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HONORABLES MIEMBROS DEL PRESIDIUM

ESTIMADOS INVITADOS ESPECIALES

Estamos aqui reunidos para cumﬁiir la responsabilidad de rendir el informe anual
de las actividades académicas realizadas en nuestra dependenc:a durante el
perlodo 1997-1998.

Cabe destacar que la responsabilidad de informar se cUmpIe ante la comunidad de
nuestro;Centro Universitario, de su érgano maximo.de gobierno: el Consejo de
Centro, de las autoridades de la Administracién Central dignamente representadas
en este acto por el Rector General, Dr. Victor Manuel Gonzalez Romero; de cara a
la comunidad universitaria toda y la sociedad jalisciense, a la cual nos debemos.

Para iniciar el presente informe es necesario recordar que su servidor asumié la
responsabilidad de la Rectoria del Centro Universitario de Ciencias de la Salud,
hace poco menos de un afo, por lo que en términos formales me ha
correspondido concluir el ciclo de tres afios iniciado por el Dr. Raul Vargas Lopez.
Ahora bien mi llegada a la presente responsabilidad, coincide y se relaciona con la
lucha que se dio el afio pasado en los hospitales civiles y que culmind con la
creacion del Organismo Publico Descentralizado Hospital Civil de Guadalajara.

Con estos antecedentes me permito entrar en materia del Informe de Actividades
del Centro Universitario de Ciencias de la Salud del periodo 1997-1998.

2.0. LADOCENCIA EN EL CENTRO UNIVERSITARIO.

Quiero abordar este apartado sefialando que esta Rectoria reconoce en todo su
valor el esfuerzo, el desempefio, la dedicacion, la contribucion y la entrega que
han demostrado Ios académicos de este Centro en la labor docente.

Asi como no tendria razén de ser una universidad sin alumnos, tampoco la tendria
sin profesores cuya misién no solo es la de transmitir datos o informacion, sino
aun mas, formar y generar actitudes, percepciones y valores que ciertamente se



No obstante lo anterior, Ciencias de la Salud cubre mas del 25 % ( Ver Gréfica
No. 3 ), de la demanda de ingreso planteada a los Centros Universitarios
metropolitanos, ubicandolo asi en el primer lugar en este rubro.

Por otro lado, quiero decir a ustedes que lo que hace dos afios fue un proyecto,
hoy es una realidad, pues en Septiembre de 1997 y con la aprobacién de los
Consejos de Centro y General Universitario, se puso en marcha el programa de la
Licenciatura en Nutricién el cual contribuye, no solo a diversificar la demanda en el
campo de las ciencias de la salud, lo cual ya de por si es importante, sino
también a formar profesionales capaces de incidir cientifica y profesionalmente
en el proceso alimentario-nutricio de la poblacién, mediante un enfoque
multidisciplinario, investigando la problematica, proponiendo estrategias de
solucion y aplicando los avances que registra esta disciplina

No esta de mas sefialar a ustedes que el Plan de Estudios de esta licenciatura
experimentd adecuaciones importantes, mismas que eran imprescindibles para
colocar al programa entre los mejores del pais por su disefio, mismo que originé
su inclusién en la Asociacion Nacional de Escuelas y Facultades de Medicina -
ANFEN- no obstante, tenemos un reto importante; crear la infraestructura de
laboratorios indispensable para la realizacién de las practicas formativas de los
estudiantes, lo cual se convierte hoy en una tarea impostergable para la
administracion de este Centro. De igual manera, se realizaron y aprobaron las
modificaciones a los perfiles de ingreso y egreso de la carrera técnica y la
Licenciatura de Enfermeria. Ademds, la carrera de Psicologia también
experimentd adecuaciones en la denominacién, vy ubicacién de materias de su
plan de estudios, asi como en la definicion de los prerrequisitos.

No quisiera dejar de lado un aspecto medular en las adecuaciones curriculares
que he mencionado y es que debido a que los anteriores planes de estudio fueron
adaptados al modelo semiflexible por sistema de créditos y se realizaron sélo

algunas adecuaciones a la relacion horizontal y vertical de sus materias, éstos no
experimentaron cambios de fondo.

Sin embargo, no es desconocido el hecho de que las inercias que prevalecen en
algunos de los actuales planes de estudio del Centro Universitario respondieron
adecuadamente a problematicas de salud que se presentaron en las décadas de
los setenta y ochenta, es decir, a demandas de alrededor de hace 20 afios. No
obstante, esa realidad en las condiciones de la salud de la poblaciéon ha cambiado.
Hoy las causas de morbilidad y mortalidad de mayor frecuencia tienen que ver
mas con los trastornos crénico degenerativos que con afecciones agudas como
las enfermedades gastrointestinales (Ver tabla no. 1). Pero ademas, no dejamos
de ser un pais de altos contrastes, conviven simultaneamente afecciones propias
de los paises altamente desarrollados con problemas de salud tipicos de los
paises con grandes niveles de pobreza. Eso nos ha llevado a iniciar una revision
exhaustiva de la curricula de cada una de las carreras que se imparten en este
Centro, ya que no es posible concebir que, por ejemplo, en la Carrera de Medicina



Finalmente, creo que el sistema de créditos constituye una experiencia
importante, primero para el alumno, por la responsabilidad que ahora se deposita
en él para elegir los ritmos y orientaciones de su formacion; segundo, para el
profesor, porque ahora su formacién, su perfil y su forma de trabajo le estan
demandando nuevas actitudes y estilos de interaccion menos individuales y mas
colegiados en la vida de la academia, en la del departamento o en las tareas de
la division; tercero, es una experiencia singular y un reto de eficiencia para todos
los que tenemos una responsabilidad institucional, , es una demanda para hacer
las cosas bien, pero también y lo mas importante, es una responsabilidad
histérica ante quienes han creido en nosotros: la sociedad misma.

2.2. APOYOS ACADEMICOS.

El Programa de Estimulos para la Carrera Docente del periodo 1996 — 1997
propici6 que los profesores participaran mas en el desarrollo de apoyos
académicos para coadyuvar en los procesos de ensefianza — aprendizaje. Sin
embargo, también se han desarrollado proyectos departamentales de apoyo
académico orientado a profesores y alumnos. Dignos ejemplos de esto lo son
esfuerzos del area de coémputo del Departamento de Psicologia Aplicada, el
Centro de Evaluacién Psicométrica del Departamento de Psicologia Basica, el
desarrollo de una estrategia de ensefianza con la utilizacién de simuladores en el
Departamento de Enfermeria Clinica Integral Aplicada, la adquisicién y aplicacion
del equipo de laparascopia, como apoyo para la ensefianza de la cirugia en el
Departamento de Clinicas Quirtrgicas, y otro nimero importantes de apoyos que
se han instrumentado, fundamentalmente con financiamientos del Fondo para la
Modernizacion de la Educacion Superior —-FOMES-.

Quiero detenerme un poco en uno de los centros de apoyo académico  mas
importantes con los que cuenta el Centro Universitario: el Centro de
Documentacién y Sistemas de Informacién, mejor conocido como CEDOSI.

El edificio en el que se encuentra ubicado funcionaba ya como biblioteca desde
1972 con una superficie de poco mas de 1300 mts. cuadrados distribuidos en tres
niveles. En 1994 y con un importante apoyo de CONACYT fue remodelado a
efecto de integrar plataformas de computo y telecomunicaciones, asi que ademas
de los servicios basicos de biblioteca, el CEDOSI inici6 una etapa de
modernizacién para brindar la consulta especializada de busqueda de informacién

en bases de datos electronicas, comunicacién via INTERNET vy, cursos de
coémputo académico.

De igual manera, se integr6, mediante un apoyo del FOMES un acervo de
publicaciones periodicas cientificas de 348 titulos de las revistas mas prestigiadas
en el area de ciencias de la salud. Por el nimero de revistas de esta coleccion, el
CEDOSI resulté ser la primera instancia publica en el Estado de Jalisco.



la que pasa la universidad. Sin embargo, Sr. Rector, en medio de las dificultades
referidas solicitamos su apoyo para resolver las necesidades sefialadas en un
corto plazo.

3.0. PERSONAL ACADEMICO.

Es un hecho que gran parte de la actividad académica desarrollada en las
instituciones de educacién superior, se sustenta en el personal académico de
carrera. No obstante, el profesor de asignatura desempefia un papel importante
en nuestros programas de estudio al ser agente encargado de transmitir la
experiencia de la practica profesional.

El Programa de Mejoramiento del Profesorado de las Instituciones de Educacién
Superior (PROMEP ), parte del principio de que el personal académico de carrera
enfoca sus actividades a la formacién de recursos humanos, al desarrollo de la
investigacion cientifica y a la gestién académica. En este contexto, resulta claro
que en funcién de la naturaleza del programa académico de que se trate, sera la
composicion de  profesores que tenga su plantilla, considerando no solo su
tiempo de contratacién, sino también su formacién y experiencia académica.

Por otra parte, es indispensable que cualquier institucion de educacién superior
planee su desarrollo y como parte de ello, estructure la perspectiva de
mejoramiento de sus cuerpos académicos a partir de un diagndstico exhaustivo,
asi como de la identificacion de sus fortalezas y debilidades. En nuestro caso,
Sr. Rector, comparieros universitarios, este trabajo se desarrolld entre abril y
octubre de 1997 al integrar el Proyecto PROMEP, mismo que fue concluido y
entregado, a través de la Coordinacion General Académica, a la Secretaria de
Educacion Puablica en la Cd. de México. Queda aln pendiente, respecto al
proyecto, la firma del convenio respectivo y la de sus anexos a efecto de empezar
a ejecutar las acciones sefialadas en el propio proyecto.

3.1. PROYECTO PROMEP DEL CENTRO UNIVERSITARIO.

La integracién del proyecto PROMEP, constituyé un importante ejercicio de
diagnéstico y prospecciéon de las necesidades de mejoramiento de los cuerpos
académicos del Centro. Participaron, a través de distintas etapas de trabajo, mas
de 62 académicos entre responsables de unidades de apoyo, jefes de
departamento, coordinadores de programas de posgrado y académicos
representantes de los 18 departamentos. Este hecho nos permite afirmar que el
proyecto fue realmente un producto colegiado que refleja no sélo la realidad del
profesorado, sino también la condicion del Centro Universitario en su conjunto; un
proyecto que recoge el consenso y la vision de los distintos actores que
representan a la Comunidad Universitaria de Ciencias de la Salud.



las veces sin haber tenido promocién o acceso a la misma, han permanecido, es
decir, siguen siendo profesores de asignatura o técnicos académicos.

Por otra parte, y en relaciéon al grado académico de nuestros profesores de tiempo
completo, la piramide se ha ido transformando en los dltimos 3 afios. En La
actualidad mas del 31% de los mismos tiene estudios de maestria (Ver grafica
No.7) y el 24.2% estudios de especialidad, sin embargo, sigue siendo alto el
porcentaje de profesores con grado de licenciatura y, demasiado baja la proporciéon
de profesores con doctorado.

Otros aspectos como la investigacion y la infraestructura para la docencia que
también fueron objeto de un andlisis detallado, si ustedes me lo permiten haré
referencia a ellos en los siguientes apartados del presente informe.

No quisiera concluir este apartado sin compartir a ustedes las siguientes lineas de
reflexion:

a).- EIl PROMEP representa una estrategia de desarrollo a corto y largo plazo de
fundamental relevancia para nuestro Centro Universitario, no solo por el ejercicio
de diagnostico y la construccién de escenarios de futuro probables y consensados,
sino también porque se constituye en un instrumento de evaluacion y en un sensor
importante de nuestro trabajo, del trabajo que, coparticipativa vy
corresponsablemente, desarrollemos esta comunidad universitaria.

b).- EIl Proyecto PROMEP ofrece apoyos que, al parecer se han delineado casi
exclusivamente como apoyos para la formacion de los docentes, sin embargo
plantea también, aunque los deja poco dibujados, una serie de condiciones
previas que las instituciones tendremos que resolver. Por ejemplo, estructuras
normativas, procedimientos, recursos financieros, etc. Ello requiere de acciones

en red y no de respuestas que solo contemplen soluciones locales por centro
universitario.

c).- Pero también el Proyecto demanda acciones de trascendencia al interior de
nuestro Centro, simplemente el poner en marcha una estrategia de reacomodo del
profesorado en funcién de su formacion, tiempo de contratacion u ocupacién en
actividades de investigacién para que se ajuste a los criterios de evaluacion del
PROMEP requiere, no solo de planes y métodos, sino también de conjuncién de
voluntades y transformaciones estructurales de fondo. Exige, asimismo, una
vision de futuro construida responsablemente.

3.2. PLANTILA DE PERSONAL ACADEMICO.

La plantilla definitiva del personal académico del Centro Universitario se
mantiene muy similar a la plantilla de hace dos afos, con la salvedad de las
contrataciones temporales que se realizaron en 1997, la incorporacion de
académicos a través del PROREBE, los cuales en el periodo 97 — 98 fueron de 3



profesores de asignatura, tanto en el sistema rigido, como en el sistema
semiflexible por créditos. '

Por dltimo, y después de un trabajo intensivo se capturd practicamente toda la
plantilla de personal en el sistema BANNER, sistema que nos permitira —por lo
menos esas son nuestras esperanzas--, disponer de una herramienta de
administracién de personal académico vinculada directamente a las necesidades
de la programacién que exige el modelo curricular semiflexible por créditos.

3.3. FORMACION DE PROFESORES.

Es un hecho comun que en la mayoria de las instituciones de educacién superior
el docente que se incorpora lo hace siendo un experto en su disciplina o un
experto en su practica profesional, sin embargo, pocos profesores se prepararon
para hacer docencia, pocos tuvieron una formacion especializada en la didactica y
la pedagogia para la educaciéon superior y, los mas, nos hemos desempefiado
como excelentes reproductores de las practicas docentes en las que nos vimos
inmersos en nuestra experiencia como alumnos de una licenciatura o de un
posgrado.

De esta circunstancia no estamos exentos en el Centro Universitario, pues apenas
el 1.3% de nuestros profesores tuvieron alguna formacién como docentes antes de
su ingresd a la plantilla académica.

Ademas, cuando se fomentan las experiencias de formacion docente es comdn
que se desarrollen, las mas de las veces sin ejes articuladores a un propésito

evaluable, y sin sistemas de seguimiento y evaluacion del impacto que tuvieron
dichas acciones.

Este hecho, aunado a la puesta en marcha de un modelo de administracion
curricular basado en el sistema de créditos, demandé de manera impostergable la
organizacion de un plan de formacién de docentes que resolviera la necesidad no
solo de prepararlos para operar un nuevo modelo académico, sino que ademas,
contribuyera a desarrollar una nueva valoracién del trabajo académico y una
actitud favorecedora del trabajo colegiado . Junto a lo anterior, se hizo
indispensable desarrollar las habilidades y el conocimiento necesarios para
organizar los programas de las asignaturas y los apoyos didacticos necesarios .

Con base en lo anterior se realizé un diagnéstico de la formacion docente --accién
en la que participaron seis Centros Universitarios--; se definieron politicas para
orientar la formacion del profesorado; y se cimentaron las bases para la
organizacion de un programa de formacién pedagdgico—didactico. De esta
manera, los Departamentos seran los principales promotores de la actualizacion
disciplinar y éstos, junto con las Divisiones, y las Coordinaciones de Apoyo de la
Secretaria Académica, seran los que promoveran las acciones de actualizacion y
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No.8). De acuerdo a la propuesta aprobada por el Consejo del Centro
Universitario.

Vale la pena sefalar aqui dos hechos importantes: primero, a diferencia del
periodo pasado, para esta promocion se increment6 el porcentaje de salarios
asignados al nivel Il desde un 6 hasta casi el 27 %, con esto practicamente los
académicos de todos los Departamentos, salvo uno, tuvieron la posibilidad de
acceder a estimulos del nivel Il. Segundo, del total de académicos de carrera
participaron en el Programa poco mas del 27%, proporcion muy similar con
respecto al periodo 96 — 97 (Ver grafica No.9).

Por otro lado, no registr6 cambios importantes el porcentaje de técnicos
académicos que participaron vy si, en cambio, el de profesores de carrera, pues
este disminuyé ligeramente para el caso de la presente convocatoria (Ver
Gréaficas Nos.10, 11y 12).

Finalmente, quiero decir a ustedes que el préximo 16 de marzo se publicara el
resultado final del Programa en el cual, de los académicos que participaron se
veran potencialmente beneficiados mas del 85%, seglin datos de las Comisiones
Dictaminadora y de Ingreso y Promocion del Personal Académico. Estos
académicos adquieren con ello una responsabilidad; la de convertirse en los
primeros agentes que impulse en el Departamento la vida académica.

Para efectos de evaluacion del Programa se realizara un seguimiento minucioso
de cada expediente, asi como de la productividad e impacto que se logren en el
desarrollo de la vida académica departamental. Creemos que este programa, al
igual que el de Estimulo a los Grupos de Liderazgo Académico, deben ser los
motores que impulsen y fortalezcan la productividad en dos funciones de
particular relevancia: la funcion de docencia a través de la cual se cristalizan las
politicas, metas y objetivos para la formacion de recursos humanos en salud y la
funcion de investigacion, responsable de la generacion y aplicacion del

conocimiento cientifico, binomio inseparable en el quehacer universitario de
nuestro Centro.

Creemos que el Reglamento del Programa de Estimulos, al igual que cualquier
instrumento normativo, es perfectible. Por ello y haciendo eco de las sugerencias
de mis compaferos académicos quiero plantear a usted, Sefor Rector, la
necesidad de que en futuras revisiones, sean considerados aspectos como la
participacion en el Programa de personal que se desempefa en los hospitales
civiles --instituciones consideradas como universitarias--, y que al mismo tiempo,
se desempefia como investigador o profesor en el Centro Universitario. De igual
manera, no es descabellado que se considere la gestion de un mayor numero de
recursos para el Programa a fin de que accedan con mas posibilidades,
profesores de asignatura que desarrollan no solo actividades de docencia, sino
también, un gran namero de actividades de gestion académica y de apoyo
operativo a los departamentos. Con esta consideracion quiero expresar a estos
compaferos mi mas merecido reconocimiento.
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4.2. EFICIENCIA TERMINAL.

Un indicador con gran sensibilidad para definir la calidad educativa de una
institucion es el niumero de estudiantes de una generacion que egresan respecto
al nimero de estudiantes que ingresaron de la misma: esto es la eficiencia
terminal. Asi, los mas altos porcentajes de eficiencia terminal en las Carreras de
Odontologia, la Carrera de Médico Cirujano y Partero y la Carrera Técnica de
Enfermeria, siguiéndole Carreras como Psicologia, Cultura Fisica y Deportes.
Llama la atencion el hecho que la primera generaciéon que egresa de la carrera de
la Licenciatura en Enfermeria, lo hizo con un 52% de eficiencia terminal. Ello
demanda de parte de todos los involucrados una atencion especial, a efecto que
se revise que el valor de este indice se incremente para las préximas
generaciones (Ver tabla No. 10).

Pero ademas del egreso, debemos considerar en la eficiencia terminal el indice de
titulacion de los pasantes, y éste es un punto en el que debemos detenernos.

4.3. TITULACION.

La titulacién es uno de los principales indicadores de eficiencia en la Educacion
Superior. En el Centro Universitario de Ciencias de la Salud, el indice global de
titulacion de 1997 casi se duplicé respecto a 1995. Los cambios mas significativo
fueron en las carreras de Psicologia, con mas del 137%, Odontologia, con 115%,
Cultura Fisica con un 97%, y Enfermeria técnica, con el 67%. (Ver grafica No. 15).

Estos incrementos se explican como un efecto de las nuevas modalidades de
titulacion, pero también como incremento en la necesidad de graduarse de

egresados de anteriores generaciones, ante las demandas de titulacion para el
empleo.

