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Papel docente de la Medicina Interna (l) .

Teaching role of Internal Medicine (l)

Parto de la base que estamos evolucionando de una Medicina
basada en los profesores a una Medicina que necesaria-
mente ha de fundamentarse en los que han de ejercerla,
es decir futuros médicos generales (como resultado del
grado) o superespecializados (como resultado de la forma-
cion postgraduada), y con la vision puesta en el protagonista
fundamental que no es otro que el ciudadano/paciente.

Con estas premisas hay que preguntarse:

;Cuales son las bases actuales para impartir una docencia
de calidad?.

Por mucho que haya cambiado la figura del maestro cla-
sico, en Medicina en general, y en Medicina Interna en
particular, el ensefante sigue siendo imprescindible para
el inicio del proceso. Sin un buen educador no se garan-
tiza, por si misma, una buena formacion. Ahora bien,
donde se han producido mas novedades es en el papel que
debe tener el alumno, en este caso el médico que qui-
zas sea posteriormente internista, que debe adoptar un
papel proactivo en su propia formacion. Las lineas edu-
cativas actuales otorgan a quienes se estan formando un
protagonismo que era antes menos relevante. Asimismo, en
los sistemas educativos actuales se han mejorado notable-
mente los sistemas de evaluacion que cierran el circulo de
ensefanza/aprendizaje/evaluacion. La evaluacion permite
medir, con métodos cada vez mas fidedignos y proximos
a la practica real, hasta qué punto se han conseguido los
objetivos formativos planteados y ofrece retroalimentacion
al propio evaluado y a sus responsables educativos. Este
proceso implica una actitud abierta hacia el aprendizaje y
obliga a cada uno de los actores a tener en cuenta una serie
de aspectos que han de conseguir la calidad de la docencia
que se pretende. En este sentido, los docentes han de ser
conscientes que son un ejemplo observado por los aprendi-
ces mientras realizan su desempeno profesional, que estan
obligados a mantenerse actualizados en sus competencias,
que deben estar comprometidos con la innovacion docente
y que deben aprender incluso de sus propios errores.

Por su parte los discentes han de ser proactivos en su for-
macion, no han de esperar que las enseianzas les lleguen
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automaticamente, sin ninguna participacion suya, mas bien
han de pedir constantemente aclaraciones de todo aque-
llo que desconocen, o dudan, y que sus formadores les
resolveran en todas las circunstancias. Ademas, deberan ser
capaces de adaptarse al entorno actual en una sociedad que
cambia rapidamente y acostumbrarse a practicar técnicas
de autoaprendizaje que seran un estimulo para constatar
sus avances.

En tercer lugar los sistemas educativos deberan plantear
sus programas de formacion centrados en quien aprende y
abandonar los planes tradicionales que, con mucha frecuen-
cia, estaban hechos a la medida del propio profesor; en
los tiempos actuales la ensenanza de la Medicina se enfoca
al paciente que es, en definitiva, quien debe beneficiarse
de un sistema educativo de calidad en el que profesores
y aprendices tienen su razon de ser por la existencia del
ciudadano/paciente. Para ello sera importante utilizar una
metodologia en concordancia con esta idea. Finalmente, los
responsables educativos deben poner en marcha evaluacio-
nes que incluyan elementos formativos por si mismos y que
impacten estratégicamente en lo que se crean importante
que el alumno deba aprender.

Para que este proceso se desarrolle satisfactoriamente
se requieren responsables docentes altamente cualificados
para ello. Pueden que sean buenos médicos, buenos inves-
tigadores, pero ademas deben reunir unas caracteristicas
inherentes a la buena capacidad de formacion de otros futu-
ros profesionales generales o especializados. Es lo que he
denominado el ’’teaching factor’’ que incluye una serie
de capacidades (empatia, sintesis, comunicacion, metodo-
logia docente, humildad), intereses (por la formacion, por la
innovacion) y dedicaciones (investigacion en docencia, eva-
luaciones externas) . Estas competencias deberian tenerse
en cuenta en el desarrollo profesional continuo de los médi-
cos de igual manera que se tienen la investigacion o la
asistencia.

Abraham Flexner, el padre de la Educacion Médica
moderna, resumia los elementos de este proceso en tres
puntos basicos necesarios para que el médico alcanzara la
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calidad pretendida: 1) Capacidad de resolver problemas, 2)
Autoaprendizaje, y 3) Pensamiento critico.

Centrandonos en la Medicina Interna veamos cual puede
ser la realidad de su practica profesional. El futuro inter-
nista, también aplicable a otros, debe conocer todo aquello
que se va a encontrar al ejercer tanto como médico cli-
nico, como comunicador, como educador y como posible
investigador. En un dia normal hospitalario esto nos supone
a muchos de nosotros un promedio de 35 contactos con
pacientes, familiares, colaboradores, gestores, miembros
del nuestro o de otros equipos, miembros de la comunidad

cientifica, etc. ..y, por tanto, hay que estar preparado para
ello. Por tanto estar formado no tan sélo en conocimientos
propios de la especialidad sino, también, en aquellas com-
petencias necesarias para que este conocimiento se aplique
con eficacia y calidad.
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