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Secretaria de Educacion Médica

Programacion de talleres 2011 para la profesionalizacion
docente en competencias

Introduccion a la ensefianza de la Medicina. Doctora Norma Ramirez, 14 al 25 de noviembre
Informes e inscripciones: Unidad de Desarrollo Académico, Facultad de Medicina, edificio “B”,
piso 3, al 5623-2300, extensiones 43034 y 45174; jrlozano76@gmail.com y mara702002@gmail.com

Instituto Nacional de Rehabilitacion

IT Congreso Internacional de Investigacion en Rehabilitacion
16 al 18 de noviembre, ciudad de México

Envio de resiimenes: www.inr.gob.mx/congreso_resumen.php
Inscripciones: www.inr.gob.mx/reg_cii.php
Consulta las bases en: www.inr.gob.mx/congreso_internacional.php

Divisién de Estudios de Posgrado
Subdivisién de Educacion Continua

Diplomado. Formacion Continua para el Médico General
Médulo en linea. Los trastornos de ansiedad en la practica médica

Fecha: 23 de enero al 17 de febrero. Costo: $1,000.00. Dirigido a: Médicos generales y especialistas

interesados en actualizar o mejorar su practica clinica diaria. Equipo técnico indispensable:

Computadora Pentium 4 o superior, conexidén a Internet por lo menos dos horas diarias y cuenta de

correo electronico activa. Inscripciones: www.fmposgrado.unam.mx/alumnos/ec/ec.html, y enviar

documentacion al correo electrénico: educacioncontinua@fmposgrado.unam.mx

Subdivision de Educacién Continua, edificio de Posgrado, primer piso. Teléfonos 5623-2504,
5622-0825 y 0829, de lunes a viernes de 9 a 14:30 horas
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Reconocimientos

Con la condecoracion “€duardo Liceaga” fue reconocida la brillante
trayectoria del doctor €nrique Wolpert Barraza

Oriundo de Culiacan, Sinaloa y egresa-
do de la Facultad de Medicina (FM) de la
Universidad Nacional Auténoma de Méxi-
co, el doctor Enrique Wolpert Barraza ha
ocupado cargos muy importantes dentro de
la administracion de los servicios de salud
y también ha sido galardonado con impor-
tantes premios, entre ellos la condecora-
cién “Eduardo Liceaga” que reconoce el
mérito de quien ha contribuido con nota-
bles avances en las ciencias médicas y en
la administracion sanitaria y asistencial.

Trayectoria

Pertenece a la Generacién 1957, la segunda
que cursé la carrera de Medicina en Ciudad
Universitaria; realizd el Internado en el
Hospital Civil “Miguel Aleman” de Tijuana
y el Servicio Social en la Presa Rodriguez,
en el mismo municipio. Casi de inmediato
aspir6 a la residencia de Medicina Interna
en lo que antes era el Hospital de Enferme-
dades de la Nutricion (HEN), hoy Instituto
Nacional de Ciencias Médicas y Nutricién
“Salvador Zubiran” (INCMNSZ), donde
realiz6 dos afios de esa especialidad y
uno de Gastroenterologia bajo la direc-
cién del doctor Jesis Villalobos.

Posteriormente, fue a la Clinica Mayo,
en Rochester, Minessota, donde se es-
pecializd durante casi tres afios en Gas-
troenterologia-Hepatologia. A su regreso,
el doctor Villalobos le ofrecié una plaza
como gastroenterélogo en el viejo HEN a
donde acudia por las mafanas y por las
tardes asistia al Departamento de Bioqui-
mica, con el doctor Alberto Huberman en
las nuevas instalaciones en Tlalpan.

Reconocimientos
En entrevista para la Gaceta Facultad de

Medicina, afirmé con cierta humildad que
tuvo mucha suerte y fortuna al ser acepta-

Rodo Mudfo

do como miembro numerario (ahora titu-
lar) en la Academia Nacional de Medicina
de México (ANMM), que después presidid
en el afio 2000: “Esa es una de las distin-
ciones que mas me han dejado satisfecho
por lo mucho que representa la Academia.”