4.4. ESTIMULOS A ESTUDIANTES SOBRESALIENTES.

Es de todos conocido que un alto indice de estudiantes deserta o pide licencia
debido a factores econdmicos. Para disminuir este problema, la Universidad de
Guadalajara desarrollé el “Programa de Estimulos Econdémicos a Estudiantes
Sobresalientes” con apoyo del Fondo para Modernizar la Educacion Superior
(FOMES). Y la asignacion de una partida de presupuesto regular. Esto ayudo a
que el Centro Universitario de Ciencias de la Salud en 1997 incrementara en un
32% la poblacion estudiantil beneficiada respecto a 1996.

4.5. SISTEMA DE TUTORIAS.

Siendo el Sistema de tutorias una parte fundamental en la operaciéon del sistema
de Créditos, destaca la importancia del “Curso taller de Capacitacion de Tutores”
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5.1. OFERTA EDUCATIVA DE POSGRADO.

En el presente, el Centro Universitario ofrece 44 especialidades médicas, 5
odontolégicas y 5 cursos de especializacion postbasica en el area de Enfermeria:
en tanto que se cuenta con 18 programas de maestria y 7 de doctorado (Ver
Grafica No.17). Cabe mencionar a ustedes que algunos de estos programas se
han implementado adoptando la modalidad de doctorados directos.

La disponibilidad de esta oferta educativa permite atender a una poblacion escolar
de 357 estudiantes de maestrias y doctorados; 1,224 estudiantes de programas
de especialidad y 139 estudiantes de cursos postbasicos de Enfermeria (Ver
grafica No. 18 ). Esto representa el 16.6% del total de la poblacién escolar

vigente  -10,330 estudiantes- que atiende el Centro Universitario (Ver Grafica
No.19).

La poblacion escolar atendida en programas de maestria y doctorado en el ciclo
97 — 98 duplico practicamente a la que se atendia en 94 —95 ( Ver Grafica No.
20 ) , mientras que la poblacion escolar de especialidades solo se incrementd
ligeramente al crear en 1995 los 9 programas ya referidos. Vale decir que a pesar
de que dispone el Centro de 44 programas de especialidades médicas, el 60.1%
- 717 - de los estudiantes se concentran solo en 8 programas (Ver Grafica No.
21). Por otro lado, el 82.6% de la poblacién escolar de maestrias y doctorados se
encuentra inscrita en 12 de 27 programas.

5.2. EVALUACION DEL POSGRADO.

Esta administracion considera fundamental la evaluacién permanente de nuestros
programas de formacién en todos sus niveles. Recientemente 6 de nuestros
programas de posgrado — 3 maestrias y 3 doctorados — (Ver Tabla No. 12 )
fueron objeto de procesos de evaluacion externa por parte del Padrén Nacional
de Posgrados del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia - CONACYT - .

Como resultado de dicha evaluacién, 4 de los seis programas fueron
dictaminados favorablemente para mantenerse en el padrén de Excelencia. El
grupo de evaluadores emiti6 igualmente una serie de recomendaciones a estos
programas, entre las que destacan el desarrollo de un mayor esfuerzo en la
creacion de mas plazas para profesores de tiempo completo para los programas
de posgrado de excelencia; un mayor apoyo secretarial, administrativo y contable;
una mayor inversion en revistas documentacion y bibliografia especializada Y
regularizar oportunamente los fondos concurrentes. De igual manera, fueron
emitidas diversas recomendaciones académicas para los programas que no
fueron aceptados, mismas que por disposiciones de esta rectoria se han venido

trabajando de cerca con la Coordinacién de Posgrados de este Centro
Universitario.
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5.3. GRUPOS DE LIDERAZGO Y POSGRADOS.

La experiencia internacional y la historia de la investigacion cientifica en nuestro
pais ha demostrado que los grupos de investigacion productivos se encuentran
por lo regular vinculados a posgrados de excelencia. En nuestro caso, crecimos
atendiendo la demanda de formacién en estudios de posgrado, pero nos hacia
falta direccionar el desarrollo de esta oferta educativa, darle un eje integrador que
le permita aprovechar los esfuerzos en la gestion de apoyos y, al mismo tiempo,
generar una identidad disciplinar ligada a los grupos de investigacion que se han
ido conformando y que, incluso han sido considerados como grupos de liderazgo
académico.

Quiero informar a ustedes que, al respecto, la administracién que presido ha
iniciado un esfuerzo conjunto orientado a favorecer y fomentar la vinculacién de
nuestros programas de posgrado y el desarrollo, el trabajo y la participacion
académica de los once grupos de liderazgo que fueron apoyados por el
Programa de Retencion y Estimulo a Grupos de Liderazgo Académico
(PRYEGLA ).

Es tarea de los responsables de los programas, de los lideres de los grupos
académicos y de las autoridades del Centro Universitario, fortalecer la
integracion, estimular la participacién de los académicos en actividades como la
docencia, la tutoria y el desarrollo de proyectos que impulsen la calidad de
formacion que se imparte en los programas relacionados con las areas de trabajo
de estos grupos. Por ello, esta Rectoria hace una amplia invitacion a los
companeros académicos que resultaron beneficiados para que su labor y
actividades de investigacion se reflejen, en el corto plazo, en una mejora
sustancial de las variables que determinan la condicion de excelencia de los
posgrados en ciencias de la salud. Estamos ciertos que el papel de estos grupos
y de sus integrantes en la vida académica de nuestros posgrados inyectara un

mayor dinamismo y generara una mayor actividad productiva en el Centro
Universitario.

5.4. INFRAESTRUCTURA DE APOYO ACADEMICO AL POSGRADO.

Uno de los indicadores importantes en la evaluacion de las condiciones de calidad
de un programa de posgrado, es sin duda, la infraestructura de apoyo
academico con la que cuenta. Instituciones como el CONACYT y programas
como el PROMEP hacen un énfasis especial en la existencia de no solo espacios
adecuados como aulas y laboratorios, sino también en la disponibilidad de acervos
actualizados y suficientes, recursos de apoyo didactico, accesibilidad a las
principales fuentes y sistemas de difusion y almacenaje de informacion cientifica,
equipos de computo adecuados y suficientes, asi como infraestructura que

permita el acceso a los modernos sistemas de telecomunicacion y
teleinformatica.
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5.6. RETOS Y PERSPECTIVAS PARA EL POSGRADO EN CIENCIAS DE LA
SALUD. '

En los dos ultimos afios y con el apoyo del Fondo para la Modernizacion de la
Educacion Superior el Centro Universitario ha logrado equipar parcialmente
algunos laboratorios que apoyan la ensefianza en el pregrado; ha permitido
completar el equipamiento y la adecuacién de espacios fisicos en otros; la
estancia de académicos de renombre ha favorecidp la actividad académica en
nuestros posgrados; se han mejorado sustancialmente espacios fisicos para la
docencia y la investigacion en posgrados del area basica y se ha logrado
mantener el nivel del de la plantilla academica en los programas registrados en el
Padrén de Excelencia. De igual manera se ha equipado un area para la asesoria

en bioestadistica para estudiantes y personal académico de los posgrados, entre
otras cosas.

No obstante lo anterior, es claro que la administracion de éste Centro y los
académicos que participan como docentes — investigadores en los 27 programas
de posgrado tenemos a la puerta la necesidad de delinear corresponsablemente
el futuro de mediano y largo plazo para nuestros pogramas de posgrado.
Sabemos que ello requiere partir de una base realmente sélida de conocimiento y
reconocimiento de nuestras debilidades y de nuestras fortalezas.

Al respecto, no es desconocido para nosotros que tenemos aun un largo camino,
como parte del Plan de Desarrollo del Posgrado, requerimos definir criterios claros
para la creacion y aprobacion de nuevos programas de posgrado ( Ver Tabla
No.13 ), revalorar la diversidad de programas y la posibilidad de integrarlos por
campos disciplinares como estrategia para mejorar la calidad y optimizar
recursos; es necesario definir y establecer estrategias soélidas para no solo
mejorar la calidad de formacion, sino también para mantenerla y reflejarla en
egresados de alto nivel, con mayor eficiencia terminal y productividad cientifica de
los profesores; es indispensable traducir el discurso de vinculacién entre
posgrado y pregrado en acciones concretas; es prioritario también establecer con
eficacia criterios y politicas claras para la incorporacién de profesores al
posgrado; es necesario continuar con estrategias de integracion de programas y
la correspondiente  optimizacién de recursos; hablando en el lenguaje del
PROMEP, se requiere incrementar el niumero de los profesores con grado
preferente e impulsar a los profesores a competir para adscribirse al Sistema
Nacional de Investigadores —SNI- . Como Centro Universitario, es indispensable
trabajar y consensar ampliamente el futuro de nuestra oferta educativa de
posgrado en materia de las lineas que se buscara perfilar tanto para la
investigacion como para la formacién de recursos humanos de alto nivel.

Por otro lado, Sr. Rector, en el marco de este conocimiento y reconocimiento de
nuestras debilidades, existen vinculadas a ellas factores que como Red
Universitaria es indispensable no dejar de perder de vista: con el riesgo de
equivocarme, todos en mas de una ocasién, nos hemos enfrentado a vacios
normativos en diferentes circunstancias y hechos, pero aqui me refiero a la

21



profesores y de productividad cientifica (Ver Tabla No. 14). Partimos del principio
de que si se fortalece al posgrado, se fortalece a la investigacién, y viceversa, pero
es tarea de lo que resta de esta administracion, esbozar el camino para que esto
se cristalice y no se convierta solo en una politica de discurso.

6.1. INVESTIGADORES Y GRUPOS DE INVESTIGACION.

En el Centro Universitario 263 académicos se encuentran vinculados con el
desarrollo de la investigacion cientifica, sin embargo solo el 65.7% --173
profesores-- tienen el nombramiento formal de profesor—investigador (Ver Gréfica
No.23), el resto son profesores que teniendo su méaxima carga en la docencia, se
han involucrado parcial o totalmente en los diversos proyectos y lineas de
investigacion.

De total de académicos del Centro, el 13.4% desarrollan actividades de
investigacion, pero solo el 8.8% tienen un nombramiento como investigadores.
Por otra parte, el nimero de investigadores inscritos en el Sistema Nacional de
Investigadores se incrementd con la ultima promocién de 12.5% a 16.3% , €s

decir, 43 académicos investigadores son ahora miembros de este importante
padrén nacional de investigadores (Ver graficas No. 24 y 25).

Solo para terminar de dar un panorama general de nuestro capital humano
dedicado a la investigacion, les diré a ustedes que los 173 investigadores con
nombramiento se encuentran distribuidos de manera similar en las tres
categorias: titulares, asociados y asistentes (Ver Tabla No.15). Con respecto al
grado académico de los mismos, se ha registrado un incremento importante en el
namero de investigadores con maestria y, aun cuando en 1998 egresaran
alrededor de 54 académicos de alguno de los programas de doctorado, nuestro
ndmero de investigadores con este grado apenas alcanza el 9.8%, a la fecha, lo
que representa un total de 26 doctores (Ver Grafica No.26).

Es importante senalar a ustedes que en ciencias de la salud se han identificado
por lo menos 15 grupos de investigacién integrados a teméticas de trabajo mas o
menos definidas. De estos grupos, once reunieron los requisitos necesarios para
competir en el Programa de Retencion y Estimulos a Grupos de Liderazgo

Académico y 87 de los 173 investigadores con nombramiento participan en alguno
de estos grupos.

Un aspecto importante que no quisiera dejar inadvertido es el relacionado con las
lineas de investigacion. Al respecto y como resultado del trabajo diagndstico que
implicé la elaboracién del proyecto PROMEP, nos dimos cuenta de la enorme
diversidad de titulos con las que se denominaban las lineas de investigacion,
ademas, el problema se complicaba cuando el investigador reportaba el titulo del
proyecto como titulo de linea de investigacion, o bien, se registraban lineas que
aun no tenian proyectos adscritos vigentes.
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HONORABLES MIEMBROS DEL CONSEJO DE ESTE CENTRO
UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD QUE NOS HONRAN CON SU
PRESENCIA

DR. VICTOR MANUEL GONZALEZ ROMERO
RECTOR GENERAL DE LA UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

HONORABLES MIEMBROS DEL PRESIDIUM
ESTIMADOS INVITADOS ESPECIALES

Estamos aqui reunidos para cumﬁiir la responsabilidad'de rendir el informe anual
de las actividades académicas realizadas en nuestra dependencra durante el
perlodo 1997-1998.

Cabe destacar que la responsabilidad de informar se cUmpIe ante la comunidad de
nuestroCentro Universitario, de su érgano méaximo.de gobierno: el Consejo de
Centro, de las autoridades de la Administracion Central dignamente representadas
en este ‘acto por el Rector General, Dr. Victor Manuel Gonzélez Romero; de cara a
la comunidad universitaria toda y Iasociedad jalisciense, a la cual nos debemos.

Para iniciar el presente informe es necesario recordar que su servidor asumié la
responsabilidad de la Rectoria del Centro Universitario de Ciencias de la Salud,
hace poco menos de un afo, por lo que en términos formales me ha
correspondido concluir el ciclo de tres afios iniciado por el Dr. Radl Vargas Lépez.
Ahora bien mi llegada a la presente responsabilidad, coincide y se relaciona con la
lucha que se dio el afio pasado en los hospitales civiles y que culminé con la
creacion del Organismo Publico Descentralizado Hospital Civil de Guadalajara.

Con estos antecedentes me permito entrar en materia del Informe de Actividades
del Centro Universitario de Ciencias de la Salud del periodo 1997-1998.

2.0. LA DOCENCIA EN EL CENTRO UNIVERSITARIO.

Quiero abordar este apartado sefialando que esta Rectoria reconoce en todo su
valor el esfuerzo, el desemperio, la dedicacion, la contribucién y la entrega que
han demostrado los académicos de este Centro en la labor docente.

Asi como no tendria razén de ser una universidad sin alumnos, tampoco la tendria
sin profesores cuya misién no solo es la de transmitir datos o informacion, sino
aun mas, formar y generar actitudes, percepciones y valores que ciertamente se



convertiran en los principales referentes de los proyectos de vida de nuestros
estudiantes.

Lo anterior, comparieros universitarios, constituye una responsabilidad de
relevancia en la tarea de cualquier académico que se pare ante un grupo en
calidad de profesor. Esta responsabilidad es la que, impulsa y demanda en el
docente la actualizacion pedagogica y disciplinar, el desarrollo de habilidades
para la ensefanza, la formacién de actitudes y el cambio en las formas
tradicionales de realizar el trabajo académico.

Una funcion docente de calidad exige a la institucién, exige al profesor, pero
también exige al alumno. Si estamos de acuerdo en esta premisa, estaremos de
acuerdo en que el compromiso hacia la calidad en la ensefianza no solo
demanda esfuerzos en la modificacion de planes de estudio, en el mejoramiento
de la infraestructura de laboratorios en la reestructuracion de los sistemas y
procedimientos administrativos de apoyo, o en la actualizacion de los
academicos, sino también requiere la generacién de una cultura en la que la
productividad académica — cientifica, la previsién, las decisiones planeadas y la
actividad colegiada se conviertan en valores centrales en la vida de este Centro
Universitario.

Por ello es que con el reconocimiento, va también mi exhortacién a todo el
personal académico y a los que colaboramos para que la funcion docente sea
posible, a efecto de que continuemos aportando nuestro esfuerzo y dedicacion
en las tareas y proyectos de la academia, del departamento y de la Divisién. Solo
esto hara posible mejorar y llevar nuestros programas a una condicion de
excelencia.

2.1. OFERTA EDUCATIVA, CURRICULUM Y SISTEMA DE CREDITOS.

En el presente, el Centro Universitario ofrece un total de 88 programas
academicos tanto en el nivel técnico, como en la licenciatura y el posgrado (Ver
Grafica No. 1 ). Con esta oferta Ciencias de la Salud atiende a una matricula
global de 10,386 alumnos, con lo cual se ubica entre los tres Centros
Universitarios con mayor numero de estudiantes en el pregrado y en el primer
lugar en lo que respecta a matricula de posgrado.

Por otra parte, en el transcurso de los tres Ultimos afios, la capacidad de
atencién a la demanda ha experimentado algunos cambios. Mientras que en 1995
atendimos practicamente en promedio, el 50% de la demanda, para septiembre
de 1997 se redujo en poco mas del 10%, ( Ver Gréficas Nos. 2 y 35). Esto, se
debi6 principalmente al déficit de infraestructura de laboratorios con la que
contamos, para la atencion del alumno en el sistema de créditos. Dicha
infraestructura se volvié insuficiente al empezar a regular los cupos por grupo y
mejorar la atencion a los estudiantes.



No obstante lo anterior, Ciencias de la Salud cubre mas del 25 % ( Ver Grafica
No. 3 ), de la demanda de ingreso planteada a los Centros Universitarios
metropolitanos, ubicandolo asi en el primer lugar en este rubro.

Por otro lado, quiero decir a ustedes que lo que hace dos afios fue un proyecto,
hoy es una realidad, pues en Septiembre de 1997 y con la aprobacioén de los
Consejos de Centro y General Universitario, se puso en marcha el programa de la
Licenciatura en Nutricion el cual contribuye, no solo a diversificar la demanda en el
campo de las ciencias de la salud, lo cual ya de por si es importante, sino
también a formar profesionales capaces de incidir cientifica y profesionalmente
en el proceso alimentario-nutricio de la poblacién, mediante un enfoque
multidisciplinario, investigando la problemética, proponiendo estrategias de
solucion y aplicando los avances que registra esta disciplina

No esta de mas sefalar a ustedes que el Plan de Estudios de esta licenciatura
experimentd adecuaciones importantes, mismas que eran imprescindibles para
colocar al programa entre los mejores del pais por su disefio, mismo que origind
su inclusién en la Asociacién Nacional de Escuelas y Facultades de Medicina -
ANFEN- no obstante, tenemos un reto importante; crear la infraestructura de
laboratorios indispensable para la realizacién de las practicas formativas de los
estudiantes, lo cual se convierte hoy en una tarea impostergable para la
administracion de este Centro. De igual manera, se realizaron y aprobaron las
modificaciones a los perfiles de ingreso y egreso de la carrera técnica y la
Licenciatura de Enfermeria. Ademdas, la carrera de Psicologia también
experimento adecuaciones en la denominacion, y ubicacion de materias de su
plan de estudios, asi como en la definicion de los prerrequisitos.

No quisiera dejar de lado un aspecto medular en las adecuaciones curriculares
que he mencionado y es que debido a que los anteriores planes de estudio fueron
adaptados al modelo semiflexible por sistema de créditos y se realizaron sélo
algunas adecuaciones a la relacién horizontal y vertical de sus materias, éstos no
experimentaron cambios de fondo.

Sin embargo, no es desconocido el hecho de que las inercias que prevalecen en
algunos de los actuales planes de estudio del Centro Universitario respondieron
adecuadamente a problematicas de salud que se presentaron en las décadas de
los setenta y ochenta, es decir, a demandas de alrededor de hace 20 afios. No
obstante, esa realidad en las condiciones de la salud de la poblaciéon ha cambiado.
Hoy las causas de morbilidad y mortalidad de mayor frecuencia tienen que ver
mas con los trastornos crénico degenerativos que con afecciones agudas como
las enfermedades gastrointestinales (Ver tabla no. 1). Pero ademas, no dejamos
de ser un pais de altos contrastes, conviven simultaneamente afecciones propias
de los paises altamente desarrollados con problemas de salud tipicos de los
paises con grandes niveles de pobreza. Eso nos ha llevado a iniciar una revisién
exhaustiva de la curricula de cada una de las carreras que se imparten en este
Centro, ya que no es posible concebir que, por ejemplo, en la Carrera de Medicina



se impartan 128 materias en el transcurso de la misma y, lo mismo priva,
afortunadamente no en tal magnitud en el resto de las carreras.

