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RESUMEN

En el presente siglo los profesionales de la salud tendran que
hacer frente a una nueva forma de practicar la medicina. Los avan-
ces tecnoldgicos, los cambios en los perfiles profesionales y una
novedosa relacion entre el médico y el paciente lo obligaran a
replantearse su ejercicio profesional. La educacion médica con-
tinua debe ser un facilitador para lograr ese cambio y es momen-
to de reflexionar sobre la conveniencia de modificar la forma
tradicional de impartirla y enriquecer este proceso de educacion
médica con el nuevo conocimiento disponible sobre el proceso
de aprendizaje del adulto, asi como el desarrollo de la educacién
a distancia.
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Educacion médica continua. Nuevas tendencias

En este siglo, la profesion médica tendré que hacer fren-
te a nuevas tendencias en la forma de practicar la medici-
na. Estas nuevas tendencias son una consecuencia de los
cambios en la demografia y los patrones de enfermedad,
las nuevas tecnologias, los cambios en la prestacion de los
servicios de salud, al incremento en el consumismo, la mejor
informacion y autonomia de los pacientes, el mayor énfasis
en la efectividad y eficiencia y al cambio en las actividades
profesionales.

La educacion médica continua (EMC) tendré que estar
acorde con estos cambios que ya se encuentran en marcha 'y
debe capacitar al profesional de la salud para que los enfren-
te con éxito. Los médicos del futuro deben aprender a pro-
porcionar e interpretar informacion basada en evidenciasy a
ayudar a los pacientes a tomar las mejores decisiones con
base en sus propios valores y preferencias; actualmente, 80%
de las quejas de los pacientes se atribuyen a una ruptura de
la comunicacion en la relacion médico-paciente.

La EMC tiene su sustento pedagdgico en la forma en
que aprenden los adultos. No es a través de la ensefianza
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sino del aprendizaje como los médicos modifican su con-
ducta y este cambio en la practica médica debe ser la meta
de su educacion. Desde esta perspectiva, la educacion debe
ser vista no como instruccion, sino como facilitadora del
aprendizaje.?

A diferencia del estudiante al que se le programa lo que
debe aprender, el médico graduado es responsable de dirigir
su propio aprendizaje. EI motivador mas importante del
aprendizaje continuo es el propio deseo del trabajador de la
salud de proporcionar una atencion médica de mejor cali-
dad. Un nuevo concepto adquirido o el dominio de un pro-
cedimiento tienen como objetivo inmediato el satisfacer una
necesidad identificada en la practica clinica.®

La forma tradicional de implementar la EMC es mediante
conferencias, simposia y reuniones con sociedades de espe-
cialistas. Si aceptamos que las conferencias no son la mejor
forma de aprender para los adultos, ;qué otras posibilidades
estan disponibles para los médicos clinicos en el mundo?

Para ayudar a los médicos a hacer frente a la abultada
cantidad de informacion, algunos colegios y sociedades es-
tan utilizando revistas especificamente disefiadas para la
EMC que incluyen un elemento de interaccién entre el lec-

* Jefe de Seccion Técnica de la Direccion General de Sanidad. Ciudad de México.

Correspondencia:
Gral. Bgda. M.C. Efrén Alberto Pichardo Reyes

Direccién General de Sanidad. Ciudad de México. Av. Ejército Nacional. esq. Manuel Avila Camacho, Campo Militar No. 1-J, Predio Reforma,

Edif. 2, 20. piso. Col. Lomas de Sotelo, C.P. 11500, México, D.F.


www.imbiomed.com.mx

Efrén Alberto Pichardo-Reyes

tor y el tema para evaluar el aprendizaje (autoevaluacién).
También se estan utilizando programas en discos compactos
o0 bien transmitidos por satélite o internet.*

Educaciéon médica continua en México

La Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de
México hizo la primera convocatoria para un curso de EMC
en el afio de 1933. A partir de entonces, las oportunidades
de capacitacion en el pais se han incrementado exponencial-
mente y son numerosas las actividades de educacion médica
que ofrecen cotidianamente las universidades, facultades de
medicina, hospitales, sociedades cientificas, academias, ins-
tituciones del sector salud y empresas privadas.

Ademas de la promocidn de las actividades de EMC en
los medios masivos de comunicacion y otras formas tradi-
cionales de difusion, el trabajador de la salud interesado
puede encontrar abundante informacidn en la internet, inclu-
so la posibilidad de llevar cursos a distancia por esta via.

Ademas de mantener la eficiencia del médico, en nuestro
pais laEMC es una forma de lograr la recertificacién de médi-
cos generales y especialistas y acreditar asi su permanencia en
la practica médicay es también una exigencia para certificar o
recertificar a las instituciones de salud. La Comisidn Interins-
titucional para la Formacion de Recursos Humanos en Salud,
a través del Grupo Académico en Educacion Continua se en-
cuentra en el proceso de normar esta actividad, ya que no hay
uniformidad en la forma de acreditar la participacion de un
educando en una actividad académica: en unos cursos otorgan
“puntos” y en otros “créditos” y también es diferente el nime-
ro de puntos o créditos que otorgan por cada hora de actividad
tedrica y practica. La misma situacion se observa en los Con-
sejos de Certificacidn, ya que en algunos exigen 50 puntos
para recertificacién y en otros hasta 500.

