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ebido a que los actuales estudiantes de medicina practicaran su profesion hasta mediados

del presente siglo, y dado el raudo progreso en la ciencia médica y la tecnologia, existe la
necesidad de educar médicos para adaptarse al cambio y el desarrollo de actitudes que garan-
ticen la actualizacion continua a lo largo de su vida profesional, y aunque estas aspiraciones
no son nuevas, ahora son esenciales debido al ritmo del cambio(®.

Dada la premisa anterior, las recomendaciones actuales en la ensefianza médica de pregrado
son: que ofrezca un mayor ambito en el estilo y contenido educativo, con menos énfasis en el
conocimiento factual y mas estimulo para el autoaprendizaje. Es por ello que hoy en dia se le
reconoce como un largo proceso en el que se les capacita a los estudiantes para ser «aprendi-
ces de por vida», y se les «introduce de manera formal» a lo que se conoce como Educacion
Médica Continua®2.

Sin embargo, en los Gltimos afios no se ha hecho mucho énfasis en cuanto a la cantidad de
conocimientos y habilidades de aprendizaje que hay que fomentar durante este periodo. Multi-
ples estudios de investigacion realizados a estudiantes de medicina y médicos recién egresados
han demostrado en repetidas ocasiones deficiencias significativas en cuanto a la adquisicion
de conocimientos y habilidades. Ademas, la experiencia clinica de los estudiantes parece estar
disminuyendo. A pesar de ello, sigue habiendo informes en la literatura que recomiendan la
detallada ensefianza, ya sea especializada o subespecializada, para estudiantes de pregrado.
Las opiniones difieren en cuanto al porqué los anestesiologos deben ensefiar a los estudiantes
de medicina®),

De este modo, el papel de la ensefianza de la anestesiologia a estudiantes de pregrado ha
variado mucho a lo largo del tiempo. Originalmente se convirti6 en parte del plan de estudios
de la licenciatura en Medicina de Reino Unido (1912), debido a que los médicos en forma-
cion estaban obligados a administrar la anestesia a los pacientes como parte de su estancia
hospitalaria; después fue retirada en 1947, ya que para entonces dichos procedimientos eran
realizados por un especialista. Esta situacion se mantuvo hasta 1980, cuando se reintrodujo
a causa de los trabajos de Prys-Roberts y colaboradores, quienes demostraron una evolu-
cion en el ambito de aplicacion de la anestesia moderna con el consecuente surgimiento de
nuevas destrezas y habilidades relacionadas con la misma, tal como lo es la reanimacion
cardiopulmonar®7:8),

Desde la reintroduccion de la anestesiologia dentro del curriculo de la carrera de medicina,
se han tenido problemas para definir su papel; en la actualidad, el contacto con la anestesiologia
varia bastante en cada institucion cuando se le compara con el de otras asignaturas, acostumbra
ser limitado y algunas veces se restringe a los entrenamientos puntuales, no sdlo en México,
sino también en otros paises®1Y),

Las posibles razones para considerar la ensefianza de la anestesiologia a los estudiantes de
medicina son:
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+ Prestigio de la especialidad y reclutamiento futuro.

Solamente 2.5-6% de los estudiantes de ultimo afio de la
carrera de medicina consideran la anestesiologia como una
opcién viable para la formacion de postgrado, siendo la
mentoria insuficiente uno de los principales factores para
no elegirla>1%), En este sentido, la ensefianza de anestesia
en pregrado puede contribuir al proceso de eleccion de la
especialidad, destacAndose como una alternativa viable para
ofrecer el contacto con ésta y para promover la adquisicién
de conocimientos, contribuyendo asi para la formacién aca-
démica de los alumnos. Consideramos que es el momento
ideal para exponer al alumno a los retos de la especialidad
¢ identificar a los interesados en seguir sus carreras en el
postgrado; ademas; el contacto con la anestesiologia debe ser
importante debido a los conocimientos fundamentales para el
médico general, sin importar cual vaya a ser su actuacion en
el futuro, asi, resulta evidente la importancia que tiene el que
los estudiantes obtengan parte de su ensefianza a partir de un
anestesiologo, ya que el profesor puede inducir su decisién
en el momento de la eleccion®). Modelos positivos en la
ensefianza de la anestesiologia suelen ser identificados entre
los que escogen la especialidad. El parco acercamiento en la
ensefianza de pregrado puede distanciar a los estudiantes de
la misma. Nuestra especialidad ha crecido tanto en tamafio
como en aplicacion clinica, contribuyendo de forma impor-

tante al reclutamiento y la formacion de especialistas de alto
nivel|(.7.10.11),

* Mejoramiento de las actitudes estudiantiles hacia la
anestesia.

Debido a la reticencia natural de los anestesiélogos para
promulgar nuestra gran variedad de habilidades y aptitudes,
resulta subvalorada nuestra labor y potencial docente. Por
lo tanto, los anestesidlogos debemos tomar esta oportuni-
dad de cambio para la realizacion plena de nuestro papel
en la educacion de pregrado. El alcance de las posibles
contribuciones de la ensefianza de la anestesiologia en
pregrado depende del entusiasmo, la imaginacion y el
empuje de los docentes, ensefiando diligentemente a lo
mejor de su capacidad, y ofreciendo un buen papel mode-
lo al que los estudiantes puedan aspirar sin dejar de lado
que caracteristicas como el desarrollo del razonamiento
clinico-cientifico, la busqueda constante del aprendizaje,
la comunicacién, la promocién del trabajo en equipo, las
relaciones interpersonales y los valores, las cuales pueden
ser cultivadas entre los alumnos en el ambiente de dicha
asignatura. Esas habilidades pueden ser transferidas a
diversas areas de actuacion dentro de la medicina, lo que
resulta de particular importancia en la practica clinica de
excelencia(®10.19),

» Meédicos mejor preparados en el cuidado de los pacientes.