Esta realidad demanda estrategias, enfoques, y métodos de formacion de
profesionales distintos a los de hace dos décadas pero acordes a la dinamica de
cambio que experimenta el proceso de salud enfermedad en nuestro pais vy,
particularmente, en nuestro Estado.

El andlisis de la circunstancia anterior ha dejado claro que un reto de prioridad
para el Centro Universitario en el corto plazo, debera ser la elaboracion y
desarrollo de todo un proyecto de transformacién y actualizacioén curricular que
busque no solo actualizar los planes y programas de estudio, sino también, el
disefio de una curricula vinculada tanto al desarrollo del campo disciplinar, como
a las demandas sociales de la region.

En lo que respecta al sistema de créditos, nuestra experiencia llega ya al quinto
ciclo, al inicio del presente poco mas del 50% de las asignaturas de los planes de
estudio se ofertan ya bajo este sistema de administracion escolar (Ver Grafica
No.4 ).

La experiencia de mas de dos afos y medio en el sistema de créditos nos ha
permitido identificar las diversas y complejas variables que determinan el trabajo
de la programacién académica. Asi, hemos definido los roles y las
responsabilidades de cada actor en la identificacion de la demanda de cursos, en
la organizacion de la oferta, en la definicion de los sistemas de horarios, en la
asignacion de los espacios de trabajo para la practica y la teoria, y en la
preparacion de los insumos administrativos, entre otros.

De igual manera, puedo decir a ustedes que en el presente se ha avanzado en la
identificacion anticipada de la demanda de cursos y en la induccion y formacién
de profesores en el nuevo modelo académico. Se han resuelto problemas como
el de la necesidad de mayor cobertura de horarios para los cursos a lo largo del
dia y en el transcurso de los 6 dias de la semana. También, se han buscado
estrategias para lograr disminuir la némina protegida y, en consecuencia, reducir
la demanda de nuevas contrataciones temporales de profesores.

Sin embargo, debo decir que el camino recorrido en el sistema de créditos ha
evidenciado ausencias para las cuales ain no contamos con respuestas, pero
ademas, encontrar respuestas y soluciones a dichas ausencias requiere de
voluntades y acciones conjuntas como Red universitaria. Un ejemplo de las
mismas es la falta de un marco normativo que regule aspectos como la
reprobacion, o bien, el periodo en el que un estudiante puede postergar la
inscripcion a una asignatura, o los procedimientos que deban utilizarse para la
realizacion de los examenes de suficiencia o de promocién, solo por mencionar
algunas de las situaciones mas comunes.



Finalmente, creo que el sistema de créditos constituye una experiencia
importante, primero para el alumno, por la responsabilidad que ahora se deposita
en el para elegir los ritmos y orientaciones de su formacion; segundo, para el
profesor, porque ahora su formacién, su perfil y su forma de trabajo le estan
demandando nuevas actitudes y estilos de interaccion menos individuales y mas
colegiados en la vida de la academia, en la del departamento o en las tareas de
la division; tercero, es una experiencia singular y un reto de eficiencia para todos
los que tenemos una responsabilidad institucional, , es una demanda para hacer
las cosas bien, pero también y lo mas importante, es una responsabilidad
historica ante quienes han creido en nosotros: la sociedad misma.

2.2. APOYOS ACADEMICOS.

El' Programa de Estimulos para la Carrera Docente del periodo 1996 — 1997
propicié que los profesores participaran mas en el desarrollo de apoyos
académicos para coadyuvar en los procesos de ensefianza — aprendizaje. Sin
embargo, también se han desarrollado proyectos departamentales de apoyo
académico orientado a profesores y alumnos. Dignos ejemplos de esto lo son
esfuerzos del area de computo del Departamento de Psicologia Aplicada, el
Centro de Evaluacion Psicométrica del Departamento de Psicologia Basica, el
desarrollo de una estrategia de ensefianza con la utilizacién de simuladores en el
Departamento de Enfermeria Clinica Integral Aplicada, la adquisicion y aplicacién
del equipo de laparascopia, como apoyo para la ensefianza de la cirugia en el
Departamento de Clinicas Quirdrgicas, y otro nimero importantes de apoyos que
se han instrumentado, fundamentalmente con financiamientos del Fondo para la
Modernizacion de la Educacion Superior -FOMES-.

Quiero detenerme un poco en uno de los centros de apoyo académico  mas
importantes con los que cuenta el Centro Universitario: el Centro de
Documentacion y Sistemas de Informacién, mejor conocido como CEDOSI.

El edificio en el que se encuentra ubicado funcionaba ya como biblioteca desde
1972 con una superficie de poco mas de 1300 mts. cuadrados distribuidos en tres
niveles. En 1994 y con un importante apoyo de CONACYT fue remodelado a
efecto de integrar plataformas de computo y telecomunicaciones, asi que ademas
de los servicios basicos de biblioteca, el CEDOSI inici6 una etapa de
modernizacion para brindar la consulta especializada de busqueda de informacion

en bases de datos electronicas, comunicacién via INTERNET y, cursos de
computo académico.

De igual manera, se integr6, mediante un apoyo del FOMES un acervo de
publicaciones periddicas cientificas de 348 titulos de las revistas mas prestigiadas
en el area de ciencias de la salud. Por el nimero de revistas de esta coleccion, el
CEDOSI result6 ser la primera instancia publica en el Estado de Jalisco.



Para tener una idea de la importancia de este Centro de Documentacion para la
comunidad universitaria, durante 1997 proporciond servicios a 196,840 usuarios
de los cuales, el 50% en promedio consulté el acervo bibliotecario, el 20% la
hemeroteca, y el restante utilizd las areas de computo en sus diferentes
modalidades (Ver Grafica No.5 ).

Por otro lado, de la superficie total del CEDOSI, solamente el 61 % es
aprovechable con una distribucién espacial que ya resulta insuficiente e
inadecuada para albergar funcionalmente los acervos y los servicios a usuarios,
asi como los espacios de trabajo del personal bibliotecario . El uso y el
incremento de la demanda ha dado como resultado el que los espacios que en el
principio se consideraban cémodos, funcionales y vistosos, hoy luzcan
deteriorados y poco funcionales, con serias limitaciones para atender a la gran
cantidad de usuarios.

En cuanto el acervo, el tiempo nos ha ganado, pues ahora el 50% de los poco
mas de 10,000 volimenes esta constituido por publicaciones con mas de 15
afios de haber sido editados y otro 20% se encuentra entre los ltimos cinco
anos.

Solo reconociendo nuestra debilidades, podemos identificar con claridad nuestras
metas, y por ello soy el primero en reconocer que ciencias de la salud tiene la
relaciéon de volimenes por alumno mas baja de todos los centros universitarios —
1,13- de la zona metropolitana. En cuanto al acervo hemerogréfico, falta ain que
la Coordinacién General de Bibliotecas realice la adquisicion correspondiente a
1997. Por otra parte y debido fundamentalmente a problemas de déficit
presupuestal, la reinscripcion a revistas especializadas para el Centro Universitario
disminuira casi en un 60% durante 1968.

Este rapido panorama, nos plantea la necesidad de instrumentar estrategias de
solucién que, de manera planeada y con el apoyo de su administracion, Sr.
Rector, nos lleve a solucionar en el corto plazo necesidades como :

1.- El mantenimiento de las mas de 300 revistas cientificas que no solo apoyan a
las licenciaturas y postrados del centro, sino que nos permiten formar parte de la
Red Nacional de Centros de Documentacion en Salud (RENCIS).

2.- La adquisicién de por lo menos 6,000 volimenes en el presente afo para
alcanzar, como primera etapa, una relacion de voliumenes de 2 a 1, aun cuando la
cifra estandar internacional es de 12 a 1.

3.- El mantenimiento de las bases electronicas de datos y la ampliacion del
equipo de computo que permita ampliar nuestros servicios de consulta con otras
redes del pais y del extranjero, ademas de otras prioridades .

Estamos seguros, Sr. Rector, que no es facil resolver muchas de las prioridades
que en este rubro se presentan en medio de la dificil situacion presupuestaria por



la que pasa la universidad. Sin embargo, Sr. Rector, en medio de las dificultades
referidas solicitamos su apoyo para resolver las necesidades sefialadas en un
corto plazo.

3.0. PERSONAL ACADEMICO.

Es un hecho que gran parte de la actividad académica desarrollada en las
instituciones de educacién superior, se sustenta en el personal académico de
carrera. No obstante, el profesor de asignatura desempefia un papel importante
en nuestros programas de estudio al ser agente encargado de transmitir la
experiencia de la practica profesional.

El Programa de Mejoramiento del Profesorado de las Instituciones de Educacion
Superior (PROMEP ), parte del principio de que el personal académico de carrera
enfoca sus actividades a la formacién de recursos humanos, al desarrollo de la
investigacion cientifica y a la gestion académica. En este contexto, resulta claro
que en funcién de la naturaleza del programa académico de que se trate, sera la
composicion de  profesores que tenga su plantilla, considerando no solo su
tiempo de contratacion, sino también su formacion y experiencia académica.

Por otra parte, es indispensable que cualquier institucion de educacion superior
planee su desarrollo y como parte de ello, estructure la perspectiva de
mejoramiento de sus cuerpos académicos a partir de un diagnéstico exhaustivo,
asi como de la identificacion de sus fortalezas y debilidades. En nuestro caso,
Sr. Rector, comparfieros universitarios, este trabajo se desarrollé entre abril y
octubre de 1997 al integrar el Proyecto PROMEP, mismo que fue concluido y
entregado, a través de la Coordinacién General Académica, a la Secretaria de
Educacion Pdblica en la Cd. de México. Queda aln pendiente, respecto al
proyecto, la firma del convenio respectivo y la de sus anexos a efecto de empezar
a ejecutar las acciones sefialadas en el propio proyecto.

3.1. PROYECTO PROMEP DEL CENTRO UNIVERSITARIO.

La integracion del proyecto PROMEP, constituyé un importante ejercicio de
diagnéstico y prospeccion de las necesidades de mejoramiento de los cuerpos
académicos del Centro. Participaron, a través de distintas etapas de trabajo, mas
de 62 académicos entre responsables de unidades de apoyo, jefes de
departamento, coordinadores de programas de posgrado y académicos
representantes de los 18 departamentos. Este hecho nos permite afirmar que el
proyecto fue realmente un producto colegiado que refleja no sélo la realidad del
profesorado, sino también la condicion del Centro Universitario en su conjunto; un
proyecto que recoge el consenso y la vision de los distintos actores que
representan a la Comunidad Universitaria de Ciencias de la Salud.



El PROMEP del Centro Universitario de Ciencias de la Salud tiene una doble
relevancia; por un lado permitio, en un ejercicio ampliamente razonado, identificar,
analizar, y consensar en el marco de un proceso de planeacion, la direccion hacia
la cual se orientara el esfuerzo de desarrollo del Centro, de sus programas, de
sus profesores, de sus acciones de investigacion y generacion del conocimiento
y; por otro lado, nos proporciond una imagen practicamente radiografica de
nuestras actuales circunstancias, de nuestras fortalezas, debilidades, ausencias,
déficits, desequilibrios y equilibrios.

Una rapida revision de los indicadores mas importantes utilizados por el PROMEP
en el diagnodstico y la evaluacion de una instituciéon de educacién superior nos
lleva a reflexionar sobre aspectos de especial relevancia para el desarrollo del
Centro Universitario. Por ejemplo, en relacion con lo establecido por el PROMEP,
la relacion que tenemos entre el nimero de alumnos y nimero de profesores para
programas de licenciatura del tipo cientifico-practicos, es mas baja; mientras que
la misma relacion pero ahora con profesores de tiempo completo se encuentra en
una proporcion de 25 a 1 (Ver tabla No.2) valor considerado como deseable para
el PROMEP, pero considerado como bajo por los estandares internacionales.

Por otro lado, nuestra proporcion de profesores de tiempo completo —=PTC — con
respecto al total de la plantilla registrada en el pregrado, no es la mas favorable,
pues en el presente los profesores de tiempo completo constituyen apenas la
tercera parte de los que debieran existir en una relacion adecuada . Ademas, la
proporcion de PTC con grado de doctor es cinco veces menor al valor
considerado como deseable por el PROMEP (Ver Figura No. 3).

Asimismo, la formacién actual de nuestros profesores se encuentra
desequilibrada en funcién del tipo de programas que el Centro Universitario ofrece.
De los 342 académicos de tiempo completo, poco mas del 40% tiene una
formacion relacionada con las ciencias médicas ( Ver Grafica No.6 ) y en
porcentajes significativamente menores en areas como las ciencias odontoldgicas,
la psicologia, las ciencias sociales y las matematicas y la administracion.

Aunado a lo anterior, la proporcién entre profesores de asignatura y profesores
de carrera es muy heterogénea por programa, ain cuando ahora los jefes de
departamento por necesidad natural de la programacién académica en el sistema
de creditos han ubicado con mayor flexibilidad a los profesores de carrera en los
cursos del tronco basico, y los de asignatura en cursos de los troncos aplicativos
profesionales, constituye todavia una necesidad importante el ubicar al profesor
en la materia adecuada, con la formacién adecuada y con el tiempo de
contratacion pertinente.

Ademas, alrededor del 15% de nuestros técnicos académicos vy el 22.7% de
nuestros profesores de asignatura se encuentran mal ubicados, pues desempefian
labores de profesores de carrera aln sin tener el nombramiento, se estan
formando o han concluido un posgrado y desempefan labores de gestion
academica. Sin embargo, tal como ingresaron a la institucion y, la mayor parte de



las veces sin haber tenido promocién o acceso a la misma, han permanecido, es
decir, siguen siendo profesores de asignatura o técnicos académicos.

Por otra parte, y en relacion al grado académico de nuestros profesores de tiempo
completo, la piramide se ha ido transformando en los ultimos 3 afios. En La
actualidad mas del 31% de los mismos tiene estudios de maestria (Ver grafica
No.7) y el 24.2% estudios de especialidad, sin embargo, sigue siendo alto el
porcentaje de profesores con grado de licenciatura y, demasiado baja la proporciéon
de profesores con doctorado.

Otros aspectos como la investigacion y la infraestructura para la docencia que
también fueron objeto de un andlisis detallado, si ustedes me lo permiten haré
referencia a ellos en los siguientes apartados del presente informe.

No quisiera concluir este apartado sin compartir a ustedes las siguientes lineas de
reflexion:

a).- EIl PROMEP representa una estrategia de desarrollo a corto y largo plazo de
fundamental relevancia para nuestro Centro Universitario, no solo por el ejercicio
de diagnostico y la construccién de escenarios de futuro probables y consensados,
sino también porque se constituye en un instrumento de evaluaciéon y en un sensor
importante de nuestro ftrabajo, del trabajo que, coparticipativa vy
corresponsablemente, desarrollemos esta comunidad universitaria.

b).- El Proyecto PROMEP ofrece apoyos que, al parecer se han delineado casi
exclusivamente como apoyos para la formaciéon de los docentes, sin embargo
plantea también, aunque los deja poco dibujados, una serie de condiciones
previas que las instituciones tendremos que resolver. Por ejemplo, estructuras
normativas, procedimientos, recursos financieros, etc. Ello requiere de acciones

en red y no de respuestas que solo contemplen soluciones locales por centro
universitario.

c).- Pero también el Proyecto demanda acciones de trascendencia al interior de
nuestro Centro, simplemente el poner en marcha una estrategia de reacomodo del
profesorado en funcién de su formacioén, tiempo de contratacién u ocupacion en
actividades de investigacion para que se ajuste a los criterios de evaluacion del
PROMEP requiere, no solo de planes y métodos, sino también de conjuncion de
voluntades y transformaciones estructurales de fondo. Exige, asimismo, una
vision de futuro construida responsablemente.

3.2. PLANTILA DE PERSONAL ACADEMICO.

La plantilla definitiva del personal académico del Centro Universitario se
mantiene muy similar a la plantilla de hace dos afios, con la salvedad de las
contrataciones temporales que se realizaron en 1997, la incorporacion de
acadéemicos a través del PROREBE, los cuales en el periodo 97 — 98 fueron de 3



profesores de dos departamentos y, la estancia de tres profesores huésped . (Ver
tabla No.4). '

Por otro lado, en breve y de no existir ninguna dificultad de procedimiento, se
organizara la convocatoria para el concurso de 36 plazas vacantes para personal
académico, lo cual, estoy cierto, promovera una movilizacién de la plantilla a
efecto de que los académicos que retnan los requisitos y puntajes ocupen dichas
plazas. g

En materia de adscripcion departamental, ain cuando se realizaron esfuerzos
previos para lograr una adscripcion definitiva sustentada en criterios genéricos
como la carga horaria y las materias que impartia el profesor, quedé un ndmero
de casos importante sin adscripcion clara.

Este hecho evidencié la necesidad de definir y aplicar criterios como el perfil
de formacién del profesor y los intereses disciplinares del mismo para establecer,
de manera definitiva, la adscripcion - de un gran nimero de casos en los que los
criterios iniciales fueron insuficientes o no totalmente aplicables. Con los criterios
definidos, las instancias correspondientes se dieron a la tarea de concluir
practicamente el proceso de adscripcion departamental de todos los académicos
del Centro Universitario que aiin quedaban pendientes, pero ademas, se inicié el
trabajo para elaborar un reglamento de adscripcion con la participacién directa de
los tres directores de Division.

Por otra parte, la instrumentacién del Sistema de Créditos generd necesidades
como la contratacion ‘temporal de profesores, la protecciéon del ingreso del
profesor al quedarse sin asignaturas por un ciclo y el desarrollo de una sistema de
planeacion - programacion que resolviera lo mas oportuna y adecuadamente
posible, la demanda de cursos, la ocupacion de las cargas horarias pagadas a los
profesores y la distribucion de aulas en funciéon de la oferta de cursos.

No obstante, debido a problemas de presupuesto universitario por un lado, y, por
otro, a la necesidad de optimizar plenamente las cargas horarias del personal
académico, esta administraciéon ha dispuesto acciones especificas para disminuir
al maximo la necesidad de una némina protegida a partir de una mejor planeacién
de los recursos humanos de que disponen los departamentos y de la aplicacion
rigurosa de  un factor de ajuste disefiado para este fin (Ver tabla No.5),
manteniendo en todo este proceso un especial cuidado por el pleno respeto de
los derechos de nuestros profesores. Particularmente, la descarga del profesor y
lo correspondiente proteccién de su pago.

Ademas de esto, hemos emprendido, en conjunto con directores de Division y
jefes de Departamento, una revision individualizada, tanto de cargas como
descargas horarias de todo nuestro personal de carrera, con la finalidad de
eliminar, por un lado, las contrataciones adicionales y, por otro, de no rebasar la
bolsa de 6,034 horas (Ver Tabla No. 6), destinada al Centro Universitario para
cubrir el pago que genera la imparticion de todos los cursos asignados a
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profesores de asignatura, tanto en el sistema rigido, como en el sistema
semiflexible por créditos. i

Por ultimo, y después de un trabajo intensivo se capturé practicamente toda la
plantilla de personal en el sistema BANNER, sistema que nos permitird —-por lo
menos esas son nuestras esperanzas--, disponer de una herramienta de
administracion de personal académico vinculada directamente a las necesidades
de la programacion que exige el modelo curricular semiflexible por créditos.

3.3. FORMACION DE PROFESORES.

Es un hecho comuin que en la mayoria de las instituciones de educacién superior
el docente que se incorpora lo hace siendo un experto en su disciplina o un
experto en su practica profesional, sin embargo, pocos profesores se prepararon
para hacer docencia, pocos tuvieron una formacién especializada en la didactica y
la pedagogia para la educacion superior y, los mas, nos hemos desempefado
como excelentes reproductores de las practicas docentes en las que nos vimos
inmersos en nuestra experiencia como alumnos de una licenciatura o de un
posgrado.

