DESDE 1927

WA N ALES

DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

An. Fac. Cienc. Méd. (Asuncién) / Vol. 56 - N° 3 - Diciembre, 2023
http://dx.doi.org/10.18004/anales/2023.056.03.99

Revision Bibliografica

Formando médicos para el siglo XXI: El rol crucial de la educacion basada en
competencias

Training physicians for the 21st century: The crucial role of competency-based
education

® Ramos Zaga, Fernando'

Universidad Privada del Norte. Lima, Peru.

Como referenciar éste articulo | How to reference this article:
Ramos Zaga, F. Formando médicos para el siglo XXI: El rol crucial de la educacién basada en competencias.
An. Fac. Cienc. Méd. (Asuncién), Diciembre - 2023; 56(3): 99-113

RESUMEN

Alo largo de la historia, el campo de la medicina se ha adaptado a las necesidades cambiantes
de la sociedad y del sistema sanitario. Ante esa situacion, surge la necesidad de plantear la
transformacion de la formacion médica mediante un enfoque basado en las competencias
y asi definir el perfil de un médico para el siglo XXI. El presente articulo tiene por objetivo
analizar y describir el rol de la formacion basada en competencias en la formacion médica en
la preparacion de los estudiantes de medicina. Para tal fin, se ha llevado a cabo una exhaustiva
revision bibliografica en la que se analizan los conceptos clave de la formacién médica
basada en competencias. Los resultados destacan la importancia de integrar el desarrollo de
habilidades en la formacién médica teniendo en cuenta los factores sociales y culturales, asi
como fomentar la reflexidn critica en la formacién médica. Se concluye que la educacién médica
debe adaptarse a las demandas cambiantes del campo, con la participacion de diversas partes
interesadas y la evolucién de los métodos de ensefianza.

Palabras Clave: perfil médico, siglo XXI, competencias profesionales, formacién basada en
competencias, formacion médica.

Autor correspondiente: Dr. Fernando Ramos Zaga. Universidad Privada del Norte. Lima, Peru.
E-mail: fernando.ramos@upn.edu.pe

Editor responsable: Prof. Dr. Hassel Jimmy Jiménez, Prof. Dra. Lourdes Talavera.

Fecha de recepcion el 02 de octubre del 2023; aceptado el 06 de noviembre del 2023.

@)= |
E‘ t AL I lVI 99 Este es un articulo publicado en acceso

Editorial de la Facultad de Cier abierto bajo una licencia Creative Commons


https://orcid.org/0000-0001-6301-9460
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.es

Ramos Zaga F. « Formando médicos para el siglo XXI: El rol crucial de la educacién basada en competencias.
An. Fac. Cienc. Méd. (Asuncion) / Vol. 56 - N° 3 - Diciembre, 2023

ABSTRACT

Throughout history, the field of medicine has adapted to the changing needs of society and the
healthcare system. Faced with this situation, the need arises to consider the transformation
of medical education through a competency-based approach and thus define the profile of a
physician for the 21st century. The aim of this article is to analyze the role of competency-based
training in medical education and its impact on the preparation of medical students. To this end,
an exhaustive literature review has been carried out in which the key concepts of competency-
based medical education are analyzed. The results highlight the importance of integrating skills
development in medical education taking into account social and cultural factors, as well as
encouraging critical reflection in medical education. It is concluded that medical education
must adapt to the changing demands of the field, involving diverse stakeholders and evolving
teaching methods.

Keywords: medical proficiency, 21st-century medicine, professional competence, competency-

oriented training, contemporary medical education.

Introduccion

A lo largo de la historia, la medicina se ha
adaptado constantemente a las necesidades
cambiantes de las sociedades. Desde
una época en que la asistencia sanitaria
era escasa y primitiva hasta la actualidad,
marcada por importantes avances médicos y
tecnoldgicos, la evolucion ha sido evidente.
En consecuencia, los médicos también deben
evolucionar en sus perfiles profesionales para
satisfacer las necesidades sanitarias de la
sociedad y del pais. Esto suscita inquietudes
sobre las competencias necesarias para los
médicos a la luz de las nuevas realidades. La
tarea de definir el perfil ideal del profesional
sanitario recae en diversas instituciones y
organizaciones nacionales e internacionales.
Para garantizar que los profesionales reciban
la formacion adecuada para satisfacer las
necesidades de la sociedad y, al mismo
tiempo, dar prioridad a la atencion estandar y
la seguridad del paciente, deben establecerse
estrategias organizativas y educativas
dinamicas dentro de las instituciones
académicas.

Para garantizar la mejor asistencia sanitaria
posible en consonancia con los cambios
sociales, es crucial tener una vision clara del
destino deseado y, al mismo tiempo, centrarse
en la formacién de los profesionales sanitarios.

El primer paso es identificar el tipo especifico
de profesional que requiere cada sociedad.
Posteriormente, se deben establecer
programas educativos y procedimientos
de evaluacion que se ajusten a este perfil.
Modificar los modelos sanitarios y formar
adecuadamente a los profesionales son
medidas necesarias para afrontar los retos
que se avecinan en este campo.

