
nicaturas bajo estudio de acuerdo a la demanda o el ofrecimiento de
los servicios del Hospital); resumiendo, para comprender la realidad
institucional en cuanto a la expansion de su oferta académica, es pal-
maria la expresion de una de las asesoras pedagdgicas: “Debemos
viabilizar lo que viene...”.

De lo anterior y de la informacion vertida en el informe de au-
toevaluacion, se colige que no se han formalizado politicas para el
desarrollo futuro de la oferta académica de grado y de posgrado, y
que tampoco el Instituto se las ha planteado aunque mas no sea en
un circuito informal, de manera tal que pueda ayudar en la toma de
decisiones. Esta realidad requiere ser contextualizada en el marco
de una institucion universitaria joven, fundada por decisién de un
hospital centenario y desarrollada en su seno, con la légica dificultad
de alcanzar su identidad particular, de encontrar mecanismos de co-
laboracion eficaces y eficientes entre ambas instituciones que le per-
mitan al Instituto Universitario un desarrollo propio, de sustraerse
sin renegar del gran peso historico del Hospital, y de la inercia de la
cultura institucional de éste para incorporar permanentemente todo
lo nuevo y lo moderno con el objetivo de ofrecer una cobertura asis-
tencial lo mas amplia posible.

Los estudios de grado estin debidamente reglamentados a tra-
vés de la Res. N° 34/07.

Los planes de estudio de las carreras de Enfermeria y de Medi-
cina contemplan espacios curriculares y estrategias metodoldgicas de
articulacion y de integracion para que cada una de ellas, desde su es-
pecificidad, aporten al desarrollo y al fortalecimiento de la figura del
equipo de salud, y para dar sefiales inequivocas de la alta exigencia
requerida a los estudiantes de cualquier carrera; la unificacion del in-
greso a ambas carreras y la asignatura “Introduccion a la medicina” de
primer afio constituyen las dos instancias principales en este sentido.

Se ha implementado un sistema de tutoria personalizada para
orientarlos y apoyarlos durante su proceso de formacién continua.
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Los tutores son médicos del Hospital y no del Instituto Universitario,
situacion que responde a una medida impulsada por el anterior Rec-
tor; en el Informe de Autoevaluacién no aparece ninguna actividad
de formacion destinada a esta modalidad docente.

Los perfiles del egresado estan claramente definidos, sobresa-
liendo un rasgo humanista desde una aproximacion sistémica inte-
gral, con una formacion general que le permita atender a las nece-
sidades asistenciales de su comunidad, con una sélida formacién en
ciencias basicas y clinicas y en metodologia de la investigacion, y con
capacidad de razonamiento clinico en una actitud ética, critica de re-
flexion y de flexibilidad para trabajar en equipos interdisciplinarios
e intersectoriales y para adaptarse a los nuevos desarrollos sociales,
cientificos y tecnoldgicos.

La planificacién de la ensefianza esta a cargo del Consejo Acadé-
mico y del Departamento de Grado, con el apoyo de la anterior Ase-
soria Pedagogica que pasa a formar parte del nuevo Departamento de
Educacion, quienes son los responsables de la construccion y valida-
cién de las actividades de aprendizaje, los instrumentos de evaluacion
de los estudiantes y los docentes y los programas de estudio.

Los departamentos académicos, previstos en el Estatuto re-
cientemente aprobado, se muestran como el espacio pertinente para
optimizar la muy buena articulacion e integracion ya logradas por
la institucion en sus carreras de grado. Su labor se vera facilitada
aquilatando la experiencia acumulada por la Comision permanente
de seguimiento curricular creada en 2005.

Las carreras de grado se dictan bajo la modalidad presencial
y estan estructuradas por ciclos'; la de enfermeria ofrece un titulo
intermedio al finalizar el primer ciclo y también admite enfermeros
profesionales en un ciclo de licenciatura.

Las orientaciones pedagdgicas que guian sus propuestas de en-
seflanza son: la salud integral individual, familiar y comunitaria, el
contacto con el ser humano desde el inicio de la carrera, la educacion

1 Licenciatura en enfermeria: 2 ciclos en 5 afios; medicina: 3 ciclos en 6 afnos.
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centrada en el estudiante, el aprendizaje significativo, la ensefianza
en pequeios grupos, el aprendizaje colaborativo, la integracion de
las disciplinas en funcion de la practica profesional, la ensefianza
orientada a los conocimientos, a las destrezas y a las actitudes, y el
marco ético del ejercicio profesional.

Las areas que comprenden los planes de estudios son la pro-
fesional, la bioldgica y la humanistico-metodoldgica, organizadas a
través de asignaturas, experiencia en terreno, seminarios y talleres.

Las estrategias didacticas y metodologicas implementadas en
las diferentes instancias de aprendizaje tienen como objetivo diver-
sificar el proceso pedagogico (clases presenciales, trabajos indivi-
duales y grupales, practicas comunitarias y asistenciales, seminarios,
cursos de cultura y sociedad, metodologia de la investigacion, infor-
matica, inglés, y actividades electivas), desde el analisis y la reflexion
sobre la propia practica profesional.

Los equipos docentes de cada asignatura reformulan el progra-
ma de su materia teniendo en cuenta las evaluaciones de los estu-
diantes, del propio cuerpo docente y de los departamentos académi-
cos, y los acuerdos con los otros profesores de cada ciclo en funcion
de las propuestas de integracion curricular.

Lo curricular se sustenta sobre cuatro pilares principales: el
significativo nimero de docentes que pertenecen al propio hospital
con horario extendido que favorece el modelo maestro-discipulo, el
funcionamiento de los departamentos académicos, la integracion
formal de algunas asignaturas como clinica médica y cirugia, y la or-
ganizacion de la carrera docente, segun la cual a partir de un mismo
cargo se desempefian diferentes funciones en diversas asignaturas.

En este sentido, la institucion esta haciendo ingentes esfuerzos
para integrar y articular los curriculos de ambas carreras segun los
perfiles del egresado propuestos®. Para ello el IUEMHI ha agrupado
las competencias profesionales a desarrollar en diferentes dimensio-
nes como practica clinica, pensamiento cientifico e investigacion,

2 En la carrera de medicina, también se contemplan los lineamientos de la Res. N°
1.314/07-MECyT.
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profesionalismo y salud poblacional, y sistemas sanitarios. En este
sentido, hay que resaltar la fortaleza que significa formar egresados
de calidad en medio de un proceso fundacional y de transformacién
institucional.

Il. 4. 3 La politica sobre admisibilidad para los estudios
universitarios

El Instituto Universitario estipula anualmente el nimero de vacantes
para los respectivos primeros afos sobre la base de su capacidad for-
mativa’ y de la politica de un ingreso cupificado y selectivo.

En el proyecto original, cada carrera tenia su propio sistema de
ingreso; posteriormente se elimina la entrevista personal y se unifi-
can los cursos preuniversitarios presencial y a distancia y el examen
de ingreso, por los motivos ya sefialados en este informe.

En el proceso de seleccion se atiende a los aspectos relacionados
con la evaluacion académica y con la evaluacion de las aptitudes perso-
nales en las areas de la personalidad, del uso de distintas estrategias de
aprendizaje, y de la concentracion en tareas de flexibilidad cognitiva.

La admisibilidad al ciclo de licenciatura es a través de un curso
integrador que se puede completar bajo una modalidad extendida u
otra intensiva, equivalentes entre si.

Con la fortaleza del seguimiento eficaz de los estudiantes imple-
mentado, seria significativo que el [IUEMHI encarara proyectos de
investigacion educativa disefiados con la finalidad de:

1. Valorar la oportunidad y la eficacia de la unificacion del sis-
tema de ingreso.

2. Resguardarse ante los riesgos de dos situaciones extremas:
una excesiva rigidez ante las distintas ofertas académicas que

3 Para el caso de enfermeria, ademas contempla el nimero de profesionales en ejer-
cicio en la Ciudad Auténoma de Buenos Aires y la formacion de los existentes en
funcidn del perfil profesional requerido, con lo que la institucién se adentra en uno
de los aspectos de la responsabilidad social universitaria y se prevé un impacto favo-
rable a mediano plazo sobre la sociedad.
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adoptan sistemas Unicos de admisibilidad, y por otra parte,
una excesiva atomizacion.

3. Determinar el real impacto del sistema de admisibilidad apli-
cado sobre los objetivos buscados e identificar los mejores
predictores de un buen desempefio académico y profesional.

Il. 4. 4 Las modalidades y las exigencias del cursado

El cursado, la promocidn y las formas de evaluacion se rigen por las
disposiciones del Reglamento de régimen de estudio para carreras de
grado (Res. N° 34/07).

El Instituto Universitario plantea como una modalidad para el gra-
doy el posgrado, el cursado presencial, y no se aceptan alumnos libres.

La carga horaria practica se integra con la teoria, evitando de
esta manera la tradicional dicotomia entre ambas®, y todas las ins-
tancias de aprendizaje son supervisadas.

El menu de asignaturas optativas es variado, debiendo cursar
como minimo dos cuatrimestrales o una anual por afo.

La evaluacion y la promocion de los estudiantes estan regla-
mentadas y se incorporan a los programas de cada asignatura. Los
requisitos de regularidad exigen un 85% de asistencia y haber apro-
bado el nimero de evaluaciones parciales fijado por el cuerpo do-
cente de cada materia.

Los profesores titulares tienen libertad académica para deter-
minar la forma de evaluacion para su asignatura, incluido el régimen
promocional sin examen final, para el que se requiere un promedio
igual o superior a siete en las instancias evaluativas programadas.

Los examenes finales para los estudiantes regulares, pueden ser
rendidos un maximo de cuatro veces, debiendo recursar la asignatu-
ra en caso de no aprobarla.

Los instrumentos de evaluacion revisados durante la visita se
adecuan a las caracteristicas de las disciplinas y de las carreras. En la
carrera de Medicina se aplica una prueba de evaluacion clinica objetiva

4 Para el caso de la carrera de Medicina también se cumple con los minimos estable-
cidos en la Res. N° 1.314/07-MECyT para cada uno de los ciclos.
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estructurada al final de cada uno de los ciclos; se pudo constatar la satis-
faccidn de los estudiantes por participar de esta experiencia educativa.

Los docentes de ambas carreras expresan que los cambios en las
modalidades evaluativas se aplican sin estudios de validacion previos
de los instrumentos anteriormente aplicados; algunas experiencias en
este sentido estd comenzando a instrumentar la asesoria pedagogica.

Es importante que en un sistema de tanta autonomia y poder
de los profesores titulares, se coordine el sistema de evaluacién para
que, ademas de estar dirigido a los objetivos especificos de cada asig-
natura, contemple las estrategias pertinentes al logro de las compe-
tencias transversales y a los objetivos generales de la carrera.

El seguimiento del desempeio académico estd facilitado por
el nimero reducido de estudiantes, por la 6ptima relaciéon docente-
estudiante, por la movilidad de los docentes a través de distintas
asignaturas a lo largo de toda la carrera, y por el horario extendido
de los mismos a disposicion de los estudiantes.

El régimen de correlatividades vigente se basa sobre las correlati-
vidades de cursado y de examen. Para pasar de un ciclo a otro de la ca-
rrera se deben tener aprobadas todas las asignaturas del ciclo anterior.

Segun la institucion, el régimen de correlatividades estd susten-
tado en la coherencia con las integraciones horizontal y vertical que
se intentan implementar en las carreras del Instituto Universitario,
articuladas en un curriculo “espiralado”.

Los requisitos de graduacion para la carrera de Licenciatura en
Enfermeria, requieren un trabajo integrador final luego de aprobar
todas las asignaturas del plan de estudios. En la carrera de Medicina,
ademads del internado rotatorio, se ha instrumentado una evaluacion
final integradora tipo examen clinico objetivo estructurado.

Il. 4. 5 Los indicadores del rendimiento académico

Al abordar este paragrafo de analisis es necesario seiialar dos observa-
ciones previas, imprescindibles para poder valorar en su justa medida
la informacion que puedan ofrecer los descriptores, los indices de re-
sultado y los indices de impacto utilizados: la reciente creacion de las
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carreras impide un estudio longitudinal a largo plazo, y el cupo de in-
greso condiciona el tamafo pequefio del universo a considerar. En este
sentido, la cantidad de estudiantes actuales son 330, de los cuales 187
corresponden ala carrera de Medicina y 143 a la carrera de Enfermeria.

Esto obliga a trabajar con mucha cautela los datos cuantitativos
de los diferentes indicadores y explica el por qué se hacen referencias
paralelas apoyadas en descriptores.

En muestras tan pequefias, es conveniente intentar desagregar
las tasas de graduacion y de desercion. La primera brinda informa-
cién sobre el desarrollo académico de la carrera en lo que se refiere
al proceso curricular y a las competencias de los estudiantes; la tasa
de desercion agrega otros factores como problemas de identidad vo-
cacional u otros de indole extra-académica.

Excluyendo a quienes han desertado en sus estudios universita-
rios, los indices de graduaciéon de ambas carreras es cercana al 100%
con variaciones estadisticamente no significativas entre las distintas
cohortes. En principio, esto estaria indicando que el IUEMHI ofre-
cerfa un ambiente académico adecuado para el buen desempeiio de
sus estudiantes.

Un ntmero significativo de los graduados se ha titulado en los
términos de la duracion tedrica de la carrera o dentro de los tres afios
siguientes; esto esta por encima de las medias nacionales en que la du-
racion real de la carrera se ubica en el doble de la duracion teérica.

Las tasas de desgranamiento que se pueden inferir a partir de
los datos cuantitativos aportados por la institucion, aparecen como
importantes en los primeros afos de las carreras pero, por el mo-
mento, no parecerian mostrar valores preocupantes para el normal
desarrollo de los programas académicos, porque el escenario acadé-
mico favorable, las exigencias, y el estrecho seguimiento de los estu-
diantes, les permite retomar el ritmo regular de sus estudios.

Las tasas de desercion dan valores superiores a los esperables
en una institucién con una muy buena relacién docente-estudiante,
un seguimiento personalizado y un niimero pequefio de estudiantes,
lo que debera ser motivo de estudio por el Instituto Universitario.
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La reciente unificacion del ingreso a ambas carreras en 2008,
para mejorar el proceso de seleccion, todavia no permite vislum-
brar su impacto.

En su autoevaluacion, la institucion conjetura sobre algunas
causas posibles —primeras dificultades en su rendimiento académi-
co, recursado de varias asignaturas, aspectos vocacionales, problemas
personales— pero en la visita a la institucién se destacaron dos aspec-
tos: los docentes relacionan este fenomeno con un problema voca-
cional de mala eleccion de la carrera, y los estudiantes no consideran
que el valor de la matricula tenga injerencia en la tasa de desercion.

Todos estos descriptores e indicadores, sefialan la conveniencia
de seguir reflexionando sobre el proceso de admisibilidad, sobre el
disefo curricular de las carreras, y sobre el seguimiento y el apoyo
de sus estudiantes.

El andlisis longitudinal de las tasas de retencién, de desgra-
namiento, de desercién y de graduacion, se ofrece como una he-
rramienta eficaz para reflexionar sobre las principales acciones a
encarar a través de un plan de accion que contemple el sistema de
admisibilidad, los disefios curriculares y el desarrollo de los propios
planes de estudio.