De esta circunstancia no estamos exentos en el Centro Universitario, pues apenas

el 1.3% de nuestros profesores tuvieron alguna formacion como docentes antes de
su ingresd a la plantilla académica.

Ademas, cuando se fomentan las experiencias de formacién docente es comdn
que se desarrollen, las mas de las veces sin ejes articuladores a un propésito

evaluable, y sin sistemas de seguimiento y evaluacién del impacto que tuvieron
dichas acciones.

Este hecho, aunado a la puesta en marcha de un modelo de administracion
curricular basado en el sistema de créditos, demandé de manera impostergable la
organizaciéon de un plan de formacién de docentes que resolviera la necesidad no
solo de prepararlos para operar un nuevo modelo académico, sino que ademas,
contribuyera a desarrollar una nueva valoracién del trabajo académico y una
actitud favorecedora del trabajo colegiado . Junto a lo anterior, se hizo
indispensable desarrollar las habilidades y el conocimiento necesarios para
organizar los programas de las asignaturas y los apoyos didacticos necesarios .

Con base en lo anterior se realiz6 un diagnéstico de la formacién docente --accion
en la que participaron seis Centros Universitarios—-; se definieron politicas para
orientar la formacion del profesorado; y se cimentaron las bases para la
organizaciéon de un programa de formacién pedagégico—didactico. De esta
manera, los Departamentos seran los principales promotores de la actualizacién
disciplinar y éstos, junto con las Divisiones, y las Coordinaciones de Apoyo de la
Secretaria Académica, seran los que promoveran las acciones de actualizacion y
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formacion pedagoégico—didacticas para apoyar la integracion de los profesores a
los nuevos ciclos del sistema de créditos.

Ligado a lo anterior y con el apoyo de FOMES 96, para dar una estructura de
apoyo al programa de formacion, fue creado el Centro de Formacién Docente e
Investigacion Educativa, el cual cuenta con un aula multimedia, un aula de
educacion a distancia y 5 cubiculos para investigadores.

En materia de acciones especificas de formacion didactica—pedagégica y de
induccion al modelo curricular, se desarrollaron 6 actividades con la participacion
de 321 académicos, es decir, el 16.3% del total de nuestra plantilla (Ver Tabla
No.7). Singular mencion merece de mi parte la entrega que pusieron los
académicos que participaron en el reciente curso taller para la formacion de
tutores. Estoy cierto que su contribucion resolvera una necesidad inherente en el
sistema de créditos; la adecuada orientacion y asesoria a nuestros estudiantes.
Sin embargo, no dejo de reconocer que aun nos falta mucho por recorrer,
requerimos en lo inmediato de un programa articulador de la actividad tutorial, y
mas tutores. Ello, creemos, es una tarea a resolver en el corto plazo.

Por lo que respecta a la participacion de nuestros académicos en programas de
formacion de posgrado, 54 de ellos egresaran en 1998 del doctorado y 30 de
algun programa de maestria. Ademas, durante 1997, 22 técnicos académicos se
graduaron de licenciatura, y 15 mas obtuvieron su grado como maestros o
doctores. Esta circunstancia contribuira a mejorar seguramente la dotencia, que
estos académicos imparten.

Finalmente, no quisiera dejar de hacer mencién de que personal académico del
Centro Universitario contribuy6 a la integracion del Primer Directorio de
Formadores Docentes en la Red Universitaria, el cual incluye a poco mas de
300 académicos de 7 Centros Universitarios, todos ellos con alguna actividad
relacionada con la formacién de docentes.

3.4. PROGRAMA DE ESTIMULOS A LA CARRERA DOCENTE PERIODO 1997-
1998.

Dando cumplimiento en tiempo y forma, el Centro Universitario de Ciencias de la
Salud publicé su convocatoria al Programa de Estimulos a la Carrera Docente
para el periodo 1997- 1998 el dia 19 de Enero de 1998, fecha a partir de la cual
se procedio a la recepcién de los expedientes de los académicos aspirantes, los
cuales sumaron un total de 248.

Para atender la demanda de los académicos aspirantes al Programa, fueron
designados al Centro Universitario, a partir del padron de académicos elegibles,
un total de 706 salarios minimos, esto es, un 27.7% mas con respecto al periodo
96-97. De este presupuesto de salarios, el 73% se asigné al Nivel | --172
paquetes de estimulos-- y el 26.9% al nivel |l --38 paquetes-- (Ver Gréfica
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No.8). De acuerdo a la propuesta aprobada por el Consejo del Centro
Universitario.

Vale la pena senalar aqui dos hechos importantes: primero, a diferencia del
periodo pasado, para esta promociéon se incrementé el porcentaje de salarios
asignados al nivel Il desde un 6 hasta casi el 27 %, con esto practicamente los
académicos de todos los Departamentos, salvo uno, tuvieron la posibilidad de
acceder a estimulos del nivel Il. Segundo, del total de académicos de carrera
participaron en el Programa poco mas del 27%, proporcion muy similar con
respecto al periodo 96 — 97 (Ver grafica No.9).

Por otro lado, no registr6 cambios importantes el porcentaje de técnicos
académicos que participaron Yy si, en cambio, el de profesores de carrera, pues
este disminuyé ligeramente para el caso de la presente convocatoria (Ver
Graficas Nos.10, 11y 12).

Finalmente, quiero decir a ustedes que el préximo 16 de marzo se publicara el
resultado final del Programa en el cual, de los académicos que participaron se
veran potencialmente beneficiados mas del 85%, segun datos de las Comisiones
Dictaminadora y de Ingreso y Promocion del Personal Académico. Estos
académicos adquieren con ello una responsabilidad; la de convertirse en los
primeros agentes que impulse en el Departamento la vida académica.

Para efectos de evaluacion del Programa se realizara un seguimiento minucioso
de cada expediente, asi como de la productividad e impacto que se logren en el
desarrollo de la vida académica departamental. Creemos que este programa, al
igual que el de Estimulo a los Grupos de Liderazgo Académico, deben ser los
motores que impulsen y fortalezcan la productividad en dos funciones de
particular relevancia: la funcion de docencia a través de la cual se cristalizan las
politicas, metas y objetivos para la formacion de recursos humanos en salud y la
funcion de investigacion, responsable de la generacién y aplicacion del

conocimiento cientifico, binomio inseparable en el quehacer universitario de
nuestro Centro.

Creemos que el Reglamento del Programa de Estimulos, al igual que cualquier
instrumento normativo, es perfectible. Por ello y haciendo eco de las sugerencias
de mis compaferos académicos quiero plantear a usted, Sefor Rector, la
necesidad de que en futuras revisiones, sean considerados aspectos como la
participacion en el Programa de personal que se desempefia en los hospitales
civiles --instituciones consideradas como universitarias--, y que al mismo tiempo,
se desempefa como investigador o profesor en el Centro Universitario. De igual
manera, no es descabellado que se considere la gestion de un mayor nimero de
recursos para el Programa a fin de que accedan con mas posibilidades,
profesores de asignatura que desarrollan no sélo actividades de docencia, sino
también, un gran nimero de actividades de gestion académica y de apoyo
operativo a los departamentos. Con esta consideracion quiero expresar a estos
compafneros mi mas merecido reconocimiento.

.
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4.0. ALUMNOS.

El Centro Universitario de Ciencias de la Salud cuenta con una matricula de 8,610
alumnos inscritos en las 7 Carreras del pregrado, y con 1,720 estudiantes de los
cursos postbasicos de Enfermeria, especialidades, Maestrias y Doctorados, lo que
en su conjunto representa una cobertura del 19% de la demanda total atendida por
la Red Universitaria de Jalisco en el nivel superior (Ver Tabla No. 8 y Grafica 13).

4.1. DESERCIONES, LICENCIAS Y BAJAS.

Sabemos que la calidad educativa se logra no s6lo aumentando la eficiencia de la
ensefianza y el aprendizaje escolar, si no también contemplando los diversos
factores extraescolares que inciden en el ambito académico del estudiante: tal es
el caso de las razones por las cuales el alumno deserta, pide licencia o se da de
baja.

Es un hecho conocido que estas tres variables se ven modificadas, tanto por las
condiciones externas a la institucion educativa, como por efectos directos o
indirectos de los componentes del proceso de ensefianza-aprendizaje, asi como
de las formas y procedimientos que se utilizan en la administracion escolar. De
esta manera, sus valores reflejan en cierto modo nuestra eficiencia institucional y
sefialan, ademas, aspectos que pueden ser considerados como alertas en la
operacion cotidiana de la institucion educativa.

Asi para el caso del Centro Universitario y en comparacion con el periodo 95-96,
el indice de bajas voluntarias se redujo a mas de la mitad —57%-- y el de desercion
disminuyé en un 90% (Ver tabla No. 9). Sin embargo y con respecto al periodo
sefialado, el numero de licencias registré un incremento del 34%.

La desercion como abandono del programa de estudios pudiera considerarse
como una total falta de orientacién educativa o como una ausencia de adaptacién
a las exigencias del programa, o bien un rechazo a la estructura y organizacion de
la oferta educativa en cuestion. En cambio, la licencia pareciera que tiene mas
relacion con aspectos de trabajo del estudiante que en ese momento le impiden
continuar que con un abandono absoluto. Quizas también tenga alguna relacion
con la percepcion de un avance en nuestra propia forma de organizaciéon para la
atencion al estudiante.

No obstante reconocemos que es necesario sistematizar acciones para abatir el

incremento en los valores de estas tres variables. Ahi tenemos una tarea
pendiente y un compromiso con nuestros estudiantes.
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4.2. EFICIENCIA TERMINAL.

Un indicador con gran sensibilidad para definir la calidad educativa de una
institucion es el niumero de estudiantes de una generaciéon que egresan respecto
al nimero de estudiantes que ingresaron de la misma: esto es la eficiencia
terminal. Asi, los mas altos porcentajes de eficiencia terminal en las Carreras de
Odontologia, la Carrera de Médico Cirujano y Partero y la Carrera Técnica de
Enfermeria, siguiéndole Carreras como Psicologia, Cultura Fisica y Deportes.
Llama la atencion el hecho que la primera generacion que egresa de la carrera de
la Licenciatura en Enfermeria, lo hizo con un 52% de eficiencia terminal. Ello
demanda de parte de todos los involucrados una atencion especial, a efecto que
se revise que el valor de este indice se incremente para las proximas
generaciones (Ver tabla No. 10).

Pero ademas del egreso, debemos considerar en la eficiencia terminal el indice de
titulacion de los pasantes, y éste es un punto en el que debemos detenernos.

4.3. TITULACION.

La titulacién es uno de los principales indicadores de eficiencia en la Educacién
Superior. En el Centro Universitario de Ciencias de la Salud, el indice global de
titulacion de 1997 casi se duplicé respecto a 1995. Los cambios mas significativo
fueron en las carreras de Psicologia, con mas del 137%, Odontologia, con 115%,
Cultura Fisica con un 97%, y Enfermeria técnica, con el 67%. (Ver grafica No. 15).

Estos incrementos se explican como un efecto de las nuevas modalidades de
titulacion, pero también como incremento en la necesidad de graduarse de

egresados de anteriores generaciones, ante las demandas de titulacién para el
empleo.

4.4. ESTIMULOS A ESTUDIANTES SOBRESALIENTES.

Es de todos conocido que un alto indice de estudiantes deserta o pide licencia
debido a factores econémicos. Para disminuir este problema, la Universidad de
Guadalajara desarrolld el “Programa de Estimulos Econoémicos a Estudiantes
Sobresalientes” con apoyo del Fondo para Modernizar la Educacién Superior
(FOMES). Y la asignacion de una partida de presupuesto regular. Esto ayudo a
que el Centro Universitario de Ciencias de la Salud en 1997 incrementara en un
32% la poblacién estudiantil beneficiada respecto a 1996.

4.5. SISTEMA DE TUTORIAS.

Siendo el Sistema de tutorias una parte fundamental en la operacién del sistema
de Créditos, destaca la importancia del “Curso taller de Capacitacion de Tutores”
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que la Coordinacioén de Servicios Académicos implementd a principios de este
afo. Gracias a este proceso de capacitacion 72 nuevos tutores, junto con los 80
que el afio pasado se formaron, ayudaran a consolidar el sistema semiflexible:
brindando orientacién cercana, personal y sistematica a los estudiantes sobre los
diferentes aspectos del quehacer universitario y asesorandoles en su transito por
los programas de formacion.

4.6. EVENTOS ACADEMICOS.

Otro elemento importante de la calidad de cualquier institucion de educacion
superior es la participacion de los estudiantes en actividades académicas. En este
sentido, los estudiantes; participaron en mas de 10 eventos académicos, de
investigacion y de extensiéon de relevancia para 7 departamentos del Centro
Universitario. Ademas, cerca de 100 estudiantes fueron beneficiados por cuatro (4)
convenios nacionales y cinco (5) internacionales que promovieron la movilidad
estudiantil de 8 universidades nacionales y extranjeras con el Centro Universitario
de Ciencias de la Salud. Esto nos muestra, que a pesar de la incipiente formacion
del Centro Universitario de Ciencias de la Salud, se estan abriendo espacios para
su proyeccion académica nacional e internacional. (Ver Tablas No. 5y 6).

5.0. EL POSGRADO EN EL CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA
SALUD.

Sr. Rector, compafieros universitarios, hace ya mas de 19 afios que en ciencias
de la salud se desarrollan programas de posgrado, siendo los de mayor
antigtiedad los de especialidades médicas y, los mas recientes, los programas de
maestria y doctorado. De hecho, quiero mencionar a ustedes que fue a raiz de la
creacion de la red universitaria y, particularmente de la puesta en marcha de este
Centro, que crecio de manera importante la oferta de programas de maestria y
doctorado, satisfaciendo con ello una necesidad impostergable en este campo
(Ver Grafica No.16).

Antes de 1994, las ciencias de la salud apenas contaban con tres de maestrias, no
obstante, entre 1994 y 1996 la demanda vy, por consiguiente, la oferta educativa
de este nivel crecié6 de 3 a 27 programas, lo cual representd poco mas del 89%
entre maestrias y doctorados. Por otro lado, el numero de programas de
especialidad experimentd crecimientos importantes en la década pasada (Ver
grafica No.), y no fue sino hasta el primer lustro de esta década que se pusieron
en marcha 9 programas mas de los incluidos en el Plan Nacional Uniforme de
Especialidades Médicas en convenio con las principales instituciones
hospitalarias, se diversificd la formacién en el area de las ciencias odontolégicas y
se incrementé sustancialmente la demanda de formacién postbasica de
Enfermeria.
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5.1. OFERTA EDUCATIVA DE POSGRADO.

En el presente, el Centro Universitario ofrece 44 especialidades médicas, 5
odontolégicas y 5 cursos de especializacion postbasica en el area de Enfermeria;
en tanto que se cuenta con 18 programas de maestria y 7 de doctorado (Ver
Grafica No.17). Cabe mencionar a ustedes que algunos de estos programas se
han implementado adoptando la modalidad de doctorados directos.

La disponibilidad de esta oferta educativa permite atender a una poblacién escolar
de 357 estudiantes de maestrias y doctorados; 1,224 estudiantes de programas
de especialidad y 139 estudiantes de cursos postbasicos de Enfermeria (Ver
grafica No. 18 ). Esto representa el 16.6% del total de la poblacion escolar

vigente —10,330 estudiantes- que atiende el Centro Universitario (Ver Grafica
No.19).

La poblacién escolar atendida en programas de maestria y doctorado en el ciclo
97 — 98 duplicé practicamente a la que se atendia en 94 —-95 ( Ver Grafica No.
20 ) , mientras que la poblacién escolar de especialidades solo se incrementd
ligeramente al crear en 1995 los 9 programas ya referidos. Vale decir que a pesar
de que dispone el Centro de 44 programas de especialidades médicas, el 60.1%
- 717 - de los estudiantes se concentran solo en 8 programas (Ver Grafica No.
21). Por otro lado, el 82.6% de la poblacién escolar de maestrias y doctorados se
encuentra inscrita en 12 de 27 programas.

5.2. EVALUACION DEL POSGRADO.

Esta administracion considera fundamental la evaluaciéon permanente de nuestros
programas de formacion en todos sus niveles. Recientemente 6 de nuestros
programas de posgrado — 3 maestrias y 3 doctorados — (Ver Tabla No. 12 )
fueron objeto de procesos de evaluacion externa por parte del Padrén Nacional
de Posgrados del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia - CONACYT -.

Como resultado de dicha evaluacién, 4 de los seis programas fueron
dictaminados favorablemente para mantenerse en el padrén de Excelencia. El
grupo de evaluadores emitié igualmente una serie de recomendaciones a estos
programas, entre las que destacan el desarrollo de un mayor esfuerzo en la
creacion de mas plazas para profesores de tiempo completo para los programas
de posgrado de excelencia; un mayor apoyo secretarial, administrativo y contable;
una mayor inversiéon en revistas documentaciéon y bibliografia especializada y:;
regularizar oportunamente los fondos concurrentes. De igual manera, fueron
emitidas diversas recomendaciones académicas para los programas que no
fueron aceptados, mismas que por disposiciones de esta rectoria se han venido

trabajando de cerca con la Coordinacion de Posgrados de este Centro
Universitario.
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Condiciones como el nimero de programas de posgrado que oferta al Centro
Universitario, la relativa experiencia de los mismos, la demanda que cubren, la
plantilla de personal que dispone el Centro para este nivel y, la dispersion de la
infraestructura que ocupan los diversos programas demandd a esta rectoria
darse a la tarea de estructurar un Plan de Desarrollo del Posgrado, el cual,
ademas de integrar los importantes avances logradas por quien me antecedié en
ésta responsabilidad, plantea y propone, a partir de un importante trabajo
colegiado ligado al proyecto PROMEP, lineas y estrategias de mediano y largo
plazo que permitirdn resolver necesidades como el mejoramiento de la calidad de
los programas, el desarrollo de una infraestructura de apoyo adecuada, la
incorporacion de académicos de alto nivel y la necesidad de una mayor
productividad cientifica que favorezca la gestion de recursos financieros ante
instituciones externas .

Asimismo, debo informar a ustedes también que en el marco del Plan referido, se
ha puesto en marcha, en colaboracion con los coordinadores vy los comités
academicos de los diversos programas de posgrado, un proceso de evaluacion
que contempla la revision tanto de las condiciones académicas en las que operan
los programas, como de las plantillas de profesores, de las instalaciones, de sus
lineas de investigacion, de la actualizacion de los programas y los disefios
curriculares, asi como de la productividad cientifica del personal docente. Esta
tarea de evaluacion tiene como objetivo el identificar, en conjunto con los cuerpos
colegiados ligados a los programas, las mejores estrategias de apoyo para
desarrollar y consolidar los programas y llevar el mayor nimero de ellos al Padron
de Excelencia en un mediano plazo, o bien reorientar la estructura, el perfil o el
disefio curricular del mismo.

En este marco, es de destacarse el trabajo que han desarrollado los
coordinadores de los programas de la Maestria en Salud Publica, la Maestria en
Gerontologia Social y la Maestria en Salud en el Trabajo (Ver Figura No. 1). Con
el apoyo de la Coordinacién de Posgrados han analizado y realizado trabajos en
la busqueda de una integracion estratégica para conformar un solo programa con
diversas salidas o énfasis terminales, optimizando asi la planta académica y los
recursos Yy estara en mejores de competir en el Padréon de Excelencia del
Conacyt.

