



[image: image]






Educación médica. Teoría y práctica

Dr. Melchor Sánchez Mendiola

Secretario de la Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Dr. Alberto Lifshitz Guinzberg

Secretario
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Dr. Pelayo Vilar Puig

Jefe de la División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Dr. Adrián Martínez González

Jefe del Departamento de Evaluación
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Mtra. Margarita E. Varela Ruiz

Jefa del Departamento de Investigación Educativa
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Dr. Enrique Graue Wiechers

Director de la Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.


[image: image]

[image: image]




Índice de capítulos


Cubierta

Portada

Página de créditos

Colaboradores

Prólogo

Prefacio



Sección I: Conceptos básicos

Capítulo 1: Panorama de la educación médica en México y en el mundo

Introducción

La educación médica en el mundo globalizado

Patrón epidemiológico compartido en el mundo globalizado

La educación médica en México

La transformación epidemiológica y las exigencias en la formación

Orientación hacia la prevención y educación para la salud

Capítulo 2: ¿Qué es la educación médica?

Introducción

¿Qué es la educación médica?

Reflexiones sobre la educación médica

Capítulo 3: Teorías educativas relevantes en ciencias de la salud

Introducción

Conductismo

Teorías cognitivas

Constructivismo

Conclusiones

Capítulo 4: Aprendizaje autorregulado

Introducción

Autorregulación y autonomía

Fases del aprendizaje autorregulado

Enseñando la autorregulación

La relevancia del aprendizaje autorregulado para el médico

Recomendaciones

Conclusiones

Capítulo 5: La motivación en el proceso educativo

Introducción

Propósito

Motivos internos y externos

Motivación y aprendizaje en estudiantes de Medicina

De la conducta animal al individuo y a lo social

Ariana, un caso para pensar en la motivación en el aprendizaje

Las tendencias actuales en las teorías de la motivación

Cuatro recomendaciones para los estudiantes

Cuatro recomendaciones para los profesores

Conclusiones

Capítulo 6: Estrategias de enseñanza en medicina

Introducción

Consideraciones generales

Enseñanza en el salón de clases

Enseñanza en el área clínica frente a pacientes

Conclusiones

Capítulo 7: La enseñanza en el salón de clases: pláticas y conferencias

La importancia de las conferencias en el salón de clases

Utilidad y límites de las presentaciones orales

Organización de una presentación

Cómo optimizar el aprendizaje en una presentación oral

Defectos comúnmente encontrados

Recomendaciones a los expositores de temas orales

Cómo evaluar la calidad de una presentación. La realimentación

Capítulo 8: Sociología de la educación en ciencias de la salud

Introducción

Modelos teóricos en la sociología de la educación médica

Conclusiones

Capítulo 9: La educación médica y las humanidades

Capítulo 10: Aprendizaje basado en problemas

Introducción

Propósito

El desarrollo de la competencia clínica

El ABP como una modalidad de aprendizaje natural

El método socrático: la mayéutica

La metacognición: aprendizaje autónomo, autodirigido y colaborativo

Conclusiones

Capítulo 11: Desarrollo curricular en educación médica

Introducción

El desarrollo curricular en la práctica docente

Un modelo de desarrollo curricular

El diagnóstico del contexto educativo

Las intenciones educativas

Los contenidos de la materia enseñada

Disciplinas médicas y contenidos

Selección, secuenciación y organización funcional de los contenidos

Estrategias de enseñanza-aprendizaje (metodología educativa)

Actividades de aprendizaje del alumno

Elaboración de instrumentos de evaluación del proceso docente y de sus resultados

Bibliohemerografía

Ejecución y desarrollo del plan (evaluación formativa)

Evaluación de procesos y resultados (evaluación sumativa)

Revisión y comunicación de los resultados (realimentación)

A modo de epílogo: el papel del profesor ante el cambio curricular

Capítulo 12: Educación basada en competencias

Introducción

Concepto y clasificación de las competencias

Puntos de vista sobre las competencias

Influencia de las competencias en la educación médica

Cien años después del informe Flexner

Comentarios finales

Conclusiones

Capítulo 13: Evaluación curricular y de programas

Introducción

Propósito del capítulo

Aspectos teóricos y prácticos

Recomendaciones

Conclusiones

Capítulo 14: Evaluación del aprendizaje

Introducción

Definición de evaluación

Tipos de evaluación del aprendizaje

Instrumentos de evaluación del aprendizaje

Validez

Amenazas a la validez

Confiabilidad

Competencia frente a desempeño

Estándares de desempeño

Algunas recomendaciones y conclusiones

Capítulo 15: La evaluación del desempeño docente

Introducción

Modelos de evaluación docente

Evaluación a través de la opinión de los estudiantes

Evaluación a través del autoinforme (autoevaluación)

Evaluación según el aprovechamiento académico

Evaluación por pares

Evaluación a través de portafolios o carpetas educativas

Evaluación mediante el examen docente objetivo estructurado (EDOE)

Algunos factores que inciden en la evaluación docente

Modelos de evaluación docente y competencias médicas

Evaluación docente en la Facultad de Medicina de la UNAM

Propuestas de evaluación docente

Conclusiones

Capítulo 16: Tecnologías de información y comunicación en educación médica

Introducción

La educación en línea en Medicina

El docente en escenarios virtuales

Otras formas de enseñar en la educación virtual

El estudiante y las estrategias de aprendizaje

El aula virtual y los recursos

Algunas ventajas y desventajas de la educación en línea

Evaluación del aprendizaje en línea

Otros escenarios para la educación médica: MOOC

Hacia los entornos personales de aprendizaje en medicina

Conclusiones

Capítulo 17: Simulación en la educación médica

Introducción

Definición del propósito del capítulo

Creación de un consorcio de simulación médica

Simulación virtual

Simulación clínica de alta fidelidad

Conclusiones

Capítulo 18: Innovación y creatividad en la educación médica

Introducción

¿Hacia dónde necesita orientarse la educación médica?