Desde el inicio de la ensefianza universitaria
de la medicina en el siglo XIX, se han
introducido cambios significativos para mejorar
la educacion médica. Algunos cambios ya se
han puesto en practica, mientras que otros
aun se estan probando o debatiendo. Estas
reformas se centran en la orientacion a las
competencias, con el objetivo principal de
disenar planes de estudios médicos que doten
a los futuros médicos de las habilidades vy
conocimientos necesarios para su ejercicio
profesional. Ademads, estos planes de
estudios pretenden facilitar la actualizacion y
el desarrollo continuos de las competencias a
lo largo de toda su vida profesional.

Este articulo tiene por objetivo examinar
y describir el uso de la orientacion por
competencias en la formacion médica. Al
analizar el ambito de las competencias, los
lectores pueden profundizar en la importancia
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de adquirir habilidades que vayan mas alla
de los conocimientos técnicos y abarquen
conocimientos morales, juridicos e histoéricos
esenciales para la practica profesional de
la medicina. Al describir muestra cémo se
integran estas competencias en el plan de
estudios de medicina para preparar a los
futuros médicos a afrontar con eficacia los
retos y responsabilidades de su carrera.

Materiales y Métodos

Parala elaboracion de este articulo cientifico se
realizé una exhaustiva busqueda bibliogréafica
para encontrar fuentes relevantes que
discutieran la orientacién por competencias
en la formaciéon médica desde diversas
perspectivas. Para ello, se utilizaron palabras
clave especificas y la busqueda se realizé
en multiples bases de datos académicas,
incluyendo PubMed, Scopus y Web of
Science. Los términos clave seleccionados
se centraron en conceptos como “orientacion
por competencias”, “formacion médica”, “perfil
del médico del siglo XXI”, “competencias
profesionales”, “modelo educativo centrado en
el paciente” y “evaluacion de la competencia
médica”’. Esto garantizd la inclusién de
documentos pertinentes que abordan la
formacién meédica desde un punto de vista
basado en las competencias, al tiempo que
definen el perfil del médico.

Se establecieron los criterios para incluir y
excluirdocumentos con el fin de seleccionar los
pertinentes. Se incluyeron los documentos que
abordaban la orientacién por competencias en
la educacion médica, describian el perfil de
los médicos del siglo XXI y proporcionaban
técnicas para evaluar las competencias
médicas. Se excluyeron los documentos
que carecian de una sélida base cientifica o
no estaban directamente relacionados con
estos temas. Para garantizar la pertinencia y
la actualidad, sélo se tuvieron en cuenta los
documentos publicados en los ultimos diez
anos.

Los criterios de seleccion abarcaron la
evaluacion rigurosa de los documentos
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en cuanto a su calidad y pertinencia. Una
busqueda inicial dio como resultado una
coleccion que se sometid a un escrutinio
basado en resimenes y palabras clave. Sélo
se consideraron adecuados los documentos
que cumplian los criterios de inclusién vy
ofrecian informaciéon respaldada por la
investigacion. Se dio prioridad a los informes
de investigacion originales y a los articulos de
revistas cientificas revisadas por pares.

Los articulos seleccionados se sometieron
a una exhaustiva evaluacion de la calidad
cientifica. El analisis se centré en la evaluacion
de las técnicas de investigacion, la fiabilidad de
los resultados presentados y la aplicabilidad
de las conclusiones al tema tratado. Se presto
especial atencion a las revisiones sistematicas
que constituian una base sodlida para las
afirmaciones y argumentos del articulo.

Resultados

Medicina y formacién médica en un mundo
globalizado

Hasta los primeros afos del siglo XXI,
no éramos conscientes de los profundos
efectos que tendrian en nuestras vidas las
decisiones tomadas por otros en relacion
con la globalizacién. Esta interdependencia
economicaharepercutido significativamenteno
solo en los aspectos politicos, socioculturales
y morales de nuestras sociedades, sino que
también hace necesaria una modificacion de
la formacion profesional para hacer frente
a los retos que plantea la globalizacion.
Dichas modificaciones pretenden promover
los valores comunitarios, la solidaridad y la
empatia a través de iniciativas de formacién .
Ademas, es crucial reconocer como los medios
de comunicacion y el mercado pueden verse
influidos por intereses econdmicos poco éticos
que afectan directamente a la percepciéon que
la gente tiene de la salud.

El sistema sanitario y el modelo educativo
estan estrechamente interconectados. El
modelo educativo prioriza los hospitales o la
atencién primaria, lo que a su vez afecta al



Ramos Zaga F. « Formando médicos para el siglo XXI: El rol crucial de la educacién basada en competencias.

An. Fac. Cienc. Méd. (Asuncion) / Vol. 56 - N° 3 - Diciembre, 2023

sistema sanitario y al perfil profesional @9,
Ademas, factores externos como la influencia
del mercado y los intereses financieros
ocultos perpetuan perspectivas sesgadas
sobre la salud al tiempo que configuran la
forma en que los gobiernos abordan los
problemas relacionados con la salud. Estas
influencias externas suponen un riesgo para
los principios de justicia social y desafian
las responsabilidades del Estado hacia sus
ciudadanos.