En nuestro pais existen maltiples oportunidades para
mantener la capacidad médica a través de la EMC; sin em-
bargo, se requiere uniformar la forma de acreditarlas y eva-
luar el impacto que tienen en la modificacion de la conducta
y actitudes en el ejercicio de la practica profesional de los
trabajadores de la salud.

La EMC en el Servicio de Sanidad Militar

Para la Direccion General del Servicio es prioritario man-
tener un programa permanente de EMC dirigido a los diver-
sos especialistas que lo integran. Se concibe como una for-
ma de capacitar al personal después de haber egresado de
los planteles de formacion y actualizar sus conocimientos
tedricos, habilidades y destrezas para ofrecer al personal
militar y derechohabiente atencién médica de calidad y acorde
con los avances de la ciencia médica. En el Servicio de Sani-
dad la educacion médica se logra de diversas maneras:

Cursos y Congresos
La programacion de cursos y congresos se inicio en el
afio de 1987. Estas actividades estan ordenadas cronoldgi-
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camente en el Programa de Eventos Académicos de cada
afio y en él participan como organizadores personal del Ser-
vicio comprometido con la ensefianza. En este afio se pro-
gramaron 197 cursos de diversas especialidades, 54% de ellos
son de apoyo vital y el resto de naturaleza médica.

Asistencia a Cursos y Congresos civiles

El personal del Servicio tiene también la oportunidad de
asistir a cursos y congresos nacionales o extranjeros organi-
zados por sociedades o instituciones médicas.

Revista de Sanidad Militar

El 6rgano oficial de la Direccion de Sanidad cumple el
10 de junio del presente afio su quincuagésimo sexto aniver-
sario de publicacion ininterrumpida y ha cumplido con el
propdsito de su creacion: “fomentar el progreso de la cien-
ciay del arte de la medicina” (Del Villar, 1948). Es el foro
idoneo para que el personal del Servicio comparta sus expe-
riencias y reflexiones con sus pares y sirva a la vez como
instrumento de educacion continua para sus lectores.

La Revista tiene un impacto importante en el &mbito na-
cional e internacional.® En el periodo 2001-2003 fue visita-
da por la internet en 25,591 ocasiones, correspondiendo el
mayor nimero de lectores a Latinoamérica (30%) y México
(37%) y fueron solicitados 690 articulos, la mayoria con pro-
positos de actualizacién (46%) o de informacién clinica
(29%), (Mayor M.C. José de Jests Almanza Mufioz, comu-
nicacién personal).

La fortaleza de la Revista est4 sustentada en la calidad de
los articulos que en ella se publiquen. Es necesario incre-
mentar el nimero de trabajos de investigacion originales rea-
lizados con rigurosa metodologia y analisis estadistico para
lograr su inclusién en los indices internacionales.

EMC a distancia

La Secretaria de Educacion Publica (1997) define a la
educacidn a distancia como “la transmision de conocimien-
tos a través de distintos medios de comunicacion como in-
formaticos, en sus diversas combinaciones, para ofrecer
modelos educativos mas flexibles en tiempo y espacio”. Es
un punto intermedio entre la educacidn escolar y la autodi-
dacta (Cirigliano, 1983) y tiene su principal aplicacién cuan-
do la situacién geogréafica de un pais y/o las actividades de
las personas a quienes esta dirigida, no les permiten un pro-
ceso de ensefianza aprendizaje “cara a cara” (CIFRHS,
Compendios didacticos, Proyecto, 2004).

El lunes 26 de enero proximo pasado la Direccién de
Sanidad inauguré la EMC a distancia valiéndose de la red
Intranet de la Secretaria de la Defensa Nacional o de la
internet cuando los médicos no tienen acceso a la primera.
Semanalmente se coloca en la red un articulo de alguna
revista de prestigio internacional con un tema de aplica-
cion en el primer nivel de atencion que se complementa
con un capitulo de un libro basico de medicina. Para eva-
luar el nivel de comprensidon del tema se le pide al lector que
remita a la Direccion Sanidad cinco preguntas que haya ela-
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borado con su lectura y agregue otros comentarios u opinio-
nes que considere pertinentes. Este programa, por lo tanto,
es obligatorio para los médicos generales adscritos a las uni-
dades operativas y voluntario para los de los hospitales y
enfermerias. La respuesta a este programa ha sido entusiasta
y ha sido visitado en 7,246 ocasiones.

Un programa similar inici6 el 11 de mayo actual para
los cirujanos dentistas “con el propdésito de actualizar al
personal de cirujanos dentistas en técnicas, procedimien-
tos diagnosticos y tratamiento odontoldgicos, asi como para
estimular la lectura y andlisis de escritos de literatura cien-
tifica y como complemento al adiestramiento de segundo
nivel”.

La educacién médica continua es responsabilidad del
propio trabajador de la salud. El reconocimiento de las pro-
pias deficiencias y el compromiso por mantener la compe-
tencia profesional son los motivos principales para disefiar
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el programa individual de educacion y llevarlo a la préctica
a través de las oportunidades de capacitacion que ofrezca la
Direccion General de Sanidad y las sociedades médicas ex-
ternas.
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