Il. 4. 6 La oferta académica de posgrado

El Hospital Italiano inicia en 1904 el dictado de un curso de clinica
quirtrgica para la Facultad de Medicina de la UBA; a partir de 1968,
las actividades pasan a ser coordinadas por el Departamento de do-
cencia e investigacion del Hospital.

El Hospital es la tercera institucion en el pais y la primera pri-
vada que cuenta con residencias médicas. Muchas de ellas inte-
graron las respectivas carreras de especializacion de la Facultad de
Medicina de la UBA.

La forma de organizacion y las caracteristicas generales de las
carreras de posgrado del Instituto Universitario, se inspiran en la im-
portancia que histdricamente el Hospital Italiano le ha concedido a
la trilogia docencia-investigacion-asistencia como una unidad por-
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que, en este contexto y con este perfil, el Instituto ha continuado el
quehacer de su institucion antecesora.

Considerando que en Argentina se forman médicos con orien-
tacion hacia la practica general, en el posgrado se propone comple-
tar la capacitacion a través de carreras de Especializacion.

Desde este marco conceptual, para su oferta parte de la espe-
cificidad de los contenidos y se centra principalmente en las teorias
que avalan el aprendizaje como la reconstruccion del conocimiento;
asi, éste se concibe como el resultado de las propuestas de enseflanza
de las competencias profesionales que se manifiestan en las dreas de
dominio cognitivo, de las actitudes y de las destrezas, reforzando las
adquiridas en los estudios de grado y, a partir de alli, iniciando el
aprendizaje de las competencias especificas de la especialidad.

El objetivo de que, en lo posible, todas sus carreras de especiali-
zacion se diseien sobre la base del sistema de las residencias depen-
dientes del Hospital Italiano, es factible en el marco del convenio de
alianza estratégica existente entre ambas instituciones.

También ha implementado maestrias y ha proyectado el doctorado.

En la tabla adjunta se muestra un resumen de la situacién actual
de las carreras de posgrado del [IUEMHI:
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Los estudios de posgrado estan debidamente reglamentados a través
dela Res. N° 2/09 y son coordinados por el Departamento de posgrado.

El disefio curricular de las carreras asienta alrededor de grandes
ejes troncales desarrollados longitudinalmente como asignaturas,
que incluyen las relacionadas con los contenidos bioéticos y legales
y con la metodologia de la investigacion y la preparacién de comu-
nicaciones cientificas.

Para la mayoria de las carreras de especializacion, la integracion
entre el posgrado y la investigacion, en la practica se circunscribe tni-
camente a la presentacion de algiin “paper” en reuniones cientificas
junto con los profesionales del correspondiente servicio hospitalario.

El objetivo nuclear de la ensefianza es el desarrollo gradual del
razonamiento clinico para la toma de decisiones mediante las prac-
ticas asistenciales, la busqueda de las evidencias mas valiosas, la in-
terpretacion de los datos obtenidos y la relacion de la evidencia con
un diagnostico y con un plan terapéutico.

Las estrategias de aprendizaje se centran en la reflexion en y so-
bre la accion en ambitos asistenciales para las patologias prevalentes,
y en el estudio de historias clinicas, anélisis y busquedas bibliografi-
cas para las enfermedades que, por ser poco frecuentes, no siempre
se presentan en la consulta espontanea.

En cuanto a la eleccion institucional, para la mayoria de los cur-
santes prevalecid el prestigio institucional, sobre todo del Hospital,
que los ha impulsado a ingresar en su residencia y, como consecuen-
cia, cursar simultaneamente su carrera de posgrado; en las entrevis-
tas, solamente uno expreso6 que su decision estuvo condicionada por
la eleccion de la especialidad.

En el transcurso de la visita no se pudo responder si el proyecto
de doctorado en medicina presentado, corresponde al modelo es-
tructurado o personalizado.

No se observa integracion entre el posgrado y la extension, po-
siblemente debido a una concepcién sobre ella que puede menguar
el alcance de dicha funcién, considerando que su desarrollo implica
que la institucion universitaria brinde actividades cientifico-cultu-
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rales que respondan a las demandas de la comunidad en la que estd
inserta y, al mismo tiempo, se nutra de ellas generando un vinculo
interactivo. El Instituto dicta un posgrado en medicina social y co-
munitaria acreditado por la CONEAU que, entre otros, le ofrece un
escenario potencial auspicioso para favorecer tal intercambio.

En definitiva, la extension, considerada como una funcién tota-
lizadora y presente en cada uno de los elementos estructurales de la
Universidad, permite la conjuncion de las tres funciones principales
de aquella, de manera tal que por medio de la investigacion se diag-
nostica focalizando en las reales causas de los problemas sociales,
por la docencia se viabiliza la formacién de los cuadros necesarios
para una efectiva intervencion en el campo social, y la extension le
da sentido mediante un impacto en el mejoramiento de la sociedad
en una accion directa y concreta. Sin esta articulacion entre las tres
funciones, el simple diagndstico de la problematica social sin una
efectiva accion sobre la misma nos enfrentaria al proceso cientifico
aislado, y la construccion de politicas sociales sin el soporte de la
docencia y de la investigacion constituiria un mero asistencialismo.

La cantidad de inscriptos a las carreras de posgrado esta con-
dicionada por los programas de residencia hospitalaria ya que el
numero de vacantes de las carreras de especializacion con labor
asistencial, es determinado por un acuerdo entre el servicio corres-
pondiente y el Departamento de Docencia e Investigaciéon del Hos-
pital, con la aprobacidn final del Instituto Universitario.

Las carreras de especializacién incorporan, en conjunto, alre-
dedor de 30 profesionales por afio a través de un sistema de ingreso
con cupo y selectivo. Se debe cumplimentar con lo previsto en los
articulos 63 a 65 del reglamento de posgrado.

Como la mayoria de las carreras de especializacion se asientan
sobre la residencia correspondiente, se evidencia que el nimero de
cursantes coincide con la cantidad de residentes, y que las retribu-
ciones docentes son costeadas por el Hospital. Tienen una modali-
dad de cursado presencial requiriéndose una asistencia minima al
80% de las actividades.
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La intensidad de la carga horaria de las especializaciones su-
pera con holgura las 360 horas minimas que exige la Resolucion
1168/97 para este tipo de carreras.

Esta situacion debe interpretarse en un doble escenario: por un
lado, estos estudios en medicina implican prolongados procesos de
entrenamiento y resultan en incumbencias profesionales especificas
reguladas por normativas legales; en segundo lugar, la caracteristica
del modelo de residencia adoptado por el Hospital Italiano se basa
sobre la capacitacion supervisada y de tiempo completo en servicio.

Los criterios para la evaluacion y la promocion de los estu-
diantes estin reglamentados y se sustentan sobre una evaluacion
formativa continua constituida por el examen de los contenidos, la
supervision permanente, y la practica de la autoevaluacion y de la
reflexion habitual de los actos médicos que se desarrollan progresi-
vamente durante la carrera. El criterio de aprobacién para las eva-
luaciones sumativas es siete, y los exdmenes parciales o finales que
se desaprueban pueden volver a rendirse hasta un maximo de dos
veces, en un plazo no mayor de un ano. Como fruto de la impor-
tante libertad académica de los docentes, se instrumentan diferentes
sistemas evaluativos, algunos de ellos exploradores del vértice de la
piramide de aprendizaje de Miller, como el mini-cex (Mini Clinical
Evaluation Exercise) en la carrera de neurologia.

La institucién organiza encuentros formales e informales de su-
pervision y una orientacion individual y colectiva mediante un me-
canismo de retroalimentacion hacia los estudiantes. Esto, junto con
la reducida cantidad de estudiantes y la metodologia propia de la resi-
dencia, asegura un efectivo seguimiento del desempeiio académico.

La reglamentacién no prevé un régimen de correlatividades
para este tipo de carreras.

En lo atinente a los requisitos de graduacion, en los planes
de estudio presentados en el informe de autoevaluacion no se
plantean exigencias adicionales a la aprobacion de las asignaturas,
como pueden ser evaluaciones finales u otros instrumentos de ca-
récter integrador.
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En relacién con los indicadores del rendimiento académico,
aqui también son validas las prevenciones consideradas al analizar
la oferta académica de grado, por la reciente creacion de varias de
sus carreras de especializacion y por el ingreso muy restringido que
se ha implementado.

En las especializaciones los indices de desercion son muy ba-
jos, no debiendo valorarse en porcentaje ya que en un nimero tan
acotado de estudiantes, el abandono de uno solo de ellos puede sig-
nificar cifras muy cercanas al 100%.

Estas carreras presentan una tasa de graduacion cercanaa 1 en
casi todas sus cohortes, y la duracion real de las mismas coincide
con la tedrica.

Il. 4.7 Los graduados

El objetivo que el Instituto Universitario Escuela de Medicina
del Hospital Italiano se ha fijado en lo referente al seguimiento
de sus graduados, es conocer su insercién en el ambito profe-
sional y el nivel de desempenio que logran en ¢él, para valorar el
grado de formacién alcanzado por ellos. Para su logro, posee un
banco de datos donde estan individualizados todos y cada uno
de sus graduados.

Asi, el IUEMHI brinda en su informe de autoevaluacion la si-
tuacion actual de 48 de los 58 (82,76%) egresados de su carrera de
medicina, pertenecientes a las tres primeras cohortes, habiendo uno
solo que ha iniciado una nueva carrera de grado. De los 47 restantes,
42 estan haciendo una residencia (72,41% de los egresados lo que
estd muy por encima de la media nacional), 3 cursan carreras de
posgrado y 3 realizan docencia e investigacion en el propio Instituto
Universitario.

De los graduados en enfermeria, el 43% trabaja en el Hospital
Italiano.

Es de destacar que en nuestro pais son muy pocas las institucio-
nes de educacion superior que pueden ofrecer tal grado de desagre-
gacion en la informacion sobre la actuacion de sus graduados.
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Il. 4. 8 El cuerpo docente

La movilidad en las funciones de los docentes del Instituto Univer-
sitario originé que la institucién modificara la estructura original
de catedras por la de los departamentos académicos, que figuran en
el estatuto recientemente aprobado (aunque la Res. N° 07/08 sobre
reglamento docente refiere a departamentos universitarios). Tales de-
partamentos son concebidos como estructuras de docentes con afi-
nidad profesional y/o disciplinar, transversales a todas las carreras,
ya que a través de un unico nombramiento se desemperian en las
materias de su competencia, tanto en el grado como en el posgrado.

De esta manera, una asignatura se integra con docentes de uno
o varios departamentos, relacionados interdisciplinariamente.

El nimero de cargos docentes informados por el IUEMHI as-
ciende a 409. Como los datos de los mismos analizados en el In-
forme de Autoevaluacioén han sido extraidos de las fichas docentes
del formulario electrénico CONEAU, el universo considerado no
siempre alcanza esta cifra por existir docentes que no han comple-
tado las mismas.

En relacion con el titulo maximo alcanzado, de las 344 fichas
reunidas se declara que el 7,85% posee un doctorado, el 8,72% una
maestria, y el 67,73% una especializacién. Como es habitual que los
médicos se consideren poseedores del titulo de especialista al haber
completado un programa de residencia, o al haber sido reconocida
la especialidad por un ente oficial o por una sociedad cientifica, es
conveniente que la institucion revise individualmente las fichas para
certificar que la declaracion de “especialista” pertenezca a un titulo
universitario de posgrado. La proporcioén de titulacion del cuerpo
docente debiera ser permanentemente observada a la luz del punto
4 del anexo I de la Res. N°1168/97-MCE que establece los principios
de excepcionalidad y de gradualidad en este sentido.

El art. 21 del estatuto (condicién de revista) sefiala que los do-
centes se relacionan con el Instituto “a través de contratos que prevén
una duracion determinada de su desemperio, la cantidad de tiempo
dedicada al dictado de cursos, el cumplimiento del resto de las funcio-
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nes docentes y la disposicion para integrar los organismos participati-
vos de direccion y asesoramiento del Instituto, asi como la retribucion
y compensaciones correspondientes”.

Esta conformacion del cuerpo académico permite prever que si
se persiste con la politica actual en formacion de recursos humanos
y se reglamenta e instrumenta el régimen de carrera docente segiin
lo planificado, en el futuro no habra inconvenientes para la renova-
cion de los cuadros docentes; para ello, ademas de la antigiiedad y
para evitar la jubilacién masiva en un corto tiempo, se debera pres-
tar atencion a la edad de los docentes actuales ya que en las tablas
confeccionadas para el proceso de autoevaluacion no se registra su
distribucion etaria.

La politica de incorporacion docente se sustenta sobre la se-
leccion entre quienes muestren compromiso con su misién, con
su ideal educativo, y con la pertenencia al Hospital y/o al Instituto.
El reglamento docente (Res. N° 07/08) otorga preferencia, en una
convocatoria interna, a los profesionales que trabajan en el Hospital
y/o en el Instituto, especialmente a quienes lo hacen en tiempo ex-
tendido con lo que se favorece su presencia en la institucion; de no
haber candidatos en ambas instituciones, se realiza una convocatoria
abierta. La evaluacion estd a cargo del profesor titular de la asigna-
tura, del director del departamento afin, del director de la carrera y
de un miembro de la asesoria pedagdgica, quienes elevan posterior-
mente las actuaciones; para los profesores titulares las actuaciones
son iniciadas por el director del departamento al cual pertenece el
cargo, otros dos directores de departamento, el director de carreray
la secretaria académica.

En cuanto al vinculo contractual, todos los docentes de gra-
do dependen del Instituto Universitario y, segin el informe de
autoevaluacion, también los de posgrado, aunque en la reunion
mantenida con los tltimos, varios expresaron que el agente paga-
dor es el Hospital. No obstante, de acuerdo a lo experimentado en
la visita, se puede concluir que el modelo de relacion laboral no es
causal de una falta del sentimiento de pertenencia ni de compro-
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miso con la instituciéon universitaria, ni es considerado deletéreo
para la gestion académica.

La dedicacion horaria puede ser simple (hasta 10 hs. semana-
les), de tiempo parcial (entre 10 y 40 hs. semanales) y de tiempo pro-
longado (mas de 40 hs. semanales). En el informe de autoevaluacion
(fs. 133), se aclara que en esta dedicacion se incluyen docentes que
“estan mas de 8 horas diarias en el hospital” ademas de sus obliga-
ciones en el Instituto Universitario. Como un nimero importante de
docentes desarrolla también su actividad asistencial dependiente del
Hospital en el mismo edificio y en horario extendido (hasta las 18
horas), en la practica ellos estan a disposicion de los estudiantes y de
la institucion con una dedicacion efectiva de tiempo completo. Esto
fue constatado durante la visita y expresado tanto por los estudiantes
como por el graduado en las reuniones especialmente convocadas.

La carrera docente ha sido reglamentada recientemente (Res.
Ne 07/08) y contempla las categorias docentes (profesores: titular,
asociado, adjunto, asistente, emérito, honorario, invitado; auxiliares
docentes: jefe de trabajos practicos, ayudante de trabajos practicos,
alumno ayudante), los requisitos para aspirar a cada una de estas
categorias, las dedicaciones, las funciones de los docentes, el ingreso
y la permanencia en la docencia y la promocion.

Las actividades de formacion pedagogica estan organizadas
alrededor de cuatro lineas de accion: el posgrado de formacién en
docencia universitaria, el programa de formacion de ayudantes, las
jornadas de educacion médica, y el curso de formacién de tutores
para entornos virtuales. En 2010 se agregard la carrera de Maestria
en Educacién para Profesionales de la Salud.