En 1995, Callahan & Parens arrojaron luz
sobre como la educacion médica se centraba
principalmente en utilizar la tecnologia y
apoyarse en la industria farmacéutica. Sin
embargo, este enfoque ha provocado un
aumento de la demanda de asistencia sanitaria
sin pruebas claras de beneficios adicionales
para la salud. El documento presentaba cuatro
objetivos principales: prevenir la enfermedad
y promover la salud, aliviar el dolor y el
sufrimiento, prestar asistencia a los enfermos
y prevenir la muerte prematura procurando
un final pacifico. Para abordar eficazmente
las complejidades médicas y sociales y dar
prioridad a la promocién de la salud junto con
la prevencion de enfermedades, es crucial
reevaluar la educacion médica ©.

Numerosos estudios destacan las disparidades
sanitarias dentro de los paises y entre ellos
en el siglo XXI ¢®_ A menudo, la formacion
profesional actual no aborda estas cuestiones,
ya que se basa en planes de estudios
fragmentados y enfoques técnicos que no
estan a la altura de la complejidad y el coste
de los sistemas sanitarios modernos. Una
solucién es ofrecer una formacion que fomente
el comportamiento ético, el pensamiento
critico y la participacion en sistemas sanitarios
centrados en el paciente y la poblacién. El
objetivo ultimo es garantizar la igualdad de
acceso a unos servicios sanitarios integrales y
de alta calidad que reduzcan eficazmente las
disparidades.

En el ambito de la educacion sanitaria,
surge la apremiante necesidad de aplicar
una nueva ola de reformas. A diferencia
de sus predecesoras, que hacian hincapié

en el método cientifico y la resolucion de
problemas respectivamente, esta nueva ola
implica la adopcién de enfoques sistémicos
para mejorar el rendimiento de los sistemas
sanitarios. Adaptando las competencias
profesionales fundamentales a contextos
especificos, podemos afrontar con eficacia los
retos actuales y futuros ¢,

En las sociedades que envejecen, los sistemas
sanitarios estan experimentando un cambio
de orientacion, pasando de los hospitales a la
atencion primaria y la prevencion. Este cambio
pretende reducir las desigualdades y promover
la sostenibilidad atendiendo a las necesidades
de los pacientes crénicos y optimizando unos
recursos limitados. Un aspecto clave es la
formacién de profesionales especializados en
atencion primaria, que desempefian un papel
crucial en colaboracion con los hospitales.

El perfil del médico en el siglo XXI

Las consideraciones para afrontar los retos
de las transiciones sociales en los perfiles
profesionales abarcan diversos factores, como
la demografia, la epidemiologia, la ciencia y la
tecnologia, la cultura, la ética y la economia.
Para hacer frente con eficacia a los rapidos
cambios sociales, se requieren sistemas
sanitarios 'y educativos dinamicos que
satisfagan las necesidades y expectativas de
los ciudadanos. A la hora de definir este perfil,
es esencial tener en cuenta las perspectivas
del mundo académico, los profesionales
médicos, los estudiantes, los pacientes y
los ciudadanos. Un ejemplo ilustrativo es la
iniciativa ChangeMedEd de la Asociacion
Médica Estadounidense, que pretendia
identificar las expectativas de los ciudadanos
con respecto a los médicos y sugerir reformas
educativas basadas en las aportaciones tanto
de los ciudadanos como de los profesionales
(2, El proyecto identific6é siete ambitos
de competencia clave para los médicos:
experiencia, habilidades de comunicacion,
capacidad de colaboracion, competencia en
defensa de la salud, capacidad de gestion,
aptitud académica y cualidades personales.
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La formacién basada en competencias
(FBC) es el enfoque utilizado para formar a
profesionales capaces de adaptarse a las
transiciones sociales. La CBF da prioridad al
alumno, centrandose en los resultados del
aprendizaje y adaptando los programas al ritmo
individual de cada estudiante, y también hace
hincapié en la responsabilidad. Por ejemplo,
varias organizaciones académicas y sanitarias
internacionales han definido competencias
basicas para médicos y especialistas (134,

El profesionalismo en la comunidad médica
implica el cumplimiento de obligaciones
fundamentales. Entre ellas figuran mantener
relaciones adecuadas, mejorar la calidad
y el acceso a la asistencia, distribuir
equitativamente los escasos recursos,
actualizar los conocimientos cientificos vy
ser veraz en el fratamiento. Ademas, la
competencia profesional, la honradez, la
confidencialidad del paciente y la gestion de
los conflictos de intereses son primordiales
(1), Para mejorar los programas educativos,
sobre todo a nivel de pregrado, es esencial
incorporar competencias relacionadas con
la comunidad, como la concienciacion sobre
la salud publica, la competencia cultural,
las habilidades de gestion y liderazgo, las
capacidades de promocién y desarrollo de la
salud comunitaria y el dominio de la practica
basada en la evidencia.

