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La XVI Feria del Empleo conté con la
participacion de 285 empresas

Rocio Mucino

En el Centro de Exposiciones y Congresos UNAM, durante la XVI Feria del Empleo UNAM 2016, cele-
brada los pasados 7 y 8 de septiembre, 285 empresas participantes ofrecieron sus vacantes a 15 mil
egresados y estudiantes de los ultimos semestres de licenciatura y posgrado.

Esta actividad fue un esfuerzo por reforzar y renovar los vinculos con el sector productivo y una estra-
tegia para facilitar la interaccion de sus alumnos y egresados con los principales empleadores del pais. @
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Educacion Médica

Concluyé el Diplomado del Modelo Educativo
para Desarrollar Actividades
Profesionales Confiables

Rocio Mucino

EI pasado 22 de agosto culminé, con mucho éxito, la
primera edicion del diplomado “Formacion de exper-
tos en el Modelo Educativo para Desarrollar Actividades
Profesionales Confiables (MEDAPROC)", el cual fue im-
partido por las secretarias de Educacién Médica (SEM) y
de Ensenanza Clinica e Internado Médico (SECIM).

Esta actividad académica se realizé con la finalidad
de capacitar a los asistentes en los elementos tedéricos
y metodolégicos de MEDAPROC, para que cuenten con
las competencias indispensables que les permitan cola-
borar en grupos interdisciplinarios que logren la imple-
mentacién de dicho modelo.

Durante la ceremonia de clausura, el doctor Alberto
Lifshitz Guinzberg, responsable de la SECIM, reconocio
el esfuerzo de los 40 participantes y el trabajo de la doc-
tora Alicia Hamui Sutton, titular de la SEM, y de sus co-
laboradores, “quienes con mucha vehemencia e interés
llevaron a cabo el Diplomado”.

Ademas, desed a los alumnos “que lo hayan disfruta-
do, aprendido y reflexionado mucho [...]".

Por su parte, la doctora Hamui Sutton, también
Profesora Titular del Diplomado, indicé que fue una
grata sorpresa observar a tantos académicos compro-
metidos, pues ello refleja el interés que tienen por la
actualizacion y por estar a la vanguardia en temas de
educacién médica. “Sobre todo por ser pioneros en un
modelo educativo que se estd desarrollando en el am-
bito internacional y del cual no hay nada escrito. Esta-
mos en este movimiento de creacion y de reflexién, y
somos privilegiados al poder participar, creativamente,
en este proceso”.

En el aula A-003 de formacién docente de la SEM, resal-
t6 que la aplicaciéon del MEDAPROC cambiara la calidad
educativa y permitira homogeneizar los programas de
las diferentes sedes con el fin de formar una experiencia
distinta para los estudiantes, que devenga, en ultima
instancia, en una mejor atencién a los pacientes: “Lo
que tenemos en las manos no es cualquier cosa, real-
mente estamos incidiendo en el sistema nacional de
salud, a partir de los &mbitos académico y educativo”.



Afirmé que “vale la pena hacer el esfuerzo para que
exista esta revolucion en la cultura de la educaciéon mé-
dica en nuestro pais [...]. Hay muchas tareas por realizar
en el futuro y esto sélo es el principio de una etapa de
arduo trabajo [...]".

Finalmente, agradecié la labor de las profesoras titu-
lares Verénica Daniela Durdn Pérez y Sahira Eunice Gar-
cia Téllez por su esfuerzo: “sin ustedes no hubiera sido
posible”; al doctor Manuel Millan Hernandez, miembro
del Departamento de Investigacién en Educacion Médi-
ca, “enamorado y comprometido con MEDAPROC”, y a
la maestra Tania Vives Varela, jefa del Departamento de
Investigacion en Educacion Médica, quien logré desa-
rrollar y llevar a cabo el Diplomado. Estos ultimos, jun-
to con el maestro Juan Manuel Flores Ayala, fungieron
como profesores invitados.

El Diplomado inicié el 25 de abril, durd cuatro meses y
se impartié en 120 horas (75 presenciales y 45 de trabajo),
en las aulas de formacién docente, y se estructuré en dos
fases: 1) antecedentes y sustento pedagdgico, y 2) desa-
rrollo de cédulas para su posterior implementacion en la
asignatura de Otorrinolaringologia.

Fue una actividad tedrico-practica que involucré
a los asistentes en la planeacién y en la estrategia de
implementacidon del modelo en dicha asignatura del
tercer afo del Plan de Estudios 2010. Los grupos mul-
tidisciplinarios formados con académicos de ambas
secretarias permitieron que los participantes del area
de ciencias basicas y de los ciclos clinicos confluyeran,
colaboraran e intercambiaran experiencias para enri-
quecer el MEDAPROC. )

El doctor Alberto Lifshitz felicité a los graduados

Colaboracion

1956: fundacion del Departamento de Historia
de la Medicina en la UNAM

Jorge Zacarias Prieto* y Janeth Luna Martinez**

Fue en 1956 cuando el doctor Francisco Ferndndez
del Castillo, profesor de la Facultad de Medicina (FM) y
reconocido médico-historiador, se dio a la tarea de con-
formar el Departamento de Historia de la Medicina y
Enseflanza Complementaria, que afios mas tarde cam-
biaria su nombre por el de Departamento de Historia y
Filosofia de la Medicina (DHyFM) de la FM de la UNAM,
mismo que subsiste hasta hoy dia, y del que fuera su
primer jefe hasta su muerte en 1983.

Laideade conformarun Departamento de Historiade
la Medicina surgi6é en 1933, cuando -por encargo del
entonces director de la Escuela Nacional de Medicina
(ENM), doctor Ignacio Chavez Sanchez-, realizé una in-
vestigacién sobre las biografias de los médicos funda-
dores del Establecimiento de Ciencias Médicas, para
conmemorar el primer centenario de la hoy FM.

Sin embargo, dicho proyecto se concreté mas de 20
anos después, gracias al apoyo e impulso que le diera el
entonces director de la Facultad, doctor Raoul Fournier
Villada, médico reconocido como hombre culto, inte-
resado en el arte, la historia y la cultura en general, en
fin, como un médico humanista. Este Departamento se
constituyd para poner en practica la ensefanza, la in-
vestigacion y la difusién de la Historia médica entre
los estudiantes y los galenos ya consolidados.

Con este propdsito en mente, Fernandez del Castillo
se dio a la tarea de reunir los materiales histoérico-
documentales que estuvieran a su alcance y, sobre todo, a
rescatar los que habia en la vieja ENM; a este respecto
él mismo escribié en un informe de 1962: “Con estos
fines, se ha constituido un fondo de informacién his-
térica; se han dado facilidades para la investigacion, y

Continua...
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se ha propugnado por la divulgacién de las mismas dis-
ciplinas histoéricas encaminadas a estudiar el proceso
de evolucién de la Medicina en México. La creacion del
fondo de informacion dio principio clasificando y cata-
logando el Archivo Histérico de la FM [...]".