Creatividad

Conclusiones

Capítulo 19: La enseñanza de la comunicación en medicina

Introducción

Propósito del capítulo

Tipos de comunicación

Percepción de las emociones en la comunicación y manejo de situaciones difíciles

Medios informáticos

Habilidades básicas de la comunicación

Resultados de una buena comunicación efectiva

Desarrollo de la comunicación durante la formación médica

La comunicación en la entrevista médica

Evaluación de la comunicación

Capacitación docente

Conclusiones

Capítulo 20: La comunicación en la educación médica

Introducción

Propósito

Marco histórico

Información y comunicación en medicina. Diferencias conceptuales y prácticas

La motivación para una efectiva comunicación en medicina

El «circuito de comunicación» y sus posibles «interferencias» sobre los cuatro lenguajes de la comunicación en medicina

Algunas reflexiones acerca de las TIC, las NTIC y los blogs

Blogs

Conclusiones

Capítulo 21: El paciente y la educación médica

Introducción

La condición de paciente

El paciente en la atención de las enfermedades

Acceso del paciente a la información médica

Los pacientes como campo de estudio

El paciente difícil

Limitaciones del paciente

Peculiaridades conductuales de los pacientes

El médico como paciente

Interpósitos

Capítulo 22: Educación intercultural en salud y diversidad

Introducción

Propósito

Salud, medicina e interculturalidad

Interculturalidad y educación médica

Experiencias docentes sobre medicina e interculturalidad

Conclusiones

Capítulo 23: La ética en la enseñanza de la medicina

Introducción

Ética de los estudiantes

Consentimiento informado en la educación médica

Ética docente

Ética en la evaluación del aprendizaje

Conclusiones

Capítulo 24: La enseñanza de la ética y del profesionalismo

Introducción

Concepto y valores del profesionalismo médico

La importancia de capacitar en profesionalidad

Enseñanza de la profesionalidad

Evaluación

Conclusiones

Capítulo 25: Qué significa ser profesor

Introducción

¿Quién se asume como profesor?

El educando recipiente

La facultad o institución

Conclusiones

Capítulo 26: Aspectos de género en educación médica

Introducción

Algunos conceptos

La perspectiva de género y la educación médica

Lo que ignora y necesita conocer el estudiantado de Medicina para una mejor práctica

Los servicios de salud y la práctica médica

Los sesgos de género en la investigación

Conclusiones

Capítulo 27: Liderazgo y cambio organizacional en educación médica

Introducción

¿Qué es el liderazgo?

Liderazgo como rasgo frente a proceso

Algunos conceptos de liderazgo relevantes para la educación médica

Administración frente a liderazgo

Cambio organizacional

Modelo de los marcos de Bolman y Deal

Conclusiones y recomendaciones

Sección II: Educación médica de pregrado

Capítulo 28: El proceso de admisión en escuelas y facultades de Medicina en México

Introducción

Panorama internacional y nacional

Situación de las escuelas y facultades de Medicina en México

El instrumento de evaluación de los aspirantes adecuado para cada escuela o facultad

¿Qué evalúa cada uno de los exámenes considerados en la encuesta 2013?

Perspectivas del proceso de selección

Conclusiones

Capítulo 29: ¿Qué significa ser estudiante de Medicina?

Introducción

Competencias

Profesionalismo y principios éticos (fig. 29.2)

Conocimiento médico, aprendizaje autorregulado y permanente (fig. 29.3)

Desarrollo personal (fig. 29.4)

Habilidades clínicas (fig. 29.5)

Salud poblacional y sistemas de salud (fig. 29.6)

Pensamiento crítico y manejo de información (fig. 29.7)

Comunicación efectiva (fig. 29.8)

Conclusiones

Capítulo 30: Adaptación de los estudiantes a la escuela de Medicina

Introducción

Adaptación primaria y secundaria

Recomendaciones

Conclusiones

Capítulo 31: Depresión y problemas de salud mental en la escuela de Medicina

Introducción

Salud mental del estudiante de pregrado

Uso de servicios de salud mental entre los estudiantes universitarios

Definición de depresión

Prevalencia de depresión en estudiantes universitarios

Factores etiológicos de la depresión en estudiantes universitarios

Implicaciones de la depresión en el desempeño académico

Conclusiones

Capítulo 32: La enseñanza de las ciencias básicas en medicina

Introducción

Propósito

Antecedentes

La enseñanza en el área morfológica

La enseñanza de la fisiología en la Facultad de Medicina

Conclusiones

Capítulo 33: Integración básico-clínica

Introducción

Definición de integración

Bases teóricas de la integración

Modelos de integración

La integración de conocimientos en el Plan de Estudios 2010

Asignaturas de integración básico-clínica y clínico-básica

Recomendaciones

Conclusiones

Capítulo 34: La enseñanza de la informática biomédica

Introducción

¿Qué es la informática biomédica?

¿Por qué enseñar informática biomédica en las escuelas de Medicina y en las residencias médicas?

Informática Biomédica en la carrera de Médico Cirujano de la Facultad de Medicina de la UNAM

Conclusiones

Capítulo 35: La enseñanza contemporánea de la clínica

Propósito

Retos de la enseñanza clínica

Recolección de información

Enfoque por problemas

El nuevo clínico

El papel del paciente

Modelos exitosos

Espacios para la enseñanza clínica

Las escuelas de medicina, sus programas y el core curriculum

Destrezas y procedimientos

Razonamiento clínico

Análisis de la información

El diagnóstico

La terapéutica

El pronóstico

Heurísticos y sesgos

Conclusiones

Capítulo 36: Formación docente

Introducción

Propósito

Definición

Innovación y formación del profesorado

Papel del profesor

El docente reflexivo

Desarrollo personal

Algunas sugerencias para el profesorado

Capítulo 37: El currículo oculto y la dinámica de la educación médica

Introducción

Contexto y surgimiento del currículo oculto

El co: ¿qué ocurre tras bastidores?

El CO: ¿cómo expandir el concepto?

Ejemplos y recomendaciones prácticas para enfrentar los retos educativos

Conclusiones

Capítulo 38: El internado médico

Introducción

El internado médico

Programas académicos

Proceso enseñanza-aprendizaje

Competencias clínicas

Relevancia del profesionalismo en la formación médica

El médico residente como educador (MRE)

Seguridad de los pacientes

Conclusiones

Sección III: Educación en las residencias médicas

Capítulo 39: El reto educativo de la enseñanza de los residentes. El residente y el Sistema Nacional de Salud

Introducción

Antecedentes del desarrollo de las especialidades médicas en México

Los consejos de certificación de médicos especialistas

Los cursos de posgrado de alta especialidad (CPAE)

Consideraciones generales sobre el desarrollo de las especialidades

Problemáticas y propuestas a nivel global

Conclusiones

Capítulo 40: El proceso de selección en las residencias médicas

Introducción

El proceso de selección en el ámbito internacional

El proceso de selección en México

Hacia el futuro en la selección de residentes en México

Conclusiones

Capítulo 41: El currículo oculto en la formación de residentes

Introducción

Definición del currículo

Clasificación

Consideraciones sobre el CO

Conclusiones

Capítulo 42: El aprendizaje observacional y el papel del docente como modulador de conductas

Introducción

El aprendizaje social

El aprendizaje observacional

El modelo educacional del médico o el especialista en formación

La enseñanza y el aprendizaje del papel modulador de la conducta

El docente como un buen modulador de conductas y actitudes

Conclusiones

Capítulo 43: El papel del paciente en la formación del residente

Introducción

Método natural de enseñanza de la medicina

El estudiante se inicia con el paciente, continúa con el paciente y termina su estudio con el paciente

Los textos y las clases magistrales se utilizan únicamente como herramientas para un fin

Regla de seguridad: no tener enseñanzas sin un paciente como texto

Papel del paciente en el proceso diagnóstico

Rol del paciente en la investigación médica

Conclusiones

Capítulo 44: ¿Qué significa ser residente?