Cada vez resulta mas necesario que los estudiantes de pregrado
realicen tareas de mayor exigenciay complejidad, evidencian-
do lo ilimitado de su potencial de aprendizaje, para lo cual
muchas de las asignaturas resultan fundamentales (plan de
estudios basico); sin embargo, también resultan esenciales los
modulos de estudios especiales. Estos Ultimos son opciones
que les permiten abordar a profundidad areas de particular
interés para ellos, les proporcionan ideas de manejo y generan
un acercamiento a la medicina. La anestesiologia es una asig-
natura que contribuye con temas pertinentes de amplio alcance
y se ha sugerido que, a nivel universitario, la instruccion de
las areas donde los anestesiologos son especialmente compe-
tentes a menudo son inadecuadamente ensefiadas. Muchos de
los procedimientos practicos que los estudiantes y médicos
recién titulados deben realizar y que aprenden sin supervision,
tales como la administracion de farmacos intravenosos, toma
de muestras sanguineas arteriales y venosas, instalacion de
sonda nasogastrica, cateterizacion venosa central y periférica,
puncién lumbar y cateterizacion uretral deben ser impartidos
por anestesi6logos. En resumen, los alumnos que participan
de la ensefianza de la anestesiologia en pregrado presentan
una mejoria en la evaluacion de conocimientos aplicados,
presentando una asociacion lineal muy contundente con la
mejoria en el desempefio(1-3.10),

De este modo, las directrices para la ensefianza efectiva de
la anestesiologia son demasiado amplias, por lo que hemos
considerado que se requiere de un curso dirigido que les per-
mita una experiencia adecuada para desarrollar competencias
clinicas91, Sin embargo, existe poca orientacion en la
literatura médica sobre los temas que deben ser abordados,
todo esto debido a que en el &mbito internacional sélo el 84%
de las universidades cuentan con una catedra de la misma,
que en la mayoria de los casos es independiente de otros de-
partamentos clinicos y se encuentra desvinculada del entorno
hospitalario®®).

Aunque existen muchas areas donde los anestesidlogos
podrian contribuir, algunas de ellas son inherentes a nosotros
y forman parte del contenido curricular de la asignatura cu-
yos objetivos generales se subdividen en el conocimiento y
la comprensidn de habilidades y aptitudes, dando cobertura
a una amplia variedad de temas de interés que versen en el
desarrollo de habilidades teorico-practicas en un ambiente
construido y conducido por los estudiantes, bajo la orientacién
y la supervision de docentes y profesionales para la realizacion
de las actividades didacticas, asistenciales, de investigacion
y de extensidn universitaria en la especialidad, asistidas
mediante simuladores o maniquies, tutoriales, ordenadores y
el paciente mismo. Entre éstas areas podemos mencionar: la
farmacologia clinica, evaluacidn preoperatoria, canulacion
intraarterial e intravenosa, gestion de la via aérea e intubacion
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endotraqueal, sedacion, vigilancia del paciente (monitoreo),
soporte vital basico y avanzado, tratamiento del dolor agudo
y crénico, ética médica, hidroterapia, cuidados intensivos y
ventilacion mecéanica, entre otras(!-710.16-19),

La evaluacion del aprendizaje debe ser un elemento esen-
cial constitutivo del proceso para determinar su valor como
asignatura, desempefia un rol central para que las personas
e instituciones involucradas en la educacion médica identifi-
quen y respondan a sus propias necesidades de aprendizaje.
Diferentes metodologias educativas se pueden utilizar, desde
examen escrito hasta el rendimiento durante una experiencia
clinica simulada, utilizando casos estandarizados y para
determinar si los objetivos educativos establecidos en el
plan de estudios corresponden con las competencias desa-
rrolladas(1%-18.19),

Ademas, se ha recomendado que la asignatura se imparta
de forma temprana (a partir de tercer afio) en el plan de estu-
dios de la carrera de medicina, con el objeto de demostrar la
relevancia de las ciencias basicas en el &mbito de aplicacion
de la anestesia moderna®19. Asimismo, debemos recordar
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que el mayor porcentaje de los estudiantes de medicina de-
ciden la especializacion de postgrado durante ese periodo de
tiempo, por lo que es la mejor oportunidad de influir en esta
decision),

Aunque existan criticas en cuanto al hecho de que la
ensefianza de los madulos de estudio especiales en pregrado
puede inducir a la especializacion precoz de los estudiantes,
distorsionando el momento de su formacién generalista, es
necesario darnos cuenta de que estas asignaturas son instru-
mentos Utiles para aproximar a los estudiantes con la realidad
de las especialidades, inclusive la anestesiologia, y cultivar los
fundamentos de la ensefianza, la investigacion y la extension
universitaria®®. Asi, consideramos que acreditar la asigna-
tura de anestesia deberia ser un requisito obligatorio a nivel
internacional para obtener el grado de médico®.

Podemaos concluir que la principal mision de la ensefianza
de la anestesia en pregrado es ofrecerles a los estudiantes una
oportunidad de acercarse a la anestesiologia, reforzar los co-
nocimientos basicos en la especialidad y desarrollar algunas
habilidades basicas(?.
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