Cabe mencionar que, al mismo tiempo, el doctor
Ferndndez del Castillo fundd y organizé una bibliote-
ca historica, que desde entonces y hasta la fecha sigue
incrementando sus acervos, y un museo dedicado a la
Medicina mexicana, que también subsiste hasta hoy dia.

Tanto el Archivo Histérico, como la Biblioteca y el
Museo estan ubicados en el que fuera el Palacio de
la Inquisicién que seria ocupado por la ENM a media-
dos del siglo XIX, en 1854 -como ya se ha hecho men-
cién- y hasta 1956, en que la Universidad estrend su
nuevo campus en la Ciudad Universitaria, al sur de la
Ciudad de México. Esta fecha coincide con la creacién
de nuestro Departamento, el cual duré 16 anos en
las nuevas instalaciones de la FM, ya que en octubre

Investigacion

de 1972 se dio a conocer a las autoridades de la Facultad
que a partir del 1 de noviembre de ese mismo afo el
Departamento quedaria instalado en el antiguo edificio de
Santo Domingo, situado en Republica de Brasil nimero
33, conocido ahora como el antiguo Palacio de la Escue-
la de Medicina.@m)

Fuentes:

1. Fernandez del Castillo, Francisco. Informe del Departamento
de Historia de la Medicina y Ensefianza Complementaria.
Facultad de Medicina, UNAM. México, 1962. 16p.

2. Zacarias-Prieto Mufioz, Jorge. Catdlogo documental sobre
la Escuela de Medicina de México, 1833-1900. Tesis para ob-
tener el titulo de licenciado en Historia. México, Facultad
de Filosofia y Letras UNAM, 2008. 462p.

*Miembro del Archivo Histérico del DHyFM y
**pasante en Historia, FM, UNAM

Células GABAérgicas en habénula y virus de
papiloma humano en cancer epitelial de ovario,
temas abordados en el Seminario Afines

Lili Wences

En la sesion de agosto del Seminario del Programa de
Apoyo y Fomento a la Investigacion Estudiantil (Afines),
dos alumnas de la Licenciatura de Médico Cirujano die-
ron a conocer los avances de las investigaciones que
realizan en la Facultad de Medicina.

Elizabeth Garza Pena Arzate, de tercer aio, participa
en un estudio en el Departamento de Fisiologia, bajo
la tutoria de la doctora Limei Zhang, con el objetivo de
identificar anatémicamente el patrén de inervacion
de una poblacién de neuronas GABAérgicas reciente-
mente reportadas en la habénula lateral, asi como ca-
racterizar inmunohistoquimicamente cuales son las
aferencias y eferencias de esas células.

Indic6 que la habénula se localiza en el epitala-
mo, tiene aferencias hacia zonas dopaminérgicas que
llegan a la sustancia negra, lo que estad asociado a

El doctor Vito Herndndez y Elizabeth Garza Pera



recompensa, estimulacién, cognicién, adiccion vy
control de movimiento; también tiene aferencias ha-
cia zonas serotoninérgicas y llega al nucleo del rafé,
relacionado con emociones y motivacion. “Se ha visto
también, para una correlacién clinica, que en pacientes
deprimidos hay una hiperactivacion de la habénula”.

Luego de explicar el método, en el cual se utiliza el
marcaje yuxtacelular de neuronas de ratas, mencioné
que el estudio aun estd en proceso, sin embargo, se
cuestiona cudles serian las implicaciones en caso de en-
contrar neuronas que estén inervando localmente a la
habénula y qué pasaria si hubiera una inervacién con-
vergente de vasopresina, dopamina y serotonina en las
neuronas GABAérgicas.

En representacion de la doctora Zhang, el doctor
Vito Hernandez Melchor manifesté que usar el marcaje
yuxtacelular permite saber qué tipo de célula es y cua-
les son los marcadores inmunohistoquimicos, ademas
se puede hacer microscopia electrénica: “Esta técnica
ayuda a comprender los circuitos locales de manera
mucho mas precisa. Antes de ese trabajo no se cono-
cia que existieran neuronas GABAérgicas y eso le da
un panorama nuevo a como puede influir la habénula
en conductas como la depresién o la ansiedad, y en
la modulacién de los sistemas dopaminérgico y seroto-
ninérgico”.

Por su parte, la estudiante de cuarto ano Anai Orte-
ga Espinosa explicé que el objetivo de su investigacion,
llevada a cabo en el Laboratorio de Desarrollo Gonadal
del Departamento de Embriologia, fue encontrar el aci-
do desoxirribonucleico del virus de papiloma humano
(VPH) en muestras de cancer epitelial de ovario (CEO)
del subtipo seroso, asi como identificar el genotipo vi-
ral que estaba presente.

Para ello, estudié 50 muestras, de las cuales 12 co-
rrespondieron al subtipo seroso de alto grado y, de és-
tas, cuatro dieron positivo para VPH del genotipo 11, “el
cual, si bien es considerado de bajo riesgo, esta asocia-
do a canceres de es6fago y ano rectales en pacientes
con virus de inmunodeficiencia humana; también tiene
una propensién a transformacién maligna, por ejemplo
en piel, si hay antecedentes de radioterapia o tabaquis-
mo. Ademas, hay polimorfismos genéticos que se aso-
cian con la susceptibilidad de cancer por VPH".

Asimismo, dijo, en un estudio se mostré que la pre-
sencia simultanea de VPH y mutaciones en el gen P53
en pacientes con CEO tenia una menor respuesta al tra-
tamiento antioncolégico, en comparacién con aquellos
casos en los que sélo estd el cancer y la mutacién, “por

lo que esto nos esta marcando un aspecto que puede ser
prondstico en las pacientes, el cual debe ser estudiado”.

Ortega Espinosa concluy6 que el VPH se deposita
por via sexual en el canal cervicouterino y asciende en
forma anatémica hasta llegar al ovario y es capaz de in-
fectarlo, aunque reconocié que se requieren mas estu-
dios para comprobar la posible asociacién del VPH con
el desarrollo o la progresiéon del CEO.

Su tutora, la doctora Carmen Méndez Herrera, resal-
t6 que éste es el primer trabajo con relacién a VPH 11,
por lo que hay muchas interrogantes, como si es el Uni-
co capaz de infectar al ovario, qué es lo que le hace, o
en qué parte del CEO interviene. Por ello, adelanté que
indagaran en las historias clinicas de las pacientes es-
tudiadas, “y también investigaremos, en un mayor nu-
mero de muestras, en todos los subtipos histolégicos, la
frecuencia de infeccidn tanto en ovario normal como en
tumores epiteliales malignos”. @

Anai Ortega con la doctora Carmen Méndez
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Ensefanza Clinica
e Internado Médico

La importancia del Examen de
Perfil Intermedio Il

Rocio Mucino

Autoridades y médicos pasantes de Servicio Social
(MPSS) de la Secretaria de Ensefianza Clinica e Interna-
do Médico (SECIM), informaron a los alumnos que ac-
tualmente cursan el cuarto afio de la Licenciatura de
Médico Cirujano de la Facultad de Medicina sobre la
importancia y trascendencia del Examen de Perfil Inter-
medio Il.