En otro matiz del ambito de nuestro posgrado, no quisiera dejar de sefalar que la
eficiencia terminal reflejado en el nimero de estudiantes que concluyen y se
graddan se ha mantenido practicamente en el mismo nimero desde 1995 ( Ver
Grafica No.22 ). Ello refleja el esfuerzo de los coordinadores de los programas
para mantener el empuje en los egresados para graduarse, sin, embargo, una
revision rapida de la relacion entre egresados y graduados nos plantea con
urgencia la sistematizacién de una politica que promueva el incremento en la
graduacion y, por ende, la eficiencia terminal de nuestros programas.
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5.3. GRUPOS DE LIDERAZGO Y POSGRADOS.

La experiencia internacional y la historia de la investigacion cientifica en nuestro
pais ha demostrado que los grupos de investigacion productivos se encuentran
por lo regular vinculados a posgrados de excelencia. En nuestro caso, crecimos
atendiendo la demanda de formacién en estudios de posgrado, pero nos hacia
falta direccionar el desarrollo de esta oferta educativa, darle un eje integrador que
le permita aprovechar los esfuerzos en la gestion de apoyos y, al mismo tiempo,
generar una identidad disciplinar ligada a los grupos de investigacién que se han
ido conformando y que, incluso han sido considerados como grupos de liderazgo
academico.

Quiero informar a ustedes que, al respecto, la administraciéon que presido ha
iniciado un esfuerzo conjunto orientado a favorecer y fomentar la vinculacion de
nuestros programas de posgrado y el desarrollo, el trabajo y la participacion
académica de los once grupos de liderazgo que fueron apoyados por el
Programa de Retencion y Estimulo a Grupos de Liderazgo Académico
(PRYEGLA ).

Es tarea de los responsables de los programas, de los lideres de los grupos
académicos y de las autoridades del Centro Universitario, fortalecer la
integracion, estimular la participacién de los académicos en actividades como la
docencia, la tutoria y el desarrollo de proyectos que impulsen la calidad de
formacion que se imparte en los programas relacionados con las areas de trabajo
de estos grupos. Por ello, esta Rectoria hace una amplia invitaciéon a los
comparieros académicos que resultaron beneficiados para que su labor vy
actividades de investigacion se reflejen, en el corto plazo, en una mejora
sustancial de las variables que determinan la condicion de excelencia de los
posgrados en ciencias de la salud. Estamos ciertos que el papel de estos grupos
y de sus integrantes en la vida académica de nuestros posgrados inyectara un

mayor dinamismo y generara una mayor actividad productiva en el Centro
Universitario.

5.4. INFRAESTRUCTURA DE APOYO ACADEMICO AL POSGRADO.

Uno de los indicadores importantes en la evaluaciéon de las condiciones de calidad
de un programa de posgrado, es sin duda, la infraestructura de apoyo
academico con la que cuenta. Instituciones como el CONACYT y programas
como el PROMEP hacen un énfasis especial en la existencia de no solo espacios
adecuados como aulas y laboratorios, sino también en la disponibilidad de acervos
actualizados y suficientes, recursos de apoyo didactico, accesibilidad a las
principales fuentes y sistemas de difusion y almacenaje de informacion cientifica,
equipos de computo adecuados y suficientes, asi como infraestructura que

permita el acceso a los modernos sistemas de telecomunicacion y
teleinformatica.
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Quiero decir a ustedes, compaferos de esta comunidad universitaria, que la
administracion que me antecedio6 realiz6 esfuerzos y logré avances importantes en
este rubro. Una evidencia de ello lo es, sin duda, el Centro de Documentacion y
Sistemas de Informacién (CEDOSI). Este centro de documentacién constituyé
un apoyo importante durante el primer afio de su operacion, no obstante, hoy en
dia, las necesidades han rebasado en mucho las posibilidades de apoyo que
brinda el CEDOSI, particularmente al posgrado. Se ha reducido de manera
importante el nimero de revistas especializadas para el posgrado, se ha reducido
el presupuesto para el mantenimiento de las suscripciones tanto para las revistas
como para los bancos de informacién, no contamos aun con la red de
intercomunicaciéon de todos los posgrados a la red de computo, carecemos aun de
un equipo completo para la recepcion de senal de teleconferencias y, aun no todos
los profesores del posgrado disponen de acceso a redes de informacién como el
Internet.

En materia de aulas para el posgrado, Sr. Rector, se ha resuelto parcialmente la
necesidad, no obstante se hace indispensable aln adecuar espacios y reubicar
programas, laboratorios y equipo en un espacio comun, con la finalidad de
optimizar recursos, equipo e instalaciones de aquellos posgrados cuyos objetos
de estudio y campos disciplinares tengan afinidad. Estamos ciertos, Sr. Rector,
que su apoyo para avanzar en la solucién de estas necesidades sera fundamental
en el mejoramiento de nuestro posgrado.

5.5. EL NIVEL DE ESPECIALIDAD EN EL CENTRO UNIVERSITARIO.

En el ambito de las especialidades médicas, se ha logrado avanzar en aspectos
que resultaban cruciales para el Centro Universitario considerando que el 98% de
nuestra plantilla no tiene remuneracién alguna y que, ademas, los programas,
sobre todo de especialidades meédicas, se desarrollan en las instalaciones
hospitalarias publicas bajo convenios de colaboracion. Uno de estos aspectos lo
es la supervision o verificacion de las condiciones y calidad de ensefianza,
instalaciones hospitalarias y actualizacion de los programas de acuerdo a los
lineamientos que ha establecido la Comision Interinstitucional para la Formaciéon
de Recursos Humanos en Salud.

Como institucion sede de programas de especialidad, participamos en organismos
nacionales como los Subcomités de Especialidades, de Internado, de Servicio
Social y de Educacion Médica y Continua. En éstos grupos colegiados se
trabajaron aspectos de suma importancia como lo fueron la elaboracion de la
Norma Oficial Mexicana en Servicio Social, la Norma Oficial Mexicana de
Internado en el Pregrado y la Norma Oficial en materia de Educacion Médica
normas que entraran en vigor en el presente ano.
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5.6. RETOS Y PERSPECTIVAS PARA EL POSGRADO EN CIENCIAS DE LA
SALUD.

En los dos ultimos afios y con el apoyo del Fondo para la Modernizacion de la
Educacién Superior el Centro Universitario ha logrado equipar parcialmente
algunos laboratorios que apoyan la ensefianza en el pregrado; ha permitido
completar el equipamiento y la adecuacion de espacios fisicos en otros; la
estancia de académicos de renombre ha favorecidp la actividad académica en
nuestros posgrados; se han mejorado sustancialmente espacios fisicos para la
docencia y la investigacion en posgrados del area basica y se ha logrado
mantener el nivel del de la plantilla académica en los programas registrados en el
Padron de Excelencia. De igual manera se ha equipado un area para la asesoria
en bioestadistica para estudiantes y personal académico de los posgrados, entre
otras cosas.

No obstante lo anterior, es claro que la administracion de éste Centro y los
académicos que participan como docentes — investigadores en los 27 programas
de posgrado tenemos a la puerta la necesidad de delinear corresponsablemente
el futuro de mediano y largo plazo para nuestros pogramas de posgrado.
Sabemos que ello requiere partir de una base realmente sélida de conocimiento y
reconocimiento de nuestras debilidades y de nuestras fortalezas.

Al respecto, no es desconocido para nosotros que tenemos atn un largo camino,
como parte del Plan de Desarrollo del Posgrado, requerimos definir criterios claros
para la creacién y aprobaciéon de nuevos programas de posgrado ( Ver Tabla
No.13 ), revalorar la diversidad de programas vy la posibilidad de integrarlos por
campos disciplinares como estrategia para mejorar la calidad y optimizar
recursos; es necesario definir y establecer estrategias sélidas para no solo
mejorar la calidad de formacion, sino también para mantenerla y reflejarla en
egresados de alto nivel, con mayor eficiencia terminal y productividad cientifica de
los profesores; es indispensable traducir el discurso de vinculacién entre
posgrado y pregrado en acciones concretas; es prioritario también establecer con
eficacia criterios y politicas claras para la incorporacion de profesores al
posgrado; es necesario continuar con estrategias de integracion de programas y
la correspondiente  optimizacion de recursos; hablando en el lenguaje del
PROMEP, se requiere incrementar el nimero de los profesores con grado
preferente e impulsar a los profesores a competir para adscribirse al Sistema
Nacional de Investigadores —~SNI- . Como Centro Universitario, es indispensable
trabajar y consensar ampliamente el futuro de nuestra oferta educativa de
posgrado en materia de las lineas que se buscara perfilar tanto para la
investigacion como para la formacion de recursos humanos de alto nivel.

Por otro lado, Sr. Rector, en el marco de este conocimiento y reconocimiento de
nuestras debilidades, existen vinculadas a ellas factores que como Red
Universitaria es indispensable no dejar de perder de vista: con el riesgo de
equivocarme, todos en mas de una ocasién, nos hemos enfrentado a vacios
normativos en diferentes circunstancias y hechos, pero aqui me refiero a la
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cotidianidad del posgrado. Disponemos de grandes marcos como lo son la Ley
Organica y su Reglamento, pero carecemos de la norma que regule, y el
procedimiento que guie aspectos tan particulares como la plantilla de profesores,
sus descargas, sus nombramientos, etc. En otras palabras, resulta hoy en dia
indispensable un reglamento de posgrado y de investigaciéon que no solo norme,
sino también permita evaluar y dar seguimiento a este nivel educativo de la Red
Universitaria.

En el ambito de las especialidades constituye un reto importante el poner en
marcha un programa que permita operacionalizar el proceso de adscripcién de
las especialidades a los departamentos y que, ademas, permita continuar la
revision de los convenios que se tienen con las instituciones hospitalarias, a
efecto de dar seguimiento y facilitar la evaluacién permanente de la oferta
educativa de este nivel.

Es un reto para nuestro Centro el que se logre equilibrar en el corto plazo la
formacién de enfermeras en los curso posbasicos, es decir, que logremos formar
enfermeras que cubran las necesidades de recursos humanos en areas como el
control de infecciones nosocomiales, el paciente inmunodeprimido, la terapia
ambulatoria, en el area de transplantes y en problemas como los que presentan
los pacientes sujetos a unidades de hemodialisis.

6.0. INVESTIGACION CIENTIFICA.

La investigacion cientifica constituye una de las tres funciones sustantivas que
tiene como encargo nuestra maxima casa de estudios. El desarrollo, la calidad y
la cantidad de la investigacion cientifica que se desarrolla en una institucién de
educacion superior, tiene un estrecho vinculo con el nivel de formacion de
recursos humanos para el ejercicio profesional o para la produccién del
conocimiento cientifico.

Bajo esta premisa, la administracion que presido ha planteado la necesidad de
fortalecer las estrategias para la formacion de un mayor nimero de posgraduados
en programas de calidad, pero también ha buscado las maneras de establecer un
vinculo real  del investigador con la ensefianza que se imparte tanto en el
pregrado como en el posgrado. Esto no es sencillo, estamos conscientes de que
se requiere imaginacion, voluntad y colaboracion para transformar una situacion
ideal en una circunstancia de realidad.

En esta bldsqueda, el primer paso que dimos fue el inicio de una evaluacién a
fondo de las fortalezas y debilidades que tenemos en este rubro. Hemos
entrevistado a los investigadores adscritos, hemos empezado a evaluar la
productividad expresada no sélo en proyectos en desarrollo, sino también en
publicaciones cientificas realizadas. De igual manera, se ha tratado de definir una
estrategia que vincule estrechamente la fortaleza que representan los 11 grupos
de liderazgo académico con las necesidades del posgrado en materia de
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profesores y de productividad cientifica (Ver Tabla No. 14). Partimos del principio
de que si se fortalece al posgrado, se fortalece a la investigacion, y viceversa, pero
es tarea de lo que resta de esta administracion, esbozar el camino para que esto
se cristalice y no se convierta solo en una politica de discurso.

6.1. INVESTIGADORES Y GRUPOS DE INVESTIGACION.

En el Centro Universitario 263 académicos se encuentran vinculados con el
desarrollo de la investigacion cientifica, sin embargo solo el 65.7% --173
profesores-- tienen el nombramiento formal de profesor—investigador (Ver Grafica
No.23), el resto son profesores que teniendo su maxima carga en la docencia, se
han involucrado parcial o totaimente en los diversos proyectos y lineas de
investigacion.

De total de académicos del Centro, el 13.4% desarrollan actividades de
investigacion, pero solo el 8.8% tienen un nombramiento como investigadores.
Por otra parte, el nimero de investigadores inscritos en el Sistema Nacional de
Investigadores se incrementd con la Ultima promocién de 12.5% a 16.3% , es

decir, 43 académicos investigadores son ahora miembros de este importante
padrén nacional de investigadores (Ver graficas No. 24 y 25).

Solo para terminar de dar un panorama general de nuestro capital humano
dedicado a la investigacion, les diré a ustedes que los 173 investigadores con
nombramiento se encuentran  distribuidos de manera similar en las tres
categorias: titulares, asociados y asistentes (Ver Tabla No.15). Con respecto al
grado académico de los mismos, se ha registrado un incremento importante en el
numero de investigadores con maestria y, ain cuando en 1998 egresaran
alrededor de 54 académicos de alguno de los programas de doctorado, nuestro
namero de investigadores con este grado apenas alcanza el 9.8%, a la fecha, lo
que representa un total de 26 doctores (Ver Grafica No.26).

Es importante sefialar a ustedes que en ciencias de la salud se han identificado
por lo menos 15 grupos de investigacion integrados a teméticas de trabajo mas o
menos definidas. De estos grupos, once reunieron los requisitos necesarios para
competir en el Programa de Retencion y Estimulos a Grupos de Liderazgo

Académico y 87 de los 173 investigadores con nombramiento participan en alguno
de estos grupos.

Un aspecto importante que no quisiera dejar inadvertido es el relacionado con las
lineas de investigacion. Al respecto y como resultado del trabajo diagnéstico que
implicé la elaboracién del proyecto PROMEP, nos dimos cuenta de la enorme
diversidad de titulos con las que se denominaban las lineas de investigacion,
ademas, el problema se complicaba cuando el investigador reportaba el titulo del
proyecto como titulo de linea de investigacion, o bien, se registraban lineas que
aun no tenian proyectos adscritos vigentes.
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Esta circunstancia motivd el que se revisara cuidadosamente la denominacion
actual de las lineas, se definiera la denominacion con la que se identificara en lo
sucesivo a cada una de ellas; se integrara un registro Gnico de las lineas de
investigacion y, se dispusiera la obligacion para que en breve, los investigadores
que inicien un nuevo proyecto lo registren y lo adscriban a una de las lineas
existentes o bien, justifiquen la creaciéon de una nueva linea. Este registro unico
estara a cargo de la Coordinacion de Investigacién del Centro Universitario.

6.2. LINEAS DE INVESTIGACION CIENTIFICA.

Después del trabajo de revision mencionado anteriormente, quedaron registradas
un total de 65 lineas de investigacion cientifica. Todas ellas integran por lo menos
un proyecto de investigacion con o sin financiamiento institucional. De esta
manera, la relacion entre investigadores y lineas de investigacion es actualmente
de casi 3 a 1 (Ver figura No. 2).

Por otro lado, las areas tematicas de las lineas no han variado mucho con
respecto a los dos ultimos afios. Una agrupaciéon arbitraria de las mismas nos
permite identificar por lo menos 13 grupos de lineas tematicas (Ver figura No. 3)
en areas como las neurociencias, la biologia molecular, las infecciones
bacterianas y virales, la epidemiologia, la genética, la farmacologia, la salud
materno infantil, y la psicologia de la salud entre otras.

6.3. FINANCIAMIENTO DE LA INVESTIGACION.

Durante 1997 fueron apoyados 32 proyectos de los cuales, 4 apoy6 el CONACYT
y 28 recibieron apoyo del presupuesto regular del Centro Universitario destinado a
este rubro (Ver graficas Nos. 27 y 34). El monto total de apoyos para el desarrollo
de proyectos fue de $1° 836, 642 pesos, del cual la mayor proporcién provino de
fuentes de apoyo externo (Ver grafica No. 28).

Por otro lado, la infraestructura que apoya directamente a la actividad de
investigacion cientifica en genética recibié apoyo del CONACYT por $2°128,000
pesos, segundo apoyo de magnitud importante que esta institucién otorga a
investigadores de este Centro Universitario para este fin.

6.4. PRODUCTIVIDAD CIENTIFICA.

Es de todos conocido que la productividad cientifica de una institucién se refleja
fundamentalmente en los productos finales del trabajo de investigacion; las
publicaciones nacionales o internacionales de articulos, libros, capitulos, etc.
Ademas, también es conocido que un referente importante del impacto v
relevancia de la productividad lo es el nimero de citaciones que un trabajo tiene
en los ambitos de la comunidad cientifica internacional.
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Aun cuando en el Centro Universitario no hemos realizado un trabajo minucioso de
seguimiento de este ultimo indicador, si lo hemos realizado en términos generales

de las publicaciones realizadas durante el ultimo afio por los investigadores
adscritos al Centro Universitario.

Al respecto, durante 1997 fueron publicados siete titulos de libros, de los cuales
5 de ellos fueron preparados para apoyar la ensefianza de areas especificas Y,
dos se presentaron como resultados de investigaciones de campo (Ver tabla
No.16). Vale destacar aqui la publicacion del libro “Entre el Infierno y la Gloria.
La experiencia de la Enfermedad Crénica en un Barrio Urbano” del Dr. Fco.
Javier Mercado Martinez, quien recibié el premio “Fray Bernardino de Sahagun”,
y la mencién honorifica en la categoria de investigacién por parte del Consejo
Nacional para la Cultura y las Artes y el Instituto Nacional de Antropologia e
Historia. Esta Rectoria, Dr. Mercado Martinez, le expresa a usted y a su equipo

de trabajo, nuestro mas amplio reconocimiento por ése merecido premio a la
calidad de su obra.

En el campo de la publicacién de articulos cientificos, se produjo un total de 87
trabajos de los cuales se publicaron con arbitraje nacional o internacional el
25.2% y el 50.5% se publicaron en medios no arbitrados (Ver Tabla No. 17). De
los trabajos concluidos en 1997 se encuentra en imprenta el 24.1%.

Quiero senalar a ustedes que otro elemento mas de evaluacién de la productividad
lo es la presentacion en congresos. Al respecto durante el periodo 1997-1998, se
realizaron mas de 92 presentaciones tanto en eventos nacionales como en
reuniones internacionales. Por otro lado, estamos conscientes que este
indicador solo adquiere relevancia en la medida que refleja la actividad de los

investigadores en la fase intermedia del trabajo que requiere la publicacién final
de un articulo cientifico en un medio especializado.

6.5. RETOS FUNDAMENTALES.

Para el Centro Universitario es fundamental continuar trabajando en la
construccion de una identidad institucional en el campo de la investigacién. Esto
permitira canalizar y orientar mas eficientemente los recursos e incrementar los
indices de productividad cientifica en el mediano plazo.

Por otro lado, es una preocupacion el hecho de que solo poco mas del 50% de los
académicos con nombramiento de investigador hayan calificado como parte de los
Grupos de Liderazgo Académico. Ello nos demanda una estrategia conjunta entre
administracion, departamentos, divisiones y coordinaciones de los posgrados a
efecto de evaluar y determinar las lineas de accion para que el otro 50% de
investigadores incremente su trabajo, se mejoren las condiciones de

infraestructura ligadas a la productividad y se establezcan los plazos y metas
pertinentes.
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Es también imprescindible continuar con la estrategia de integrar, en la medida de
lo posible, las areas y laboratorios de investigacion, mejorar la infraestructura de
trabajo que utilizan los grupos de liderazgo académico y fortalecer las estrategias
de incorporacién de un mayor numero de investigadores al Sistema Nacional de
Investigadores. La formacion de nuevos recursos en este campo sera posible en
la medida que se incorporen, aun cuando sea temporalmente, investigadores de
prestigio internacional cuyo trabajo incida en nuestras lineas de investigacion y se
relacione con nuestras prioridades.