Introducción

El arduo y difícil camino a la residencia

Pilares de la residencia médica

La vida del residente

El papel de las instituciones de salud en la formación de residentes

Obstáculos durante la residencia

Evaluación de los residentes

¿Qué se puede hacer para mejorar la preparación de los residentes?

Compromisos de los residentes

Conclusiones

Capítulo 45: El médico residente como educador

Introducción

¿Qué papel desempeñan los médicos residentes en la educación médica?

El MRE en el currículo de escuelas de Medicina y hospitales

¿Cómo funciona el «enseñar es aprender dos veces»?

Intervenciones educativas para el MRE

Evaluación de las intervenciones del MRE

El futuro del MRE

Algunas recomendaciones

Conclusiones

Capítulo 46: Aprendizaje experiencial

Introducción

El papel del docente

El aprendizaje en la clínica

Práctica reflexiva y educación continua

Epílogo

Capítulo 47: Enseñanza de procedimientos. Educación en cirugía

Introducción

Programas educativos en cirugía

Cirugía de invasión mínima

La simulación: instrumento educativo y de evaluación

Duración de las residencias de Cirugía

Los profesores de Cirugía

Los residentes de Cirugía

Las rotaciones de cirugía a otros servicios

La investigación en la Cirugía

Sistemas de evaluación de las residencias quirúrgicas

Milestones

Conclusiones

Capítulo 48: El razonamiento clínico: ¿cómo diagnostican los médicos y cómo hacer para aprenderlo?

Introducción

¿Cómo llegan los médicos al diagnóstico?

El modelo dual del razonamiento clínico

Representación de casos

Formulación de hipótesis y diagnóstico diferencial

¿Cómo podemos desarrollar el RC en los estudiantes de Medicina?

Conclusiones

Capítulo 49: Medicina basada en evidencias y análisis crítico de la literatura médica

Introducción

Origen del concepto

Pasos de la MBE

MBE y educación

Conclusiones

Capítulo 50: Las sesiones hospitalarias en la educación médica

Introducción

Razones para educar en hospitales

¿Qué es un hospital docente?

Sesión clínica

Sesión anatomopatológica/clínico-patológica

Sesión radiológica

Sesión bibliográfica

Conclusiones

Capítulo 51: Manejo de conflictos

Introducción

Definición

Componentes del conflicto

Ambientes clínicos de aprendizaje

Causas de conflicto

Conclusiones

Capítulo 52: Síndrome de burnout y bullying en las residencias médicas

Introducción

Desgaste laboral (burnout)

¿Cuáles son las condiciones para que un residente presente burnout?

Manifestaciones y consecuencias del burnout

Bullying en los residentes

Identificación de las conductas de bullying

Estrategias para enfrentar los síndromes de burnout y bullying

Conclusiones

Capítulo 53: Los horarios de trabajo en las residencias médicas

Introducción

Desarrollo

Conclusiones

Capítulo 54: Evaluación educativa en pregrado de Medicina y residencias médicas

Introducción

Enfoques teóricos de la evaluación educativa

Planeación de la evaluación educativa

Instrumentos de evaluación de los desempeños, de uso más frecuente en pregrado de Medicina y residencias médicas

Conclusiones

Capítulo 55: Realimentación en las residencias médicas

Introducción

¿Qué es la realimentación en educación?

¿Qué no es la realimentación?

¿Qué factores influyen en una realimentación efectiva?

Modelos para una realimentación efectiva

Conclusiones

Sección IV: Desarrollo profesional continuo en medicina

Capítulo 56: Educación médica continua y desarrollo profesional continuo

Introducción

EMC frente a DPC

Mecanismos de acción en EMC/DPC

Evaluación de la EMC y el DPC

Algunas recomendaciones para EMC y DPC efectivos

Conclusiones

Capítulo 57: Aprendizaje en el sitio de trabajo

Introducción

Perspectivas del aprendizaje en el sitio de trabajo

Recomendaciones prácticas para enfrentar retos educativos

Conclusiones

Capítulo 58: La certificación de médicos especialistas: bases conceptuales

Introducción

Licencia y certificación

¿Para qué certificar a los médicos?

Los exámenes de certificación en Medicina

Certificación de médicos especialistas y calidad de la atención médica

Importancia de la recertificación

Retos de la certificación

Conclusiones

Capítulo 59: La certificación de los médicos especialistas en México

Introducción

Los consejos de especialidades

El comité normativo nacional de consejos de especialidades médicas

Recursos humanos para la salud

Conclusiones

Capítulo 60: ¿Cuándo retirarse de la práctica médica?

Conclusiones

Sección V: Investigación en educación médica

Capítulo 61: La investigación como estrategia educativa

Introducción

Investigar, actitud humana innata, pero…

La educación y la investigación

La educación participativa frente a la pasiva

Las aptitudes cognitivas

Hacia otra forma de pensar y practicar la educación médica

Conclusiones

Capítulo 62: Modelos cualitativo, cuantitativo y mixto de investigación en educación médica

Introducción

Un antecedente del enfoque cuantitativo

Principales características del enfoque cuantitativo

Pasos del proceso de investigación cuantitativa

Un vistazo a los antecedentes del enfoque cualitativo

Principales características del enfoque cualitativo

Pasos del proceso de investigación cualitativa

Métodos mixtos de la investigación

Conclusiones

Capítulo 63: Cómo escribir para publicar en educación médica

Introducción

Planeación del escrito

Resumen y título

Selección de la revista académica

Componentes de un artículo

El proceso de arbitraje por pares

Conclusiones

Capítulo 64: Educación médica basada en evidencias

Introducción

¿Qué es la educación médica basada en evidencias?

Semejanzas y diferencias entre MBE y EMBE

Presente y futuro de la EMBE

Conclusiones

Capítulo 65: El tutor de posgrado en investigación en ciencias de la salud

Introducción

Antecedentes

Competencias del tutor

Conclusiones

Capítulo 66: Posgrados en educación médica. Retos y oportunidades

Introducción

Primeros momentos de la educación médica

Perfil futuro de los docentes del área de la salud

Los posgrados en la educación médica

La experiencia de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Autónoma de México (UNAM)

Conclusiones



Sección VI: Epílogo

Educación médica: teoría y práctica

Índice alfabético

Colofón




Página de créditos

[image: image]

Educación médica. Teoría y práctica de Melchor Sánchez Mendiola, Enrique Graue Wiechers et al.

D.R. © 2015 Universidad Nacional Autónoma de México

Ciudad Universitaria, C.P. 04510, México, D.F.