En el auditorio “Doctor Raoul Fournier Villada”, el
doctor Alberto Lifshitz Guinzberg, titular de la Secre-
taria, dio la bienvenida al evento y reconocié el animo
de los asistentes por participar: “estoy seguro que no se
van a arrepentir porque saldran gratificados y percibi-
ran la utilidad del Examen. [...] Gracias por venir y que
tengan mucho éxito”.

Por su parte, la doctora Alicia Hamui Sutton, secreta-
ria de Educacion Médica, al abordar la “Evaluacién for-
mativa”, sefialé que ésta monitorea a los estudiantes a
lo largo del ciclo académico, proporciona informacion
para comprender los progresos de un individuo, un
grupo o una generacion, y permite realizar ajustes que
mejoren los cursos y realimenten a los alumnos, a los
profesores y a la institucion.

En el contexto de la educacion médica, indicé que la
evaluacién considera las actividades inherentes a cada
asignatura o ciclo de formacién; de esta forma, el Perfil
Intermedio Il se relaciona con la experiencia educati-
va que adquirieron durante tercero y cuarto afios para
analizar el avance en los ciclos clinicos.

Doctor Alberto Lifshitz

Afirmé que las estrategias de la evaluacion formativa
estimulan la autonomia, comprueban el nivel de de-
sempefo, monitorean el avance y las areas de oportu-
nidad e identifican las necesidades de aprendizaje, y sus
técnicas, anadié, son la observacion, el seguimiento, el
analisis y la realimentacién.

De igual forma, afirmé que durante el Internado
Médico se estd impulsando el Modelo Educativo para
Desarrollar Actividades Profesionales Confiables, el cual
busca evaluar el desarrollo de las competencias y de las
actividades en la clinica.

Posteriormente, los MPSS Tania Karina Roldan Vences
y Rubén Yajaziel Méndez Cruz platicaron su experiencia y
calificaron al Examen como una actividad positiva y en-
riquecedora, y coincidieron en que se debe aprovechar,
puesto que es una oportunidad para conocer las defi-
ciencias y fortalecer los conocimientos.

Asi, el 5 de septiembre, el doctor Julio Alejandro Her-
nandez Nava, coordinador de Evaluacién de la SECIM,
aseguro que los propositos generales del Examen son
mejorar el funcionamiento del Plan de Estudios y los
programas académicos, ademas de comparar los re-
sultados obtenidos y las competencias alcanzadas con
los objetivos curriculares establecidos, aunque también
verifica el nivel de competencias, identifica las areas
de conocimiento fuertes y las deficientes, refuerza la
sistematizacion en el manejo de los pacientes, permite
aprender a manejar el estrés durante los exdmenes ted-
rico-practicos, asi como conocer y practicar la forma en
que se evaltan.

Posteriormente, dio instrucciones a los estudiantes
para la presentacion de las dos fases del examen: prac-
tica, que se celebré el 8 de octubre en las unidades de
Medicina Familiar mediante cinco estaciones, y tedrica,
que se llevara a cabo el 12 de octubre en la Torre de Eva-
luacién Tlatelolco.

En tanto, el doctor Alexandre de Pomposo Garcia,
encargado de Investigacion en la SECIM, presenté la
ponencia “Servir para vivir’, durante la cual manifesto
que “todo el esfuerzo que se realiza en la Facultad tiene
una sola finalidad: saber servir al paciente [...]".



Doctora Alicia Hamui

Dijo que todas las afecciones del ser humano con-
ciernen al médico y que el principio eficaz del beneficio
sélo puede provenir de la actitud de servicio, un acto de
compromiso con la condicidn humana; por ello, “el mé-
dico, cuando se pone una bata, va por la calle diciendo
que esta dispuesto a servir”.

Senalé que durante el pregrado se debe sensibilizar
y concientizar a los médicos, y que su formacion debe
abrir nuevos caminos de creatividad para que las fron-

teras entre la formacién basica y clinica sean sélo una
apariencia.

“Toda accion médica debe tomar en cuenta cinco as-
pectos: contexto de crisis de la humanidad, pensamien-
to complejo, avances cientificos y tecnoldgicos de cara
al planeta, conciencia politica, y humanismo concreto
y pertinente. La Universidad debe adaptarse a la socie-
dad pero también adoptar a la sociedad, elevando, lo
mas posible, los niveles de apreciacion, de autocritica,
de creacién y de enaltecimiento de los valores de en-
tregay sacrificio amorosos y solidarios con la naturaleza
humana. Eso es servir. Decirle a un paciente que reco-
nozca su cuerpo, que lo respete, que lo ame, que lo cui-
dey que lo proteja [...]", concluyé.

Los doctores Maria Teresa Rojas Hernandez, coor-
dinadora de Evaluacion de la SECIM y Armando Ortiz
Montalvo, titular del Departamento de Evaluacién Edu-
cativa de la Secretaria de Educacién Médica, dialogaron
con los alumnos y respondieron sus preguntas. Por su
parte, la licenciada Guadalupe Gémez Gudifo, también
coordinadora de Evaluacién de la SECIM, fungié como
presentadora y mediadora de la reunién.@

Colaboracion

El Comité Editorial charla con sus autores

Doctor Jorge Avendano Inestrillas*

Entrevista con la doctora Luz Maria Moreno Tetlacuilo, coordinadora del libro:

La perspectiva de género en la salud.

—Cudl fue la intencidn de los autores al ocuparse de este
tema?

Dar a conocer en qué forma las relaciones de ine-
quidad y desigualdad de género, los estereotipos y la
divisién sexual del trabajo tienen importancia en la de-
terminacion social de la salud y la enfermedad de hom-
bres y mujeres.

—;Se trata de un asunto que va mds alld de las relaciones
personales?

Sin duda alguna. Es necesario dar a conocer la in-
fluencia que el género tiene en la definicion de las po-
liticas y la investigacion, en la educacion médicay en el
ejercicio de las profesiones. Las desigualdades e inequi-
dades de género resultan en una mayor desventaja para
las mujeres.

—NMds alld de los aspectos sociales y profesionales, ;en
qué otros campos incide la diversidad de género?

Casi nunca pensamos que las diferencias anatémi-
cas, bioquimicas y fisioldgicas entre los sexos pueden
determinar diferencias en las manifestaciones de algu-
nas enfermedades y en el metabolismo de algunas sus-
tancias y medicamentos.