Es impostergable por otro lado, resolver aspectos de organizacion interna. Uno de
ellos es la puesta en marcha del Registro Unico de Lineas y Proyectos de
Investigacion vy, a la par, el Registro Obligatorio de las publicaciones logradas por
los académicos investigadores a lo largo de cada periodo. Esto nos permitira
establecer mecanismos de seguimiento mas eficaces para los procesos de
evaluacion, tanto interna como externa.

Antes de tocar otro aspecto de este informe, quiero exhortar a todos nuestros
académicos investigadores a que asuman un compromiso no solo con la
cantidad, sino y quizas mas importante, con la calidad de su trabajo. Recuerden
que no solo es importante empezar, sino también concluir sus esfuerzos en
publicaciones valoradas por la comunidad cientifica.

7.0. EXTENSION Y DIFUSION.

Las universidades enclaustradas en las que el conocimiento solo tenia utilidad
para el ejercicio academicista quedaron con su historia, sus principios y practicas
en la edad media. Hoy en dia, una universidad publica sin vinculos con su
entorno socioecondmico, historico, politico y cultural es una universidad muerta.

Las universidades publicas deben ser entidades vivas, generadoras de un
conocimiento capaz de explicar, de transformar, y de dar al hombre la posibilidad
de prever. Asi, la vida académica encuentra su razon de ser cuando sus productos
rebasan los muros de las aulas y trascienden mas alla de los limites del
laboratorio.

En este sentido, las actividades de extension, de servicio y de difusion
representan un espacio en el que el Centro Universitario se encuentra y
reencuentra con su sentido y mision social. Espacio en cual se fortalecen los
aprendizajes de los futuros profesionales, pero también se contribuye a resolver
las grandes demandas que, en materia de salud, presenta nuestra poblacion.

A través de los distintos campos profesionales y disciplinares del Centro
Universitario de Ciencias de la Salud, desde hace ya muchos afios se han
prestado a la poblacién de escasos recursos y, fundamentalmente sin acceso a los
sistemas organizados de salud, innumerable cantidad de servicios, desde

.
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intervenciones odontoldgicas, hasta asesorias psicolégicas, consultas médicas,
fomento recreativo y servicios de analisis de laboratorio entre otros.

Sin tratar de hacer una apologia de ello, quisiera dar a ustedes un panorama
rapido de lo que el Centro Universitario realizé durante el periodo que concluye en
esta materia.

7.1. EXTENSION.

Doce de nuestros 18 departamentos operan centros, unidades o clinicas de
atencion con servicio directo al publico. De estos, es importante sefalar la
enorme demanda que tuvieron los servicios de consulta e intervencion
odontologica. Alrededor de 12 000 consultas y mas de 51 000 tratamientos
fueron realizados entre Marzo de 1997 y Febrero del presente afio. (Ver Tabla No.
18).

Junto con estos servicios pero en menor proporcién, destacan los examenes que
se realizan en las areas de Citopatologia e Histopatologia; los practicados por el
Laboratorio de Analisis Clinicos; las evaluaciones realizadas por la Clinica y el
Centro de Estudios de Hipertension Arterial y; los diagnésticos y asesorias en
genetica humana, electrocardiografia y espirometrias que ofrecen los
Departamentos de Patologia, Clinicas Quirtrgicas, Clinicas Médicas y Fisiologia
respectivamente. En conjunto las areas de servicio de estos departamentos
atendieron a 3,275 usuarios, casi 30% mas que en el periodo 96 — 97.

En este mismo conjunto de servicios, debo ubicar a la Unidad Modelo. Este centro
de servicios ubicado en la Colonia San Vicente, del Sector Libertad realizé poco
mas de 37,000 servicios en las areas de medicina, psicologia, odontologia
oftalmologia y ecosonografia. Por su enclave geogréfico, constituye una opcion
importante de servicios en salud, incluso, para la poblacién inscrita en algan
sistema de seguridad social.

Por otra parte, los servicios de diagnéstico, asesoria, educacién especial,
entrenamiento, orientacion a padres y psicoterapia infantil y adulta que ofrecen
los Departamentos de Psicologia Basica, Psicologia Aplicada y el de Clinicas de
Salud Mental ademas de que se han diversificado, han registrado un incremento
importante en su demanda. En conjunto atendieron a mas de 3,700 usuarios y se
realizaron alrededor de 12,000 horas de sesiones/ paciente.

Ademas de los centros, unidades y clinicas, el Centro Universitario opera 11
programas de intervencion, apoyo, orientaciéon y promocién de la salud. Por la
magnitud de intervencién e influencia destacan el Programa de Municipio
Saludable y el Programa de Apoyo a la Educacién Basica. Las actividades
desarrolladas en el marco de estos programas beneficiaron a 5,500 usuarios entre

alumnos de escuelas primarias, padres de familia y amas de casa. (Ver Tabla No.
19).

.
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Programas mas recientes como el de la Unidad de Atencién en Neurociencias, el
de Asistencia a Cuidadores de Enfermos con Demencia y el Educativo Asistencial
para Enfermos con Diabetes, tienen ya un lugar importante por la funcién social
de apoyo que desempenan en la comunidad. Ademads, programas como el de
Cirugia General para Pacientes de Bajos Recursos desarrollado por estudiantes
y personal académico, constituye hoy una verdadera opcion de apoyo en materia
de cirugias entre los usuarios del Hospital Civil.

Por otro lado, personal académico y alumnos del Centro Universitario
participaron en el apoyo de diferentes eventos masivos, tal fue el caso de la Feria
de la Salud Infantil, el Proyecto de Apoyo al Nifio de la Calle, las Jornadas
Universitarias de Salud Mental, las Jornadas de Integracion Social de Personas
con Discapacidad vy el apoyo a la Campafa Nacional de Vacunacion, entre otros.

Finalmente, no quisiera dejar de mencionar que programas como el de asesoria
en Psicologia, Iniciacion y Entrenamiento Deportivo; el de Orientacion a Padres;
el de Evaluacion Deportiva desarrollado anualmente en el marco del evento
“Papirolas”; el Programa de Orientacién Educativa; el de Capacitacion de Personal
para las Empresas y el de Seguimiento de los Trabajadores Béasicos de Salud de
Salud en la Zona Huichol han constituido espacios importantes de vinculacién
entre el trabajo de formacion desarrollado en las aulas y la funcion de extension
realizada extramuros del Centro Universitario.

7.2.DIFUSION.

En materia de difusion académica - cientifica, personal y alumnos contribuyeron
en la organizacién de 25 eventos de indole tanto regional como nacional y
latinoamericano. Destacan aqui el 1er. Encuentro Nacional de Profesores de
Odontologia, la V Asamblea Nacional de la Federacion Mexicana de Escuelas y
Facultades de Odontologia, la Reunién Internacional de Avances en Medicina, y
el 1er. Congreso Mexicano de Psicologia de la Salud.

De igual manera, nuestro personal académico particip6é en diferentes programas
de radio y televisién en acciones de orientacion y promocioén de la salud. Con la
misma finalidad, el Centro Universitario contribuyd con el 15% de articulos en la
prensa escrita local a través de suplementos y articulos en secciones
especializadas (Ver Grafica No. 28 Bis).

8.0. ACCIONES DE VINCULACION E INTERCAMBIO

La vinculacién y el intercambio académico han permitido la proyeccion nacional e
internacional del Centro Universitario. Durante 1997 y en lo que va del presente
afio, mas de 34 profesores externos han colaborado con el Centro Universitario de
Ciencias de la Salud para apoyar los programas de Doctorado en Biologia
Molecular, Genética Humana, Farmacologia y psicologia de la Salud, asi como las
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Maestrias en Ciencias de la Salud Publica y en Clenmas Médicas, orientacion
Medicina.

Asimismo paises como Espaiia, Estados unidos, Cuba Italia y Costa Rica tuvieron
convenios de Movilidad con el Centro Universitario, en los que participaron 11
profesores invitados.

Este programa, desarrollado con presupuesto regular, apoyo 44 acciones, de las
cuales el 81.8% fueron de caracter nacional, mientras que el restante 18.1% de las
acciones se desarrollaron como estancias cortas o presentacion de trabajos en el
extranjero. Los principales tipos de actividades apoyadas fueron presentacion en
congresos, reuniones, asambleas, cursos y jornadas, tanto en el pais como en el
extranjero. Lo anterior significa que el 71% del presupuesto se consumié en
acciones de intercambio nacional y, el 29% en acciones de intercambio
internacional (Ver Grafica No. 29 ).

Por otro lado, los principales paises que participaron como sede de los eventos
internacionales a los que asistieron nuestros académicos fueron Estados Unidos,
Espafia, Colombia, Cuba e Israel.

Entre los convenios realizados en 1997 se encuentran el establecido con la
Universidad Auténoma del Nuevo Ledn, para analizar el modelo académico y el
Plan de Estudios de la Maestria en Salud Comunitaria y Materno Infantil; asi como
con la Universidad Auténoma de Madrid, Espana, a efecto de conjuntar esfuerzos

para organizar y apoyar los planes de estudio de posgrado en el area de
Psicologia.

A la fecha, el Centro Universitario de Ciencias de la salud tiene firmados 24
convenios con distintos paises del mundo, de los cuales 14 estan en América
Latina, 7 en Europa y los dos restantes en Norteamérica y Asia.

Asimismo, en el nivel nacional, las Universidades Auténomas de Aguascalientes, y
la Universidad Juarez en Durango se han interesado en realizar el convenio para
la formacion del posgrado de Farmacologia. También un importante convenio para
la actualizacién y desarrollo académico para el médico familiar es él de la
Asociacion Médica de Jalisco y la Academia Nacional de Medicina, quienes
buscan integrar un curso modular para médicos generales. Por ultimo, el Centro
Universitario de Ciencias de la Salud forma parte de Comité Interinstitucional para
vigilar un convenio de colaboracién con la Secretaria de Salud.

Ademas, durante 1997 se realizaron 6 acciones importantes de intercambio que
no se dieron en el marco de alguna suscripcion de convenios, 3 de ellas con
Estados unidos de Norteamérica, una con la Organizacién Panamericana de la

Salud y otra con la Universidad de Santiago de Compostela, Espafia, apoyando
diversas areas de nuestro Centro Universitario.
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Finalmente, creemos indispensable incrementar nuestros intercambios a efecto de
que mas profesores se preparen e interactien con las comunidades cientificas y
académicas de mayor prestigio en el ambito de las ciencias de la salud.
Adicionalmente, necesitamos instrumentar una estrategia que nos permita
aprovechar mejor la experiencia y los aprendizajes de quienes, por la via del
intercambio, han mejorado su formacion y ampliado sus conocimientos.

9.0. ADMINISTRACION.

La administracion como funciéon de apoyo al desarrollo de las actividades
sustantivas del Centro Universitario, plantea a esta Rectoria demandas de
eficiencia, organizacién y planeaciéon, pero también y de una manera importante,
plantea retos para transformar nuestros estilos tradicionales de hacer las cosas,
de tomar decisiones, de ejecutarlas y de evaluarlas.

Administrar para una nueva realidad requiere indispensablemente reconocer
primero esa nueva realidad. Hoy tenemos carencia de recursos y un presupuesto
que cubre solo la operacién de nuestra universidad y permite escasamente
desarrollar las funciones sustantivas.

Enfrentamos como funcionarios y trabajadores una mayor exigencia para hacer
las cosas bien, para hacerlas con calidad; como parte de esta nueva realidad,
cada vez es menos pensable la realizacion de procesos no automatizados o
apoyados por la computadora. Hoy en dia ya no son aceptables las decisiones
basadas en la intuicion, se exigen en cambio decisiones oportunas y sustentadas
en la informacién.

Es cierto también que en el presente las responsabilidades y funciones que
desempefiamos no pueden desarrollarse en forma adecuada sino se apoyan en
una verdadera coordinacion, y enuna actitud de colaboracion abierta y honesta.
Ustedes y yo estaremos de acuerdo en que por mas infraestructura y tecnologias
de que disponga un sistema administrativo no existe administracién eficaz si no
se da una comunicacién oportuna, abierta y directa entre las personas. Al fin y
al cabo nosotros somos los que operamos el sistema, no el sistema a las
personas. Por lo menos esa es nuestra aspiracion.

En el marco de esta vision quiero dar a ustedes cuenta de lo que en este rubro se
hizo o se dej6 de hacer.

9.1. RECURSOS HUMANOS

En el Centro Universitario un total de 463 personas se desempefian como
colaboradores administrativos y de servicio. De estos, el 35% lo hace en el area
secretarial y el restante 65% en las areas de servicios generales como son

.
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mantenimiento, intendencia, jardineria y vigilancia, entre otras (Ver grafica No.
30).

Por otro lado, de las plazas adscritas al Centro durante el periodo que concluye
se registraron un total de 11 promociones. Escaso numero si se considera que
apenas alcanzé el 2.3% del total de los trabajadores de esta area. Sin embargo,
para el presente afio se estaran promoviendo aproximadamente 13 plaza de
companieros que alcanzaran el derecho de jubilacion,

En materia de capacitacion y redistribucion del personal por sus perfiles y
funciones se ha avanzado. No obstante, continGia siendo una necesidad imperante
el desarrollar esfuerzos conjuntos para apoyar la formaciéon de nuestro personal,
por un lado y, por otro, el mejorar substancialmente los procesos de seleccién y
reclutamiento de personal de nuevo ingreso. Si planteamos que la administracion
enfrenta nuevos retos para las nuevas realidades de la Universidad y, en particular
del Centro Universitario, es claro que también adaptarnos a esta nueva condicion
exige esfuerzos individuales, pero también colectivos.

En este sentido, sigue siendo imprescindible que nuestro personal se vea
beneficiado con una formacién mas soélida en areas como el manejo de programas
de computadora, el uso eficiente de la administracion del tiempo y el desarrollo de
habilidades y actitudes orientadas a una cultura de calidad, entre otras cosas. De
igual manera, en el Centro Universitario se ha hecho cada vez mas imperativo el
que existan perfiles sindicales especificos para el trabajo de supervisién, el que
se incremente el numero de personal con funciones de vigilancia, asi como el
numero de personal con habilidades para el mantenimiento especializado. Si bien
es cierto que hemos tratado de resolver las necesidades en esta area contando
con las multihabilidades de unos cuantos trabajadores, no son suficientes para
cubrir las necesidades de instalaciones que cuentan ya con muchos afios de
funcionamiento, como es el caso del 82% de nuestras edificaciones.

9.2. OBRAS Y MANTENIMIENTO.

Es un hecho el que la cantidad de servicios de mantenimiento realizados va en
proporcion directa con la antigliedad de nuestras edificaciones e instalaciones de
servicio. . Solo por darles idea de esto, entre 1996 y 1998 el crecimiento en la
demanda de servicios de mantenimiento alcanzé el 32.2%, es decir casi la tercera

parte del nimero de servicios que se registr6 hace apenas dos afios ( Ver Graficas
No 31y No 32 ).

Esta circunstancia nos remite a una serie de tareas y prioridades, particularmente
las que se refieren a la ampliacion de los sistemas de drenajes, al mantenimiento y
en algunos casos substitucion de las redes de electricidad, la impermeabilizacion
de toda la estructura de construccién y la adecuacion de los vehiculos que
transportan la basura y desechos especiales, entre otras.
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Por otro lado, no quisiera dejar de referirme a un rubro de gasto que se ha
convertido en una preocupacion para esta administraciéon y que, ademas tiene que
ver con la eficiencia de la comunicacién interna y externa. La mayor parte de
nuestra comunicacion interna requiere, paradédjicamente, de la utilizacion de
lineas externas. Nuestro costo telefénico acumulado hasta el mes de julio del afio
pasado fue de mas de 277,000 pesos, costo que podria abatirse significativamente
con dos medidas: por un lado, la ampliaciéon de la conexién en red de todas las
areas administrativo académicas del Centro y, por otro, la adquisicién e instalacion
de un conmutador central que evite la utilizacion de lineas externas en mas de lo
posible. Estamos seguros Sr. Rector, que estas medidas abatirian el costo
referido hasta en un 60% , ahorro importante considerando las actuales
circunstancias. Por ello no dudamos Sr. Rector en solicitar su valioso apoyo a
efecto de que se logre hacer la inversién necesaria para ampliar el sistema de red
actual y resolver de fondo la necesidad de una intercomunicacion rapida, eficiente
y barata .

Por otro lado y, con el decidido apoyo de la Rectoria General, se terminara de
adecuar y equipar lo que sera el Centro de Cémputo Académico, el cual
funcionara en las instalaciones del area de odontologia y podra dar servicio a
mas de 200 personas entre estudiantes y personal académico, accesando a
servicios como el Internet y a bases electronicas de datos disponibles ahora solo
en el CEDOSI.

Por ultimo y en relacion con las obras realizadas, debo decir a ustedes que con
presupuesto ordinario fueron construidas 6 casetas de ingreso para las areas de
estacionamiento, se instalaron separaciones con malla en diversas areas, se
remodelaron espacios de trabajo como el del Departamento de Neurociencias, el
de la Coordinacion de Servicios Académicos y el de la Coordinacion de Control
Escolar. De igual forma, se levantaron los muros y se colocd el piso del
contenedor de desechos ubicado a espaldas del edificio “P”, evitando asi riesgos
de contaminacion y malos olores debido a la exposicién abierta de los recipientes
concentradores de basura .

10.0. FINANCIAMIENTO EXTERNO Y PRESUPUESTO REGULAR.

La Educacion Publica en México se ha caracterizado por la escasez de los
recursos financieros, sobre todo en épocas de crisis econémicas. Sin embargo, en
la presente década, una de las politicas del gobierno federal ha sido la promocién
de concursos de bolsas presupuestales extraordinarias o no regulares.

En estas circunstancias, por los efectos inflacionarios, el presupuesto de la
Universidad de Guadalajara ha decrecido paulatinamente y el acceso a los
recursos extraordinarios se ha convertido en una prioridad para desarrollar las
funciones sustantivas.
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De aqui parte el interés por dar a conocer a ustedes el comportamiento de este
rubro en el marco de desarrollo académico del Centro Universitario de Ciencias de
la Salud.

10.1. FINANCIAMIENTO EXTERNO.

El financiamiento externo ha provenido de prpogramas como el FOMES,
CONACYT, SUPERA y, en menor proporcion, de fundaciones y organismos
internacionales como la Organizacién Panamericana de la Salud -OPS-.

De los ciento treinta milones ochocientos setenta y cuatro pesos
($130°333,874.96) de ingresos que percibi6 el Centro Universitario de Ciencias de
la Salud, durante el periodo de 1997- 1998, provinieron del presupuesto
extraordinario $8°110,874.80, es decir, mas del 6.22%. El presupuesto restante
fue otorgado por la Universidad de Guadalajara, bajo el concepto de sueldos,
ciento diez millones doscientos setenta y ocho mil pesos - $110°278,000.00 -
y para los programas desconcentrados se destind un total de once millones
novecientos cuarenta y cinco mil pesos - $11°945,000.00 - (Ver grafica no. 33).
Pero si no tomamos en cuenta la gran proporcion que representa el rubro de
sueldos, y comparamos los programas desconcentrados con el de los apoyos
externos, podremos observar el sefialamiento que realizamos lineas arriba : los
recursos externos se han convertido en una parte vital para el desarrollo
académico del Centro Universitario.

10.2. CONACYT- SIMORELOS.

Con fondos del Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT), del
Sistema Regional de Investigaciéon “SIMORELOS” y de la Universidad de
Guadalajara, fueron apoyados 4 proyectos de investigacion y un proyecto de

desarrollo de infraestructura por un monto de $3°928,642.00, lo que representd el
48.% de los ingresos externos.