Ademids, la asesoria pedagogica asiste a los docentes en la ela-
boracion de los programas, en la eleccion de las estrategias metodo-
légicas, en la confeccion de los instrumentos de evaluacion, y en la
capacitacion para actividades curriculares puntuales.

Sobre un total de 347 fichas docentes informadas, el 38% de
ellos posee una formacion docente sistematica.
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II. s La Investigacion
Il. 5.1 Antecedentes

El Hospital Italiano de Buenos Aires comienza con los primeros tra-
bajos de experimentacion en animales en 1958. A partir de 1977, a
través de su Departamento de docencia e investigacion, crea la Unidad
de medicina experimental (UME) y en 1981 inicia sus actividades un
comité de investigacion integrado por profesionales de los distintos
departamentos médicos del Hospital.

El primer convenio en esta drea se firma con la Facultad de Filoso-
fia y Letras de la Universidad de Buenos Aires por el que la Seccién de
antropologia biolégica del Instituto de ciencias antropoldgicas de aquella
casa de altos estudios comienza a desarrollar sus tareas en la UME.

En 1999, la Unidad de medicina experimental se transforma en
un Centro de investigacion en trasplantes, inmunologia y mediadores
sistémicos (CITIM). Finalmente, en el afio 2001, se crea el Instituto de
ciencias bdsicas y medicina experimental (ICBME).

l. 5.2 La investigacion en el Instituto Universitario

Sobre la base del Convenio de alianza estratégica se unifican los
organismos dedicados a la investigacion del Instituto y del Hospi-
tal. El Instituto Universitario adopta una estructura departamen-
tal dependiente de la Secretaria Académica, que abarca: el Comité
de investigacion en educacién médica (educacion en ciencias de
la salud), el Comité de investigacion clinica (aspectos estadisticos
y metodoldgicos), el Comité de investigacion experimental (expe-
rimental basica y aplicada), y el Comité de ética de protocolos de
investigacién (ética y buena practica clinica). En el informe de
autoevaluacidn se resefia que aun no se ha logrado una adecua-
da interaccion entre los diferentes comités, situacién que puede
explicarse en el reciente comienzo, en 2008, de las actividades del
departamento como tal.

Mediante la Res. N° 07/10-RECT se reglamenta el funciona-
miento del Departamento de investigacién y la carrera de investi-
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gador, encontrandose debidamente formalizados y explicitamen-
te protocolizados los circuitos para el estudio y la aprobacion de
los proyectos.

Se han concretado diferentes convenios especificos entre los
que se destaca el acuerdo firmado con CONICET.

Segun la vivencia exteriorizada por la institucion, la creacion de
este departamento, ademads de ofrecer un espacio de integracién de
la figura del docente y del investigador y de ofrecer a los estudiantes
apoyo para su insercion en proyectos de investigacion, ha sido til
para procurar la formacion de profesionales con una actitud recepti-
va al cambio y para promover la introduccién y el afianzamiento de
las nuevas estrategias en la educacion médica.

El mismo ha impactado también sobre las actividades de do-
cencia, a través de un nimero significativo de integrantes que se des-
empenan como docentes en las distintas carreras.

Estos dos hechos -la influencia en la implementacién de las
nuevas estrategias de aprendizaje y la importante participacion
de investigadores en la docencia-, junto a la cultura institucional
de la triada asistencia-docencia-investigacién, son importantes
de contextualizar en el funcionamiento del Instituto Universita-
rio Escuela de Medicina del Hospital Italiano. Ello estd demos-
trando que la existencia de cuatro departamentos —grado, pos-
grado, educacion e investigacion-, en contra de lo que se podria
suponer tras un andlisis superficial del organigrama institucio-
nal, lejos de favorecer una dicotomia peligrosa, ofrecen un esce-
nario beneficioso para su potenciaciéon mutua en lo que hace a
su eficacia y a su eficiencia.

En este sentido, quedaria sélo un camino a ahondar: que la ins-
titucion, con el importante y calificado recurso humano que posee,
incremente el nimero y la complejidad de las investigaciones educa-
tivas y de las relacionadas con la extension universitaria, de manera
tal que le den soporte a la formulacién de politicas en el drea y a su
proyecto académico, y que le sirvan de punto de partida para sus
modificaciones futuras.
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El director del Departamento de investigacién opina que el area
a su cargo puede ser la impulsora de un impacto importante sobre el
Hospital y de una mejora de su atencidn asistencial, situacién que es
congruente con el ya comentado pensamiento del Rector del Instituto
Universitario en el sentido de que uno de sus objetivos es la transfor-
macion del Hospital Italiano de Buenos en un hospital universitario.

Il. 5. 3 La politica de investigacion

En el contexto tradicional del Hospital Italiano como formador de in-
vestigadores en las dreas de la salud, debe entenderse el presente y el
futuro del Instituto Universitario, ya que esta facilitada la insercion de
grupos consolidados, el acceso a subsidios, y el acceso a donaciones.

Se plantea el desarrollo de investigaciones cientificas en los pla-
nos de la medicina experimental, clinica y epidemioldgica y en los
desarrollos filoséficos y éticos que requieren los adelantos de la me-
dicina moderna. Este marco referencial puede parecer muy amplio
y demasiado ambicioso para quien no conozca la potencialidad en
investigacion del Instituto Universitario y del Hospital.

El IUEMHYI, a través de su Departamento de investigacion, tiene
definidos y explicitados los objetivos especificos para el area, enco-
mendandole las funciones de realizar evaluaciones periddicas sobre
la orientacion de la produccion cientifica del Instituto, disefiar e im-
plementar programas de estimulo a la investigacion, reglamentar los
criterios de la presentacion y evaluacion de los proyectos, asesorar en
su disefo, seguir los programas de investigacion en curso, promover la
obtencion de recursos externos, preparar el proyecto del presupuesto
anual del Instituto de investigaciones y desarrollar actividades forma-
tivas, de actualizacién y perfeccionamiento en su drea de incumbencia.

Los integrantes del Departamento de investigacion expresan que
con el propodsito de incentivar la incorporacion de estudiantes, se
han previsto dos mecanismos: un tiempo protegido reconocido a
través de modalidades similares a un sistema de créditos, y la inclu-
sién como autores de los papers que puedan surgir. No existe una
politica formal de becas para investigacion de estudiantes.
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En cuanto a las politicas y a las metas institucionales, el 4rea
de investigacion es la inica en la que se puede avizorar un intento
de planificacion.

Asi se informa que respecto a la iniciacion en la investiga-
cion, para las carreras de grado se busca favorecer el pensamien-
to reflexivo y el pensamiento critico, por lo que mas que incentivar
la insercion de los estudiantes en proyectos de investigacion, en las
distintas asignaturas se implementan estrategias que desarrollen el
pensamiento cientifico y la lectura critica de la informacién, mien-
tras que las cuestiones metodoldgicas son abordadas en la asignatura
optativa “Introduccion a la investigacion”.

En relacion con las lineas oficiales de investigacion, a las tres
iniciales apuntadas en el informe de autoevaluacion se agregan la de
medicina regenerativa y la de neurociencias desde el punto de vista
de las ciencias cognitivas. La institucion desalienta la relacion direc-
ta con la industria farmacoldgica y no tiene contemplados proyectos
de investigacion social ni vinculados con la extension universitaria,
a pesar de dictar la carrera de Especializacion en Medicina Social
y Comunitaria y que el Hospital posee desde hace varios afios un
solido y prestigioso programa de capacitacion en medicina familiar.

Il. 5. 4 La produccién cientifica

En el informe de autoevaluacion se presenta informacion detallada
sobre 38 proyectos de investigacion en curso, 5 desarrollos tecnold-
gicos transferidos a la practica asistencial, y 32 proyectos de investi-
gacién con proyeccion asistencial.

Il. 5. 5 Las modalidades de la evaluacion de los proyectos

El Instituto Universitario tiene formalizado el circuito destinado a la
aprobacion de los proyectos tanto en lo que se refiere a los aspectos
metodoldgicos como éticos del protocolo.

El Comité de ética de protocolos de investigacion tiene autoridad
para aprobar o desaprobar todas las actividades de investigacion pre-
sentadas ante el mismo, como asi también para requerir informacion
adicional y solicitar modificaciones en el proyecto.
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Se realiza un seguimiento de la actividad a través de evalua-
ciones y andlisis de los informes de avance con una periodicidad
minima anual.

l.5.6 Losindicadores de los resultados de lainvestigacion

La produccién cientifica del Instituto Universitario es de calidad y
muestra un alto impacto, evidenciado por 45 articulos en publica-
ciones periddicas, la mayoria de éstas con arbitraje, y por los 29 tra-
bajos de investigacion presentados a reuniones cientificas.

Ademas, la impronta de la investigacion se evidencia en las
mas de 170 presentaciones de docentes y profesionales de ambas
instituciones en las Jornadas Anuales de Investigacion Clinica del
Hospital Italiano 2008, de las cuales 15 fueron seleccionadas para
ser evaluadas por un comité externo que defini6 premiar a los au-
tores de tres de ellas.

Il. 5.7 El cuerpo de investigadores

En lo concerniente a la incorporacion de recursos humanos en
investigacion, el Instituto ha optado por la formacién de recursos
propios y no por la importaciéon masiva de investigadores externos
categorizados, y se sustenta sobre los antecedentes académicos, pro-
fesionales y éticos que los califiquen para la investigacion y sobre la
identificacion de los postulantes con los objetivos y el espiritu que
animan al [UEMHL

Para ello ha creado la carrera de investigador, asentada tunica-
mente en dos categorias: investigador formado (debe ser docente
del Instituto Universitario y pertenecer a la carrera de CONICET o
tener una antigiiedad de diez aflos como investigador clinico en el
Hospital o en el Instituto) e investigador asistente. Se informa que
la carrera de investigador dentro del Instituto es ad-honorem y que
existen graduados, que son becarios y pasantes, y estudiantes.

Mediante una reciente Resolucion (07/10), se aprobo el Regla-
mento Interno del Departamento de Investigacion. No existe, sin
embargo, normativa especifica sobre la carrera de investigador.
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Il. 6 La vinculacion con la sociedad
[I. 6.1 El marco institucional

En el anexo 4 (fs. 50 a 54) del Informe de Autoevaluacion se adjunta
el texto incompleto de un reglamento de extension del cual no figura
el nimero de resoluciéon que protocolice el funcionamiento del De-
partamento de Extension creado en 2004.

En dicha reglamentacion se definen los objetivos del citado de-
partamento:

a) Promover la capacitacion de los futuros profesionales de la sa-
lud para ser eficaces educadores de la comunidad, centrando
este accionar en aspectos vinculados a la promocién de la sa-
lud y la prevencion de las patologias prevalentes.

b) Promover la divulgacion adecuada y oportuna de la informacién
acerca de las actividades para docentes, investigadores y alumnos.

¢) Promover la realizacion de convenios entre las facultades, las
escuelas y los organismos de salud para una planificacion y
realizacion conjunta de programas de salud y docencia con
participacién comunitaria.

En el informe de autoevaluacion se declaran cuatro lineas de
accion para el drea:

1. Ofrecer a la comunidad espacios de participacion que le per-
mitan acceder al conocimiento universitario.

2. Responder a diferentes demandas de la comunidad generan-
do proyectos que involucren a profesionales de la salud, do-
centes y estudiantes del Instituto.

3. Enfatizar en los alumnos la articulacién de los conocimientos
adquiridos con su aplicacion a problematicas concretas.

4. Contribuir al disefio de estrategias de salud efectivas y adapta-
das a la realidad para prevencion y mejoramiento de la salud.

El IUEMHI clasifica a las actividades de extension universitaria en:

1. Actividades extracurriculares: acciones educativas ofrecidas a
los estudiantes para ampliar y profundizar los contenidos que
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hacen a su formacion profesional. Su participacion es libre y
no afecta su regularidad.

2. Actividades realizadas por los estudiantes: en el marco de su
formacion integral para “extender hacia la comunidad” sus
conocimientos y los logros derivados de su formacion; pue-
den ser parte de actividades de asignaturas obligatorias, opta-
tivas, o de participacion voluntaria en proyectos del Instituto
o del Hospital.

3. Actividades socioculturales abiertas a la comunidad: brindan
un servicio a ella.

Como estrategia para su logro, en el marco del Convenio de
alianza estratégica, se han incorporado los proyectos sociales y co-
munitarios del Hospital, y otros convenios sirven de soporte para
varias de las actividades de extension encaradas por la institucién.

Il. 6. 2 El desarrollo profesional continuo’

Las actividades para graduados en las ciencias de la salud que el Ins-
tituto Universitario desarrolla, adoptan las modalidades de cursos,
simposios, jornadas y reuniones, entre otras.

Segtin el informe de autoevaluacion, entre 2004 y 2008 se han
dictado 69 cursos de actualizacion con 1.481 participantes y 69% de
aprobados; en cada actividad se aplica una encuesta de satisfaccion
a los cursantes y una encuesta de valoracion al director del curso.

El programa PROFAM en medicina familiar ambulatoria es
certificado por el Instituto.

De la entrevista surge que no hay un plan determinado para
la diagramacion de la oferta en esta area, seleccionando los temas
segun su interés y relevancia, y de los ofrecimientos de los profe-
sionales del Instituto y del Hospital, lo que es coincidente con la
ausencia de planificacion de las ofertas académicas en general por
parte de la institucién.

5 Este paragrafo se refiere unicamente a la actividad presencial ya que la educacion a
distancia se analiza en el capitulo reservado a esa modalidad.
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Il. 6. 3 Los servicios a la comunidad

La Institucion lleva adelantes diferentes programas de apoyo tales
como “Higiene urbana’, “Cuidado del cuerpo’, “Pancitas’, y “Sal
oculta’; programas radiales, “Integracion de abuelos y nifios”; talle-
res en escuelas publicas sobre educacién sexual, higiene del espacio
publico, prevencién del tabaquismo, salud bucal, “Cémo evitar las
enfermedades mas comunes’, “Coémo comer mejor’, “Sexualidad: de
eso si se habla”, prevencion de accidentes y primeros auxilios; parti-
cipacién en campaias y programas del Hospital Italiano, jornadas de

salud, charlas, conferencias, y otras numerosas actividades.

Il. 6. 4 La transferencia

El Hospital Italiano, en convenio con la intendencia de San Isidro
y con el arzobispado, tiene a su cargo el Centro San Pantaleén de
Boulogne, desarrollando labor asistencial y actividades de educacion
para la salud, de prevencion de las enfermedades y de promocién
comunitaria, con el aporte de docentes del Instituto Universitario y
la participacion de sus estudiantes.

En la localidad de Derqui, por convenio con una congregacion
de religiosas, desarrollan las mismas acciones en un centro comuni-
tario de dia para nifias adolescentes.

Il. 6. 5 Las relaciones interinstitucionales

La Comision de Relaciones Interinstitucionales, que es un érgano ase-
sor del Rector, ofrece el marco de referencia a la cooperacion educativa,
promoviendo aquellas e instrumentando la ejecucion de las mismas.

Il. 7 El bienestar estudiantil
II. 7.1 El sistema de becas

El apoyo financiero a los estudiantes con buen rendimiento y con difi-
cultades econdmicas, consiste en beca completa, media beca o cuarto
de beca para las carreras y los cursos. En la autoevaluacion la institu-
cion informa dos (2) medias becas y cinco (5) becas completas.
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En el anexo 4 (fs. 14 a 16) del informe de autoevaluacion se ad-
junta el texto de un reglamento de becas del cual no figura el nimero
de resoluciéon que protocolice la normativa, pero que explicita los
requisitos administrativos y académicos para su adjudicacion.