Primera edición 26 de enero de 2015

D.R. © 2015 Elsevier España, S.L.U.

Avda. Josep Tarradellas, 20-30, 1.°, 08029 Barcelona

Fotocopiar es un delito (Art. 270 C.P.)

Para que existan libros es necesario el trabajo de un importante colectivo (autores, traductores, dibujantes, correctores, impresores, editores...). El principal beneficiario de ese esfuerzo es el lector que aprovecha su contenido.

Quien fotocopia un libro, en las circunstancias previstas por la ley, delinque y contribuye a la «no» existencia de nuevas ediciones. Además, a corto plazo, encarece el precio de las ya existentes.

Este libro está legalmente protegido por los derechos de propiedad intelectual. Cualquier uso fuera de los límites establecidos por la legislación vigente, sin el consentimiento del editor, es ilegal. Esto se aplica en particular a la reproducción, fotocopia, traducción, grabación o cualquier otro sistema de recuperación y almacenaje de información.

ISBN Elsevier (versión impresa): 978-84-9022-778-7

ISBN Elsevier (versión electrónica): 978-84-9022-965-1

ISBN UNAM (versión impresa): 978-607-02-6343-9

ISBN UNAM (versión electrónica): 978-607-02-6404-7

Depósito legal (versión impresa): B 5816-2015

Depósito legal (versión electrónica): B 5817-2015

Advertencia

La medicina es un área en constante evolución. Aunque deben seguirse unas precauciones de seguridad estándar, a medida que aumenten nuestros conocimientos gracias a la investigación básica y clínica habrá que introducir cambios en los tratamientos y en los fármacos. En consecuencia, se recomienda a los lectores que analicen los últimos datos aportados por los fabricantes sobre cada fármaco para comprobar las dosis recomendadas, la vía y duración de la administración y las contraindicaciones. Es responsabilidad ineludible del médico determinar las dosis y el tratamiento más indicados para cada paciente, en función de su experiencia y del conocimiento de cada caso concreto. Ni los editores ni los directores asumen responsabilidad alguna por los daños que pudieran generarse a personas o propiedades como consecuencia del contenido de esta obra.

El Editor






Colaboradores

Eduardo Acosta Arreguín,     Coordinador de Enseñanza
Departamento de Integración de Ciencias Médicas
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

José Manuel Álvarez Manilla,     Presidente del Instituto de Evaluación en Gran Escala, S.A. de C.V.
México, D. F.

Rubén Argüero Sánchez,     Jefe de Cardiología
Hospital General de México
México, D. F.

Raúl Ariza Andraca,     Coordinación de los Cursos de Alta Especialidad en Medicina
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Jorge Avendaño Inestrillas,     Secretario Ejecutivo del Comité Editorial de Publicaciones de la Facultad de Medicina
Departamento de Publicaciones
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Juan Barges Coll,     Coordinador del Centro de Enseñanza por Simulación de Posgrado
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Roberto Campos Navarro,     Profesor del Departamento de Historia y Filosofía de la Medicina
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

José Antonio Carrasco Rojas,     Secretario Académico de la Jefatura
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Jorge Raúl Carrillo Córdova,     Residente de 1.er año
Cirugía Plástica Reconstructiva
Hospital General «Dr. Manuel Gea González»
México, D. F.

Alejandra Chavarría Rocandio,     Médico Pasante
Servicio Social en la División de Estudios de Posgrado de la Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Rogelio Chavolla Magaña,     Coordinador Académico de la Jefatura
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

M.ª Teresa Cortés Gutiérrez,     Coordinadora de la Unidad de Evaluación
 Educativa del Plan de Estudios 2010
Departamento de Salud Pública
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Herlinda Dabbah Mustri,     Directora de Palabras y Plumas Editores
México, D. F.

Marco Antonio de Stéfano Sahagún,     Consejero Jurídico del Comité Normativo
Nacional de Consejos de Especialidades Médicas
México, D. F.

Laura Delgado Maldonado,     Directora General de Medición y Tratamiento de Datos
Instituto Nacional para la Evaluación de la Educación
México, D. F.

Ramón Ignacio Esperón Hernández,     Coordinador de Educación Continua: Educación a Distancia
Unidad de Posgrado e Investigación de Medicina
Universidad Autónoma de Yucatán
Mérida, Yucatán

German Enrique Fajardo Dolci,     Titular de la Unidad de Educación,
 Investigación y Políticas de Salud del Instituto
 Mexicano del Seguro Social
México, D. F.

Fabián Fernández Saldívar,     Coordinador de Enseñanza del Departamento de Informática Biomédica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Fernando Flores Hernández,     Académico del Departamento de Evaluación Educativa
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Felipe Flores Morones,     Académico del Departamento de Internado Médico
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Teresa Imelda Fortoul van der Goes,     Coordinadora de Ciencias Básicas
Secretaría General
Facultad de Medicina Unversidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Víctor Manuel García Acosta,     Presidente de la Asociación Mexicana de Facultades y Escuelas de Medicina
México, D. F.

María Concepción García Sahagún,     Consultora independiente en capital humano, estrategias de aprendizaje y calidad

Florina Gatica Lara,     Responsable del Programa de Evaluación Docente
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Eduardo González Quintanilla,     Jefe del Departamento de Integración Clínica
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Adriana González-Villalva,     Académica del Departamento de Biología Celular y Tisular
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Enrique Graue Wiechers,     Director de la Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Rosalinda Guevara Guzmán,     Secretaria General
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Héctor Gutiérrez Ávila,     Profesor de la Universidad Nacional
 Autónoma de México
México, D. F.

José Halabe Cherem,     Jefe de Enseñanza e Investigación
Medicina Interna
Centro Médico ABC
México, D. F.

Alicia Hamui Sutton,     Coordinación de Investigación Educativa
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Gerhard Heinze Martín,     Jefe del Departamento de Psiquiatría y Salud Mental
Facultad de Medicina
 Unversidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Isaías Hernández Torres,     Coordinador de Docencia
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Claudia Infante Castañeda,     Profesora del Instituto de Investigaciones Sociales
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Aurora L. Jaimes Medrano,     Profesora Titular A, Técnica académica
Psiquiatría y Salud mental
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Alma Jurado Núñez,     Estudiante de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

David Kershenobich Stanilkowitz,     Director del Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutrición «Salvador Zubirán»
México, D. F.

Miriam Larios Álvarez,     Profesora de la Escuela de Medicina
Universidad Westhill
México, D. F.

Carlos Lavalle Montalvo,     Jefe de Subdivisión de Especializaciones Médicas
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Iwin Leenen,     Académico del Departamento de Evaluación Educativa
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Ricardo León Bórquez,     Vicepresidente de la Asociación Mexicana de Facultades y Escuelas de Medicina
México, D. F.

