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Programa Nacional de Actualizacion y Desarrollo
Académico para el Médico General (PRONADAMEG).
Experiencia en Chihuahua capital

Ernesto Ramos-Martinez”

Resumen

El propdsito de este trabajo es informar la experiencia
acumulada en €l Programa Nacional de Actualizacion 'y
Desarrollo para el Médico General (PRONADAMEG) en
8 afos de actividad en |a sede dela ciudad de Chihuahua.
En este tiempo se han inscrito 276 médicos y 140 han
concluido satisfactoriamente los requisitos del
PRONADAMEG, con una eficiencia terminal de 50.7%.
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El Programa Nacional de Actualizaciéon y Desarrollo
Académico para el Médico General (PRONADAMEG)
nacié en la ciudad de México, D. F. en 1994.
PRONADAMEG se cre6 a instancias de la Academia
Nacional de Medicina de México (ANMM)y con el aval de
la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional
Auténoma de México. Dos afios después, el 3 de agosto
de 1996, inicid actividades enla ciudad de Chihuahua. El
convenio inicial de colaboracion académica lo firmaron
por la ANMM su presidente el Dr. Pelayo Vilar Puig y por
laUniversidad Auténomade Chihuahua (UACH) el rector,
Dr. Sergio Pifia Marshall. El Dr. Luis Martin Abreu fungia
como directorde PRONADAMEG y el Dr. JesUs Enrique
GrajedaHerreracomodirector de laFacultad de Medicina
de laUACH. Desde esa fecha hasta la actualidad, casi 8
afios, PRONADAMEG en Chihuahua capital, ha contado
con el apoyo total y absoluto de las autoridades de la
ANMM Yy de la UACH. A lo largo de este tiempo el puesto
de presidente de la ANMM lo han ocupado los doctores
Pelayo Vilar Puig (1996), Juan Rodriguez Arguelles
(1997), Manuel Cardenas Loaeza (1998), Mauricio Garcia
Sainz (1999), Enrique Wolpert Barraza (2000), Julio
Sotelo Morales (2001), Juan Ramoéndela Fuente Ramirez
(2002) y Miguel Tanimoto Weki gepd (2003-2004). Los
destinos de la UACH han sido dirigidos por los rectores
Dr. Sergio Pifia Marshall (1992-1996), Dr. Jesus Enrique
Grajeda Herrera (1996-2000) e Ing. José Luis Franco
Rodriguez (2000-2004). Como directores de la Facultad
de Medicina han participado el Dr. Jesus Enrique Grajeda
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Herrera (1992-1996), Dr. Carlos Enrique Morales Ortega
(1996-2000) y Dr. Jorge Arturo Vazquez Reta (2000-
2004). La direccion del PRONADAMEG ha recaido en
estos afios en el Dr. Luis Martin Abreu (1994-1998) y el
Dr. Manuel de la Llata Romero (1998-2004).

El 28 de julio del afio 2001 se instal6 en la ciudad de
Chihuahua la sede de la Region Noroeste, que esta
integrada por los estados de Baja California Norte, Baja
California Sur, Sonora, Sinaloa, Durangoy Chihuahua. En
elacto protocolario participaron el Dr. Julio Sotelo Morales
como presidente de la ANMM y el Ing. José Luis Franco
Rodriguez RectordelaUACH. Lacoordinaciéndel Programa
en Chihuahua desde su comienzoy la coordinacion de la
Region Noroeste han sido responsabilidad del que escribe
estas palabras.

La sede Chihuahua capital ha ofrecido ala comunidad
médica cuatro cursos, cada uno con cuatro médulos
semestrales. Se han inscrito 276 médicos generales o
familiares y 140 han obtenido el certificado de conclusion
satisfactoria de su actualizacion. La eficiencia terminal es
de 50.7 %. Los médicos dados de baja son 103 (37.3%).
Las razones de su baja obedecen a problemas de
desplazamiento de comunidades alejadas de la capital,
incompatibilidad de horario conlas labores profesionales,
sobrecarga de trabajo, problemas familiares y factores
econémicos primordialmente. Llamalaatenciéon que varios
médicos asisten a un semestre, se alejan del Programay
regresan uno a tres afios después. Los inscritos en los
diferentes médulos han variado de 73 a 33 médicos. El
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mayor nimero de inscritos se tuvo en los dos primeros
afos de actividad y la menor matricula en el médulo que
esta en curso. Por un lado, tengo la impresién que existe
desinterés de la comunidad de médicos generales de
dedicarle tanto tiempo a su actualizacion, principalmente
los de la capital. Y por otro lado, que en las instituciones
de salud publica existen muchos médicos familiares que
consideran que el Programa no les es de utilidad o es de
menor categoria de lo que ellos merecen por ser
especialistas en medicina familiar. En estos afios que he
tenidolafortunade coordinarel PRONADAMEG, tanto por
parte de la ANMM como por la UACH, he visitado sélo, o
en compafiia del director de la Facultad de Medicina en
turno, clinicas de atencion de primer nivel y directivos de
instituciones de salud publica, como el Instituto Mexicano
del Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios
Sociales de los Trabajadores del Estado, Secretaria de
Salud, Instituto Chihuahuense de Salud y Pensiones
Civiles del Estado de Chihuahua. En honor a la verdad la
respuesta individual de los médicos ha sido muy pobre 'y
lade lasinstituciones casinula, tomando en cuentaque es
obligacion de éstas capacitar a sus empleados. En varias
de estasinstituciones sus médicos noingresanal Programa
y aducen ser médicos especialistas en medicina familiar.