Asimismo, el género incide tanto en los problemas
reproductivos como en los no reproductivos de hom-
bres y mujeres. Afecta a ambos, pero las mujeres gene-
ralmente se encuentran en una posiciéon desventajosa.
—;Qué importancia tiene la llamada “asimetria” entre los
géneros?

Deseamos que el libro contribuya a transformar las
relaciones asimétricas de género y que exista una rela-

Continua...
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cién mas equitativa e igualitaria en el campo de la sa-
lud. También es muy importante aportar herramientas
metodoldgicas para la investigacion en salud con pers-
pectiva de género.

—Pareceria que lograr un enfoque de género en la
atencion de la salud constituyera un reto. Si esto fuera
verdad, ;para quién seria el reto?

Por el momento es un reto en general, porque existe el
malentendido de que cuando hablamos de género nos
referimos sélo a las mujeres. Todos los seres huma-
nos somos seres sexuados y tenemos un género que he-
mos aprendido a representar a través de la socializacion.
—Por qué no se ha superado ese reto?

Pareceria increible, pero la investigacion sobre la sa-
lud de las mujeres es incipiente. No fue sino hasta la ulti-
ma década del siglo pasado cuando se les incluyé en los
protocolos de investigacion.

—El caso de México?

Por fortuna, en nuestro pais las politicas instituciona-
les le han dado importancia a la perspectiva de género.
Pero falta que los profesionales de la salud la asuman
como una practica cotidiana.

—kExiste el enfoque de género en la ensefanza de la
Medicina?

No, y creo que es urgente incorporarlo en el pregrado
y posgrado de las carreras de la salud, Medicina y en la
educacion continua. La Facultad de Medicina (FM) de
la UNAM ha dado un gran paso al establecer un diploma-
do de atencién a la salud con enfoque de género.

—El libro toca temas como la eleccién voluntaria de ser
0 no ser madre. jEsto tiene alguna vinculacion con los
movimientos feministas?

Desde luego que si; los movimientos feministas se han
preocupado por los derechos humanos de las mujeres,
entre ellos, el derecho de apropiarnos de nuestro cuerpo
y nuestra sexualidad. Ademas, las teorias feministas han
provocado serias reflexiones sobre la maternidad (repro-

Subdivision de Especializaciones Médicas de la
Division de Estudios de Posgrado

XVIll Jornada de Investigacion. Cursos de
Posgrado de Alta Especialidad en Medicina

Fecha: 3 de febrero de 2017 | Horario: A partir de las 9
horas | Sede: Facultad de Medicina | Informes: <www.
fmposgrado.unam.mx>.

duccién bioldgica) y el maternaje (cuidados y crianza de
los y las hijas). La maternidad es una opcién y no una obli-
gacion para las mujeres.

—Hay dos fenémenos cotidianos y comunes: el lenguaje
sexista y la violencia contra las mujeres. ;A qué atribuirlos?

Ambos se relacionan con el mandato social que reci-
ben los hombres para mantener “en su lugar” a las mu-
jeres. Cuando ellas “transgreden” los espacios que se
les han asignado y los hombres pierden el control sobre
ellas, se recurre a la violencia fisica o verbal para mante-
nerlas donde “deben estar.”

La violencia se ensefia y se aprende. No es parte de la
naturaleza masculina como se dice, ni tiene que ver con
los niveles de testosterona. Persiste en las sociedades
contempordneas porque el sistema social evita que
desaparezca.

Para que la violencia de género desaparezca, prime-

ro tiene que reconocerse como una practica social no
deseable, como una violacion alos derechos humanos de
las mujeres; la sociedad tiene que dejar de exigir a los
hombres que las controlen.
—La mayoria de quienes leen esta Gaceta son estudiantes
y profesores. Le propongo cerrar esta entrevista con
una reflexion con respecto a la equidad de género en la
ensefianza.

Me parece muy acertado. El campo médico es muy
jerarquico y se rige por las normas de lo masculino. Y
eso es verdad para todos los profesionales de la salud:
médicos, enfermeros, trabajadores sociales, psicélo-
gos y sus contrapartes femeninas. Entre ellos se viven
muchos estereotipos. Modificarlos nos llevara a transi-
tar hacia la equidad e igualdad de género, sobre todo,
en un dmbito esencialmente formativo como es el aca-
démico.

—Doctora Moreno Tetlacuilo, muchas gracias.Gm)

*Secretario Técnico del Comité Editorial, FM, UNAM

Fotografia cortesia del autor
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Universidad Nacional Autonoma de México
Facultad de Medicina

CONVOCAN

A los estudiantes inscritos en el Programa de Apoyo y Fomento a la

Investigacion Estudiantil (AFINES) a participar en el
Cuarto encuentro de carteles de investigacion AFINES
a celebrarse el 15 de noviembre

BASES:

. Los participantes deberan estar registrados en el
Programa AFINES.

. El tutor debera pertenecer al Programa AFINES.

. Los proyectos participantes deberan presentar
avances, resultados y conclusiones.

. Los proyectos podran inscribirse en una de las si-
guientes areas de investigacién:
e Basica,
¢ C(linica,
e Sociomédica, 0
e Educacion Médica.

. El cartel deberd medir 80 centimetros de ancho
por 120 centimetros de largo e incluir:

I.  Loslogos de la Facultad de Medicina (FM) y del

Programa AFINES,
ll. Titulo,
Ill.  Nombre del (los) estudiante (s) y del (la, los) tu-
tor (a, es),

IV. Introduccion,

V. Método y material,

VI. Resultados,

VII.

Conclusiones, y

VIIl. Referencias.

6.

10.

1.

Los participantes deberan inscribirse en la pagina
de la Facultad:
<www.facmed.unam.mx/registro/cartel>.

La inscripcion queda abierta a partir de la fecha
de publicaciéon de la presente Convocatoria y
hasta el viernes 21 de octubre.

. Los participantes entregaran una copia tamafo

carta en blanco y negro del cartel con el visto
bueno del tutor, en la oficina del Programa AFI-
NES, ubicada en la Torre de Investigacion, primer
piso de la FM, a més tardar el 28 de octubre.

. La aceptacion de los trabajos se informard via co-

rreo electrénico el 4 de noviembre.

El (los) participante (s) deberd (n) colocar el cartel
el dia, la hora y en el lugar indicado, y retirarlo al
concluir el evento.

La Facultad designard un jurado por area de in-
vestigacion, que fungirda como evaluador de los
carteles y elegird los tres mejores trabajos.