10.3.EL FONDO PARA MODERNIZAR LA EDUCACION SUPERIOR (FOMES).

El presupuesto que se ejercié del FOMES durante 1997 ha servido para fortalecer
las areas estratégicas y de identidad del Centro Universitario. A través de este
programa el Centro Universitario obtuvo el 10% del total de presupuesto del
FOMES otorgado a la Universidad en su conjunto, lo cual lo colocé en el primer

lugar con relacion a los demas Centros Universitarios y al Sistema de Educacion
Media Superior.

El financiamiento otorgado por FOMES representd cerca del 31% del total de los

apoyos externos logrados, con lo que se convirtié en la segunda fuente de ingreso
extraordinario.
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Para el presente afno, del presupuesto destinado a los Centros Universitarios y al
Sistema de Educacion Media Superior, nuevamente obtuvimos la mayor
proporcion - 33.43%-. Pero por desgracia, no solo la Secretaria de Educacion
Publica disminuyd el presupuesto de este fondo destinado al Centro Universitario
si no también el de la Universidad de Guadalajara, lo que todavia lamentamos
mas por que en términos reales y debido a la inflacién del periodo 97- 98 se
disminuyen drasticamente los beneficios que se podrian lograr.

El apoyo que se otorg6 del FOMES para ejercerse en 1998, esta destinado a
fortalecer en forma prioritaria el desarrollo del posgrado en el Centro Universitario,
por lo que debemos estar conscientes de la tendencia que estan siguiendo la
politicas federales para aumentar la calidad de la educacion superior. Esta
tendencia del FOMES esta integrada la politica de recursos externos como
CONACYT y SIMORELOS, que buscan fortalecer los programas de posgrado e
investigacion.

10.4. SUPERA, PESO SOBRE PESO Y OTROS [INGRESOS
EXTRAORDINARIOS.

Otras fuentes de recursos externos para el Centro Universitario fueron los ingresos
obtenidos por la recuperacién de la matricula y los programas de Diplomados,.
Destaca su importancia por que $1°116,211.00 ingresaron por este medio. Lo que
representa un 13.7% de todos los recursos externos.

Durante 1997, resalta también el apoyo del Programa Supera Posgrado, por la
cantidad de $318,808.00, dedicados fundamentalmente a desarrollar el programa
de Doctorado en Neurociencias, las Maestrias en Ciencias de la Salud Ambiental,
Gerontologia Social y Psicologia Educativa. Lamentablemente, al igual que el
programa de becas SUPERA, fue la ultima convocatoria que se emitié; y en su
lugar se ha contemplado la posibilidad prometedora de encontrar importantes
apoyos financieros en el Programa para el Mejoramiento del Profesorado
(PROMEP)..

El programa peso sobre peso, la asamblea “Expodent” organizada por el
Departamento de Clinicas Odontolégicas Integrales, los donativos para consolidar
el Instituto de Nutricion y el Departamento de Salud Publica, y los ingresos
logrados por la renta de las instalaciones al PROULEX- Medicina, significaron un
3% del presupuesto externo, lo que repercutirda en beneficio de las funciones
académicas de este Centro.

10.5. PRESUPUESTO REGULAR.

El Centro Universitario, tuvo un presupuesto regular de $122°223,000.00 ejercidos
a travées del rubro de sueldos y de los programas presupuestales
desconcentrados. El rubro de salarios representd un 90% del.presupuesto total.
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Algunas de las areas que se apoyaron con el 10% restante de los programas
desconcentrados estuvieron enfocados a consolidar el desarrollo del personal
académico, a promover las modalidades abierta y a distancia, a diversificar la
oferta educativa, a evaluar y actualizar el curriculum de las carreras, a fortalecer la
investigacion y establecer una infraestructura bibliohemerografica y de
informacion, asi como a equipar los laboratorios de ensefianza.

Quiero terminar este apartado haciendo hincapie, sefior Rector General y
distinguidos invitados, en que no podemos dedicarnos por completo a desarrollar
las funciones sustantivas, si nuestros recursos e infraestructura son escasos y
tenemos que destinar parte de nuestro esfuerzo para acondicionar nuestros
espacios de trabajo. Por ello, estoy completamente convencido de que la
exigencia que esta Universidad ha planteado en reiteradas ocasiones al gobierno

federal y estatal para incrementar el presupuesto regular y extraordinario esta
completamente justificado.

11.0. CONCLUSIONES.

No quisiera concluir el presente informe sin referirme a las nueva situacion que se
ha creado favorable para nuestro Centro Universitario con el surgimiento del
Organismo Publico Descentralizado Hospital Civil de Guadalajara, de toda la
sociedad jalisciense es conocido el hecho de que el Nosocomio de Belén y el
Nuevo Hospital Civil han sido el campo clinico donde se han formado las muiltiples
generaciones de profesionales de la salud egresados de la Universidad de
Guadalajara, por lo que se puede afirmar que los Hospitales Civiles han sido,
histéricamente, hospitales universitarios de hecho, y con la creaciéon del OPD los
hospitales civiles son universitarios, también de derecho. Todo lo anterior no
hubiera sido posible sin la lucha de la comunidad de trabajadores de ambos
nosocomios y de su representacion sindical, de su comunidad médica, de sus
autoridades; y sobre todo por el apoyo de la comunidad universitaria, y la guia y

orientacion que recibimos de la Administracién Central representada por el Dr.
Victor Manuel Gonzalez Romero.

Otro aspecto fundamental para el futuro de nuestro Centro Universitario es una
mayor integracion a la Red Universitaria, especialmente con los Centro
Regionales, donde es importante tener una estrecha interrelacién, para optimizar
por lo que proponemos que académicos de nuestro Centro realicen sus
actividades de afio sabatico en algiin Centro Universitario Regional, asi como la
posibilidad de que académicos de esos Centros concurran a Ciencias de la Salud
y al Organismo Publico Descentralizado a actualizarse y a intercambiar
experiencias en los diferentes espacios de la actividad académica, asimismo debe
estar presente la relacion con los Centro Universitarios Tematicos para estimular

la interdisciplinariedad y el intercambio de experiencias, publicaciones, apoyos,
etc.
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Asimismo, nuestro Centro Universitario debe adecuarse al marco de la
globalizacion existente en el mundo actual, ya que nuestra materia de trabajo que
es el proceso de salud-enfermedad camina y se transforma demasiado rapido en
este fin de siglo y de milenio, pues las problematicas de salud y las enfermedades
caminan muy aprisa y hay que tener respuesta para ellas.

Por lo anterior es necesaria una adecuaciéon permanente de nuestros espacios
acadéemicos: laboratorios, areas de cémputo, bibliohemerétecas, aulas, asi como
la actualizacion y capacitacion del personal académico.

Por ultimo sélo me resta agradecer a todos los aqui presentes su asistencia a este
acto tan importante para la vida institucional del Centro Universitario de Ciencias
de la Salud, a los miembros del Consejo de Centro que me propusieron el afio
pasado como integrante de la terna para Rector del Centro Universitario y al
Rector General, Dr. Victor Manuel Gonzalez Romero, por haberme seleccionado
de entre los propuestos.

Y asi como me corresponde concluir el ciclo institucional de tres afios de Rectoria
del Centro Universitario de Ciencias de la Salud, s6lo me resta agradecerles a
todos y cada uno de mis colaboradores, a todos los académicos y trabajadores del
Centro Universitario, por haber aportado su mejor esfuerzo para que la marcha de
nuestro centro de trabajo fuera que vez de mayor calidad y de beneficio social
para los jaliscienses con los cuales estamos comprometidos en nuestro trabajo.

MUCHAS GRACIAS.
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CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODQO 1997-1998

PROGRAMAS ACADEMICOS EN EL CUCS
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0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
NUMERO DE PROGRAMAS

GrificaNo. 1 Sc mucstran los programas académicos tanto a nivel técnico, licenciatura y posgrado que ofrece el del CUCS.

Fuente: Secretaria Académica del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

EVALUACION DE LA ATENCION A LA DEMANDA EN EL CUCS

ARO1998 |
ANO 1997 |

ANO 1996

ANO 1995

GrificaNo. 2 Sc muestran los promedios de la aiencion a la demanda en el CUCS. Durante los iiltimos siete ciclos escolares

Fuente: Coordinacién de Control Escolar del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

DEMANDA DE INGRESO AL CUCS CON RESPECTO
A LOS CENTROS DE LA ZMG

O ASPIRANTES

BTOTAL DE

NWO®WAHZmO

LA ZMG

% W% 0% W% 4% N% 0% WE 0% W% 10%
PORCENTAJE DE LA DEMANDA DE INGRESO

GrificaNo.3  Se el pimero y p uaje de la demanda de ingreso al CUCS con respecto a los demds Centros Universitarios
de la Zona Metropoli de Guadalajara. Los datos al afo 1997

Fuente: Coordinacién Escolar d¢ la U.de G.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PORCENTAJE DE ASIGNATURAS BAJO SISTEMA DE CREDITOS EN EL CUCS

MEDICINA £
CULTURA FISICA Y DEPORTES [
NUTRICION [isss
PSICOLOGIA
LICENCIATURA DE ENFERMERIA [t
CARRERA DE ENFERMERIA L=

ODONTOLOGIA [

GrificaNo. 4 Sc los p de las

que ya estan bajo el sistema de créditos en el del CUCS.

Fuente: Secretaria Académica del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

SERVICIOS PORPORCIONADOS POR EL CEDOSI EN EL CUCS

ACERVO HEMEROTECA SERVICIO DE
BIBLIOTECARIO COMPUTO

SERVIC 108

GrificaNo.5  Se muestran el numero de usuarios atendidos por tipo de servicio en
¢l Centro de idn y Sistemas de ion en el CUCS. Durante 1997

Fuente: Centro de Do ibny Sistemas de Inf ion del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

FORMACION ACTUAL DE LOS PROFESORES DE TIEMPO COMPLETO DEL CUCS
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Gréfica No. 6 Se muestran los % y los valores de los PTC, segiin la disciplina de for ibn q if tener

Fuente: Diagndstica del PROMEP 1997, CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

GRADO ACADEMICO DE LOS PROFESORES DE TIEMPO COMPLETO EN EL CUCS
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%
TECNICOS
1%
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LICENCIATURA
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GrificaNo. 7 La presente grifica muestra la distribucién de los PTC del CUCS por grado académico obienido

Fuente: Diagndstico del PROMEP 1997, CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PROGRAMA DE ESTIMULOS 1997-1998 DISTRIBUCION DE
SALARIOS MINIMOS POR NIVEL

NIVEL I
3%

NIVEL II
27%

Grifica No.8  Se representa la distribucion de salarios minimos por nivel 1 y nivel II del Programa de Estimulos 1997-1998 en el CUCS.

Fuente: Secretaria Académica del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PROGRAMA DE ESTIMULOS 1996-1997 DISTRIBUCION DE
SALARIOS MINIMOS POR NIVEL EN EL CUCS

NIVEL 1

NIVEL I
%

Grifica No.9  Se representa la distribucién de salarios minimos por nivel 1 y nivel 11 del Programa de Estimulos 1996-1997 en ¢l CUCS

Fuente: Secretaria Académica del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

ACADEMICOS PARTICIPANTES EN LOS PROGRAMAS DE ESTIMULOS
1996-1997 Y 1997-1998

185 (28.1 %) 182 o (i:!.7 %) ]

No. DE ACADEMICOS e
PARTICIPANTES 1001

AROS

GrificaNo. 10 Se¢ los p ljes de acadé del 1otal de la plantilla del CUCS.
que han participado en los iiltimos programas de estimulos

Fuente: Secretaria Académica del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PROGRAMA DE ESTIMULOS 1997-1998 PADRON DE ELEGIBLES
TECNICOS ACADEMICOS DE TIEMPO COMPLETO

.

NO
PARTICIPARON
7%

SI PARTICIPARON
3%

Grifica No. 11 Se representa el padrén de elegibles de técnicos académicos de tiempo completo al Programa de Estimulos 1997-1998 en el CUCS

Fucnte: Secretaria Académica del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODQ 1997-1998

PROGRAMA DE ESTIMULOS 1997-1998 PADRON DE ELEGIBLES
PROFESORES DE TIEMPO COMPLETO

NO PARTICIPARON
68%

SIPARTICIPARON
n%

Grifica No. 12 Se representa cl padrén de clegibles de profesores de tiempo completo al Programa de Estimulos 1997-1998 en ¢l CUCS,

Fuemte: Secretaria Académica del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

COBERTURA DE DEMANDA EN EL CUCS
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Grifica No. 13 Muestra la cobertura de demanda al CUCS (mimero y porcentaje de aspi y admitid

Fuente: Coordinacién Escolar de la U.de G.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

LICENCIAS, DESERCIONES Y BAJAS DE ALUMNOS EN EL CUCS

BAJAS
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DESERCIONES || B ANO 1997
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NUMERO

Grifica No. 14 Semmbsllﬂ.imsd:li:ncia.dcser:mybajutlullmdrpup'ldnklwcs
Se puede observar que tanio las d ® las bajas dismimy b entre 1996
y 1997, no asi las licencias.

Fuente: Unidad de Trimite y Control Escolar del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

INDICES DE TITULACION DEL PREGRADO EN EL CUCS
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GrificaNo. 15 Se presentan los indices de titulacién durante los dltimos 3 afios (1995, 1996 y 1997) en el CUCS.
Fuente: Unidad de Tramite y Control Escolar del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998
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Grifica No. 16 Muestra el ndmero de de postgr e y especiali creado desde 1969 a 1997. Para el caso de
las tali s¢ registran las dife fechas de su creacion por institucion hospitalaria

Fuente: Coordinaciénes de Posgrado y Especialidades del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

OFERTA EDUCATIVA DE POSGRADO EN EL CUCS
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GrificaNo. 17 Nimero de de o ali Maestrias y del CUCS

Fuente: Coordinaciones de Posgrados y Especialidades del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

POBLACION ESCOLAR DEL CUCS

POSGRADO

wozEEF>

—=2
1224 (118 %) 1
P { 35704%) |

LCENCIATURA cursos ESPECALIDADES MAESTRIAS ¥
POSTBASKOS DE MEDEAS DOCTORADOS

ENFERMER W

PROGRAMAS ACADEMICOS

N= 10330

GrificaNo. 18 Poblacién Escolar por tipo de ofenta educativa de posgrado en el CUCS

Fuente: Coordinaci de Posgrado y Especiali del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODQ 1997-1998

POBLACION ESCOLAR DE POSGRADOS Y ESPECIALIDADES

LICENCIATURA
%

O MAESTRIAS Y
DOCTORADOS

B ESPECIALIDADES
MEDICAS
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ENFERMERIA.

GrificaNo. 19 Se el nimero de alumnos exi en ias, d d
especialidades médicas y cursos post-bisicos de enfermeria en el CUCS.

Fuente: Coordinaciénes de Posgrado y Especialidades del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

POBLACION ESCOLAR DE MAESTRIAS Y DOCTORADOS
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Grifica No. 20 La grifica mucstra la evolucion de la de y o del CUCS desde 1994 hasta 1997

Fuente: Coordinacidn de Posgrados del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

POBLACION ESCOLAR DE ESPECIALIDADES MEDICAS
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Griffica No. 21  Se muestra la evolucion de la icula en progs de especi; médicas desde 1994 a 1997,
* No se incluyen aqui los alumnos de especialidades odontolégicas, los cuales sumados a los de
especialidades médicas suman un iotal de 1224
Fuente: Coordinacién de Especialidades Médicas del CUCS
UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD
INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998
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Grifica No. 22 La grifica mucsira los valores absolutos de egresados y graduados del posgrado en el CUCS

Fuentc: Estadisticas y registros de la Coordinacion de Posgrados del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

ACADEMICOS DEDICADOS A LA INVESTIGACION CON
RESPECTO A LA PLANTILLA TOTAL DE PERSONAL ACADEMICO DEL CUCS
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Grifica No. 23 Semmd-uudeimﬂlpdwqydcpemmimmddimhnhimipdélmmahplulul-
total de académicos del CUCS.

Fuente: Coordinacién de Investigacién del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998
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GrificaNo. 24 Sc muestra el miimero de investigadores miembros del Sisiema Nacional de Investigadores del CONACYT
‘con respecto a la plantilla total de académicos en el CUCS

Fuente: Coordinacién de Investigacién del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

INVESTIGADORES MIEMBROS DEL S.N.I CON RESPECTO
A LOS PROFESORES DE TIEMPO COMPLETO EN EL CUCS
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Grifica No. 25  Se muestra el d del Sistema Nacmnld:[lwempdom del CONAGYT
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Fuente: Secretaria Académica del CUCS
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INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

GRADO ACADEMICO DE LOS INVESTIGADORES DEL CUCS
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GRADO ACADEMICO N=173

Griifica No. 26 Sc muestran el numero y grado académico de los investigadores que existen en el CUCS .

Fuente: Coordinacién de Investigacién del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

FUENTES DE FINANCIAMIENTO PARA PROYECTOS DE INVESTIGACION
DEL CUCS

4 FROYECTOS
AFOYADOS FOR

CONACYT
3185 64100

18 PROYECTOS
AFOYADOS FOR
FRESUFUESTO
REGULAR UDEG
799 00000

GrificaNo. 27 Se Ias fuentes de fi iami y las cantidad por las mismas para el rubro de
investigacion en el CUCS ..

Fuente: Coordinacién de Investigacion del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

FUENTES DE FINANCIAMIENTO PARA PROYECTOS DE
INVESTIGACION EN EL CUCS

CONACYT

GrificaNo. 28 Sc muestra las fuenics de financiamicnio para los proy dei igacién en el CUCS

Fuente: Coordinacién de Investigacion del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PARRTICIPACION DEL CUCS EN LA PRENSA LOCAL

15% 16%

Grifica No. 28 Bis Se¢ muestra el porcentaje de participacién del CUCS con un 15 % en la prensa local

Fuente: Oficina de Comunicacién Social de la U. De G.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PRESUPUESTO PARA INTERCAMBIOS

INTERCAMBI O
NACI ONAL
5150,408.7

I NTERCAMBI O
INTERNACIONAL
$17,073. ¢

Grifica No. 29 Se muestra la cantidad de presupuesio que se consumid en acciones de nacional ¢

Fuente: Unidad de Becas ¢ Intercambio Académico del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PERSONAL ADMINISTRATIVO Y DE INTENDENCIA EN EL CUCS

FERSONAL
ADMINISTRATIVO

Grifica No. 30 Se muestran los el niimero de personal administrativo y de ia que existe en ¢l CUCS,

Fuente: Coordinacioncs de Personal y Servicios Generales del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

SERVICIOS DE MANTENIMIENTO REALIZADOS EN EL AREA DEL CUCS

1995-199% 1997-1998

Grifica No. 31 Sc mucstra ¢l nimero de servicios de i i lizados por la Coordi on de Servicios Generales
desde 1995 a 1998 en el CUCS

Fuente: Coordinacion de Servicios Generales del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998
SERVICIOS DE MANTENIMIENTO REALIZADOS EN EL AREA DEL CUCS

Grifica No. 32 Se muestra el mimero de servicios realizados en el CUCS por rubro durante el periodo 1997-1998

Fuente: Coordinacién de Servicios Generales del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PRESUPUESTO REGULAR Y APOYOS EXTERNOS EN EL CUCS
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$3°918.442.00
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Grifica No. 33 Se muestra la distribucién y proporcién de los di rubros fi i bienidos de mancra regular y extraordinaria
por ¢l CUCS en el periodo 1997-1998

Fuente: Coordinacién de Finanzas y Unidad de Plancacién del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

ALUMNOS DE PRIMER INGRESO EN ELCUCS

1804

NUMERO DE
ALUMNOS

3

&

.
e

ANO 19% ANO 1997

Grifica No. 35 Se prescntan ¢l mimero de alumnos de primer ingreso al pregrado durante los iiltimos 2 aftos (1996 y 1997) en el CUCS.
Fuente: Unidad de Trimite y Control Escolar del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PROYECTOS DE INVESTIGACION APOYADOS POR
CONACyT POR DIVISION EN EL CUCS

DISCIFLINAS DISCIPLINAS DISCIFLINAS PARA

BASICAS CLINICAS ELDESARROLLO,
FROMOCION ¥
PRESERVACION DE
LA SALUD
DIVISIONES

MONTO § 799,000.00

GrificaNo. 34 Se muestran ol mumero de proyecios que fucron apoyados con financiamienio provenicnte del CONACYT
por cada una de las tres divisiones del CUCS ..