Como las pasantias rentadas en el Hospital Italiano para los es-
tudiantes del ciclo clinico estin momentaneamente suspendidas por
la nueva legislacion nacional sobre el tema, se modific el sistema
original en el que el Instituto sélo otorgaba becas hasta tercer afio,
extendiendo el beneficio a toda la carrera.

El Hospital aporta becas completas para su personal que cursa
la Licenciatura en Enfermeria. Con el motivo de incentivar la for-
macién de enfermeros, el Instituto otorga una beca del 65% para el
curso de admisibilidad a esta carrera.

No hay previstos otros mecanismos de ayuda econémica como
becas a los mejores promedios, por hermanos, a hijos del personal
del Instituto, etc.

l. 7.2 La orientacion y el apoyo pedagdgico a los
estudiantes
La carrera de Medicina se desarrolla una tutoria personalizada
que acompana al estudiante en el aspecto vincular del aprendizaje,
guiandolo durante su proceso de formacion. Los tutores se retinen
con la Secretaria Académica y con el Rector dos veces al afio para
reflexionar sobre las problematicas recurrentes de los estudiantes, las
dificultades detectadas, las estrategias de resoluciéon implementadas,
las alternativas planteadas, las conductas y las verbalizaciones reali-
zadas, que luego son evaluadas como “fortalezas” o como “posibles
de mejorar”. Ademas, las asesoras pedagdgicas estan a disposicion de
los tutores y de los estudiantes.

En la parte correspondiente a docencia se sefialan las caracte-
risticas de los tutores y se hacen algunas consideraciones al respecto.
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Il. 7. 3 Los mecanismos para considerar las inquietudes
de los estudiantes

El Instituto Universitario no tiene previsto en su Estatuto ni en sus re-
glamentos la existencia de centros de estudiantes ni delegados de curso.

El medio informatico es el mas utilizado, con una casilla de
correo electrénico provista por la institucion, y el sistema EVIA
(espacio virtual de informacién y comunicacién con alumnos).
Este ultimo se ha instrumentado localmente gracias al importante
desarrollo informatico del Instituto y del Hospital con la finalidad
de generar un espacio de informacién tnico y comun, gestionar
la difusion de la informacion académica, y propiciar el estableci-
miento de un canal de comunicacién entre las areas del Instituto y
los diferentes grupos de estudiantes.

Un tercer mecanismo, con gran desarrollo en la institucién, son
las variadas encuestas de todo tipo aplicadas a los docentes y a los es-
tudiantes sobre los actores, las actividades, las instancias didacticas
y los programas académicos. En el grado se instrumentan, al final de
cada asignatura y rotacion clinica, y cuando finaliza el ailo académi-
co; en el posgrado se realizan al finalizar cada afo académico.

En las entrevistas mantenidas con estudiantes de grado y de
posgrado es unanime el juicio sobre la efectividad del sistema EVIA
y no considerar como relevante la inexistencia de estructuras estu-
diantiles formales, debido a la muy buena comunicacion y recepti-
vidad con los docentes y con las autoridades de la institucién. En
relacion con las encuestas se menciona que, si bien no hay una devo-
lucién directa de los resultados, se nota rdpidamente la adopcion de
medidas relacionadas con las opiniones vertidas.

Sobre este aspecto se puede inferir que los mecanismos de co-
municacion son eficaces y que, aunque informalmente, la instituciéon
tiene en cuenta y valora la opinion de sus estudiantes.

Il. 7. 4 La cobertura y los seguros de los estudiantes

La institucion provee de un seguro personal por accidentes y los es-
tudiantes de las carreras de grado son atendidos sin costo a través del
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Plan de salud del Hospital. Los estudiantes no estan cubiertos por
seguros de responsabilidad civil.

Il. 7. 5 Las actividades culturales y deportivas

Se han montado muestras pictoricas y fotograficas en la sede del
Hospital. Una de las sugerencias frecuentemente vertidas por los es-
tudiantes durante la visita, es la de organizar un coro universitario,
ya que la posibilidad de ingresar al de la mutual de profesionales del
Hospital no cumple con sus expectativas.

En lo que se refiere al deporte, el Hospital organiza periddica-
mente campeonatos en el que participan también equipos integra-
dos por estudiantes del Instituto.

Il. 8 La difusidn institucional

En lo relacionado con la difusion externa, en el sitio web se brin-
dan datos sobre distintos aspectos de la institucion. Se describe el
proceso de creacion del Instituto Universitario, el resumen de sus
ofertas, los convenios de cooperacién académica firmados, y otros
aspectos de interés.

A través de folletos se informa sobre las carreras de pregrado, de
grado y de posgrado, como asi también sobre los cursos de actualiza-
cién y perfeccionamiento.

En lo concerniente a la difusion interna, el medio mas impor-
tante es el informatico a través del campo virtual, que es la via gene-
ralmente utilizada por la institucion para hacer llegar la informacién
a los miembros de su comunidad educativa y por los estudiantes
para elevar sus consultas, inquietudes y sugerencias.

Todos los estudiantes, los docentes y los investigadores tienen
su direccién de correo electronico provisto por la institucion y
acceso al sistema EVIA (espacio virtual de informacién y comuni-
cacion con alumnos).

De las entrevistas mantenidas durante la visita, todos los inte-
grantes de la comunidad educativa coinciden en la eficacia de los
circuitos de difusion implementados.
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II. 9 Educacion a distancia

En el Instituto Universitario Escuela de Medicina del Hospital Ita-
liano se desarrollan ofertas educativas en modalidad presencial tra-
dicional con niveles de apoyo tecnoldgico disimiles y un creciente
nimero de cursos en modalidad a distancia virtual.®

Dado que la modalidad a distancia tiene caracteristicas par-
ticulares que la distinguen, y en los entornos virtuales se dan exi-
gencias que hacen a la calidad de las propuestas educativas, las
mismas seran analizadas teniendo en cuenta las condiciones es-
tructurales bajo las cuales se desarrollan, asi como las diversas di-
mensiones que las determinan.

Il. 9. 1 Aspectos institucionales

Para la educacion a distancia es dimension central la organizacion a
fin de delimitar acciones y responsabilidades. Es indispensable, ade-
mas, plantear un organigrama claro por dreas de trabajo (tecnoldgi-
ca, comunicacion, administracion etc.) en donde se fijen los nexos
y relaciones de dependencia, asi como las lineas de desarrollo (in-
vestigacion, capacitacion, produccion, etc.). Deben quedar, asimis-
mo, nitidamente establecidas las estructuras que integran el area de
educacion a distancia y las funciones de cada una de ellas, debiendo
estar insertas en el organigrama institucional.

En ese sentido es dable sefialar que, en el afio 2001, el Instituto
Universitario Escuela de Medicina del Hospital Italiano (ITUEMHI)
implementa una plataforma electrénica de apoyo a la ensefianza pre-
sencial en las carreras de Medicina y Licenciatura en Enfermeria.
Mis tarde (abril del 2004), es reemplazada por la plataforma Mo-
odle, entorno internacionalmente reconocido, que se constituye en
espacio comun para la formacion tanto a distancia como presencial
de grado y de posgrado. Este cambio se opera a partir de la decision
del Comité de Educacién Virtual (CEV) que se crea ese mismo afo
y que asume la funcién de llevar adelante las propuestas educativas

6 A dichas ofertas se anadird, desde 2010, una nueva carrera de posgrado.
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en modalidad a distancia de la Institucidn. Esta modalidad se inicia,
final y formalmente, en el transcurso del afio 2005.

Frente al crecimiento que tuvieron las ofertas educativas en
entornos virtuales luego se crea el Consejo del Campus, integrado
con representantes del Instituto Universitario, el Departamento de
Docencia e Investigacion y el Departamento de Informacién Hospi-
talaria. Este Consejo se hace cargo de fijar las politicas de desarrollo
de propuestas educativas en linea, regulandose el funcionamiento de
lo que se denomina el Programa de Educacioén Virtual.”

A partir del afio 2008, el Area de Educacion a Distancia queda
conformada por tres estructuras: 1) el Comité de educacién virtual
(CEV), con 13 miembros; 2) el Consejo ejecutivo, con 7 miembros; y
3) el Equipo de produccion del Campus, con 3 integrantes.®

El CEV se constituye en un Comité consultor y asesor de los
otros dos, ademas de tener funciones de investigacion y actualiza-
cion en relacion a educacion y tecnologias. Indudablemente esto im-
plica un cambio de rol del CEV que originariamente se ocupaba de
todo lo referente a educacion a distancia.

Stimese a lo expresado que, segtn el Informe de Autoevalua-
cidn, los cursos virtuales se realizan a través del Campus Virtual,
espacio que depende del IUEMHI y de los Departamentos de Do-
cencia e Investigacion e Informacion Hospitalaria del Hospital Ita-
liano. En consecuencia, se considera que la institucion deberia pre-
cisar la estructura de gestion prevista para las actividades dictadas
bajo esta modalidad.

Por otra parte, se observa que no se presenta una reglamen-
tacidn especifica que concentre las normativas correspondientes a
dichas actividades, y el Organigrama del IUEMHI no incorpora for-
malmente el drea de educacion a distancia.

7 Informe de Autoevaluacién, Anexo 3, Convenio Marco y anexos.
8 Informe Anual 2008.
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. 9. 2 Recursos humanos

La incorporacion de tecnologias de la informacion y de la comuni-
cacion, llevan a cambios significativos en cuanto a la organizacion
del trabajo en las instituciones educativas, puesto que no se aplican
los modelos tradicionales que implementan la gestién jerarquica, el
control de gestion y los procedimientos burocraticos en la ejecucion
de las diversas funciones. Ademds, se requiere de equipos multidis-
ciplinarios capacitados para el disefio de materiales (la producciéon
multimedia) y el aula virtual.

En este sentido, el TUEMHI cuenta con recursos humanos que
conforman un equipo interdisciplinario capacitado en torno a los
diversos aspectos que hacen a lo pedagdgico y tecnoldgico.

No obstante ello, tal recurso humano se muestra escaso, no
por falta de presupuesto, sino basicamente por falta de planificacion
del crecimiento de las ofertas virtuales; las que no dependen de la
demanda sino de la decision de los propios docentes que, cuando
consideran pertinente la modalidad a la tematica que desarrollan,
solicitan su desarrollo y gestion. Es por ello aconsejable planificar
el crecimiento de las ofertas educativas que sustente la Institucion.

Cabe aqui acotar que no se observaron estudios de tiempo que
posibiliten pautar un cronograma de acuerdo a las capacidades dis-
ponibles del equipo interdisciplinario encargado del desarrollo delos
cursos. Esto, frente al crecimiento observado de propuestas virtuales
y a la decision politica que se deriva del Proyecto de Desarrollo-Plan
Sexenal, puede llegar a generar estrangulamientos que repercutan
sobre la calidad de la oferta, en un entorno tecnologico cada vez mas
complejo, a pesar de la fortaleza que presenta el Instituto contando
con un grupo lider para difundir la innovacion.

Il. 9. 3 Infraestructura fisica y equipamiento tecnoldgico

La educacion en entornos virtuales requiere equipamiento tecnoldgi-
co adecuado con posibilidad de mantenerlo, incrementarlo y renovar-
lo alos fines de mejorar las prestaciones que se realizan frente al avan-
ce tecnoldgico y personal de apoyo necesario para que esto funcione.
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Se observa, sin embargo, que el IUEMHI no tiene un espa-
cio unico en el que se concentren los procesos de preparacién del
material diddctico sino que los mismos estan alejados, no obstante
la opinidn de sus integrantes quienes sostienen que se comunican
permanentemente via electronica y que no existen problemas con
el equipamiento requerido -ya sea software y/o hardware- para la
preparacion del material didactico.

Il. 9. 4 Material didactico

El avance tecnoldgico ha impactado en la creacion y en el disefio de
los contenidos, en el proceso educativo en general y particularmente
en la modalidad a distancia en sus distintas etapas. Sin duda, en la
bisqueda de la calidad, es importante considerar como se desarro-
llan y presentan los contenidos en relacién al nivel de conocimien-
tos y de entendimiento requerido por los alumnos y los procesos de
control de calidad de tales contenidos.

Los cursos estdan adecuadamente estructurados en cuanto al di-
seflo pedagdgico, ya que implementan una presentacion que ubica al
alumno en el aula virtual y cada unidad tematica desarrollada integra
clases, actividades, material de lectura obligatoria y optativa. Tam-
bién es apropiada la guia del docente estando, ademas, claramente
pautados los aspectos comunicacionales y de difusion de los cursos’.

9 De acuerdo a la documentacion aportada respecto a los aspectos operativos de la
produccién del material didactico y del ingreso a las aulas virtuales con clave pro-
porcionada por el Instituto para tres cursos especificos, se derivo la presencia de un
Coordinador académico y de un Asistente pedagdgico para la preparacion de las
clases, de los materiales y su verificacion.

Todos los cursos dan orientaciones a los alumnos - tanto en lo que hace al curso en
si como al uso del campus- en el denominado Mdédulo 0. Los docentes, por su parte,
receptan los lineamientos para el desarrollo de materiales educativos, asi como una
guia para el desarrollo de las clases. Los alumnos entrevistados se mostraron satisfe-
chos con el material proporcionado.

En cuanto a la propiedad intelectual del material preparado, se aclara que las ima-
genes son propias y que sélo se insertan en la plataforma educativa publicaciones
de libre acceso, publicaciones con restriccién vencida, y resimenes. Se estd inves-
tigando en torno a las licencias Creative Commons, siendo un tema en discusion
aln no resuelto.
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No obstante, es aconsejable tener en cuenta las respuestas de
los propios docentes encuestados en las que el 56% sugiere, entre
otras, reformas al material tales como mayor claridad en los con-
tenidos, planteo de posiciones alternativas de los temas, modifica-
cién en la forma de presentaciéon y mas recursos multimedia. Esto,
sin duda, serd un aporte para el Coordinador académico responsa-
ble de encarar las mejoras.

Il. 9. s Dimensién pedagdgico- diddctica

Esta dimension es clave en orden a la calidad del proceso de ense-
nanza y de aprendizaje en la modalidad a distancia con uso de tec-
nologias. Juegan, aqui, un papel fundamental los actores del proceso
educativo, distinguiéndose autores, tutores y alumnos.

Respecto de los autores, ya se ha considerado en el punto an-
terior la guia en base a la cual elaboran los cursos. En relacion con
los docentes, se debe tener en cuenta que uno de los pilares sobre
los que se asienta una educacién en entornos virtuales de calidad es
el de la capacitacion docente. Dentro de la politica de capacitacion
del IUEMHLI, se desarrolla un Programa de Formacién en Docencia
Universitaria con un total de 7 mddulos con 300 hs., siendo uno de
los médulos el de Estrategias de ensefianza y el rol de las nuevas tec-
nologias con una carga horaria de 50 hs'.