Formacién médica en perspectiva global

Desde su introduccion, Tomorrow’s Doctor
ha desempefiado un papel destacado en
la configuracion del sistema de formacion
médica en el Reino Unido. El General Medical
Council se encarga de establecer normas y
estandares para las titulaciones académicas y
la formacion especializada. Dentro del Marco
Genérico de Capacidades Profesionales,
actualizado en 2009, los resultados de los
licenciados en medicina se clasifican en
tres roles distintos: académico y cientifico,
facultativo y profesional. Cada funcion define
los conocimientos, habilidades y actitudes que
se esperan de los médicos y sirve de guia para
su educacion y formacion. El papel de erudito
y cientifico hace hincapié en las busquedas

intelectuales y los aspectos cientificos como
la investigacion, el pensamiento critico, la
practica basada en la evidenciay la integracion
de las ciencias bésicas y clinicas. Por otro
lado, el papel del profesional pone de relieve
las habilidades clinicas, como el diagnéstico,
el tratamiento, la comunicacion y el trabajo en
equipo, con un fuerte enfoque en la atencién
centrada en el paciente. El rol profesional
pone gran énfasis en la profesionalidad, la
ética, el liderazgo y la defensa, al tiempo que
explora las consideraciones éticas junto con
los aspectos legales y sociales (9.

En los Estados Unidos, el Consejo de
Acreditacion para la Educacién Médica de
Posgrado (ACGME) inici6 el Proyecto de
Resultados en 1998 con el objetivo principal
de mejorar la capacidad de los médicos
residentes para brindar atencién de alta
calidad a los pacientes en sistemas de salud
dinamicos. La educacion médica basada en
competencias (CBME) en la educacién médica
de posgrado (GME) dio un paso significativo
en 2018 cuando ACGME introdujo puntos de
referencia actualizados llamados Milestones
2.0. Estos hitos reconocen que cada alumno
progresa a su propio ritmo. En lugar de
requisitos rigidos basados en el tiempo,
la atencién se centra en la competencia
real. Este enfoque se ajusta a los objetivos
mas amplios de la reforma de la educacion
médica. Garantiza que los médicos no se
limiten a cumplir cuotas de tiempo, sino que
estén realmente preparados para prestar una
atencién al paciente de alta calidad, trabajar
eficazmente en sistemas sanitarios complejos
y satisfacer las demandas cambiantes de la
profesion médica (7.

El marco CanMEDS 2015, que se publico
oficialmente en octubre de 2015, representa
la tercera edicidon del marco de competencias
médicas CanMEDS. Esta version actualizada
tiene en cuenta la evolucion del panorama
de la atencion sanitaria e incorpora nuevas
perspectivas de wuna amplia gama de
participantes. EI marco se ha integrado
ampliamente en diversos aspectos de la
educacion y la practica médicas, incluidas
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las normas de acreditacion, los materiales de
formacion, las evaluaciones, los criterios de
examen y los programas de certificacion. Sirve
de base global para la educacion médica en
Canada y ha ganado reconocimiento mundial
dentro y fuera de las profesiones sanitarias.
(1820 - Ademas, hay planes en marcha para
seguir mejorando su adaptabilidad a las
futuras necesidades sanitarias y promover la
transparencia con una revision prevista para
2025.

Formacién basada en competencias

La orientacion por competencias tiene por
objeto preparar a los estudiantes para los
futuros retos de su carrera profesional. Estas
competencias abarcan las capacidades
cognitivas, las habilidades adquiridas, las
caracteristicas motivacionales y sociales, asi
como ladestreza enlaresolucion de problemas
en diversos escenarios ?". Las competencias
se adaptan a cuestiones o tareas especificas,
lo que requiere tanto un contenido como
un contexto preciso. Esta especificidad es
especialmente critica en campos como la
medicina, donde los especialistas pueden
destacar en un area, pero no en otras, como
las enfermedades cardiovasculares frente a
los problemas neuroldgicos o ginecolégicos.
Lo mismo ocurre con otras responsabilidades
relacionadas con la profesion.

En la ensefianza universitaria, el reto surge
del hecho de que la formacién va mas alla de
la ensefianza de competencias profesionales
especificas. La paradoja de las competencias
reside en la necesidad de contar con aptitudes
especificas y flexibles para aplicar con éxito
los conocimientos recién adquiridos en
situaciones novedosas sin depender de las
rutinas establecidas 2. Esto es especialmente
relevante en campos como la medicina,
donde las decisiones pueden tener profundas
consecuencias para los pacientes y deben
fundamentarse en bases cientificas sdlidas.
Para hacer frente a estos retos, las acciones
competentes deben estar cientificamente
reflexionadas y justificadas.

Las competencias incluyen una serie
de capacidades, como la motivacion, la
voluntad, las emociones y las habilidades
fisicas. Estas competencias son esenciales
para aplicar con éxito y responsabilidad los
conocimientos en diversas situaciones @3,
Las capacidades cognitivas y las habilidades
aprendidas también son importantes, pero
es igualmente crucial saber aplicar los
conocimientos de forma adecuada y eficaz
en circunstancias especificas. Esto adquiere
especial relevancia en campos como la
medicina, donde las cuestiones normativas
tienen un peso sustancial. La formacion
cientifica y la concentracion en la adquisicién
de conocimientos son necesarias para una
actuacion competente.