“Por mi raza hablara el espiritu”
Ciudad Universitaria, CdMx, 01 de septiembre de 2016

El Director

Doctor German Enrique Fajardo Dolci
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Historia y Filosofia de la Medicina

Sesenta anos de cuidar, incrementar y transmitir
el conocimiento y el pasado de la Medicina

Rocio Mucino

EI pasado 18 de agosto, el Departamento de Historia
y Filosofia de la Medicina (DHyFM) celebré, en el audi-
torio “Doctor Fernando Ocaranza”, 60 afios de realizar
docencia, investigacién, difusion y divulgacién en esa
especialidad, asi como en Antropologia Médica e Inter-
culturalidad, y Bioética y Profesionalismo.

Durante la ceremonia, encabezada por el doctor
Rolando Neri Vela, titular del mismo, la doctora Irene
Durante Montiel, secretaria General de la Facultad de
Medicina (FM) realizd, en representacion del doctor
German E. Fajardo Dolci, director de la dependencia, la
declaratoria inaugural, y asever6 que el Departamento
es, sin duda, una de las joyas mas preciadas, no sélo por
su antigliedad, sino también por el trabajo que realiza
“para que nuestros alumnos conozcan de dénde veni-
mos y hacia dénde vamos”.

El doctor Francisco Fernandez del Castillo, fundador

La primera ponencia, “/Remembranzas del doctor Francis-
co Fernandez del Castillo, fundador del DHyFM", estuvo a
cargo del doctor Carlos Fernandez del Castillo Sdnchez,
quien recordd a tan distinguido personaje, al cual des-
cribié como respetable, honorable y un gran historiador.

Luego de exponer su sintesis biografica, sefald que
el creador del Departamento nunca abandoné sus acti-
vidades asistenciales, académicas, docentes y de inves-
tigacion, por lo cual, durante 65 afos estuvo vinculado
con la UNAM y con la FM, “primero como estudiante,
después como profesor y luego con responsabilidades
administrativas”.

Inicio y desarrollo del DHyFM

En su oportunidad, el doctor Neri Vela expuso “El
DHyFM y su trayectoria”. Sefal6 que en 1948 se vislum-
bré en la UNAM la investigacion histdérica-médica y en
1956 se fundo el Departamento, cuyas primeras tareas
fueron la clasificacidn, ordenamiento y catalogacion de
los documentos histéricos de la Facultad.

Dio a conocer que este acervo, junto con el de la Bi-
blioteca “Doctor Nicolas Ledn”, se incrementa afio con
ano con la adquisicion y formacion de colecciones de
libros, tesis, revistas y documentos historicos.

Finalmente, informé que actualmente el Departa-
mento imparte en pregrado tres asignaturas, y su futu-
ro puede ser promisorio, ya que, con el trabajo de sus
integrantes, dia a dia, se realizan, con calidad, tareas de
ensefanza e investigacién: “Si todos trabajamos como
un buen equipo, nuestra institucién ganara cada vez
mayor prestigio para bien de nuestra Facultad, de nues-
tra Universidad y de México”, declard.

“El Museo de la Medicina Mexicana”

El doctor Gabino Sanchez Rosales, coordinador de In-
vestigacion del Departamento, aseguré que el Museo
de la Medicina Mexicana es heredero de una rica his-
toria, ya que sus origenes se remontan a 1870 cuando,
en la antigua Escuela Nacional de Medicina (ENM), fue
inaugurado el Museo de Anatomia, y que su creacion
fue un trabajo institucional que involucré la participa-
cién de un grupo de personas que, con pasion, volcaron
talento e imaginacion en la ejecucién del proyecto.

Expuso que desde su inauguracion, el 22 de diciem-
bre de 1980, el Museo ha transitado por etapas que dan
cuenta de su vida institucional, y se ha desenvuelto en
el reconocimiento del pasado y del futuro, aunque tam-
bién vive el presente: “Nos ha permitido ver sus trans-
formaciones y eso explica por qué algunas salas han
desaparecido, otras han nacido y otras mas estan por
emerger [...]".

Asi, dijo, su objetivo es “[...] preservar, inventariar e
ilustrar los bienes materiales y simbdlicos que son parte
del patrimonio intangible de la Medicina mexicana[...].
Ha transitado un largo y sinuoso camino en su afan por
construir una entidad propia basada en el cultivo de la
tradicion cientifica, técnica y humanista, y ha contribuido
al enriquecimiento de los valores y de los principios de
la Medicina universal”, destacé.



La biblioteca “Doctor Nicolas Le6n”
resguarda importantes acervos

Por su parte, el licenciado Oscar Maya Corzo, respon-
sable de la biblioteca histérico-médica “Doctor Nicolas
Ledn”, indicé que la misma inicié gracias al espiritu em-
prendedor y dnimo del doctor Francisco Ferndndez del
Castillo, y que su nucleo mas sélido fue herencia
de la ENM.

Actualmente, dijo, resguarda literatura que permite
revisar cdmo fue la ensefanza de la Medicina, su estu-
dio y practica profesional en el siglo XIX y en las prime-
ras décadas del XX, ademas de ejemplares donados por
académicos, acervos de conventos o colegios novohis-
panos, entre otros, que “no solamente pueden ser vistos
como curiosidades historicas, sino como el inicio de
futuros proyectos de investigacion [...]"

Senald que entre los retos que enfrenta se encuen-
tran: ofrecer servicios de consulta especializada; armo-
nizar la tecnologia con la recuperaciéon y la salvaguarda
de los documentos historicos, y continuar con el enri-
quecimiento y la adquisicién de documentos valiosos
para la historia de la Medicina en México y universal.

El Archivo Historico

Al abordar “El Archivo Histérico de la Facultad de Medi-
cina”, el licenciado Jorge Zacarias Prieto, miembro del
mismo, dijo que sus acervos se dividen en dos grupos:
fondos institucionales y particulares, ademas, cuenta
con una coleccién constituida por documentos emiti-
dos por diferentes instituciones y un archivo gréfico in-
tegrado por retratos de médicos y fotografias de libros,
entre otros.

Asegurd que quienes han utilizado los instrumentos
de consulta han podido reconstruir la historia de la ENM
y la historia nacional. “Los estudios han revelado algu-
nas de las actitudes publicas y privadas de la institucion
y de las relaciones de poder que se han gestado [...]".

En conclusién, expreso, los documentos que contie-
ne el Archivo refieren temas interesantes para quienes
estudian la historia de la Medicina mexicanay, en parti-
cular, de la ENM, hoy FM de la UNAM.