Siempre se hainvitado al Colegio de Médicos Generales
dela Ciudad de Chihuahuaaparticipar en el Programa. Se
ha tenido respuesta parcial en forma personal por los
agremiados, mas no un apoyo oficial del Colegio. Esto se
debid alainconformidad del Consejo de Medicina General
por no haberrecibido el reconocimiento de idoneidad por
parte de la ANMM, situacidon que como se sabe yahasido
resuelta en forma satisfactoria el 7 de marzo del 2003.*

A la vuelta de ocho afios he notado cierto desgano en
varios médicos profesores que fungen como maestros
titularesy coordinadoresdelas diferentes areas del Programa.
Estos profesores se dedican delas 9 de lamafanaalas 14
horas a organizar las actividades de ensefianza, que se
efectlantodos los sabados. Algunos profesores coordinan
de uno a ocho sabados. Los que tienen mayor carga de
trabajo son los de las areas de Pediatria y Ginecologia y
Obstetriciay son ellos los que han manifestado cansancio.
En cuanto a los profesores adjuntos ha habido mayor
ndmero de inasistencias y de falta de presentacion de los
temas asignados durante los Ultimos cuatro afios. Tengola
impresion que durante los primeros cuatro afios les atraia
participar en una actividad de la ANMM y obtener un
reconocimiento de ella. Ultimamente los profesores faltan
con mayor facilidad y anteponen otras actividades al
desarrollo de sutema en el PRONADAMEG.
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Considero que no debemos permitir que el animo
decaiga y que estamos obligados a redoblar esfuerzos
para atraer e interesar a mayor nimero de médicos
generalesyfamiliares al Programa. Algunas modificaciones
contribuirdn alincremento de la matricula como el cambio
del Programade semestres atrimestres, ladisminucién de
la actividad curricular de 400 a 200 horas y la aprobacion
de que el PRONADAMEG tenga validez oficial para la
recertificacion del Consejo Nacional de Medicina General.

Pienso que también se pueden implementar algunas
otras medidas a nivel nacional que aumentenelnimero de
médicos inscritos: 1) lograr que el Consejo Mexicano de
Certificacion en Medicina Familiar apruebe al
PRONADAMEG comounade las actividades académicas
reconocidas para obtener la recertificacion; 2) realizar
convenios con las instituciones de salud publica para que
mantengan un programa constante de superacion
académica de su personal médico, incluso con apoyo
econdmico parcial o total para los médicos inscritos en el
PRONADAMEG; 3) cambiarlaimagen del PRONADAMEG
y publicitar que no es sélo para médicos generales sino
también para médicos especialistas en medicina familiar;
4)buscar que los consejos de las diferentes especialidades
otorguenunbuen puntaje pararecertificacion alos médicos
profesores del PRONADAMEG por sus participaciones.
Creo que todo esto es viable puesto que la ANMM tiene
gran presencia y fuerza moral en todos estos ambitos.

Estoyseguroquelalaborquerealizael PRONADAMEG
esdeunvalorinconmensurable, porque actualizamédicos
y estoredundaen beneficio del motivo de nuestra actividad
profesional: el paciente.? Coincido con el Dr. Julio Sotelo
Morales en que la medicina general es baluarte
imprescindible de la medicina moderna®y agrego que el
PRONADAMEG debe ser uno de los cimientos de ese
baluarte, debido a que no existe en México una opcion de
educacion médica continua tan bien estructurada,
organizada y eficiente como el Programa Nacional de
Actualizaciéon y Desarrollo Académico para el Médico
General.
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