Una cita particular merece el Curso de Formacién de Tutores
para la Educacion Virtual en modalidad semipresencial, advirtién-
dose un proceso de integracion de lo presencial con lo virtual en lo
referente a uso de tecnologias de la informacién y de la comunica-
cion. Sin duda, la estrategia del Instituto es evitar la mera transfe-
rencia de un docente presencial a un docente virtual, manifestando

10 Cabe sefialar que cada curso implementado tiene 75% de actividad presencial
y un 25% a distancia con lo cual se corrobora la significacién que se le da al Cam-
pus virtual a partir del reconocimiento del mismo como herramienta de aprendizaje
(pag.143). A esto se afladen las Jornadas de Educacion y Nuevas Tecnologias, or-
ganizadas por el CEV en octubre del 2008 y en septiembre del 2009 (pag.146) y la
aprobacién por CONEAU del proyecto de Maestria en Educacion para Ciencias de
la Salud a implementarse desde 2010.
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la importancia que le da a la incorporacién de TICs y al proceso de
formacién docente a las actividades antes resefiadas. Por otra parte,
los contenidos del Curso son apropiados para formar docentes con
adecuado manejo de estos entornos, ya sea para usarlos como com-
plemento de lo presencial o para cursos en linea.

Un aspecto a resaltar es que no necesariamente el contenidista
es tutor, observandose, ademads, que en el [IUEMHI reciben la mis-
ma denominacién de Tutor los docentes que se desempeiian con este
rol, ya sea de la carrera 6 de los entornos virtuales, atin, cuando su
funcion sea distinta. Se considera conveniente diferenciar la denomi-
nacion de tutor de carrera de la de tutor virtual, a fin de no dar lugar
a confusiones de funciones por parte de los participantes de cursos.

En cuanto a la relacién de 35 alumnos por curso, se acepta
como adecuada comparada a précticas similares en ofertas en linea.

El rol del alumno, en los entornos a distancia virtuales, no solo
debe ser activo sino que debe interactuar con los docentes y con
otros alumnos e incorporar el trabajo colaborativo para la construc-
cion del conocimiento. Los tutores, por su parte, deben acompariar
el proceso de aprendizaje de los alumnos.

En las entrevistas con docentes, todos ellos acordaron en que
hay alumnos con poca participacién y hubo comentarios distintos
que oscilaban entre respetar su actitud o incentivarlos a la participa-
cion. Se deriva de estas respuestas cierto grado de confusion respec-
to al rol del alumno activo, aspecto que es aconsejable se clarifique
en las instancias de capacitacion docente.

Es positiva la entrega de un instructivo a los alumnos en el nue-
vo entorno un mes antes del cursado. No obstante, llama la atencion
el porcentaje de aprobados que, en los afios informados, es de sélo
un 42 %, siendo el maximo alcanzado en 2008 de un 52%. Ademas, si
se considera el detalle por cursos, se observan notorias discrepancias
en los porcentajes de aprobacién (graduados) entre ellos. Por ejem-
plo, en el afio 2008 oscilan entre el 15% y el 93%.

Lo antes expuesto lleva a sugerir la investigacion sobre las cau-
sas de desercion a fin de determinar si se centralizan en el soporte
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tecnoldgico al alumno, el diseno pedagdgico del aula virtual, los
contenidos, la evaluacion, el nivel de interaccion, o la combinacion
de algunas o todas ellas, como pareciera derivarse de los resultados
de las encuestas realizadas. Es aconsejable también revisar la fun-
cién del tutor que en esta Institucion no sélo acompaifia al alumno
en su aprendizaje, sino que también concentra la funcién de segui-
miento del mismo. Otro punto delicado a considerar es lo plan-
teado en relacidon a contar con un docente activo, sin duda esto es
condicién sine qua non a los entornos virtuales de calidad, siendo
el rol esencial el de contener al alumno y esto se logra, basicamen-
te, con una capacitacion adecuada."

Es aconsejable promover investigaciones educativas que apro-
vechen la rica experiencia que sin duda se deriva de la amplia oferta
virtual de la instituciéon que ha generado informacién acumulada y
se formalice en proyectos que se encuadren institucionalmente a fin
de ser evaluados y certificados y se traduzcan en publicaciones im-
presas y/o virtuales. La investigacion es esencial en el contexto de la
educacién con uso de tecnologia ya que es necesario ir formando
un cuerpo teorico a partir de las propias experiencias, que permitan
mejorar las propuestas educativas a distancia.

Il. 9. 6 Sistema de gestion de aprendizaje en redes

La institucion ha adoptado la plataforma Moodle (software libre) a
fin de apoyar el proceso educativo, ya sea presencial o virtual, depen-
diendo la intensidad de su uso en cada materia. Todos los asistentes a
las entrevistas realizadas, se manifestaron satisfechos con respecto a
la misma y lo consideraron un entorno adecuado y accesible. Se des-
taca que se han realizado sucesivas adaptaciones y mejoras del entor-
no Moodle, lo que le da un perfil propio a la plataforma que la hace
mas amigable a los usuarios. Ademas, los docentes manifestaron no

11 El tema de la desercion es interesante vincularlo a las respuestas de los tutores -de-
rivadas de las encuestas a ellos mismos- en relacién a las modificaciones que incor-
porarian a los cursos y que se complementan con los aspectos positivos y negativos
planteados (pag.112-113).
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tener problemas de accesibilidad y cuando esto ocurria, afirmaron
que era preanunciado y por breve tiempo. Sin duda en esto influye el
hecho de que el servidor se encuentre en el Data Center del HI, cons-
truido con tecnologia de punta que garantiza la autonomia eléctrica.

Se advierte, cuando se accede a la pagina, que el link de acceso
al campus virtual lleva al logo del Hospital exclusivamente y no del
Instituto Universitario, ain cuando es un proyecto conjunto.

En el Proyecto de Desarrollo Sexenal se cita la creacién de una
nueva pagina WEB para el Instituto. El Campus integra el Nodo Ar-
gentino de OPS lo que posibilita el intercambio cientifico y técnico.

Sin duda la plataforma elegida permite cumplimentar lo ex-
presado en los objetivos propuestos para el desarrollo del érea.
Por otra parte la ubicacion del servidor en un centro de alta tec-
nologia, minimiza las posibilidades de suspension del servicio a
docentes y alumnos.

Il. 9.7 Evaluaciones

Sin duda la educacién a distancia ha llevado a nuevas formas de eva-
luacién en relacién a lo presencial. Es necesario distinguir aqui la
evaluacion a los alumnos, por una parte, de la evaluacion de las ofer-
tas educativas implementadas, por la otra.

De acuerdo al Reglamento de Posgrado la evaluacion final de
los alumnos puede ser en linea o presencial y segiin consultas reali-
zadas, no es homogénea la forma de la misma en todos los cursos;
integrandose, en general, por una combinacion de casos, elecciones
multiples, actividades y otros. Es necesario tener en cuenta que, en el
marco de las encuestas realizadas, se manifesto la sugerencia de ge-
nerar evaluaciones finales integradoras y en las entrevistas, se men-
ciond la necesidad de mantener el ritmo de la evaluacion, ya que al
final del curso se tornaba mas laxo el nivel de exigencia.

En cuanto a la evaluacion de los cursos se han diseiado como
instrumentos las encuestas a docentes y alumnos que, complemen-
tadas con otras instancias como las entrevistas, permiten derivar li-
neas de accion concretas.
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Il. 10 Biblioteca
El Instituto Universitario Escuela de Medicina del Hospital Italiano
(TUEMHI) cuenta con los servicios bibliotecarios de la Biblioteca
Central del Hospital Italiano ya existente que, en virtud del convenio
de Alianza Estratégica entre ambas instituciones, se ha convertido en
un servicio unificado tanto para el Hospital como para el Instituto'
Su objetivo inicial ha sido reunir la totalidad de los recursos de
informacion existentes en los distintos departamentos y servicios del
Hospital, a fin de evitar duplicaciones y optimizar dichos recursos.
No obstante esto, aun existen algunas colecciones no vinculadas a la
Biblioteca que lentamente estdn siendo incorporadas. Podria adop-
tarse una forma de integracion de colecciones que no implique la
transferencia fisica de recursos, como es la de relevarlas e incluirlas
en la base de datos de la Biblioteca, de manera de contar con un
completo panorama de recursos existentes en ambas instituciones.

Il. 10. 1 Organizacion y gestion

A partir del convenio mencionado, la Biblioteca tiene una doble de-
pendencia. En el organigrama del Instituto se encuentra ubicada en
el Departamento de Gestién, denominado de “Informacién y Docu-
mentacion’, dependiendo de la Secretaria Académica.

A su vez, la dependencia original de la Biblioteca del Departa-
mento de Docencia e Investigacién (DDI) del Hospital no ha des-
aparecido, sino que ha adaptado su logica de funcionamiento a los
nuevos requerimientos. Los recursos de informacion especificos
para la formacion de grado son provistos por el Instituto, mientras
que las suscripciones a bases de datos y publicaciones periddicas que
ya existian para cubrir las necesidades del personal profesional del
Hospital siguen siendo mantenidas por el Hospital Italiano.

En relaciéon con la organizacion interna, es destacable que el
sector haya alcanzado un alto grado de avance en la redaccion de
manuales de procedimientos de servicios y procesos.

12 La denominacion de Biblioteca Central apunta a su caracter unificador de recur-
s0s, no a la existencia de sedes como habitualmente indica este tipo de Biblioteca.
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Il. 10. 2 Participacion en instancias académicas

La Biblioteca, tiene una importante presencia en la vida académica
del Instituto, manteniéndola también en la actividad de los profesio-
nales del Hospital, muchos de los cuales cumplen funciones acadé-
micas y de gestion en la institucién universitaria.

Sin embargo, la identidad institucional sigue fuertemente ligada
al Hospital Italiano. Esto se explica por la importante trayectoria que
tiene como Biblioteca especializada en Medicina (desde 1969) y seria
importante tomar este prestigio preexistente y volcarlo a la faceta aca-
démica, para lograr en los alumnos y docentes del Instituto el mismo
sentido de pertenencia que se evidencia entre los profesionales del
Hospital, lo que redundaria en un mejor aprovechamiento del recurso.

En este sentido es destacable la participacion del personal pro-
fesional de la Biblioteca en el dictado de la catedra “Informatica Mé-
dica’, donde ademas de los contenidos relacionados con la busqueda
de informacién en general se introduce a los alumnos en el uso de
recursos especificos para su formacion y en la correcta utilizacion de
los recursos que brinda la propia Biblioteca.

II. 10. 3 Usuarios

Los servicios bibliotecarios estian destinados a alumnos, docentes y
personal profesional del Hospital Italiano y del Instituto Universita-
rio, pero la consulta estd abierta a la comunidad en general.

Las condiciones de consulta del material bibliografico y uso de
las instalaciones y servicios estan establecidas en un “Reglamento
de préstamo” cuyo texto se encuentra disponible en el sitio web de
la Biblioteca. Los usuarios también disponen de un documento que
contiene las “Condiciones de uso de la Biblioteca”.

La formacion de usuarios es una prioridad manifiesta de la Bi-
blioteca y se realiza tanto por medio de actividades de orientacion
(folletos, planos de instalaciones, visitas guiadas, sefializacion en to-
dos los niveles, etc.), como de instruccién (actividades académicas
por medio de la citedra “Informatica Médica’, talleres, cursos, etc.).
En la pagina web, también se ofrece una serie de tutoriales.
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El informe de autoevaluacion destaca la necesidad de contar
con un programa de formacidon de usuarios formalmente desarro-
llado y un servicio de Referencia Virtual, lo que se considera una
importante iniciativa y se sugiere su concrecion a corto plazo.

Il. 10. 4 Personal

El equipo de la Biblioteca estd formado por cuatro personas que
cumplen funciones en planta permanente, con una asignacion de 9
(nueve) horas diarias y un pasante que cumple media jornada (20 hs
semanales) por la mafiana.

El porcentaje de profesionales es muy bueno, constituyendo el
50% del plantel. Prestan servicio, una Licenciada en Bibliotecologia
y Documentacion y una Bibliotecaria. Ellos realizan las tareas mas
especializadas y de mayor relevancia para el sector. La Licenciada
ocupa el cargo de Directora, mientras que la Bibliotecaria se encarga
de la Referencia especializada. La pasante es estudiante de Bibliote-
cologia y colabora con la realizacion de tareas técnicas. Las otras dos
personas cumplen tareas administrativas.

Cabe destacar que si bien cada una tiene una tarea de base, to-
dos realizan multiples actividades, de acuerdo a las necesidades que
vayan surgiendo y las prioridades marcadas por la Direccion.

Hasta el momento, la cantidad de personas convocadas ha re-
sultado suficiente para el cumplimiento de las funciones tradiciona-
les de la Biblioteca. Sin embargo, las necesarias reestructuraciones
realizadas para incorporar la faceta de Biblioteca Académica han
puesto de manifiesto la urgente necesidad de ampliar el equipo de
trabajo, incluyendo el personal informatico que la automatizacion
bibliotecaria requiere.

Si bien la Biblioteca tiene entre sus prioridades la atencién de
los estudiantes del Instituto, y teniendo en cuenta su horario de cur-
sado, el horario de atencion (08:30 a 18:00) es una de las cuestiones
a modificar. Desde luego que ello solo podra lograrse con la incor-
poracion de nuevo personal, dado que es imprescindible garantizar
de manera permanente y previsible la cobertura de un horario mas
amplio especialmente por la tarde.

76 INFORME DE EVALUACION EXTERNA



Il. 10. 5 Coleccidn: organizacion y uso

La Biblioteca posee un fondo bibliografico de alrededor de 4300
(cuatro mil trescientos) volumenes y 242 (doscientos cuarenta y
dos) videos. Debido a que la base de datos monografica no prevé
la individualizaciéon de obras adquiridas por el Instituto para la
formacion de grado, no fue posible establecer cuantos de estos
titulos responden a este fin y por ende no puede inferirse si la
relacion libro/alumno es la adecuada, mads alld de que la Directo-
ra manifiesta que resultan suficientes para cubrir las necesidades
de los alumnos.

Debido a su importante tradicion de Biblioteca especializada, el
fuerte de su coleccién se encuentra en las publicaciones periddicas,
con un total aproximado de 300 (trescientos) titulos impresos (250
de los cuales son titulos corrientes) y una importante cantidad de
accesos a recursos electronicos (aproximadamente 190 titulos). Las
colecciones impresas, se han mantenido de manera ininterrumpida
durante 40 afos, lo que demuestra claramente el valor que la institu-
cion otorga a los recursos de informacion, considerando que la ma-
yoria de las instituciones han suspendido las suscripciones en épocas
de crisis. No obstante esto, los formatos impresos paulatinamente
van dando lugar a los formatos electrénicos, fundamentalmente por
cuestiones de costos, lo que constituye una tendencia mundial.

La participacion del IUEMHI en el CRUP (Consejo de Rectores
de Universidades Privadas), le da acceso a algunos de los recursos de
la Biblioteca Electrénica de Ciencia y Tecnologia del Ministerio de
Ciencia y Tecnologia de la Nacion.

El acceso a los recursos electrénicos requieren de validacion
por IP, razén por la cual son accesibles desde PCs pertenecientes
a la red institucional, con excepcion de los recursos provistos por
OVID que al ser accesibles por la intranet pueden ser consultados
desde maquinas no pertenecientes a la red interna y solo requieren
de la clave de acceso que posee todo el personal. Este servicio no esta
habilitado para los alumnos que acceden a todos los recursos elec-
tronicos desde terminales de la Institucién exclusivamente.
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Il. 10. 6 Organizacion de la coleccién

Fisicamente, la organizacion de las colecciones responde a la modali-
dad de estanteria abierta. La logica de ordenamiento para el material
especializado es la Clasificaciéon de la NLM (Nacional Library of Me-
dicine) y para aquellas obras cuya tematica excede el area médica se
utiliza la CDU (Clasificacién Decimal Universal), reducida a un maxi-
mo de cinco digitos, para facilitar el ordenamiento en los estantes.