Cabe senalar que el ponente dedicé su presentacion
ala memoria de su amigo, el doctor Roberto Uribe Elias,
quien fue titular del DHyFM del 21 de junio al 16 de di-
ciembre del 2012, dia de su muerte.¢m)

Fe de errata

En el niUmero especial de la Gaceta Facultad de Medicina, publicado el 25 de septiembre de
2016, en las convocatorias para la Eleccion de un Representante del Claustro de Profesores e
Investigadores del Area Sociomédica y Humanistica, ante la Comisién Dictaminadora de las
areas Sociomédica y Humanistica, y Clinica, periodo 2016-2018, respectivamente, asi como
en la “Convocatoria para la Eleccién de los Representantes de los Técnicos Académicos
de la Facultad de Medicina ante el H. Consejo Técnico de la Facultad de Medicina para el

periodo 2016-2018":

Dice

Debe decir

Base cuarta: “El Consejo Técnico de la
Facultad de Medicina, en su sesion or-
dinaria celebrada el pasado miércoles 7
de septiembre de 2016, design6 como
integrantes de la Comisién Local de Vi-
gilancia de la Eleccion a los siguientes
miembros:

1.- Doctora Elisa Liliana Aguirre Benitez,
Presidente;

Base cuarta: “El Consejo Técnico de la
Facultad de Medicina, en su sesion or-
dinaria celebrada el pasado miércoles 7
de septiembre de 2016, design6 como
integrantes de la Comisién Local de Vi-
gilancia de la Eleccion a los siguientes
miembros:

1.- Doctora Maria Magdalena Aguirre
Garcia, Presidente;
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Salud Publica

Hay elementos bioldgicos y sociales que
afectan la salud bucal de las mujeres:
maestra Alejandra Moreno

Lili Wences

La maestra Alejandra Moreno Altamirano, Profesora de
Carrera de Tiempo Completo de la Facultad de Medicina,
afirmé que las caries y la periodontitis son las princi-
pales causas que provocan la pérdida de piezas denta-
lesy, desde una perspectiva de género, consideré que
hay elementos biolégicos y sociales que inciden en
que las mujeres sean las mas afectadas en ese sentido.

Durante su participacién en el Seminario Permanen-
te de Género y Salud, indicé que la mayor prevalencia
de caries en ellas se explica por tres factores: la erupcion de
sus dientes es antes que en los niflos; su ambiente oral
es significativamente mds cariogénico, ya que la com-
posicion bioquimica y la tasa de flujo de la saliva en
general se modifican por las fluctuaciones hormonales
durante eventos como la pubertad, la menstruacion,
el embarazo y la menopausia, y la division sexual del
trabajo y su papel doméstico en la preparacién de los
alimentos, que les permite mayor acceso a refrigerios.

Asimismo, dijo, la periodontitis, que afecta los teji-
dos de soporte del diente, se puede presentar con ma-
yor prevalencia en el embarazo y puede iniciar con
gingivitis.

En México, informé, a partir de 2009, la cartilla nacio-
nal contiene un apartado para la salud bucal, relaciona-
do con acciones de prevencién e inclusive menciona la
aplicacién de fldor a partir del tercer mes de gestaciéon
en las embarazadas, cada bimestre: “esta accién es insu-
ficiente, pues seria recomendable hacer mayor énfasis
en la higiene y en los cambios que se presentan en la
cavidad bucal durante esa etapa”, opiné.

A pesar de que las mujeres acuden mas a los servi-
cios dentales, la doctora Moreno Altamirano sefalé que
estudios evidencian que los hombres, en todas las eda-
des, tienen mayor porcentaje de salud bucal 6ptima, la
cual incluye contar con 20 o mas dientes naturales, 18 o
mas piezas sanas y no presentar caries.

De acuerdo con una investigacién de su autoria rea-
lizada en 2008 en la Unidad de Medicina Familiar (UMF)
numero 20 del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), en 533 adultos mayores de 50 aios, ellos tenian
mas dientes cariados y ellas mas piezas obturadas. “Pre-

guntamos las razones de la pérdida de dientes, y las muje-
res respondieron que por embarazo, dolor o decision del
dentista; mientras que los hombres, en un alto porcentaje,
afirmaron que fue por decisién propia y por accidentes,
situaciones que podrian derivarse del comportamiento
masculino, en tanto que ellas expresaron el dolor y toma-
ron en consideracion la opinién del especialista”.

Asimismo, en un instrumento que aplicé, relaciona-
do con los funcionamientos y las capacidades, observo
gue los varones tienen mas dificultades para hablar y
ellas para sonreir y relacionarse con otras personas por
problemas en su dentadura.

También, un estudio que llevé a cabo en 558 perso-
nas de 22 a 65 afnos de edad, en la UMF nimero 4 del
IMSS, mostré que las féminas tienen mas problemas
para masticar y se tardan mas tiempo en comer; ade-
mas, 57 por ciento de ellas revelé que le da verglienza
tener problemas con sus dientes.

“Actualmente se considera a la salud bucal como un
indicador de la salud general de la persona. Pero tiene
que ver también con la apariencia, la seleccién de ali-
mentos, la masticacion, el morder, el gusto, el confort,
el disfrute de la vida, el sonreir, la vida social, las rela-
ciones romanticas, etcétera. Esta en todas las acciones
de nuestra vida, por lo tanto, conservarla es fundamen-
tal”, afirmé al resaltar la importancia de que los futuros
médicos conozcan los programas de prevencion, reali-
cen diagnosticos y canalicen a los pacientes a los servi-
cios bucales.

La ponente es cirujana dentista y maestra en Cien-
cias Sociomédicas con énfasis en Epidemiologia por la
UNAM. Es Profesora Titular del curso de Epidemiologia
y tutora del Programa de Maestria y Doctorado en Cien-
cias Médicas, Odontolégicas y de la Salud de la méxima
casa de estudios. Su linea de investigacién es “Calidad
de vida relacionada con la salud oral”. &)



Integracion de Ciencias Médicas

El DiCIM capacito a médicos de Nuevo Ledn,
Tabasco y Morelos

Rocio Mucino*

EI Departamento de Integracion de Ciencias Médicas
(DiCIM) apoyd, mediante la imparticién de dos talleres
y una asesoria, a la Facultad de Medicina de la Univer-
sidad Autonoma de Nuevo Ledén (UANL), a la Escuela de
Medicina de la Universidad Olmeca (UO) de Tabasco y a
los Servicios de Salud de Morelos.

En la UANL, el 4 y 5 de agosto, las doctoras Karla
Strassburger Lona y Sara Morales Lopez, académica y
titular del Departamento, respectivamente, dictaron el
taller “Introduccién a la simulacién”, al cual acudieron 25
profesores y 10 médicos pasantes de Servicio Social, asi
como las doctoras Nidia Isabel Rios Briones, titular del
area de Introduccion a la Clinica, y Myrna Leticia Mon-
temayor Flores, coordinadora del Centro de Simulacién
de esa Universidad. Al término, se planteé la necesidad de
realizar dos talleres mas que permitan elaborar escena-
rios de simulacion y de evaluacion.