La formacion médica en el mundo académico
plantea un reto distinto debido a su fuerte
orientacién hacia las aplicaciones practicas.
Las instituciones de ensefianza superior
confian en los programas de medicina para
dotar a los graduados de competencias,
actitudes y recursos esenciales que les
sirvan de base para sus futuras actividades
profesionales 2%, Estas competencias van
mas alla de los meros conceptos tedricos;
son herramientas tangibles que permiten a
las personas desenvolverse con eficacia en
las complejidades del panorama sanitario. En
un campo en el que cada encuentro con el
paciente plantea retos Unicos, la adaptabilidad,
los conocimientos aplicados y la comunicacion
eficaz son de suma importancia.

Modelos de competencias en la formacion
médica

Los modelos de competencias en la ensefianza
de la medicina son marcos complejos que
desempenan un papel fundamental en
el desarrollo de los futuros profesionales
sanitarios. Estos modelos actuan como hojas
de ruta detalladas, que esbozan con precision
los dominios y habilidades esenciales
necesarios para que los estudiantes destaquen
en el dinamico e intrincado campo de la
medicina . A través de un cuidadoso disefio,
desglosan estos dominios en competencias,
objetivos de aprendizaje y subcompetencias.
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En consecuencia, los educadores reciben
un marco altamente organizado para crear
planes de estudio integrales adaptados a los
diferentes niveles educativos dentro de las
facultades de medicina.

De las intrincadas capas de estos modelos
de competencias surgen varias areas clave
de énfasis. La primera gira en torno a la
comprension y el andlisis del profundo
impacto de los determinantes sociales en la
practica médica. En el entorno sanitario actual,
caracterizado por persistentes disparidades
sanitarias, es crucial que los futuros médicos
comprendan la compleja interaccién entre las
condiciones socioeconémicas, los resultados
sanitarios y el acceso a la atencion médica
@7, Los modelos de competencias pretenden
fomentar esta conciencia, cultivando una
generacion de profesionales sanitarios que no
sélo destaquen en el diagndstico y tratamiento
de afecciones médicas, sino que también
aboguen por la equidad sanitaria y aborden
las causas subyacentes de las desigualdades
en salud.

En la practica médica, las consideraciones
éticas y juridicas son integrales. Los
profesionales sanitarios actian dentro de un
sofisticado marco que abarca dimensiones
éticas y juridicas ©®. Por lo tanto, los
estudiantes de medicina deben cultivar
diversas competencias relacionadas con estas
areas. Esto incluye la capacidad de identificar
los dilemas éticos que pueden surgir en la
practica médica, realizar un razonamiento
ético riguroso y emitir juicios morales sélidos.
Ademas, se espera que los estudiantes
adquieran un amplio conocimiento de la
normativa legal que regula las prestaciones
sanitarias. Esta formacion tan completa
garantiza que los futuros médicos puedan
navegar por el intrincado panorama de las
preocupaciones éticas y las obligaciones
legales y, al mismo tiempo, prestar una
atencion médica solida y ética, asi como
responsable desde el punto de vista legal.

Los modelos de competencias se basan en
gran medida en la capacidad de comunicacion
eficaz, que va mas alla de la mera transmision

de informacion. Implica fomentar la
comprensién mutua y demostrar empatia
29 En el ambito médico, los profesionales
deben expresar sus ideas, preocupaciones
y recomendaciones meédicas con claridad,
compasion y sensibilidad cultural. La
comunicacién eficaz desempefia un papel
vital en la atencion centrada en el paciente, ya
que no soélo garantiza la exactitud cientifica,
sino también la prestacion de asistencia
sanitaria de un modo que respeta la dignidad,
la autonomia y el contexto cultural de cada
paciente.

Ademas, estos modelos de competencias
fomentan el desarrollo de la practica reflexiva
en los estudiantes de medicina. Se les insta
a analizar constantemente sus acciones,
decisiones y retos éticos encontrados durante
las experiencias clinicas. Este proceso
de autorreflexion sirve de base para el
aprendizaje permanente, asegurando que los
futuros médicos posean no sélo competencia
técnica, sino también la capacidad de crecer
y convertirse en profesionales compasivos y
centrados en el paciente. 9. Los profesionales
sanitarios pueden adaptarse a la evolucion de
los contextos sanitarios y ofrecer la maxima
calidad asistencial mediante la autoevaluacion
y la mejora continuas.

Desafios en la formacion basada en

competencias

Los principales retos de la ensefanza y el
aprendizaje orientados a las competencias
implican la creacion de recursos unicos,
su integracion satisfactoria para satisfacer
diversas demandas con flexibilidad y éxito,
y la gestién eficaz de estas dificultades
por parte de las facultades de medicina.
Una consideracion crucial es si integrar los
elementos fundamentales de la competencia
de forma interdisciplinar o centrarse en
la ensenanza de prerrequisitos dentro de
asignaturas especializadas. Ademas, se
plantea la cuestion de si las competencias
deben aprenderse por separado o de forma
integrada y contextual al abordar problemas
especificos.
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Es esencial tener en cuenta el desarrollo
continuo de las competencias a lo largo de la
carrera profesional. Por ese motivo, uno de los
retos que se plantea radica en la posibilidad
de motivar a estudiantes para que asuman
la responsabilidad personal de su mejora
continua a medida que avanzan en sus
estudios. La evolucion constante en campos
como la medicina hace necesario este aspecto
de la mejora continua. En consecuencia, las
facultades de medicina deberian explorar
estrategias docentes que fomenten el
desarrollo permanente de competencias
entre los médicos a lo largo de su trayectoria
profesional.