Félix Arturo Leyva González,     Coordinación de Desarrollo Educativo
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Alberto Lifshitz Guinzberg,     Secretario
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

José Rogelio Lozano Sánchez,     Jefe de la Unidad de Desarrollo Académico
Secretaría de Educación Médica
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Adrián Israel Martínez Franco,     Jefe de Departamento de Informática Biomédica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Adrián Martínez González,     Jefe del Departamento de Evaluación
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Jaime Martuscelli Quintana,     Coordinador de Asesores del Rector
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Jafet Felipe Méndez López,     Médico Familiar
Coordinación Auxiliar Médica de Educación en Salud
Delegación D.F., Sur, Instituto Mexicano del Seguro Social
México, D. F.

Haydee Mendoza Espinosa,     Médica Adscrita
Urgencias
Hospital General de zona 194, Licenciado «Ignacio García Téllez»
Naucalpan de Juárez, México

Ana María Monterrosas Rojas,     Jefa del Departamento de Internado Médico
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Diego Monteverde Suárez,     Estudiante de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

José Daniel Morales Castillo,     Investigador en Educación Médica
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Sara Morales López,     Jefa del Departamento de Integración de Ciencias Médicas
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Luz María Ángela Moreno Tetlacuilo,     Profesora Asociada C, tiempo completo
Salud Pública
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

José Narro Robles,     Rector de la Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Andrea E. Navarrete Martínez,     Académica del Departamento de Internado Médico
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Alejandra Núñez Fortoul,     Responsable del Programa de Apoyo Psicopedagógico
Unidad de Desarrollo Académico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Víctor Hugo Olmedo Canchola,     Coordinación de Comités Académicos
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Silvia Ortiz León,     Profesora de Carrera
Psiquiatría y Salud mental
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Alfredo Paulo Maya,     Maestro en Antropología Social
Departamento de Historia y Filosofía de la Medicina
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Ileana Petra Micu,     Coordinadora de Enseñanza
Psiquiatría y Salud Mental
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Bernardo Pintos Aguilar,     Coordinación de Desarrollo Curricular
Subdivisión de Especialidades
División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Enrique Piña Garza,     Profesor Emérito
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Mónica Anastasia Ramírez Arrieta,     Responsable del Programa de Formación de Profesores de la Unidad de Desarrollo Académico
Secretaría de Educación Médica
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Carlos Reyes Carmona,     Académico del Departamento de Internado Médico
Secretaría de Enseñanza Clínica e Internado Médico
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Rodolfo Rodríguez Carranza,     Jefe de Laboratorio de Desarrollo de Medicamentos
Departamento de Farmacología
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Enrique Romero Romero,     Jefe de la División de Educación Continua de la Coordinación de Educación en Salud
Instituto Mexicano del Seguro Social
México, D. F.

Argelia Rosales Vega,     Jefa del Departamento de Informática Médica de la Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Leobardo C. Ruiz Pérez,     Secretario del Consejo de Salubridad General
Secretaría de Salud
México, D. F.

Arturo Ruiz Ruisánchez,     Coordinador de Servicios a la Comunidad
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Ana Gabriela Sánchez Cárdenas,     Médica Pasante en Servicio Social
Medicina Interna
Centro Médico ABC
México, D. F.

Melchor Sánchez Mendiola,     Secretario de la Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Ana Carolina Sepúlveda Vildósola,     Jefa de Área
Unidad de Educación, Investigación y Políticas de Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social
México, D. F.

Silvia Aracely Tafoya Ramos,     Académica
Psiquiatría y Salud Mental
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Uri Torruco García,     Investigador en Educación Médica
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

María Esther Urrutia Aguilar,     Coordinadora de Apoyos Académicos
Secretaría General
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Margarita E. Varela Ruiz,     Jefa del Departamento de Investigación Educativa
Secretaría de Educación Médica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Pelayo Vilar Puig,     Jefe de la División de Estudios de Posgrado
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Leonardo Viniegra Velázquez,     Investigador en Educación Médica
Dirección de investigación
Hospital Infantil de México
México, D. F.

Tania Vives Varela,     Coordinadora de Investigación
Departamento de Informática Biomédica
Facultad de Medicina
Universidad Nacional Autónoma de México
México, D. F.

Enrique Wolpert Barraza,     Presidente del Comité Normativo Nacional de Consejos de Especialidades Médicas
México, D. F.

Lydia Zerón Gutiérrez,     Jefa de Divulgación de la Investigación
Coordinación de Investigación en Salud, Instituto Mexicano del Seguro Social
México, D. F.




Prólogo

La trayectoria académica de los médicos que desean seguir una carrera en docencia e investigación relacionada con la educación médica, en lugar de su propia especialidad clínica o de ciencias básicas, no es sencilla. Aunque no es muy visible, de hecho existe una gran cantidad de literatura científica en educación y educación médica. Pero acceder a esta literatura no es fácil, ya sea como un investigador que busca determinar si su pregunta de investigación ya ha sido contestada o como un profesor que desea hacer uso de los métodos más efectivos para la enseñanza y la evaluación. Existen diversas razones que explican el porqué.

En primer lugar, a diferencia de la mecánica cuántica o la nefrología, existe una gran cantidad de sabiduría popular sobre la forma en la que la gente aprende, que en su mayoría es desorientadora o simplemente errónea. Algunos ejemplos son:

• El estilo de aprendizaje: todo el mundo parece tener un punto de vista acerca de si su aprendizaje es visual o verbal. El problema es que existe una enorme cantidad de evidencia de que, en realidad, la gente no percibe si tiene una mejor habilidad verbal o espacial (Mayer y Massa, 2003), o si se es un educando profundo o superficial. Muchos estudios han demostrado que hacer uso de la estrategia de enseñanza correspondiente para el estilo de aprendizaje profesado (p. ej., imágenes y gráficos para los educandos visuales) no tiene efecto sobre el aprendizaje.

• La autoevaluación: la idea de que los profesionales de la salud deben aprender a convertirse en evaluadores de sí mismos para poder mantener la competencia y ser verdaderos «estudiantes vitalicios» es fundamental para muchos programas de pregrado, posgrado y educación continua. Sin embargo, numerosos estudios han demostrado que las personas son incapaces de evaluar su propia competencia en un campo (Eva y Regehr, 2005). Simplemente no podemos confiar en nuestra autoevaluación para determinar si deberíamos buscar conocimiento adicional.

• El efecto de examinar: muchos educadores critican el uso extensivo de exámenes de conocimientos, en particular los de opción múltiple. Un comentario típico es: «¿Qué tiene que ver con la competencia el adivinar la respuesta correcta de cinco opciones?». Aunque la pregunta fue intencionada como un comentario retórico, es, de hecho, una pregunta empíricamente comprobable. Y la respuesta es: «Bastante» (Norcini et al., 2002; Tamblyn et al., 2007). Por otra parte, estudios recientes muestran que, en lugar de interferir con el aprendizaje, los exámenes cortos periódicos son una poderosa manera de facilitar el aprendizaje (mucho más que un tiempo equivalente de estudio) (Larsen et al., 2008).