De igual forma, en la UO, las doctoras Tania Rocio Gari-
bay Huarte, coordinadora de Integracién Clinico Basica, y
Rebeca Hershberger del Arenal, coordinadora de Evalua-
cion del DiCIM, ofrecieron el taller “Introduccion de la si-
mulacion al curriculo”. Esta actividad, impartida el 11y 12
de agosto, conté con la participacion de 20 profesores y
autoridades, y se desarrollé porque la institucion solicitd

una accion que sensibilizara a profesores y autoridades
sobre las estrategias utilizadas en las asignaturas de In-
tegracion, especialmente de aprendizaje con simulacion.
Al concluir, el doctor Manuel Fernandez Torrano, director
Académico de la escuela, presentdé una propuesta para
realizar diferentes actividades de capacitacion.

Asimismo, los Servicios de Salud del Estado de More-
los requirieron una asesoria para conocer el estatus de
dos centros de Atencién Perinatal (ubicados en Jojutla
y Yautepec), donde se instalaron areas de simulacion.
El diagnostico se realizd el 4 de agosto con la finalidad
de observar la posibilidad de capacitar al personal y de
trabajar con los médicos adscritos y residentes en Gine-
cobstetricia, mediante la Ensefianza Basada en Simula-
cién para cumplir con los requisitos estipulados por la
Secretaria de Salud federal.

La visita estuvo a cargo de la doctora Ana Gabriela
Ortiz Sdnchez y del ingeniero Carlos Ortiz Pérez, acadé-
micos del Departamento. Al finalizar se planted la nece-
sidad de capacitar al personal en el Centro de Ensefianza
y Certificacion de Aptitudes Médicas de la Facultad de
Medicina (FM) de la UNAM, asi como de realizar una se-
gunda visita en colaboracién con el Instituto Nacional
de Perinatologia “Isidro Espinosa de los Reyes”.@

*Con informacion de la doctora Morales Lopez, DiCIM, FM, UNAM

Fotografia cortesia del DiCIM
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Comunidad

Reunion de analisis sobre disponibilidad de
opioides, voluntad anticipada y formacion
de recursos humanos en cuidados paliativos

Lili Wences

EI pasado 5 de septiembre, la Facultad de Medicina
(FM) llevé a cabo la reunién de trabajo “Atencién mé-
dica de calidad al final de la vida”, encabezada por los
doctores Enrique Graue Wiechers, rector de la UNAM,
y Pablo Kuri Morales, subsecretario de Prevencién y
Promocién de la Salud de la Secretaria de Salud (SSa),
en representacion del doctor José Narro Robles, titular
del ramo.

En la sala de juntas de la Direccién, el doctor German
E. Fajardo Dolci, director de la Facultad, dio la bienveni-
da a autoridades universitarias, de las secretarias de Sa-
lud federal y de la Ciudad de México (SSCdMx), asi como
de los institutos nacionales de Neurologia y Neurociru-
gia (INNN) y de Ciencias Médicas y Nutricion “Salvador
Zubiran” (INCMNSZ), quienes analizaron tres temas fun-
damentales que afectan a la poblacién mexicana y que
se han discutido en el seno del Seminario de Estudios
sobre la Globalidad (SEG) de la FM, coordinado por el
doctor Juan Ramén de la Fuente Ramirez.

El primero de ellos fue el acceso y la disponibilidad
de opioides en México, para el que se acorddé que se
relnan la Comisién Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios (Cofepris) y el Consejo de Salubridad
General (CSG) a fin de solucionar el tema de las presen-
taciones de los farmacos, plantear un posible resurti-
miento de la receta, y modificar el cuadro basico, pues
los medicamentos son prescritos mas en funcién de las
dosis existentes que en las necesidades del paciente,
ademads, casi siempre, éste requiere dosis adicionales y
eso no se considera.

Asimismo, se revisara el abasto en las farmacias, y se
sugirio que el enfermo y su familia tengan mas opciones
para abastecer el opioide, pues actualmente sélo exis-
ten 263 establecimientos autorizados en todo el pais
y el no poder surtir facilmente la receta les representa
también un desgaste emocional.

Ademas, se resalté la importancia de contar con una
base de datos confiable respecto a cuantas farmacias del
sector publico surten recetas -pues sin esa informacién

no se puede hacer analisis ni seguimiento-, y establecer
de forma clara la terminologia para evitar confusiones,
por ejemplo, entre cuantas recetas han sido expedidas
y estan listas para utilizarse y cuantas se han surtido.

En el segundo punto, referente al marco juridico
de las decisiones médicas relacionadas con el final de
la vida y, en particular, con la voluntad anticipada, se
acordo crear un grupo de trabajo para elaborar un do-
cumento que enumere las inconsistencias que en la ac-
tualidad se tienen y que incluya las modificaciones que
debieran de hacerse para evitar vacios legales.

Por ejemplo: 1) que se sefale de manera especifica
que la voluntad anticipada es un documento que se
puede realizar, ante notario publico, en cualquier mo-
mento de la vida y que entra en vigor cuando uno ya
no puede expresar su voluntad; en tanto que el dere-
cho de rechazar tratamientos lo realiza un paciente en
etapa terminal cuando esta consciente; 2) que para sus-
pender un tratamiento por solicitud del paciente sea
suficiente la firma del médico tratante en el resumen
clinico, con el aval del jefe del servicio correspondiente;
3) que el médico que administre los cuidados paliati-
VoS cuente con una capacitacion basica en la materia, y
4) que se informe y se capacite al personal de salud so-
bre laimportancia de respetar una voluntad anticipada,
asi como una restriccién del tratamiento; ademas, expli-
carle que no tendra problemas legales.

Asimismo, que se incluya una propuesta de cudles
deberian ser las modificaciones pertinentes para que
exista una mejor aplicacion de la Ley de Voluntad Anti-
cipada en cuanto a territorialidad, asi como sugerir qué
se debe hacer respecto a quienes cuentan con un segu-
ro de vida y deciden ejercerla.

Finalmente, el tercer punto de andlisis fue la forma-
cién de recursos humanos en cuidados paliativos, en el
gue se sugirio la creacidon de un comité mixto para unifi-
car nomenclaturas, criterios y contenidos, asi como que
se establezcan las competencias necesarias para los tres
niveles de atencién en cada uno de esos rubros.



Del mismo modo, que se incluya la ensefianza de
cuidados paliativos en los programas académicos de li-
cenciatura, no sélo de forma optativa, sino como parte
integral de las curriculas académicas; fortalecer la edu-
cacion médica continua en las instituciones de salud; im-
plementar y homogeneizar programas de posgrado, de
especializacién y maestria, asi como asignar recursos y
sensibilizar a los profesionales de la salud. Seran la FM
y la SSa las que asumirdn el liderazgo en la materia.

Los grupos de trabajo para el seguimiento de cada
uno de los temas seran conformados por el SEG y se
convocara a una reunién en el primer semestre del
préximo aifo para conocer los avances.