Integracion de conocimientos tedricos y
clinicos en la enseiianza de la medicina

En la ensefianza de la medicina, la integracion
de los conocimientos tedricos y la aplicaciéon
practica se alinea con la necesidad de
incorporar contenidos clinicos en una fase
temprana del plan de estudios. Este enfoque
ofrece ventajas potenciales como la mejora
del razonamiento clinico y la retenciéon de
conocimientos Y. Aunque se han explorado
alternativas como el aprendizaje basado
en casos, persisten los debates sobre su
significado y aplicacion. No obstante, el
objetivo principal sigue siendo mejorar la
preparacion de los estudiantes de medicina
entrelazando los conocimientos tedricos con la
practica clinica, reforzando en ultima instancia
su competencia y preparacion para futuras
funciones en la asistencia sanitaria.

Alinear el conocimiento clinico con su teoria
subyacente es una tarea compleja. Implica
integrar los contenidos tedricos y practicos
en la ensefianza, eliminando la distincién
entre teoria y practica mediante la aplicacién
temprana de los conocimientos en contextos
practicos. Sin embargo, lograr esta integracion
requiere un importante redisefio de los planes
de estudio y una cooperacion interdisciplinar
(2 Para garantizar que los estudiantes
adquieren efectivamente tanto conocimientos
tedricos como habilidades practicas, resulta
esencial evaluar su rendimiento en este marco
integrado.

La variedad de filosofias educativas y métodos
pedagdgicos utilizados en la formacion médica
contribuye al debate en torno a la integracion.
Puede haber opiniones divergentes entre las
facultades sobre cémo lograr una integracion
eficaz, lo que puede suscitar debates sobre
las mejores estrategias para mejorar el
aprendizaje y el aumento de competencias de
los estudiantes 3%, Dado que se necesitan
técnicas de evaluacion adecuadas para
determinar si la integracion esta teniendo
realmente el impacto deseado en la formacion
médica, la medicion del impacto y los
resultados de la integraciéon también es objeto
de debate.

Aprendizaje centrado en el alumno

La integracibn de los conocimientos
fundamentales y su aplicacién clinica
demuestra que los clinicos suelen basarse
mas en la experiencia y el reconocimiento de
patrones que en los conocimientos cientificos
fundamentales a la hora de tomar decisiones
6. Sin embargo, los conocimientos basicos
siguen siendo importantes, ya que se
almacenan en términos clinicos especificos
y pueden ser valiosos en determinadas
circunstancias. En  particular, algunos
estudios indican que la combinacién de
conocimientos basicos y clinicos en el proceso
de aprendizaje mejora la competencia clinica
de los estudiantes.

La ensefanza centrada en el alumno implica
la integraciéon interna de los conocimientos
en la mente de los estudiantes. Ademas, es
vital incorporar el mundo exterior al plan de
estudios mediante la integracion vertical y
horizontal ©7%9. La integracién horizontal
se refiere a la vinculacion de contenidos
impartidos simultaneamente en una seccion
de estudio, mientras que la integracion
vertical implica la fusién de los conocimientos
fundamentales con la aplicacion clinica.
Durante el aprendizaje, debe establecerse
una red cohesiva de conocimientos para
fusionar los conocimientos fundamentales vy
Su uso practico en explicaciones causales. Sin
embargo, la mera integracion no garantiza por
si sola el desarrollo de competencias.
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La importancia de integrar el conocimiento
cientifico con su aplicacion clinica también
necesita de otras areas esenciales para el
desarrollo de habilidades, como el derecho,
la ética, la psicologia y la sociologia “9. La
formaciéon médica tradicional se centra en
gran medida en la experiencia clinica. Sin
embargo, para promover el desarrollo de las
competencias necesarias, se requiere una
orientacion méas clara sobre como deben
incorporarse estas materias adicionales.
Los resultados iniciales sugieren que los
conocimientos  adquiridos en ciencias
naturales pueden aplicarse e integrarse con
éxito en distintas disciplinas.

Desarrollo de competencias a través de la
practica

Las motivaciones y emociones contribuyen
significativamente a la formacion y el ejercicio
profesional de la medicina. Los profesionales
de la medicina basan sus decisiones en la
gestion de las impresiones y en anticipar codmo
percibiran los demas sus acciones “". Por
ejemplo, un estudiante puede sentirse reacio
a hacer preguntas, aunque tenga razones
vélidas para la incertidumbre por miedo a
parecer incompetente. Este mismo fenédmeno
se aplica a la disposicion de los estudiantes a
pedir ayuda a los demas.