Hay muchos otros ejemplos de cómo la investigación educativa ha producido avances significativos en la enseñanza y el aprendizaje, y a menudo llevado a conclusiones que son contrarias a las dictadas por el sentido común o la sabiduría popular. Lamentablemente, muchos de estos hallazgos empíricos parecen ser inaccesibles para los maestros, y a menudo las discusiones sobre temas educativos están dominadas por opiniones mal informadas de las personas. Como dice Roediger (2013):

El campo de la educación parece ser particularmente susceptible a la seducción de ideas y modas plausibles, pero no comprobadas (en especial, las que son lucrativas para sus inventores). Se podría escribir una historia interesante de ideas basadas en una teoría plausible, o en investigaciones un tanto endebles que han ido y venido a través de los años. Y… una vez que una idea echa raíces, es difícil de erradicar.



¿Por qué es este el caso? ¿Por qué han sido tan infructuosos los esfuerzos de los investigadores en educación para diseminar sus hallazgos, utilizando estrategias como las revisiones sistemáticas y el movimiento BEME (Best Evidence Medical Education) (Harden et al., 2000)? Creo que hay varias razones.

En primer lugar, como dijo Shulman años atrás, la educación no es una disciplina, es un campo de estudio poblado por investigadores de muchas disciplinas (medicina, psicología, sociología, e incluso filosofía y retórica) (Shulman, 1981). Esto hace el acceso a esta literatura extremadamente difícil. No solo es la teoría y la evidencia esparcida en docenas, quizá cientos, de revistas; las revistas mismas son de múltiples disciplinas e incluso pueden no residir en la misma biblioteca. En mi propia universidad, antes de poder tener acceso a la literatura mundial a través de Google Scholar y PubMed, realizaba frecuentes viajes de mi oficina a la biblioteca principal (educación y psicología de la educación, sociología), la biblioteca de ciencias (psicología experimental y cognitiva, medición) y la biblioteca de ciencias de la salud (educación médica). Además, cuando localizaba un artículo, el trabajo apenas comenzaba mientras descubría que cada disciplina tiene su propio idioma, que albergaba solo una semejanza pasajera al inglés del diccionario. No es una exageración decir que me tomó años adquirir el bagaje de conocimiento suficiente para poder leer revistas de psicología cognitiva. Por otra parte, estudios y artículos sobre educación médica pueden aparecer en al menos cuatro sitios distintos: revistas de corriente principal más populares sobre educación médica, como Academic Medicine y Medical Teacher, revistas de ciencias básicas o clínicas correspondientes al campo disciplinario del autor, revistas educativas como Educational and Psychological Measurement, y revistas de las «ciencias básicas» de la educación, como Journal of Experimental Psychology. Frecuentemente tengo motivos para referirme a revistas de las cuatro áreas.

El dominio de la literatura es difícil para un investigador de tiempo completo, cuya lengua materna es el inglés. Para un clínico ocupado o un científico básico, es mucho más difícil. Rara vez pueden encontrar tiempo para hacer búsquedas bibliográficas exhaustivas y las revisiones de la literatura requeridas. Claramente tienen tiempo insuficiente para dominar el lenguaje especializado y los conocimientos básicos disciplinarios que implica este idioma. Y, para el académico latinoamericano, todos estos problemas se ven agravados por el hecho de que el inglés no es su lengua materna.

Y es allí donde entra este libro. Personalmente, no comparto el punto de vista de que los libros son anticuados e inútiles a partir del momento en el que son impresos. Por lo contrario: los libros y los artículos de revisión son, en mi opinión, los depósitos principales de conocimientos acerca de la disciplina o campo de estudio. Los estudios originales son muy importantes, pero, en realidad, son los que proveen los datos a partir de los cuales el artículo de revisión genera conocimiento. He estado involucrado en la escritura de muchos libros; uno, de hecho, tiene más citas que la suma de todo lo demás que he realizado. Además, soy editor de una revista y, desempeñando este papel, aprendí rápidamente el valor de los artículos de revisión, ya que incrementan el factor de impacto de la revista.

Libros como este tienen otro papel importante. Si bien las cuestiones educativas son con frecuencia las mismas a lo largo del continuo de la educación médica —¿pueden los estudiantes/médicos autoevaluarse?, ¿es la educación basada en competencias benéfica para el aprendizaje?, ¿cuál es la mejor forma de evaluar conocimientos?—, los dominios de pregrado, posgrado y educación profesional continua tienden a existir en silos, con publicaciones separadas, conferencias, etc. Un libro como este, que construye puentes a través de estos dominios, es bienvenido.

Así, me complace que se me haya otorgado el honor de presentar este nuevo libro. Es único; es la primera vez que un panorama tan completo de los temas de educación médica se ha creado para un público hispanoparlante. Este libro promete tener un lugar central en los libreros de los profesores e investigadores interesados en la educación médica.

Geoff Norman, Ph. D.

Profesor del Departamento de Epidemiología Clínica y Bioestadística
Universidad McMaster
Hamilton, Ontario, Canadá
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Prefacio



El poder del hombre de transformarse a sí mismo, es decir, aprender, es tal vez lo más impresionante de él.

Human Learning, Edward Thorndike, 1931



¿Por qué un libro en español sobre educación médica? Si el amable lector tiene acceso a la biblioteca (virtual, en papel o mixta) de su institución hospitalaria o escuela de Medicina, encontrará una gran variedad de libros sobre muchos temas de las especialidades médicas que se aprenden y practican en su entorno laboral y académico. Si trabaja en un centro hospitalario de especialidad en el que se atienden pacientes con problemas cardiológicos, seguramente encontrará muchos textos sobre medicina interna, cardiología, medicina crítica cardiológica, anestesiología y cuidados perioperatorios de cirugía de corazón, cirugía cardiotorácica, rehabilitación cardiaca, cuidados de enfermería de pacientes cardiópatas, manejo de urgencias cardiológicas, fisiopatología cardiovascular, entre muchos otros, cuyo número y profundidad variarán dependiendo de la naturaleza y recursos institucionales. A mayor nivel de especialización, mayor cantidad de recursos de información técnica sobre la misma. Si trabaja en una escuela de Medicina, la biblioteca tendrá un número variado de libros de texto sobre anatomía, fisiología, farmacología, embriología, bioquímica, salud pública, etc., de autores internacionales y locales. La calidad, actualidad y cantidad de los recursos de información también estarán en función del tipo de escuela y del plan de estudios. Lo cierto es que si un texto está en los programas académicos del plan de estudios y es una fuente potencial de preguntas para los exámenes, inevitablemente estará en los estantes de la biblioteca.