Para la descripcidn tematica se utilizan tesauros especializados,
como el MeSH/DeCS (Medical Subject Headings) y su version en
espanol: Descriptores en Ciencias de la Salud. Las normas de des-
cripcion utilizadas son las Reglas Angloamericanas de Catalogacion,
segunda edicion.

Tal como se ha destacado, la Biblioteca cuenta con una impor-
tante Hemeroteca, también accesible por estanteria abierta, cuyos
titulos se encuentran ordenados por grandes grupos de materias,
dentro de los cuales se mantiene un orden alfabético por titulo y uno
cronoldgico, dentro de cada titulo. Las revistas ocupan las salas de la
planta inferior y el balcén de la planta superior. Los tltimos nimeros
de cada titulo se encuentran en exhibicion y debido al espacio dis-
ponible, los nimeros mas viejos son enviados a un deposito externo
y si bien pueden ser solicitados en consulta, estos requerimientos se
satisfacen de un dia para otro.

La recuperacion de la informacion se realiza por medio de los
catalogos electronicos desarrollados por la Biblioteca: uno para li-
bros y otros materiales y otro para Publicaciones Periddicas; ambos
disponibles en la web. Las publicaciones electrénicas estan accesibles
en la pagina web por titulo y por tema.

Como Biblioteca especializada en el area de la salud, pertenece
a la Red Latinoamericana y del Caribe de Informacion en Ciencias
de la Salud y utiliza los programas desarrollados por la cabecera de
la red, BIREME (Biblioteca Regional de Medicina, de San Pablo, Bra-
sil). El programa LILBDI para procesamiento de materiales biblio-
graficos se encuentra instalado en el servidor central del Hospital y
permite la catalogacion en red.
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Si bien no cuenta con un plan escrito de desarrollo de colec-
ciones, los mecanismos informales de consulta y relevamiento de
necesidades de informacion para el grado lucen efectivos, dado que
-en lineas generales- la comunidad educativa considera adecuada la
coleccion para sus necesidades. Las demandas informativas de in-
vestigadores y miembros del plantel profesional del Hospital tienen
canales de comunicacion mucho mas aceitados, ya que cuentan con
un servicio de Referencia especializada que canaliza las busquedas
bibliograficas que pueden ser solicitadas en forma personal o por
medio de un formulario web desarrollado para tal fin. Segun cifras
que no incluyen los articulos bajados en forma directa, durante el
ano 2008 se han solicitado a la Biblioteca un total aproximado de
13.000 (trece mil) articulos, lo que implica un promedio diario de
mas de 50 articulos.

Il. 10. 7 Circulacion y préstamos

La Biblioteca no cuenta con un sistema automatizado de préstamos.
Ello constituye una importante debilidad, y es aqui donde se eviden-
cia la necesidad de contar con personal informatico que se especiali-
ce en sistemas de gestion bibliotecaria y establezca lazos de coopera-
cion con otras instituciones que ya han superado este proceso.

No se cuenta con ningin método de recoleccion de datos es-
tadisticos, aunque se llevan algunos registros generales. Los regis-
tros manuales de préstamos indican un total aproximado de 1000
(mil) préstamos durante el afio 2008 y aproximadamente 1300 (mil
trescientos) hasta octubre de 2009, pero estos nimeros aislados no
permiten obtener conclusiones que indiquen fehacientemente por-
centajes por tipo de préstamos, la cantidad y tipo de usuarios reales.
Por consiguiente no se puede inferir el nivel de pertinencia de la
coleccion en funcion a su uso.

No obstante ello, el personal sostiene que la coleccion es ade-
cuada para las necesidades de docentes y alumnos del Instituto, y
éstos, a su vez, han manifestado lo mismo en distintas entrevistas
mantenidas durante la visita a la Institucion.
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Il. 10. 8 Infraestructura, equipamiento
y recursos informaticos

La Biblioteca cuenta con una muy buena ubicacion en el piso supe-
rior del edificio principal del Hospital Italiano, de facil acceso desde
la entrada principal en calle Gascon. Las caracteristicas arquitectd-
nicas de este edificio historico le dan un ambiente muy agradable
para la consulta. La organizacion de los espacios y la adecuada ilu-
minacion brindan ambientes propicios para los usuarios, aunque
los puestos de lectura disponibles son pocos, mds ain teniendo en
cuenta la indispensable ampliacion del servicio®.

El equipamiento informdtico disponible para el publico esta
compuesto por cuatro computadoras y resulta suficiente para la de-
manda actual, en especial considerando que los usuarios profesionales
cuentan con equipos conectados a internet en sus lugares de trabajo.

El sitio web de la Biblioteca Central se encuentra en un servidor
central del Hospital, pero su disefio y administracion son respon-
sabilidad de la Biblioteca y su actualizacién se realiza por medio de
plantillas desarrolladas para tal fin. Cuenta con un acceso desde la
pagina principal del Hospital Italiano bajo el titulo “Docencia” y des-
de la pagina del Instituto Universitario.

Los Tutoriales y guias son recursos muy valiosos para los es-
tudiantes y es importante que estén previstos en la pagina web, sin
embargo, no estan disponibles en la practica ya que no es posible
acceder a ellos desde hace varios meses, lo que evidencia falta de
actualizacion en el sitio.

Il. 10. 9 Cooperacion bibliotecaria

La Biblioteca mantiene actividades de cooperacion tanto a nivel in-
ternacional como nacional. Tal como se mencionara previamente, la
Biblioteca es miembro cooperante de BIREME y como tal mantiene

13 La reestructuracion de algunos sectores a partir de una ampliacién que ya se en-
cuentra en marcha en el Hospital, dejara libre espacios en sectores aledailos a la Bi-
blioteca que seran afectados al servicio, de manera que este aspecto tiene opciones
de mejora a corto plazo.
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actividades de cooperacién con otras Bibliotecas del drea de la sa-
lud de toda América Latina, aportando registros a la base de datos
LILACS (Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la
Salud). A nivel nacional, participa de la RENICS (Red Nacional de
Informacion en Ciencias de la Salud), y es miembro de la Asocia-
cion de Bibliotecas Biomédicas de la Argentina. Desde su faceta de
Biblioteca Académica, es miembro de la red AMICUS, red de Biblio-
tecas de Universidades Privadas.

Estas actividades y los intercambios informales con las demas
Bibliotecas del pais le permiten ampliar las opciones de acceso a la
informacion para sus usuarios y contribuir a la creacion de instru-
mentos bibliograficos colectivos.

Il. 10. 10 Revista del Hospital Italiano de Buenos Aires

El Hospital edita desde el afio 1981 una revista de distribucion gra-
tuita que cuenta con revision por pares para sus articulos. Su Comité
estd integrado por profesionales de la institucion y tiene un consejo
asesor y un cuerpo de revisores externos.

La tematica de la revista incluye articulos originales, de revi-
sién, casos clinicos, ateneo radioldgico y dermatoldgico, etc. Tam-
bién sirve como érgano de difusion para la produccion cientifica de
los miembros del ICBME (Instituto de Ciencias Basicas y Medicina
Experimental del Hospital Italiano).

La funcidn de la Biblioteca en esta publicacién es muy relevante
ya que realiza la coordinacion editorial, distribucién y publicacion
del sitio web. Entre sus responsabilidades se encuentra todo lo re-
lacionado con la diagramacion de la revista, correcciones de estilo,
comunicacién con autores y miembros del Comité, etc.

De acuerdo a lo informado por la institucién, se han iniciado
acciones orientadas a la actualizacion y modernizacién del sitio
web de la revista.
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II. 11 Aspectos administrativos

y la planificacion econémico-financiera

El analisis y la evaluacion de la gestion econémico-financiera de una
instituciéon no pueden estar divorciados de los distintos planos de
su gestion estratégica, operativa, sustantiva (docencia, investigacion,
extension) y de apoyo. La gestion se concibe de una manera integral
e interrelacionada, en la que los diferentes aspectos en los cuales se
manifiesta concurren al logro de los objetivos de la entidad.

En este sentido, el plano econémico-financiero debe responder
tanto al logro de los objetivos sustantivos de la organizacién como a
la necesidad de darles sustento en el tiempo. A la vez, la pertinencia
de los objetivos y metas con relacion a las posibilidades del entorno,
la suficiencia de los procesos asociados a la gestion (toma de decisio-
nes, organizacion, politica de recursos humanos, procesos, etc.) y la
disponibilidad de infraestructura fisica para los planos sustantivos
y de apoyo (aulas, equipamiento, laboratorios, biblioteca, oficinas,
salas de reuniones, hardware, software), determinan el desempeno
de las variables econdmico-financieras (rentabilidad, solvencia, li-
quidez, cumplimiento de obligaciones, etc.).

Por otra parte, se considera que la proyeccion del desempeiio de
las variables econémico-financieras debe analizarse bajo condiciones
determinadas por escenarios adversos, a los efectos de evaluar el nivel
de riesgo que la estructura de funcionamiento del proyecto institucio-
nal en cuestion es capaz de asimilar sin comprometer su desarrollo.

ll. 11. 1 Recursos utilizados y previstos para alcanzar
objetivos

Los recursos operativos de la Fundacién Instituto Universitario
Escuela de Medicina del Hospital Italiano de Buenos Aires (FIU-
HI) estan constituidos practicamente en su totalidad por ingresos
devengados por servicios de ensefianza. Desde la puesta en mar-
cha del Instituto Universitario, los mismos han mostrado un creci-
miento significativo (superior al 30% desde 2004), solamente sua-
vizado en el 2008 (16%).
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Mencidn especial debe hacerse para los recursos no registrados
en los balances de la Fundacién que son utilizados para las iniciati-
vas de desarrollo del Instituto Universitario, identificadas y llevadas
adelante en conjunto con el Hospital Italiano, los cuales son apor-
tados por la Sociedad Italiana de Beneficencia de Buenos Aires. Su
importancia, entre otros elementos cualitativos, da cuenta de la gé-
nesis y desarrollo de la iniciativa universitaria, desde la perspectiva
economica. Para los 3 afios informados, superan holgadamente los
recursos que obtiene el Instituto por sus carreras de grado y posgra-
do. Asimismo, las autoridades administrativas (que ocupan cargos en
la Sociedad de Beneficencia y en el Instituto) presentan estos montos
como “inversion’, lo cual refuerza lo expuesto en el sentido que son
considerados financiamiento de proyectos de desarrollo del conjunto.

En relacion con la justificacién de proyecciones en funcion de
operaciones sustantivas, en su “Proyecto de Desarrollo: Plan Sexe-
nal’; la Fundacion del IUHI proyecta ingresos que resultarian cohe-
rentes con sus posibilidades de brindar servicios de ensenanza, con
la absorcion de esa oferta por las demandas de servicio (incluyendo
el valor de las matriculas) y con la evolucién historica de los mismos
(considerando que el promedio de crecimiento respecto a cada afo
anterior no supera el minimo registrado en 2008).

La FIUHI muestra una estructura de financiamiento compues-
ta mayoritariamente por aportes de Asociados, siguiéndole en orden
de importancia relativa Resultados Acumulados capitalizados en su
Patrimonio, y en menor medida Pasivos Corrientes.

Los pasivos al 2008 son en casi su totalidad corrientes. Estan
asociados principalmente con el desenvolvimiento normal de las ac-
tividades, con una participacion mayoritaria de deudas:

e con la Sociedad Italiana de Beneficencia por abono de hono-
rarios, mantenimiento del edificio, promocién y propaganda,
seguridad, etc. (5% sobre el total del Pasivo + el Patrimonio);

e por honorarios docentes, remuneraciones y aportes y contri-
buciones a la Seguridad Social (9%);

e por anticipos de matriculas y cuotas (3%).
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Los pasivos no corrientes comprenden deudas por ABL y por
intereses de deudas fiscales a pagar. Las Deudas fueron proyectadas
estimandolas proporcionales a los costos.

Es de destacar que atin bajo las condiciones de un escenario
pesimista, dados los flujos de caja resultantes, no se aprecian dificul-
tades para cancelar los pasivos sefialados.

Il. 11. 2 Erogaciones histéricas y proyectadas
(gastos e inversiones)

Los gastos historicos han sido crecientes acompanando la evolucion de
los ingresos, practicamente manteniendo proporcionalidad con éstos.

Como consecuencia de lo anterior, se han producido resultados
positivos en todos los ejercicios histdricos analizados.

Dentro de los costos, los montos mas significativos estan repre-
sentados por remuneraciones: sueldos al personal con cargos acadé-
micos, honorarios docentes y sueldos administrativos.

Por su parte, al 2008 el saldo de las inversiones en Bienes de Uso
neto de sus Amortizaciones muestra un valor que supera el 60% del
total de Activos. Estos se completan significativamente con disponi-
bilidades en casi un 30%.

Este reflejo econémico-financiero de la evolucidn favorable
del desarrollo de las actividades del Instituto Universitario es po-
tenciado por:

e losaportes alos que se ha hecho mencidn anteriormente de
la Sociedad Italiana de Beneficencia de Buenos Aires -en el
contexto del Convenio de Alianza Estratégica-, canalizados
a través de proyectos de desarrollo conjunto con el Instituto
Universitario;

e ¢l patrimonio fisico (para no mencionar aqui el de conoci-
miento y el de recursos humanos) del Hospital Italiano, que
es puesto al servicio de la actividad académica.

Respecto a los primeros, su desagregacion muestra la im-

portancia que se le otorga a la investigacion y al desarrollo del
campus virtual.
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Respecto a los activos fijos y al patrimonio que el Hospital
pone al servicio del Instituto Universitario, valgan las descripciones
contenidas en el informe de autoevaluacion, las planillas de detalle
aportadas durante la visita de los pares y las comprobaciones reali-
zadas en el lugar.

Alos efectos de hacer coherentes las proyecciones de gastos con
las de ingresos realizadas para la construccion tanto de un escena-
rio normal como pesimista, se han adoptado supuestos relativos a la
discriminacion entre costos fijos y variables basados en un analisis
de la evolucién histérica de los distintos rubros. Del mismo surge
que se ha mantenido el criterio de someter la ecuaciéon econémico-
financiera a situaciones desfavorables.

Los costos fijos se han valorizado adoptando el 50 % del mon-
to total registrado para cada rubro para el primer periodo histérico
considerado, esto es el afio 2005, salvo en los casos de Cobertura
Médica de Estudiantes, Becas de Estudio y Descuentos Otorgados,
para los cuales no se computaron costos fijos.

Paralos coeficientes de costos variables proyectados, se sigui6 el
criterio de asignarles el ultimo valor de la serie historica (2005-2008)
o el promedio de la misma, el que fuera mayor.

Atn con los supuestos mencionados y proyectando de manera
pesimista los ingresos, la ecuacion econémico-financiera arroja re-
sultados positivos y saldos de disponibilidades que resultarian mas
que suficientes para sostener los niveles actuales de desenvolvimien-
to operativo del Instituto.