Un aspecto crucial de la adquisicion de
competencias médicas implica el aprendizaje
social y situado dentro de comunidades de
accion @2, Durante las estancias clinicas
y las practicas, los estudiantes participan
activamente en tareas médicas, reciben
valiosos comentarios y se hacen una idea de
los retos profesionales a los que se enfrentaran
junto a sus futuros colegas. A pesar de su
importancia en el desarrollo de competencias,
durante mucho tiempo se ha pasado por alto
esta forma no estructurada de aprendizaje,
que hace recaer en los estudiantes una gran
responsabilidad sobre su propia educacion.
El principal reto consiste en vincular estas
experiencias con los conocimientos formales
adquiridos en la universidad y reflexionar sobre
las aparentes contradicciones o discrepancias.

Elaprendizaje experiencialintegradoy reflexivo
esesencial paradesarrollarsoluciones eficaces
a problemas especificos, al tiempo que mejora
la comprensién de los estudiantes de los
principios basicos que subyacen a la practica
médica “3. En la consecucién de este tipo
de aprendizaje, los profesores desempefian
un papel esencial. Se espera de ellos que
estén preparados para justificar y reflexionar
sobre sus practicas basandose en normas de
competencia académicamente establecidas.
Ademas, los profesores deben ayudar a los
estudiantes fomentando el analisis reflexivo
de situaciones del mundo real y la integracion
de los conocimientos tedricos en la practica
clinica. Al incorporar métodos de aprendizaje
tanto experienciales como académicos, los
estudiantes pueden comprender y desarrollar
las habilidades necesarias para una practica
médica eficiente y ética.

La reflexion en la ensenanza de la medicina

El desarrollo de la competencia personal en
los estudiantes, que abarca el autodesarrollo,
el autoconocimiento, la autorreflexién y la
autocritica, supone un reto importante para
los educadores médicos “¥. A pesar de la
importancia de estas competencias en el
campodelamedicina, amenudo se han pasado
por alto como objetivos de aprendizaje en los
estudios de medicina, haciendo recaer en los
estudiantes la responsabilidad de cultivarlas.
Recientemente, cada vez se reconoce mas
la necesidad de incluir explicitamente estas
competencias como objetivos en los planes de
estudio. Sin embargo, surgen incertidumbres
a la hora de definir con precisién conceptos
como la reflexibn en este contexto de
investigacién educativa médica. Asi pues,
se busca una comprension compartida para
evaluar con precision la capacidad de los
estudiantes de reflexionar eficazmente para
la accion profesional y la orientacion hacia las
competencias.

La reflexiéon plantea un reto importante a
la hora de poner en practica un enfoque
educativo basado en las competencias, ya
que exige alcanzar un delicado equilibrio entre
la introspeccion subjetiva y los resultados
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mensurables en los que hace hincapié la
educacion basada en las competencias “9).
No obstante, reconocer la importancia de
ahondar en nuestras motivaciones y prejuicios
es crucial para obtener un conocimiento mas
profundo de uno mismo. A través del analisis
critico durante las practicas reflexivas, los
estudiantes cultivan la autoconciencia y
facilitan el crecimiento personal, superando la
memorizacion o la adquisicién de habilidades
para aplicar sus conocimientos en escenarios
de la vida real y lograr una comprension
integral.

Tradicionalmente, los examenes médicos se
han centrado en evaluar el rendimiento de los
estudiantes con respecto a unos estandares
predeterminados en un momento determinado
como evaluacion sumativa “®, Sin embargo,
en los planes de estudios basados en las
competencias, la evaluacién formativa se
considera mas adecuada, ya que orienta el
aprendizaje posterior “#7-4®. E| dilema radica
en que los estudiantes suelen dar prioridad
a aprobar el examen frente al desarrollo de
sus competencias. En consecuencia, esto
compromete la validez de la retroalimentacion
y obstaculiza el establecimiento de una funcion
formativa eficaz para los examenes.

En el ambito de la educacién basada en
competencias, los esfuerzos por aclarar y
comprender el concepto de examen conducen
a una comprension mas profunda de las
fuerzas motrices y los supuestos subyacentes
que configuran las experiencias y los
comportamientos de losindividuos. Elintrigante
conflicto surge del choque entre los objetivos
de la educacion basada en competencias,
que hacen hincapié en la demostracion de
habilidades practicas y la aplicacion en el
mundo real, y el papel tradicional de los
examenes como instrumentos de evaluacién
de los conocimientos “°%9. A menudo se duda
de la capacidad de los examenes para evaluar
eficazmente la naturaleza intrincada de las
competencias, que abarcan la resolucién
de problemas, el pensamiento critico y la
adaptabilidad en diversas situaciones.

El feedback formativo tiene una importancia
significativa en los curriculos basados en
competencias, ya que sirve como herramienta
dinamica para guiar a los estudiantes hacia
oportunidades adicionales para mejorar
sus competencias. La retroalimentacion
formativa y el coaching ofrecen un enfoque
adaptado y beneficioso para el aprendizaje
que proporciona a los estudiantes informacién
valiosa sobre su progreso, al tiempo que pone
de relieve las areas especificas que requieren
un mayor desarrollo de competencias ©'52),
En consecuencia, la educacién basada en
competencias no solo hace hincapié en las
calificaciones, sino también en el cultivo de
habilidades, conocimientos y principios éticos
esenciales para una practica médica eficaz y
éticamente responsable.