Al revisar la misión y visión de las instituciones de salud, facultades y escuelas de Medicina, es obligado encontrar mención de la tríada funcional de estas organizaciones: atención clínica, investigación y docencia. Si la educación médica está en el listado principal de actividades de nuestras organizaciones educativas y de atención médica, es menester que tengamos disponibles recursos de información que coadyuven al logro de la misión institucional, en este caso el proceso educativo. Como comentamos arriba, no debe sorprendernos encontrar textos relativos a las disciplinas y especialidades médicas, así como sobre investigación clínica, en los acervos de material de lectura disponibles en nuestras instituciones. Lo que es sorprendente es la casi total ausencia de documentos que aborden temas educativos, sean libros de texto o revistas periódicas. El presente libro pretende ocupar este espacio en las escuelas de Medicina y hospitales de habla hispana.

La educación médica ha adquirido una interesante madurez en las últimas décadas, pasando de una conflictiva y confusa adolescencia a una edad adulta plena y llena de posibilidades, con una abundancia de temáticas, modelos conceptuales e investigación original de alto nivel. La proliferación de escuelas y facultades de Medicina, el movimiento de calidad de la atención y de rendición de cuentas en instituciones de salud y educativas, la creciente sofisticación de los métodos de enseñanza, evaluación e investigación en educación médica, así como el desarrollo progresivo de la educación en ciencias de la salud como un campo de estudio legítimo con posibilidad de progresión académica, han generado una explosión de interés en la educación médica en todo el mundo. En los últimos 15 años, los programas de posgrado en educación en profesiones de la salud a nivel internacional han crecido de 7 a 121, lo que es muestra del palpable interés institucional y de los profesionales de la salud por adquirir maestrías y doctorados en el área.

En julio de 2014, al buscar en Medline a través de PubMed los artículos indizados con el término MeSH «Education, Medical», encontramos 128.411 referencias; en Google Scholar, con el término «medical education», 2.980.000 resultados; si en el mismo motor de búsqueda usamos el término en español «educación médica», tenemos 289.000 «hits»; si buscamos en Amazon documentos sobre «medical education», encontramos la enorme cantidad de 79.729 libros y documentos, pero si buscamos en este coloso informático «educación médica» en español, solo hay 312 documentos. Por otra parte, las revistas y publicaciones periódicas dedicadas a la educación en profesiones de la salud se han incrementado de manera importante, de los sesenta a mediados de los ochenta solo había de una a tres revistas dedicadas a la educación médica, pero para el año 2010, en Medline estaban indizadas 11 revistas dedicadas exclusivamente a este tema. En una lista elaborada en 2012 por el Grupo Internacional de Editores de Revistas de Educación en Profesiones de la Salud, se identificaron 71 revistas dedicadas a estos temas, de las que solo un par de ellas se escriben en el idioma español.

Es verdad que el idioma actual de la ciencia a nivel mundial es el inglés, pero el idioma primario de los profesionales de la salud en nuestros países es el español, y no podemos soslayar la importancia de tener disponibles recursos sobre educación médica en nuestro idioma para facilitar la difusión y comunicación de los conceptos relevantes a este tema. La Facultad de Medicina de la Universidad Nacional Autónoma de México en la Ciudad de México es una de las escuelas de Medicina más grandes de Latinoamérica, y como parte de su compromiso institucional ha incorporado la necesidad de profesionalizar la educación médica en nuestro medio. En el Plan Único de Especializaciones Médicas (PUEM), el currículo de los más de 9.000 médicos residentes inscritos en nuestra institución, se incluye de manera formal el Seminario de Educación como una asignatura obligatoria para los médicos residentes, legitimando la importancia del tema en la formación de nuestros médicos especialistas. En la más reciente reforma curricular del Plan de Estudios de la Carrera de Médico Cirujano en nuestra institución, se definió la necesidad de mejorar las actividades de formación de profesores e incentivar la investigación original sobre educación médica, por lo que se creó la revista Investigación en Educación Médica (http://riem.facmed.unam.mx) y se actualizó el programa de estudios de la maestría y doctorado en Educación en Ciencias de la Salud de nuestra institución.

Como corolario de estas iniciativas, se decidió escribir un libro de texto sobre educación médica en español, con el objetivo de proporcionar un recurso de información práctica, comprensible y útil de los principales aspectos de la educación médica de pregrado, posgrado y desarrollo profesional continuo, dirigido a profesores de facultades y escuelas de Medicina, profesores de instituciones de salud, así como profesionales y estudiantes de las ciencias de la salud interesados en el proceso educativo. Por necesidad, el proyecto del libro cristalizó en un documento de considerable tamaño. A pesar de los esfuerzos de los editores por mantener el texto en dimensiones manejables, el resultado final de la obra incluye 66 capítulos y un epílogo, sobre una temática muy variada que toca los puntos principales de la educación médica a lo largo de todo el continuo de la formación de los médicos generales y especialistas. En la primera parte del libro se abordan capítulos sobre los conceptos básicos de la educación médica y temas genéricos que son importantes para la educación de pregrado, de especialidad y la educación continua, y después hay cuatro apartados dedicados a la educación médica de pregrado, las residencias médicas, el desarrollo profesional continuo en medicina y la investigación en educación médica. Este libro viene a ocupar un espacio muy importante en el cumplimiento de la misión de hospitales y escuelas de Medicina de todos los países de habla hispana. Es nuestro ferviente deseo que sea de utilidad para los educadores y educandos que laboran y estudian en dichos entornos académicos, con el fin de generar un proceso educativo de mayor calidad que, en consecuencia, impacte positivamente en la calidad de la atención de la salud.

Los editores

Facultad de Medicina de la UNAM

México, D. F.

Julio de 2014
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Capítulo 1

Panorama de la educación médica en México y en el mundo

José Narro Robles

Jaime Martuscelli Quintana




Introducción

La educación médica en México es uno de los temas que más atención ha merecido desde hace más de 50 años. Esto ha sido así, tanto para los docentes como para los investigadores, funcionarios responsables de importantes instancias académicas de enseñanza e investigación, y los estudiantes. El interés por mejorar el proceso de enseñanza-aprendizaje de generaciones de médicos se ha sustentado en el convencimiento de que la salud es uno de los bienes públicos más apreciados por los individuos y las comunidades. Sin ella difícilmente se puede aspirar a tener niveles aceptables de bienestar y de progreso. Es una condición para desarrollarse en muchas áreas de la vida y constituye uno de los igualadores sociales de excelencia. El acceso y la protección a la salud es, además, un derecho consagrado por la Constitución en nuestro país. Hacer efectivo este derecho depende de diversos factores, que van desde los institucionales y económicos hasta los sociales, pero uno que ocupa un lugar central en ese propósito es la formación del personal de salud, particularmente de los médicos, quienes deben contar con las herramientas científicas y las capacidades humanísticas para atender, restaurar y promover la salud de las personas necesitadas, dentro de un marco ético indeclinable.