Por la SSa también estuvieron: el maestro Julio San-
chez y Tépoz, titular de la Cofepris, y el doctor Ernesto
Nava Sanchez, director Ejecutivo de Regulacién de Es-
tupefacientes Psicotropicos y Sustancias Quimicas de
dicha Comisioén; los doctores Jesus Ancer Rodriguez y
Juan Garcia Moreno, titular y director de Técnica del
CSG, respectivamente. Ademas, el licenciado Alejandro
Sanders Villa, coordinador de Asesores de la SSa, asi
como los doctores Sebastian Garcia Saiso, quien enca-
beza la Direccién General de Calidad y Educacién en Sa-
lud, y Bernardo Villa Cornejo, jefe del Departamento de
Cuidados Paliativos de dicha Direccién.

De la SSCdMx: el doctor Ramén Rosales Avilés, subse-
cretario de Servicios Médicos e Insumos, en represen-
tacion del titular, doctor Armando Ahued Ortega, y la
licenciada Maricruz Medina-Mora Icaza, coordinadora
del Programa de Voluntad Anticipada.

Asimismo, participaron las doctoras Teresita Corona
Véazquez y Zoila Trujillo de los Santos, directora General
y titular del Programa Redes de Apoyo para Cuidadores
Paliativos y Atencion Domiciliaria del INNN, respectiva-
mente, asi como los doctores David Kershenobich Stal-
nikowitz y Argelia Lara Solares, director General y jefa
de la Clinica del Dolor del INCMNSZ, en ese orden.

El doctor Eduardo Garcia Villegas, titular de la Nota-
ria Publica niumero 15, acudié acompanado por el licen-
ciado Ricardo Flores.

Por la Division de Estudios de Posgrado de la FM de
la UNAM, los doctores Carlos Lavalle Montalvo, titular;
Gerhard Heinze Martin, a cargo de la Subdivisién de Es-
pecializaciones Médicas, y Julio Cacho Salazar, respon-
sable de la Subdivisiéon de Educacion Médica Continua.

Ademas del doctor De la Fuente Ramirez, por el SEG
estuvieron presentes las doctoras Asuncién Alvarez del
Rio, Beatriz Vanda Cantén, Mariana Calderdén Vidal y
Mariana Navarro Hernandez, donde también colaboran
las doctoras Lara Solares y Trujillo de los Santos. @
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Comunidad

Profesores de Ciencias Basicas analizaron
la ensenanza de la Medicina

Rocio Mucino

En el auditorio “Doctor Alberto Guevara Rojas”, el Co-
legio de Profesores de Ciencias Basicas de la Facultad
de Medicina (FM) organizé el simposio “Ensefianza de
la Medicina en México”, que ademds de dos ponencias,
permitié una mesa de discusion.

El 25 de agosto, el doctor Alexandre de Pomposo
Garcia, coordinador de Investigacion de la Secretaria de
Ensenanza Clinica e Internado Médico, reflexiond sobre
el “Pensamiento lineal, pubertad intelectual y atomiza-
cién de la Medicina”, con la finalidad de abordar cdmo la
educacién médica se inserta en el contexto general del
mundo, de México, de la UNAM y de la Facultad.

Asi, dijo que la ensefianza de la Medicina enfrenta re-
tos educativos importantes, por lo que es urgente con-
siderar que el “pensamiento lineal” ya no da mas y que
la “pubertad intelectual” debe conducir a la creatividad
para evitar la “atomizacién de la Medicina”.

Sefalé que “la subversién material y espiritual, asi
como la emergencia de nuevos saberes en todos los te-
rrenos del conocimiento, no debe dejar indiferente al
docente de Medicina. Su posicion privilegiada le obliga,
moralmente, a tomar en serio todo lo que tenga rela-
cién con el ser humano”.

Ademas, indicé que durante el pregrado se debe
sensibilizar y crear conciencia de accién en el futuro mé-
dico; por ello, precis6, debemos promover el ejemplo, el
servicio, la disposicion y la generosidad.

Por otro lado, aseveré que la educacion médica debe
reformarse: “La Universidad debe levantar, lo mas posi-
ble, los niveles de apreciacién, de autocritica, de crea-
cién y de enaltecimiento de los valores de entrega y
sacrificio amorosos y solidarios con la naturaleza huma-
na”, determiné.

En su oportunidad, la maestra Margarita Varela Ruiz,
académica de la Secretaria de Educacién Médica, ha-
blé del “Andlisis cualitativo de la didactica en el Plan de
Estudios 2010 de la FM de la UNAM”, un programa que
conservo la estructura departamental y por asignatu-
ras, con un enfoque educativo por competencias, y que
cambi¢ el paradigma centrado en el profesor por un en-
foque hacia el alumno.

Explicé que, junto con un grupo de investigacion,
encabezado por la doctora Alicia Hamui Sutton, secre-

taria de Educacion Médica de la FM, realizé un trabajo
en el que analizaron la didactica de acuerdo con la ex-
periencia de profesores y estudiantes de tercer afio de
la Licenciatura de Médico Cirujano y observaron, entre
otras cosas, que cuando hay un cambio asi se olvidan
aspectos de gestion o de administracién que son parte
de la realidad, “creemos que con s6lo manejar los con-
tenidos ya lo estamos modificando”.

También, sefal6 que “ensefiar en la clinica es un gran
reto porque se trata de ofrecer al alumno la mayor can-
tidad de experiencias para acercarlo a la relacién
con el paciente”. En este contexto, asegurd, estan
inmersosen larealidady el docente debe ensefiar co-
nocimientos, procedimientos y técnicas, y tomar de-
cisiones en un espacio de incertidumbre donde el
paciente y la Medicina no son como en los libros
y donde la complejidad es mayor. Ademas, en ese
mismo escenario, expreso, se busca que aprendan el
profesionalismo, la compasidn, el respeto, la benefi-
cencia hacia el paciente y que cultiven otros valores.

Mediante un método cualitativo que recupera las
experiencias e inquietudes, y con la participacién de
180 estudiantes en 23 grupos focales y 141 profeso-
res en 16 grupos, en 21 sedes clinicas, concluyeron
que la saturacién de alumnos en los campos clinicos
reduce la oportunidad de adquirir experienciay que
el exceso de contenidos propicia un insatisfactorio
cumplimiento de los programas debido a la dismi-
nucién de las practicas y a la tendencia hacia las es-
pecialidades.

Por ello, el estudio desarrollado sugiere: capa-
citar a los profesores; enfrentar las resistencias al
cambio; dar seguimiento a las dificultades y solu-
cion, y estrechar la corresponsabilidad de conve-
nios con las instituciones de salud para apoyar a los
docentes.

“Algo maravilloso que encontramos fue que, a
pesar de la complejidad y de los miles de obstacu-
los y problemas, siempre habia un profesor que los
estudiantes refieren como un modelo y un ejemplo
[...], y muchas veces no estan contratados. Su com-
promiso con la Medicina y con la clinica es lo que
rescata los planes de estudio [...]", declaré. @
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