Fuente: Coordinacién de Investigacién del CUCS
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UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PRINCIPALES CAUSAS DE MUERTE EN JALISCO

ARO 1940
Ll
1. DIARREAS 6. TETANOS
2. NEUMONIAS 7. PALUDISMO
3. SARAMPION 8 BRONQUITIS, EFISEMA, ASMA
4. HOMICIDIOS 9 FIEBRE TIFOIDEA
5. CARDIOPATIAS 10 TUBERCULOSIS PULMONAR

PRINCIPALES CAHS:g DE MUERTE EN JALISCO

0 1994
I. CARDIOPATIAS 6. CAUSAS O.
2. TUMORES MALIGNOS 7. NEUMONIAS
3. ACCIDENTES 8. CIRROSIS HEPATICA
4. DIABETES MELLITUS 9. NEFRITIS Y NEFROSIS
5. ENF. CEREBRO VASCULAR 10. HOMICIDIOS
Tabla No. | Sc muestra las 10 principales causas de muerte en el estado de Jalisco registrados en 1940 y 1994,

Fuente: Estadisticas del H.C.G.

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

TablaNo.2  Se muestran las relaciones alumno-profesor (A/P), alumno-profesor de tiempo completo (A/PTC)
a partir de los datos globales de plantilla y total de alumnos de pregrado del C.U.C S

Fuente: Diagndstico dc| PROMEP 1997, CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

[ INCORPORACIONES DE PROREBE _,

NOMBRE DEPARTAMENTO
VALADEZ FIGUEROA ISABEL DE LA ASUNCION [SALUD PUBLICA
ALDRETE RODRIGUEZ MARIA GUADALUPE SALUD PUBLICA

DUENAS GONZALEZ RAUL CLINICAS ODONTOLOGICAS INTEGRALES

I PROFESORES HUESPEDES

NOMBRE INSTANCIA
GREENWEL ECHEVERRIA PATRICIA MICHELLE |BIOLOGIA MOLECULAR
ROJKIND MARCOS BIOLOGIA MOLECULAR
VILLASENOR BAYARDO SERGIO CIENCIAS SOCIALES
Tabia No 4 Esta ubla cs sc mucstran las u lu plantilla ica en ol periodo de marzo de 1997 & mamzo de 1998 en el CUCS

Fuente: Coordinacién de Personal del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

FACTOR DE CALCULO PARA AJUSTE DE CARGAS HORARIAS

A PERSONAL DE CARRERA
| CARRERA SEMANAS/SEMESTRE
‘ SISTEMA RIGIDO* [SISTEMA DE CREDITOS
CARRERA DE ENFERMERIA 16 20
LICENCIATURA DE ENFERMERIA CARGA GLOBAL 20
PSICOLOGIA 15 20
CULTURA FISICA Y DEPORTES 15 20
ODONTOLOGIA 19.5 20
MEDICINA 16 20
NUTRICION 20 20

* CONSIDERAR ADEMAS EL REDONDE EN LAS HORAS SEVANA

Tabla No. § Esta tabla s la base para calcular el ajustc de cargas horarias de personal de camrera
La aplicacién precisa de la misma permitird disminuir al mdximo las | di

Fuenic: Coordinacién de Personal del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

CARGA HORARIA AUTORIZADA AL CUCS.

CALENDARIO 98 "A" g ~
CARGA HORARIA POR|CARGA HORARIA
SIBRATIG. DE PERSONAL DE
CARGA SEMANAL CARRERA TOTAL
RIGIDA 97 "B" 2367.3 975.3 3342.6
|MENOS POSG. 97 "B" 366.2 567 933.2
MENOS 8¢ 493 245.2 738.2
RIGIDO 98 "A" 1508.1 163.1 1617.2
CREDITOS | 2845.8 ] 2222.6 5068.4 |
PROTEGIDA l 1240.8 | 0 12408 |
POSGRADO | 560.7 T 596.2 1156.9
1 9137.3
TOTAL SEMANAL 2981.9 [5137.3 |
BOLSA AUTORIZADA !
Tabla No. 6 La tabla muestra las bolsas de horas autorizadas al CUCS, para ¢l pago de horas asignatura.
Fuente: Coordinacién de Personal del CUCS
UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD
INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998
FORMACION PEDAGOGICO-DIDACTICA
DE PROFESORES
CURSO FECHA No. ASISTENTES

CURSO DE INTRODUCCION AL MODELO
ACADEMICO DEL CUCS A PROFESORES DEL
DEPARTAMENTO DE CLINICAS DE|FEBRERO-ABRIL DE 1997 |85 PARTICIPANTES
REPRODUCCION HUMANA, CRECIMIENTO Y
DESARROLLO INFANTIL

[CURSO TALLER "ELABORACION DE PROGRAMAS
ACADEMICOS" CICLO 97 "B* MAYO-JULIO DE 1967 65 PARTICIPANTES

SEMINARIO-TALLER DE ELEMENTOS PARA EL

DIAGNOSTICO DE LOS CURRICULA DEL cucs |2 AL 14 DE JULIO DE 1997)|68 PARTICIPANTES

ORSO-TA ACT DURANTE 1987 _ (DOS

FACILITADORES VECES POR SEMANA) | 13 PARTICIPANTES
URSG-TA “ELABORACION DEL 11 AL 16 DE

PROGRAMAS" AGOSTO DE 1997 20 PARTICIPANTES

27 DE DICIEMBRE DE
CURSO-TALLER "ELABORACION DE PROGRAMAS|1997 AL 31 DE ENERO DE|g0 PARTICIPANTES

ACADEMICOS* 1998
12 DE ENERO AL 6 DE
CURSO-TALLER DE TUTORIAS FEBRERO 70 BARTICIPANTES
Tabla No. 7 Sc muestran los cursos de fic pedagdgico-didicts en los que participaron los profc del CUCS. Cabe hacer la aclaracién
que también los Dep: ividack ificas en este campo.

Fuenic: Coordi de Servicios A icos del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

POBLACION DE ALUMNOS DE NIVEL SUPERIOR
EN LA RED UNIVERSITARIA DE JALISCO

ENTIDAD | ALUMNOS | PORCENTAJE
CUAAD 2902 5.47
CACBA 1538 29
CUCEA 13421 25.33
CUCEI 11168 21.08
CUCSH 7389 13.94
CUALTOS 1909 36
CUCIENEGA 1820 3.43
CUCOSTA 602 113
CUCSUR 1335 2,52
CUSUR 858 1.61
[TOTAL 52972 100
Tabla No. 8 Seobuwleluln:md:llunumdenh:lmp:rinrporCeml i itario y ¢l p ije que rep respecto al total
Fuente: Plan Instituci de 1995-200, Coordinacién de Control Escolar, Coordinacién de E: ialid: y Coordi P Cucs

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

INDICE DE EFICIENCIA TERMINAL POR CARRERA EN 1997 EN EL CUCS

ANO |
PORCENTAJE DE

CARRERA INGRESO | EGRESO | .\ |ENCIA TERMINAL T
MEDICINA 682 618 90.61
ODONTOLOGIA 277 277 100
PSICOLOGIA 327 233 71.25
CULTURA FISICA Y|
DEPORTES 164 99 60.36
NUTRICION
CARRERA DE
ENFERMERIA 02 s D
LICENCIATURA DE
ENFERMERIA

50 26 52

Tabla No. 9

Fuente: Coordinacién de Control Escolar del CUCS

Se observa el porcentaje de egresados en 1997 respecto a los ingresos de estas gencraciones por carrera




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

EVENTOS ACADEMICOS EN EL CUCS

Fisiologia Concurso de monografias de estudiantes

Ciencias del Movimiento Humano, Deporte, Recreacion y
Danza.

2° Lugar de la alumna Ma. Catalina Carrasco Hernéndez, en &
“I1 Concurso de la Clase Modelo de Educacién Fisica™

duccion Humana, Crecimiento y Desarrollo Infantil Concurso semestral de imientos para estudiantes.
Neurociencias Beca a la “Participacién de jovenes en la investigacion *,
‘ beneficio al alumno Daniel Torres.

Odontologia para la Preservacion de la Salud

Participacion de alumnos en la “Jornada Asistencial, deportiva

y cultural a favor de los nifios de y en la calle”, en
colaboracién con el Hospital Civil de Guadalajara.
PartEoecd — M rTosis”).

==
en

Enfermeria para la Atencién, Desarrollo y Preservacion de la

Salud Comunitaria Organizacién de “Ferias de la Salud”
Campaiia Nacional de V. i

Morfologia Inicio del “Premio Latarjet™ a los mejores promedios de 2°. Y
Jer. Ciclo.

Clinicas de Salud Mental R imi alosal d dos en ¢l Centro de

Servicios de Psicologia Clinica para Nifios.

TablaNo. 10 Se los princi

eventos di del CUCS

Fuente: Departamentos y Unidad de Becas del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

EVENTOS ACADEMICOS EN EL CUCS

¥

22 alumnos de las U

idad estudiantil en miversidades de
*w*FvMLMY_%;M‘
Reproduccié 1 I Adi iento de personal Médico | Estudiantes y profesores del
Humana., Des. y Crec. y de Enfermeria 5
i Nacional Asistencia Médica 24 escuclas oficiales y Centros de
atencidn a nifios desamparados y de
la calle
1 Estancia en Ia Universidad de Caludia Ménica Castro Delgadillo,
o
E: pan la [l Movilid y Instituto Nacional de Cuba
Atencién, Desarrollo y
Preservacién de la
Salud Comunitaria
Morfol Internacional Movilidad estudiantil 2 estudiantes les en la U de G
Disciplinas Filosdficas, | Nacional ¢ i i Movilidad ianti 2 estudiantes de la Univ. De Plo Rico
Metodologicas e 3 estudiantes de la Univ. De Sinaloa
Instrumentales 2 estudiantes de la UNAM
F Aplicada I | Movil Estudiante de la univ. De Puerio
Rico
Estancia | estudiante en la Univ. De Alcmania
Clinicas Quinirgicas | Nacional ica Profesional 60 estudiantes en Clinica 14 del
IMSS.
Tabla No. 11 Sc muestran los principales convenios y actividades de lizados por los estud del CUCS duranie el periodo
de 1997-1998

Fuente: Deparamentos y Unidad de Becas del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PROGRAMAS DE POSGRADO EVALUADOS POR EL CONACyT

.

* MAESTRIA Y DOCTORADO EN GENETICA HUMANA

* MAESTRIA EN INMUNOLOGIA

* MAESTRIA EN CIENCIAS DE LA SALUD PUBLICA

* DOCTORADO EN BIOLOGIA MOLECULAR EN MEDICINA

¢ DOCTORADO EN INMUNOLOGIA

TablaNo.12  Se los de ¥ del CUCS que fucron objeto de evaluacién por parte del
Padrén Nacional de Posgrados del CONACYT. Durante 1997,

Fuente: Coordinacién de Posgrados del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

CRITERIOS PARA LA CREACION Y
APROBACION DE NUEVOS PROGRAMAS DE POSGRADO
*  ESTRATEGIA PARA EL DESARROLLO DE NUEVOS PROGRAMAS
*  SISTEMA DE EVALUACION DE PROGRAMAS

*  DEFINICION DE LA ESTRATEGIA DE DESARROLLO PARA LLEVAR Y MANTENER EL
PROGRAMA EN EL PADRON DE EXCELENCIA DEL CONACyT

*  PLANEACION DE LA ESTRATEGIA PARA LOGRAR LA VINCULACION CON EL PREGRADO
*  POLITICAS Y ESTRATEGIAS PARA LA INCORPORACION DE PROFESORES AL PROGRAMA

*  POLITICAS Y ESTRATEGIAS PARA EL FINANCIAMIENTO EXTERNO Y LA OPTIMIZACION DE
RECURSOS E INFRAESTRUCTURA

*  PLAN DE DESARROLLO A MEDIANO Y LARGO PLAZO EN MATERIA DE PRODUCTIVIDAD,

PROFESORES, INTERCAMBIOS, EFICIENCIA TERMINAL, REGISTRO Y MANTENIMIENTO EN EL
PADRON DE EXCELENCIA, ETC.

Tabla No. 13 Se mucstran los crilerios que s deberin tener en cuenta para la creacién ¥ aprobacion de nucvos posgrados en ¢l CUCS

Fuente: Coordinacién de Posgrados del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

GRUPOS DE LIDERAZGO ACADEMICO EN EL CUCS

INST. DE PATOL. INFEC. Y EXPERMENTAL [-]

INTERDISCIPLINARIO DE _INVESTIGACION EN
PROBLEMAS DE MPACTO  AMBIENTAL]
ASOCIADOS A LOS RESIDUOS BIOLOGICOS
5 |INFECCIOSOS Y PELIGROSOS 6
6 |INVESTIGACION EN CANCER 12
7___|INVESTIGACION EN MICROBIOLOGIA MEDICA 3
[ABORATORIO DE GENETICA HUMANA Y
8 |cacus [
®___|NEUROGIENCIAS PARA LA SALUD 10
10___|SALUD MATERNG INFANTIL 0
11___|SALUD, ENFERMEDAD, CULTURA Y SOCIEDAD B
TOTAL} 87

TablaNo. 14 Sc muestran ¢l nombre de los 11 grupos de liderazgo académico asi como el numero de investigadores

integrantes de los mismos del CUCS. 2

Fuente: Secretaria Académica del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

INVESTIGADORES POR CATEGORIA EN EL CUCS

A B C A B C A B C

3 2 47 | 20 17 19 27 19 20

30% 32.30% 38.10%
TOTAL 173
Tabla No. 15 Se el mimero de existenics por categoria de nombramicnio en el CUCS

Fuente: Coordinacién de Lavestigacién del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PRODUCTOS DE LA INVESTIGACION EN EL CUCS

ARTICULOS
LBROS PUBLICADOS EN IMPRENTA
SIN ARBITRAE CON ARBITRAJE CON ARBITRAJE
7 NACIONAL INTERNACIONAL NACIONAL INTERNACIONAL
“ 6 16 16 §
2 A
TOTAL %4

Tabla No. 16 &melm&mrmMMIMyhmmcmwmm
las investigaciones que s llevan a cabo en el del CUCS.

Fuente: Coordinacién de Investigacidn del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALATARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

PRODUCTOS DE LA INVESTIGACION EN EL CUCS

NOMBRE DEL LIBRO PUBLICADO EN
LECTURAS SELECTAS DE VIROLOGIA COMPILACION CON CATGORIA DE TEXTO ESCOLAR 1987
LOS EDIFICOS ENFERMOS Y LA SALUD LABORAL COMPILACION CON CATGORIA DE TEXTO ESCOLAR 1997

¥
ANTIMICROBIANA EN LA VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA|COMPILACION CON CATGORIA DE TEXTO ESCOLAR 1997
DE LAS INFECCIONES NOSOCOMIALES

ROGRAMA DE ACTUALIZACION CONTINUA PARA CARDIOLOGH
TRATAMIENTO FARMACOLOGICO DE LA HIPERTENSION] - 1 = i ey
ARTERIAL ESENCIAL PAC-CARDIO A4, INTERSISTEMAS, S.A DE C.V., PRIMERA
EDICION 1997, ISBN 968-61 16-26-5

GUIA PARA LLENAR PROTOCOLOS DE INVESTIGACION Al
PUBLICADO S .
SER PUBLICADOS POR EL 1PN, MEXNCO. 1997

Avn:::ActonaummguummmmeMLmuL A . U DE G. 1997

'COORDINACION EDITORIAL, UNIVERSIDAD DE GUADALAJIARA, 1996
ENTRE EL INFIERNO Y LA GLORIA ISBN 905-085-728-1

Tabla No 17 Se muestra el titulo de los libros publicados durante 1997como producto de las investigaciones que sc lievan a cabo en el del CUCS

Fuente: Coordinacién de Investigacién del CUCS




UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998
PROGRAMAS DE EXTENSION EN EL CUCS

DEPTO PROGRAMA DE EXTENSION

CIENCIAS DEL MOVIMIENTO

HUMANO, DEPORTE,

ECUCACION, RECREACION MUEVETE. CHECA TU DEPORTE Y MIDE TU ENERGIA

Y DANZA
PROGRAMA PARA LA ASISTENCIA A CUNDADORES DE ENFERMOS CON DEMENCIA
(ACED-UNIVERSITARIA

SALUD PUBLICA PROGRAMA EDUCATIVO ASISTENCIAL PARA ENFERMOS CON DNABETES

PROGRAMA DE SEGUIMIENTO DE LOS TRABAJADORES BASICOS DE SALUD EN LA
ZONA HLECHOL

PSICOLOGIA BASICA PROGRAMA DE ORIENTACION : "ESCUELA A PADRES"

PSICOLOGIA APLICADA PROGRAMA DE ORIENTACION EDUCATIVA

PSICOLOGIA APLICADA PROGRAMA DE CAPACITACION DE PERSONAL A EMPRESAS

PROGRAMA DE CIRUGIA GENERAL PARA PACIENTES DE BAJOS RECURSOS EN EL
CLINICAS QUIRURGICAS HCG.

DWERSOS

BERARTAL 5% PROGRAMA DE APOYO A LA EDUCAGION BASICA
oen® DB SALUDlLROGRAMA DE ATENCION PSICOLOGICA A ALUMNOS
DIVERSCS
o S PROGRAMA MUNICIPIO SALUDABLE
TablaNo. 19  Sc muestra los diferentes programas de #dn que sc of la idad por el CUCS.

Fuente: Coordinacién de Finanzas y Unidad de Plancacién del CUCS

UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

INFORME DE ACTIVIDADES PERIODO 1997-1998

SERVICIOS DE SALUD EN EL CUCS

DEPTO_ SERVICIOS DE EXTENSION

FISIOLOGHA UNIDAD DE ATENCION

CLINICAS MEDICAS CENTRO DE ESTUDIOS DE HIPERTENSION ARTERIAL Y CLINICA DE HPERTENGION
PATOLOGIA SERVICIOS DE CITOLOGIA E HSTOPATCLOGIA

NEUROCIENCIAS UNIDAD DE ATENSION EN NEUROCIENGIAS

CENTRO DE SERVICIOS DE PSICOLOGIA CLINCA PARA ADULTOS

CLINICAS DE SALUMENTAL |CENTRO DE SERVICIOS DE PSICOLOGIA CUNICA PARA NINOS

CENTRO DE INTERVENCION EN CRISIS

CUINCAS OOONTOLOGGAS| CUNICAS DE OOOTOPEDIATRIA, DE EXGOONCIA. DE CRUGIA. BE PERIGOONGIA OF

INTEGRALES ENDODONCIA, DE OPERATORIA DENTAL. DE ORTODONCIA. DE DIAGNOSTICO Y DE
URGENCIAS
PSICOLOGIA BASICA CENTRO DE EVALUACION PSICOLOGICA

CLINICAS QUIRURGICAS LABORATORIO DE ANALISIS CLINCOS

TablaNo. I8 Sc mucstra los diferentes servicios de salud que sc ofrecen a la comunidad por ¢l CUCS

Fuente: Coordinacién de Extensién del CUCS