En materia de salud se han obtenido grandes logros. En ellos se reconoce el esfuerzo de muchas generaciones de médicos, de profesionales de la salud y de quienes han hecho aportes importantes para mejorar las condiciones de vida y contar con mejores niveles de desarrollo. Sin embargo, falta mucho por avanzar.

Tenemos rezagos evidentes y una desigualdad galopante, tanto económica como en el acceso a bienes y servicios públicos de calidad.

Por eso en la actualidad tenemos que enfrentar importantes desafíos. En un mundo globalizado e interdependiente, con una creciente movilidad internacional de personas, con un sorprendente desarrollo del conocimiento científico y tecnológico, con una ciudadanía más participativa y exigente del cabal cumplimiento de sus derechos, y con una cada vez más agresiva y amenazante comercialización de los bienes públicos como la salud, estamos obligados a revisar e innovar la educación médica, así como a evaluar los componentes del Sistema Nacional de Salud. Se debe aspirar a formar médicos con altas competencias científico-humanísticas, capacitados para incorporar los desarrollos tecnológicos, con una actitud crítica y comprometida con su sociedad, y capaces de desempeñarse en cualquier lugar del mundo sin desatender los problemas locales.

En este ensayo se presentarán algunas de las más relevantes iniciativas internacionales para vincular la formación médica con las capacidades básicas que faciliten los intercambios, así como propuestas para mejorar la práctica en función de las orientaciones derivadas del entorno mundial. En particular, se hará mención de la condición de morbilidad y las diferencias de patrones entre los países. Asimismo, se revisará la situación de la formación médica en nuestro país y las exigencias actuales de formación.


La educación médica en el mundo globalizado

La sociedad contemporánea vive en un cambio permanente, acelerado por el avance del conocimiento y el desarrollo de las tecnologías de la información y la comunicación, que se han convertido en un factor productivo que caracteriza al mundo globalizado como una economía del conocimiento. El crecimiento del saber se multiplica cada vez más en periodos más cortos y la exigencia de su aplicación para la solución de problemas sociales también se incrementa.

Estas transformaciones se han convertido en uno de los retos principales de las universidades e instituciones de educación superior, en la medida que deben realizar esfuerzos importantes para mejorar la calidad de sus funciones sustantivas de investigación, docencia y difusión del conocimiento, y participar ventajosamente en la cada vez más necesaria interrelación internacional de la ciencia, la tecnología, la innovación y la educación. Es indudable que el mejoramiento de las actividades de investigación científica y la calidad de los técnicos y profesionistas que formen las universidades debe atender el contexto mundial, sin descuidar las necesidades de las comunicaciones locales, como ya se señaló.

Si estos intercambios mundiales son importantes para mejorar la enseñanza y la práctica de las diversas profesiones, resultan relevantes en la educación médica, en virtud de que su trabajo se hace sobre las personas, es decir, los logros en el conocimiento se realizan sobre la estructura y funcionamiento del organismo humano, así como en torno a los mecanismos que lo alteran. El ejercicio de la medicina ha compartido desde sus orígenes las experiencias y el avance del conocimiento en distintas regiones del mundo, con los medios al alcance en cada época.

Por ello se afirma que: «La medicina se considera a sí misma como una profesión globalizada, y la educación médica siempre ha cruzado libremente las fronteras. Muchas aptitudes de los médicos son universales, así como los compromisos de la profesión con los pacientes, que no varían con el lugar en que se produce el encuentro médico-paciente. Todas las facultades de Medicina deben formar médicos capaces de responder a las expectativas de los ciudadanos que solicitan sus servicios» (IIEM, 2003; Fernández González, 2007).

Por otra parte, es necesario considerar que en la actualidad existen convenios multilaterales que impulsan la movilidad de estudiantes y profesionales de la medicina para fomentar el logro de estándares de calidad comunes, el reconocimiento mutuo de estudios y la adopción de procesos de certificación que permiten la práctica de la profesión en diferentes países.

No obstante, ese interés actual, el inicio de la formación de consejos de acreditación de escuelas de educación médica y la fiscalización del ejercicio de la medicina, se remonta a poco más de 100 años, cuando en 1908 el Consejo de Educación de la American Medical Association (AMA) y la Fundación Carnegie encargaron a Abraham Flexner un estudio sobre el estado de la educación médica de aquel entonces. Dos años más tarde, Flexner presentó su informe La Educación Médica en los Estados Unidos y Canadá, basado en la evaluación de las 155 escuelas de Medicina que existían en ambos países.

El trabajo tuvo un efecto demoledor, al tener como consecuencia la clausura de 124 de ellas, al no satisfacer los requisitos de estructura, planes de estudio y equipamiento, y por la ausencia de docentes de tiempo completo en las áreas básicas y clínicas. Además, se recomendó una estructura que desde entonces domina la mayoría de los planes de estudios existentes.

Las recomendaciones de abandonar el enciclopedismo, realizar una evaluación curricular, fundamentar los programas de estudio en los avances científicos, introducir nuevos métodos de enseñanza, seleccionar rigurosamente a los profesores, y diseñar y aplicar herramientas de evaluación, fueron recibidas con escepticismo, salvo por los médicos graduados en Europa y en la Universidad de Harvard, que no pusieron objeción, pero fueron progresivamente aceptadas por las más importantes escuelas de Medicina de Canadá, EE. UU. y otras partes del mundo.

En distintos momentos del siglo xx, y en lo que va del presente, han surgido pronunciamientos y recomendaciones en el ámbito mundial para orientar la educación médica hacia la calidad. Algunas han sido recogidas por instituciones educativas y por instancias responsables de formular las políticas públicas en la materia, pero otras muchas han quedado como materias pendientes de atender.

Así, por ejemplo, en 1978, la Organización Mundial de la Salud (OMS), en el encuentro de Alma Ata, se pronunció para que los países miembros adoptaran el objetivo de «Salud para todos en el año 2000», llevando a cabo como estrategia una educación médica centrada en la atención primaria de la salud y atendiendo los determinantes sociales de la misma. Hoy se sigue planteando la prevención y la atención primaria como ejes de la política pública y de formación en salud.

En 1993 se realizó en Edimburgo la Cumbre Mundial de Educación Médica, que dio origen a un movimiento internacional para la formación de los futuros médicos, atendiendo el desafío social de cada país, así como los avances científico-técnicos y la cooperación internacional. Al año siguiente, la OMS y la Comisión de Educación Médica para Graduados Extranjeros de EE. UU. organizaron la reunión llamada «Hacia un consenso global en educación médica», centrada en la educación médica de pregrado, en la que se
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