Para potenciar la funciéon formativa de los
examenes y la retroalimentacién, es crucial
fomentar una cultura que dé prioridad al
aprendizaje y desarrollo individual de los
estudiantes frente a un enfoque basado en
el control y centrado en los examenes. Este
cambio adquiere aun mas importancia en los
entornos clinicos, donde existen oportunidades
para proporcionar una retroalimentacion
detallada sobre las acciones profesionales
(53,54). Sin embargo, los estudiantes a
menudo perciben que estos entornos solo
proporcionan pruebas sumativas, lo que
disminuye la autenticidad y el valor de la
retroalimentacion posterior. Para garantizar
un sistema de educacion médica mas solido
y eficiente, es esencial establecer una cultura
de aprendizaje y ensefianza centrada en el
crecimiento personal y el apoyo al estudiante.

Conclusion

En el siglo XXI, el médico debe poseer
caracteristicas que se ajusten a las
necesidades cambiantes de la sociedad y
del sistema sanitario. Es crucial definir con
precision el perfil del médico, garantizando
que las competencias requeridas sean
adaptables y respondan a los cambios de
la sociedad. Este perfil debe abarcar la
profesionalidad, la atencién de alta calidad, la
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seguridad del paciente y un fuerte compromiso
con la comunidad. Estos pilares constituyen

los cimientos esenciales del médico
contemporaneo.
Para lograr este perfil es esencial la

participacion conjunta de un amplio abanico
de personas: profesionales, profesores,
estudiantes, residentes, politicos, gestores,
ciudadanos y pacientes. Para definir las
cualidades ideales de un médico debe
realizarse un esfuerzo concertado que tenga
en cuenta las necesidades y puntos de vista
unicos de todas las partes implicadas. Las
instituciones educativas también desempenan
un papel crucial en este proceso, ya que
deben adaptar sus planes de estudio,
estrategias docentes y perfiles de educadores
para pasar de un modelo educativo centrado
en la enfermedad a otro que dé prioridad
al paciente y tenga en cuenta su dinamica
familiar, circunstancias sociales y contexto
sanitario general.

Muchas organizaciones ya han identificado
a los profesionales médicos concretos que
requieren formacion, estableciendo una base
sélida para definir el perfil del médico. Sin
embargo, es esencial disefiar una estrategia de
implantacion eficaz que abarque varios niveles
de compromiso, incluidas las transformaciones
culturales en la educacion médica. La
transicion hacia un modelo educativo centrado
en el paciente debe reforzarse con iniciativas
practicas y la implicacion entusiasta de todas
las partes interesadas.

Las facultades de medicina se enfrentan a la
tarea afadida de educar a los aspirantes a
profesionales sanitarios y, al mismo tiempo,
garantizar su preparacion para las exigencias
especificas de este campo. Aunque el
concepto de preparar a los estudiantes para el
profesionalismo no es nuevo, ahora requiere
una planificacion cuidadosa y previsibilidad
dentro del plan de estudios universitario. Para
lograrlo, es esencial definir las competencias
profesionales de forma clara y comprensible,
asi como establecer métodos eficaces para
su desarrollo y evaluacion. La integracién

de los conocimientos fundamentales con su
aplicacion practica reviste una importancia
capital en el proceso de aprendizaje, lo que
requiere decisiones médicas y didacticas
basadas en principios cientificos.

Los resultados presentados en este articulo
ponen de relieve ideas esenciales que merecen
consideracion en el ambito de la ensefianza
de la medicina. En primer lugar, destaca la
importancia de vincular los conocimientos
fundamentales con las aplicaciones clinicas
durante el proceso de aprendizaje. Ademas,
reconoce que la incorporaciéon de modelos y el
tratamiento de factores sociales y culturales en
el entorno de aprendizaje son fundamentales
para fomentar las competencias médicas. Por
ultimo, subraya el valor de la autorreflexion
critica sobre los propios pensamientos,
acciones y experiencia general de aprendizaje.
Para cultivar eficazmente las competencias, es
imprescindible aplicar métodos de evaluacion
adecuados que fomenten dichas practicas
reflexivas.

Estas ideas proporcionan una base solida
para mejorar la educacion médica. Sin
embargo, los resultados presentados siguen
presentando algunas incertidumbres. Para
mejorar el proceso de aprendizaje, es
fundamental integrar los conocimientos
fundamentales y las aplicaciones clinicas
de forma significativa. Ademas, centrarse
en los factores sociales y culturales también
puede contribuir a esta mejora. Los futuros
médicos necesitan desarrollar habilidades
de evaluacién critica para reforzar sus
competencias de forma eficaz. La investigacion
continua y el tratamiento de las cuestiones sin
respuesta son vitales para seguir mejorando
la formacién médica a medida que avanza.
Aplicando un enfoque con base cientifica
que haga hincapié en el desarrollo de las
competencias profesionales, los estudiantes
estaran equipados para afrontar con éxito los
retos a los que se enfrentaran como médicos.
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