Bajo ese escenario pesimista, la Fundacién no llegaria a cubrir
anualmente el 10% de la “inversion” en proyectos de desarrollo apor-
tada por la Sociedad de Beneficencia para el afio 2009 ($ 3.016.631).
Bajo un escenario “normal’, formulado con las proyecciones de in-
gresos aportadas por la Fundacién y manteniendo las hipétesis rela-
tivamente estrictas para la proyeccion de costos, el porcentaje aludi-
do se eleva del 20 al 40% de esa inversion.

Se considera que lo anterior no hace mas que volver a dar cuenta
de la intima relacion entre el Hospital Italiano y el Instituto Universi-
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tario, enfatizada por los interlocutores de la Fundacidn, tanto en sus
informes como en las entrevistas realizadas durante la visita de los
pares (y formalizada mediante el Convenio de Alianza Estratégica).

En lo que refiere a inversiones proyectadas, si bien no se han
contabilizado inversiones futuras en la ecuacion econdmico-finan-
ciera elaborada, los saldos de disponibilidades obtenidos bajo los
dos escenarios construidos, complementados por lo sefialado en el
parrafo anterior, permiten aseverar que se contaria con fondos su-
ficientes para seguir expandiendo las actividades del Instituto, atin
siquiera con un ritmo menor al actual en el peor de los casos, situa-
cién que no incluiria contar con nuevos aportes de la Sociedad de
Beneficencia.

En el sentido apuntado, es destacable la prevision de inversiones
en infraestructura y equipamiento senalada en el “Proyecto de De-
sarrollo: Plan Sexenal” elaborado por la Fundacidn, a ser financiadas
por la Sociedad Italiana de Beneficencia en el marco del Convenio de
Alianza Estratégica con el Hospital Italiano. Se trata de:

e Ampliacion del sector de aulas jardin, aportando 1000 m2
de superficie cubierta adicionales. Finalizacién del proyecto
en diciembre 2009 (en la visita se han aportado planos res-
pectivos); obra en 2010-2011.

e  Creacion del Centro de Simulacién (aprendizaje por simu-
lacién para grado y posgrado). Finalizacién del proyecto en
diciembre 2009; puesta en marcha en 2010.

e Adecuacion y equipamiento de laboratorio para carrera de
Farmacia y Bioquimica en San Justo. En marcha.

e Incorporacion del Sistema WiFi para toda la comunidad
universitaria. Afios 2010-2011.

Se agrega como inversion el disefo e implementacion de una

nueva pagina Web del Instituto Universitario. Afio 2010-2011.

La proyeccion de los Activos Corrientes se realizé en propor-
cién directa con la evolucion de los montos de los recursos y el
total de los costos, tomando como base los ultimos valores conta-
bilizados, esto es para 2008.
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[l. 11. 3 Disponibilidad cuali-cuantitativa histérica y
proyectada de infraestructura en relacién con objetivos

De acuerdo con la informacion secundaria disponible (entre los que
es de resaltar el informe de la Direccion Nacional de Gestién Uni-
versitaria), la relevada durante la visita, el resultado de las entrevistas
y las impresiones recogidas, los bienes de uso son adecuados para el
desarrollo de las actividades sustantivas.

Asimismo, se considera que las inversiones en curso y proyec-
tadas (a ser financiadas por la Sociedad Italiana de Beneficencia
en el marco del Convenio de Alianza Estratégica con el Hospital
Italiano) son significativas y pertinentes para el desempefio futuro
del Instituto Universitario.

Mas alla de lo expresado, las proyecciones econdmico-finan-
cieras demuestran la disponibilidad de recursos propios para ser
afectados al incremento de los activos, de asi proponérselo las au-
toridades del Instituto Universitario. Recursos propios, se reitera,
de menor cuantia que los aportados a través de la Alianza Estraté-
gica, aunque de significacion.

. 11. 4 Suficiencia de la gestion econémico-financiera
histdrica y proyectada

Se aprecia que la gestion econdmico-financiera refleja de manera
adecuada la interrelacion entre el Instituto y el Hospital. Y si bien
ha aparecido de manera convincente un funcionamiento académi-
camente auténomo del Instituto Universitario, se denota que ese
funcionamiento operativo asi como el desarrollo progresivo de sus
diversos planos sustantivos -y significativamente este ultimo-, se
realiza en parte con recursos (patrimoniales y operativos) que brin-
da regularmente el Hospital Italiano, formalizados a través del Con-
venio de Alianza Estratégica.

Abundando en lo anterior, se aprecia que los balances de la
FIUHI deben considerarse reflejando movimientos econdémico-
financieros operativos correspondientes a la actividad académica.
Una vez madurados los proyectos de desarrollo y en la medida que
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las actividades consecuentes de los mismos puedan ser soportadas
por la ecuacion del Instituto, sus movimientos contables pasan a ser
registrados en los balances de la Fundacién. Cabe mencionar que
esta interpretacion fue validada en las entrevistas con los responsa-
bles durante la visita.

Algo similar ocurriria con las inversiones fijas: son asumidas
por la Sociedad de Beneficencia y luego serian activadas en los ba-
lances de la Fundacién con la consiguiente contrapartida en aportes
de capital constitutivos del Patrimonio.

Por demas, lo expresado aparece sustentado por lo mencionado
en la presentacion del Anexo Econdmico del “Proyecto de Desarro-
llo: Plan Sexenal”.

En otro orden, se considera que el progreso del Instituto Universi-
tario hacia una identidad propia, con el Hospital Italiano cumpliendo el
rol de prestacion de servicios académicos del primero —tal como fuera
manifestado explicita o ain implicitamente a los pares durante muchas
de las entrevistas-, deberia nutrirse del fortalecimiento de algunos ele-
mentos de capacidad institucional asociados a la gestion econémico-
financiera, los cuales en su mayoria ya se encuentran subyacentes en los
diferentes planos de la administracién de la organizacion:

e Macro-proceso de planificacion estratégica, programacion
operativa y contable, completado, integrado sistémicamen-
te y formalizado.

e Asuncion de responsabilidades de coordinacion de ese
macro-proceso por parte (al menos) de la Comisiéon de
Autoevaluacion (auspiciosamente declarada como perma-
nente) y la Secretaria de Administracion (que cuenta con
procedimientos de evaluacion econdmica de iniciativas, se-
guimiento y sistemas contables aprovechables a tales fines).

e  Asignacion creciente de recursos autogenerados a la tota-
lidad de las acciones operativas del Instituto Universitario,
independizandolo paulatinamente de los aportes del Hospi-
tal. Esto podria materializarse, por ejemplo, con un esque-
ma de facturacion interna de servicios. Si esto no fuera con-
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veniente para el crecimiento del Instituto, al menos podrian
registrarse para cada una de las acciones o proyectos las dos
fuentes de financiamiento concurrentes.
Lo mismo debiera suceder para los proyectos de desarrollo e inver-
siones.

e Formalizacién de la estabilidad en la situaciéon de revista
de los docentes. Si bien en la visita se ha recogido la aseve-
racién de la existencia de una estabilidad de hecho, a pe-
sar de tratarse de profesionales independientes que prefie-
ren mantenerse en esa situacion y facturar honorarios, se
aprecia que la construccion de la identidad deseada para el
Instituto y la asuncién de responsabilidades aportando a la
sustentabilidad de sus funciones sustantivas, se beneficiaria
con el cambio sefialado en la situacion de revista.

Il. 11. 5 Indicadores de rentabilidad, solvencia y liquidez
histdricos y proyectados

Los indicadores de rentabilidad, tasas internas de retorno y valores
actuales netos y relaciones de los valores actuales netos resultan po-
sitivos atin bajo las condiciones pesimistas.

Sibien la rentabilidad sobre el patrimonio neto presenta valores
positivos aunque menores a la tasa de corte del 12%, el promedio
superior al 4% es aceptable para actividades sin fines de lucro, en
especial si se tiene en cuenta que se mantienen resultados positivos
sin asignar dentro del patrimonio neto.

El punto de equilibrio, también siguiendo los resultados arroja-
dos por el escenario mas pesimista, se ubica en un 84% promedio del
valor de los recursos que se obtienen por las actividades sustantivas.

Las tasas internas de retorno sobre los flujos de caja del proyec-
to (sin contemplar los pasivos) y sobre los flujos de caja de la inver-
sién en capital propio (esto es contemplando los pasivos), arrojan
respectivamente un 9% y un 16%.

En relacion a los VAN del flujo generado por las inversiones sin
contemplar financiacién, si bien presentan valores negativos para el
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escenario pesimista, lo es con una tasa de descuento del 12%, la cual
debe considerarse elevada para el tipo de actividades asociadas con
una Fundacién y un Instituto Universitario. Con una tasa de des-
cuento para el calculo de los VAN del 8% -esto es similar a las tasas
vigentes en el pais en situaciones macroecondmicas normales para
fondeos directos de origen externo- resultarian valores significativa-
mente positivos para los mismos. Aun mas, el Valor Actual Neto del
Flujo considerando el apalancamiento del financiamiento corriente
arroja un valor positivo con la tasa de corte del 12%.

Los indicadores de solvencia y liquidez, histéricos y proyecta-
dos, por su parte, resultan ampliamente positivos atn bajo las condi-
ciones pesimistas adoptadas.

Il. 12. 6 Cumplimiento de normas y obligaciones

No se han encontrado antecedentes negativos en relacion con el
cumplimiento de normas y obligaciones en el desempeiio institucio-
nal de la Fundacién Instituto Universitario Escuela de Medicina del
Hospital Italiano de Buenos Aires.
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I1l. TERCERA PARTE: CONCLUSIONES

A partir de la documentacion considerada y de la evaluacion realiza-
da, todo indica que el [IUEMHI ha cumplido escrupulosamente con
las exigencias formales de la legislacion vigente a la hora de cons-
tituirse como Instituto Universitario privado, junto a la Fundacion
respectiva. También lo hizo al tiempo de producir modificaciones al
Proyecto Institucional original, asi como al someter a aprobacion las
modificaciones estatutarias correspondientes o las nuevas ofertas de
grado y posgrado encaradas. De igual modo, al ajustarse a los reque-
rimientos de la autoridad de aplicacion en materia de acreditaciones,
informes y recomendaciones (articulos 62°, 63°, 64° y 65° de la LES
y Decreto Reglamentario N° 576/96).

Con respecto a la implementacion, desarrollo y modificacion
del Proyecto Institucional, es posible afirmar que estamos frente a
un proyecto adecuadamente establecido, realista con relacion al con-
texto en el que surgio inicialmente y frente al que se desenvolvid
luego en el tiempo, asi como a los recursos para su sostenimiento, y
debidamente articulado con los objetivos y misiones que estatutaria-
mente ha fijado el [TUEMHI.

En ese sentido, viene bien destacar que la experiencia preexis-
tente en el desenvolvimiento de funciones netamente académicas re-
sulté vital para el progreso de esta iniciativa universitaria. Téngase
presente aqui, y en ese aspecto, el invalorable aporte del Hospital Ita-
liano como plataforma de sustentacion que le da origen a la iniciativa.

Dicha experiencia ha brindado un valioso respaldo al tiempo
de la apertura, puesta en marcha y consecucion de las funciones ba-
sicas establecidas por la LES, por parte del [UEMHL

Del mismo modo, ha resultado imprescindible contar con el res-
paldo econdmico-financiero de la Fundacion, garantizado a su vez por
la Sociedad de Beneficencia, para el desarrollo del proyecto en marcha.
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Como ya ha sido indicado, el IUEMHI ha llevado adelante el
proyecto institucional oportunamente aprobado asi como las modi-
ficaciones incorporadas con posterioridad, con un sélido desarrollo
académico y actualizacion de planes de ensefianza e investigacion,
contando con un cuerpo docente adecuado a sus necesidades, cuyos
integrantes acreditan un alto nivel de formacion y destacadas trayec-
torias en actividades docentes y de investigacion.

Lo expresado hasta aqui no impide sefnalar que, en lo sustan-
cial del proyecto, haya cierta fragilidad o imprecisiones en orden
a las que debieran ser sus lineas estratégicas de desarrollo institu-
cional. De algun modo, esto ya fue anticipado al resolverse la auto-
rizacion provisoria para funcionar como institucién universitaria.
En esa ocasion, se advertia que el programa de desarrollo de la mis-
ma hubiese requerido “un mayor nivel de detalle”, el cual hubiese
servido, a su vez, “de orientacion para la gestion futura, siendo un
elemento indispensable de referencia para el seguimiento y evalua-
cién de la Institucion”

Al presente, desde el propio IUEMHI no se han formulado poli-
ticas, ni explicitado lineas de accion, o diseflando metas y estrategias
para el desarrollo de la oferta académica que como tal, y no desde la
perspectiva hospitalaria, esté dispuesto a llevar adelante.

Son destacables los importantes antecedentes en docencia e in-
vestigacion de la institucién antecesora, asi como la presencia de in-
dividualidades con una gran capacidad intelectual y profesional que
impulsan el desarrollo de la nueva institucion universitaria. Pero en
este marco, resultard fundamental definir politicas que promuevan
la necesaria autonomia y consolidacion del Instituto educativo.

Excepto en el caso del Departamento de Investigacion, que in-
forma sobre lineas de desarrollo previstas, el resto de las areas no ha
definido planes de crecimiento precisos. Es notoria la ausencia de
politicas claras respecto a los criterios establecidos para la amplia-
cion de la oferta académica.

Por otra parte, la definicidn de lineas relativas al desarrollo de la
funcién de extension universitaria es incipiente y denota una confu-
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sion entre actividades asistencialistas y actividades de extension de-
bidamente integradas con el desarrollo académico y de investigacion
de la institucion universitaria.

De las consultas formuladas y de las apreciaciones recogidas
surge, ademads, que el proyecto institucional, ain con las caracteris-
ticas senialadas, no ha alcanzado los niveles de difusién ni de cono-
cimiento por parte de la comunidad universitaria en su conjunto,
como hubiese sido esperable.

En lo relativo a la existencia de marcos normativos en la Insti-
tucion, cabe mencionar que el marco juridico que regula el sistema
de educacion superior en nuestro pais, distingue diversos niveles: las
normas generales dictadas por el Estado especialmente referidas a las
condiciones de organizacién y funcionamiento de las mismas, por una
parte; y, por la otra, las normas que la propia Institucién Universitaria
dicta, referidas a los 6rganos de gobierno y administracion delimitan-
do funciones y atribuciones de los mismos, asi como también otras
reglamentarias de organizacion y procedimientos internos.

En el caso particular del IUEMHI, queda claro que ha san-
cionado, en cuanto le compete, sus Estatutos y reglamentaciones
definiendo su estructura organizativa y las formas de gobierno, asi
como el funcionamiento de su estructura académica. Todo ello, sin
perjuicio de las tareas pendientes en esta materia detalladas en el
apartado correspondiente.

De igual modo se ha establecido un nuevo Organigrama, en el
que se reflejan las estructuras de gobierno y administraciéon mencio-
nadas en el parrafo precedente.

Por otra parte, el IUEMHI ha resuelto satisfactoriamente a lo
largo de sus afos de desarrollo las instancias para su puesta en mar-
cha y consolidacion como tal, especialmente desde la perspectiva de
la preservacion de su autonomia académica. Las entidades fundante
y patrocinante del Instituto, lo han respaldado asegurandole que las
decisiones de caracter estrictamente académico fueran canalizadas
por los organos de la Casa de Estudios sin interferencia, obstaculi-
zacion o derivacion hacia objetivos ajenos a las mismas. De la docu-
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mentacion analizada y de la percepcién emanada de los diferentes
encuentros con los interlocutores de las tres entidades, surge nitida
la confirmacién de lo expuesto.

Asimismo, no se advierte en el seno de la Institucion educativa,
la presencia de conflictos o situaciones de tension que puedan afec-
tar el normal desenvolvimiento de la entidad.

Por el contrario, y es propicio destacarlo, se percibe la existen-
cia de un clima de convivencia, respeto y compromiso en todos los
miembros de la comunidad universitaria; y una cultura institucio-
nal, especialmente en las autoridades de la Casa, que favorece condi-
ciones de flexibilidad y predisposicién con relacion a enfoques, reco-
mendaciones y sugerencias tendientes al mejoramiento de la misma.

Con respecto a modalidades educativas, corresponde sefalar
que el [UEMHI es una institucién educativa que tiende a integrar la
modalidad presencial con la modalidad a distancia. Esta ultima ha
crecido significativamente en cursos y se infiere que se ampliara a las
carreras, dada la aceptacion y reconocimiento de validez y necesi-
dad de propuestas en entornos virtuales. Del andlisis realizado puede
concluirse que la Institucién cuenta, como principal fortaleza, con la
decision politica de incorporar las tecnologias de la informacion y la
comunicacion al proceso educativo, base para la adopcion de la inno-
vacioén y su difusion; y con la capacitacion docente continua en el uso
de tecnologia fundamental a la calidad en los procesos de ensefianza.

A su vez, la mayor debilidad se encuentra en los aspectos or-
ganizativos y las normativas para los entornos virtuales, las que de-
berdn completarse, sistematizarse e integrarse a la institucion clara-
mente, diferenciandose de lo presencial cuando fuere pertinente y
articulandose a la vez ambas modalidades.

Si se pretende que las tecnologias sean utilizadas con calidad y por
ende exitosamente, es necesario generar estrategias que impliquen un
cambio en las formas de planificar, gestionar y organizar las mismas.

En relacion con el servicio de Biblioteca, corresponde subrayar
que la Biblioteca Central del IUEMHI cuenta con una importante
trayectoria como Biblioteca especializada en salud, que se refleja en
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su eficiente servicio de provision de documentos, un equipo con alta
formacion profesional y una valiosa coleccion especializada total-
mente automatizada. Desde el punto de vista de su faceta académica
aun quedan acciones a realizar para dar cabida definitiva a los estu-
diantes en la vida de la Biblioteca.

Se destaca como altamente positiva la predisposicion de todo
el equipo para acercar a los estudiantes a la Biblioteca y el perma-
nente trabajo para desarrollar servicios especificos para este grupo
de usuarios, como asi también el compromiso institucional por la
unificacién de recursos informativos.

Como puntos débiles se evidencian una identificacion casi exclu-
siva con el Hospital Italiano resultando poco perceptible su doble con-
dicién de Biblioteca académica, el incipiente desarrollo de servicios
especificos para los alumnos y el horario poco adecuado para el uso
de la Biblioteca por parte de los alumnos del [IUEMHI. La falta de au-
tomatizacion de servicios se contrapone con el importante desarrollo
informatico en el resto de los sectores, impactando negativamente y
poniendo en evidencia la necesidad de contar con un informatico es-
pecializado en automatizacion bibliotecaria, ya que la implementacién
de un sistema de préstamos requiere de la compatibilizacion con bases
de datos bibliograficas que responden a una logica de programacion
desconocida por informaticos no especializados.

Finalmente, en cuanto a los aspectos econdmico-financieros,
cabe destacar que la Fundacion Instituto Universitario Escuela de
Medicina del Hospital Italiano de Buenos Aires, gestada y apoyada
por la Sociedad Italiana de Beneficencia y el Hospital Italiano, de-
muestra haber contado con recursos suficientes para la realizacién
de erogaciones en gastos e inversiones alineados con los objetivos
del Instituto Universitario, que dan cuenta de una solida evolucion
historica econdémica y patrimonial.

La Fundacion Instituto Universitario Escuela de Medicina del
Hospital Italiano de Buenos Aires registraria, aiin sobre la base de las
proyecciones pesimistas efectuadas, la posibilidad de sustentabilidad
en el tiempo de su proyecto institucional de una manera exitosa, ya
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que cumple con criterios sumamente aceptables de performance
para proyecciones de escenarios pesimistas; registra un nivel pro-
yectado suficiente de disponibilidad de recursos para ser aplicado
al desarrollo de infraestructura y de sus actividades sustantivas;
demuestra una gestion que se proyecta como adecuada tanto en lo
concerniente a los procesos de toma de decisiones como a los de
estructura y funcionamiento organizacional, en especial si fortalece
algunos elementos de capacidad institucional que, sin embargo (y
esto es de suma importancia), se hallan presentes en su cultura or-
ganizacional y presenta un suficiente nivel de cumplimiento de obli-
gaciones tanto en el plano econdémico-financiero como en el plano
institucional sustantivo.

Consecuencia de lo anterior, la Fundacion Instituto Universita-
rio Escuela de Medicina del Hospital Italiano de Buenos Aires pre-
senta un nivel de bajo riesgo de no sustentabilidad del proyecto ins-
titucional, desde la perspectiva econémico-financiera que se analiza.
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IV. CUARTA PARTE:
CONSIDERACIONES FINALES

A 10 afios de la creacion del IUEMHI, el sello de identidad de su
institucion fundante, el Hospital Italiano, sigue impregnando la vida
toda de la nueva institucion universitaria.

Observando a su comunidad académica y recorriendo cada una
de las dimensiones constitutivas de la Casa de Estudios, no quedan
dudas al respecto. Que ello sea asi, no es casual. Por el contrario, es
la resultante logica de un historial compartido.

Y si bien resulta conveniente diferenciar, en el devenir de los
mismos, los proyectos de las instituciones universitarias privadas
respecto al de sus instituciones patrocinantes o antecesoras, no es
menos cierto que no siempre resulta sencillo disociar los unos de los
otros, al menos en los tiempos fundacionales o en ciertas etapas de
transicion o de construccién de nuevas realidades.

En el caso que nos ocupa, pareciera que en el presente, y por
qué no en el futuro, el [UEMHI seguira condicionado por lo que fue
y es ese nexo existencial y fundacional con una institucion hospita-
laria inclinada desde hace décadas a la docencia y la investigacion
cientifica y cuyos profesionales siguen confluyendo en las tareas co-
tidianas de ambas instituciones.

Baste aqui recordar que ha sido, precisamente, esa trayectoria
precedente en docencia, investigacion y extension del Hospital Ita-
liano la que alumbroé las condiciones para avanzar, a fines de los no-
venta, en la configuracién de un emprendimiento a nivel universita-
rio, expandiendo y proyectando ese itinerario inicial hasta alcanzar
esta nueva jerarquia académica.

Tal circunstancia constituye una fortaleza para el nuevo Institu-
to y muestra beneficios inequivocos derivados de ese “escenario de
calidad” (el Hospital Italiano), facilitando la concrecion de proyectos

INSTITUTO UNIVERSITARIO ESCUELA DE MEDICINA DEL HOSPITAL ITALIANO 97



docentes, de investigacion y extension de educacion superior.

Pero sin resultar contradictorio con lo expresado, el cuadro
descripto denota, a la vez, cierta vulnerabilidad en el disefio de un
proyecto universitario que debiera afianzar y preservar estrategias de
desarrollo propio.

En ese sentido, y en términos generales, se advierte una falta de
politica institucional del IUEMHI que derive en dichas estrategias y
metas concretas para su crecimiento como Casa Universitaria. Val-
ga, a titulo referencial, lo relativo a las ofertas de grado, pregrado y
posgrado. Hoy todo indica que el surgimiento de las mismas depen-
de més de los servicios con mayor peso académico del Hospital que
de propias definiciones en el ambito del Instituto.

Quizés todo esto convenga contextualizarlo en el marco de una
institucion universitaria joven, fundada por decision de un hospital
centenario y desarrollada en su seno, con la légica dificultad de al-
canzar su identidad particular, de encontrar mecanismos de colabo-
racion eficaces y eficientes entre ambas instituciones que le permitan
al Instituto Universitario un desarrollo propio, de sustraerse sin re-
negar del gran peso histdrico del Hospital en la medida de lo necesa-
rio, y de la inercia de la cultura institucional de éste para incorporar
permanentemente todo lo nuevo y lo moderno con el objetivo de
ofrecer una cobertura asistencial lo mds amplia posible.

El propio Rector del IUEMHI ha planteado, como desafio para
los préximos tiempos de su gestion, el poder producir un cambio en
la cultura institucional que permita darle la mayor identidad posible
a los proyectos surgidos desde el ntcleo de la conduccién vy el pla-
neamiento académico del ambito universitario.

Sitodo ello fuera asi, y el presente asumido como una transicion,
ésta debiera ser concebida como excelente oportunidad para acelerar
las instancias pendientes en la bisqueda de aquella identidad institu-
cional. Para alcanzarla, resultara esencial que el [IUEMHI, a través de
sus propios érganos de conduccion, ajuste sus definiciones estratégi-
cas, establezca objetivos especificos para cada funcién basica univer-
sitaria y considere la importancia de evitar confusiones o superposi-
ciones con decisiones tomadas en el ambito de la gestion hospitalaria.
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V. QUINTA PARTE: RECOMENDACIONES
Y SUGERENCIAS

V. 1 Gestion institucional

Formular politicas y definir lineas de acciéon en correspon-
dencia con los ejes estratégicos de desarrollo que la Institu-
cion establezca para los proximos afios.

Finalizar el proceso de adecuacion organico-institucional a
las nuevas normas estatutarias vigentes.

Revisar y actualizar los reglamentos internos existentes, de
conformidad a las normas estatutarias vigentes, asi como re-
dactar y aprobar los pendientes.

Aprobar el manual de procedimientos internos de la Institu-
cion.

Generar y fortalecer mecanismos a fin de asegurar mayores
niveles de participacion de los miembros de la comunidad
universitaria en los niveles institucionales previstos.

En relacion con la integracion del Consejo Académico, es-
tablecer previsiones orientadas a evitar el grado de incerti-
dumbre en el nimero de sus integrantes y en los mecanismos
de participacion para su designacion, a fin de estabilizar el
funcionamiento de esta instancia de gestion institucional.

V. 2 Docencia

Conciliar la concentracion de las actividades en las instala-
ciones hospitalarias y periféricas del Hospital Italiano con
la ampliacion de los escenarios de aprendizaje. Y ello, con la
finalidad de garantizar una formacion equivalente en las dis-
tintas realidades de la salud publica que pudieran trascender
al grupo atencional de ese nosocomio, poniendo en practica
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el convenio con el Ministerio de Salud de la Ciudad Auténo-
ma de Buenos Aires.

» Concentrar las carreras de pregrado, de grado y de posgra-
do en el ambito del Instituto Universitario, produciéndose el
traspaso al mismo de las propuestas académicas del “Instituto
Privado Superior del Hospital Italiano A-702”

o Disenar e implementar politicas orientadas a incrementar la
retencion de los alumnos de las carreras de grado.

 Seria aconsejable que los tutores sean docentes del Instituto
Universitario y si fuere conveniente para favorecer la inser-
cion de los estudiantes en el Hospital, que éstos se integren
también a la planta asistencial.

o Desarrollar, para el sistema de tutoria personalizada, progra-
mas de capacitacion especificos en la temética.

o Extender la tutoria personalizada a los estudiantes de enfer-
meria y, en lo sucesivo, de las demas carreras de grado que el
Instituto Universitario vaya incorporando a su oferta.

o Asegurar que las instancias de evaluacion de los aprendizajes
contemplen las competencias transversales y los objetivos ge-
nerales de la carrera, ademads de los objetivos especificos de la
asignatura.

o Aplicar instrumentos de validaciéon de las modalidades eva-
luativas utilizadas, que justifiquen su pertinencia y sirvan de
fundamento para los posibles cambios.

o Desarrollar proyectos de investigacion educativa sobre el sis-
tema de admisibilidad a las carreras de grado.

o Formalizar politicas para el desarrollo futuro de la oferta acadé-
mica de grado y de posgrado, dentro de la formulacién de un
plan estratégico orientado por la vision y la mision institucional.

V. 3 Investigacion

o Desarrollar investigaciones educacionales sobre la propia ex-
periencia de las ofertas académicas de la institucion, en cual-
quiera de sus modalidades.
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o Encarar el desarrollo de investigaciones que puedan impactar
directamente sobre la extension universitaria.

V. 4 Vinculacion con la sociedad

o Redefinir el concepto de extension universitaria.

o Modificar, a partir de ello, el plan estratégico o de desarrollo
de la Institucion en lo que refiere a esta funcion universitaria.

o Incorporar en el plan de accién institucional, lineas que per-
mitan alcanzar las metas del plan de desarrollo.

V. 5 Bienestar estudiantil

o Implementar actividades culturales y deportivas, propias del
Instituto Universitario Escuela de Medicina del Hospital Ita-
liano como institucion universitaria.

V. 6 Educacion a distancia

o Disenar un modelo organizativo que integre la modalidad
a distancia y la presencial. Los aspectos organizativos y las
normativas para los entornos virtuales deben completarse,
sistematizarse e integrarse a la institucién diferenciandose,
claramente, de lo presencial cuando fuere pertinente y articu-
landose a la vez ambas modalidades.

o Pautar normativas que hagan a la calidad de todo proyecto
educativo en entornos virtuales en el area especifica de la Insti-
tucion sin perjuicio de las exigencias del MCyE (Re.1717/04).

o Planificar el crecimiento de las ofertas virtuales conjuntamen-
te con los recursos humanos y el equipamiento necesario.

o Identificar las partidas presupuestarias especificamente asig-
nadas al Area de educacion a distancia.

V. 7 Biblioteca

o Fortalecer la faz académica de la Biblioteca, priorizando la
generacion de servicios especificos para los alumnos.
» Ampliar el horario de Biblioteca, a fin de contemplar las nece-
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sidades de los estudiantes y facilitar el uso de los servicios.
Ampliar la planta de personal de Biblioteca, incorporando
personal informatico que trabaje en forma coordinada con el
area de Informatica de la Institucion.

Desarrollar un sistema automatizado de préstamos.

Producir una mayor inclusion del IUEMHI en la imagen ins-
titucional de la Biblioteca, a los fines de afianzar el sentido de
pertenencia por parte de los alumnos.

V. 8 Plano economico-financiero

Fortalecer elementos de capacidad institucional asociados con la
gestion econdmico-financiera, en su mayoria ya subyacentes en la
administracion de la organizacion, referidos a que:

102

El macro-proceso de planificacion estratégica, programacion
operativa y contable, sea completado, integrado sistémica-
mente y formalizado;

Las responsabilidades de coordinaciéon de ese macro-proceso
sean asumidas por parte (al menos) de la Comisiéon de Au-
toevaluacion (auspiciosamente declarada como permanente)
y la Secretaria de Administracién (que cuenta con procedi-
mientos de evaluacién econdmica de iniciativas, seguimiento
y sistemas contables aprovechables a tales fines);

Sean asignados de forma creciente recursos autogenerados a
la totalidad de las acciones operativas del Instituto Universi-
tario, sus proyectos de desarrollo e inversiones, independi-
zandolo paulatinamente de los aportes del Hospital;

En esta ultima linea, en la transicion, sean registradas las dos
fuentes de financiamiento concurrentes para cada una de las
acciones o proyectos;

Se formalice la estabilidad en la situacion de revista de los
docentes.
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