También, sostuvo que, como servidor p-
blico, fue designado por el presidente de la
nacion en ese momento, Carlos Salinas de
Gortari, subsecretario de Salud, cargo que
ocupd de 1989 a 1994, bajo la direccion de
“un ilustre médico mexicano”, el doctor Je-
ss Kumate Rodriguez: “Fue un privilegio y
un honor colaborar con ély con el presiden-
te de la Repiblica”, considerd.

En 1995 el entonces secretario de Salud,
doctor Juan Ramon de la Fuente Ramirez, lo
invitd a ser coordinador general de los Ins-
titutos Nacionales de Salud “y tuve el gusto
de colaborar con él en esta posicion hasta
el altimo dia de su funcion”. Posteriormente

regres6 a su vida académica y a su actividad
como médico hepatdlogo en la Clinica Lo-
mas Altas de la ciudad de México.

Consideré que ser aceptado en las dis-
tintas sociedades médicas nacionales de
la especialidad, como las asociaciones
Mexicana de Gastroenterologia, Mexica-
na de Hepatologia, de Médicos del Insti-
tuto Nacional de la Nutricion y la Médica
del Hospital ABC, e internacionales como
la Asociacién Latinoamericana de He-
patologia, la Sociedad Internacional de
Hepatologia, la Asociacion Interameri-
cana de Gastroenterologia (AIGE), que
presidio en el afio 2006, la Mayo Alum-
ni Association y el haber sido admitido
como académico en las academias de Me-
dicina de Colombia y de Barcelona ha sido
una gran distincion.

En 2006, fue presidente del comité
organizador del XXX Congreso Paname-
ricano de Gastroenterologia, organizado
por AIGE y por la Asociacion Mexicana de
Gastroenterologia que presidido en 1984:
“Fue muy exitoso, pues tuvo la audiencia,
la tematica y las expectativas de un con-
greso mundial”.

La condecoracion “Eduardo Liceaga”
es la mas alta distincion que otorga el
gobierno de la Repiblica en materia de
salud, y el pasado 7 de abril, Dia Mundjial
de la Salud, el presidente Felipe Calderon
entregd distintos premios, todos muy im-
portantes: “Lo recibi, como el presidente
sefald, por una vida dedicada a la salud,
tanto en el servicio médico, en la aten-
cion médica, y en el ejercicio de la profe-
sion, en la docencia, en la investigacion,
en la formacion de recursos humanos y
como servidor pablico durante dos sexe-
nios consecutivos.”

“Es un logro que siento muy hondo en mi
corazon [...]. No es una distincion o un pre-
mio hacia mi persona, entiendo que me lo
otorgaron por el trabajo que he desarrolla-

Continda...
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do a lo largo de mi vida como médico, pero
también es un reconocimiento a quienes me
formaron, a los alumnos en cuya formacion
profesional pude contribuir y a mis com-
pafieros de otras especialidades y de otras
areas del sector salud y, por supuesto, de
manera muy importante a mi familia”.

Conacem

“Una vez que dejé la funcion pablica, fui
colaborador del Comité Normativo Nacio-
nal de Consejos de Especialidades Médicas
(Conacem), que presidia en ese momento
el doctor Norberto Trevifio Garcia Manzo
y que ahora me toca a mi coordinar. Esta
conformado por 12 integrantes, cuatro re-
presentan a la ANMM, cuatro a la Academia
Mexicana de Cirugia, y cuatro son presi-
dentes de los 47 consejos de especialidad.”
Afiadié que este es un momento muy
importante para la Medicina mexicana,
porque a partir del 1 de septiembre de
2011 se modificaron varios articulos de la
Ley General de Salud, lo que permite a los
consejos examinar a los médicos especia-
listas y certificarlos cada cinco afios: “Fue
un logro trascendental para la Medicina
y para la sociedad mexicana, el paciente
a partir de ello puede tener la certeza de
ser atendido por un médico certificado,
calificado con habilidades y destrezas, asi
como con los conocimientos para ejercer
la especialidad. Si obtiene la recertifica-
cion significa que se mantiene activo y al
dia en sus conocimientos”, aspecto que
subrayé debido a que la Medicina cam-
bia todos los dias y cada cinco afos los
conocimientos pueden ser distintos; por
esto, todos los consejos estan normados
y vigilados por el Conacem: “Esta tarea
ha sido muy importante en mi vida, ade-
mas de la satisfaccién de colaborar con 11
colegas mas, ahora con la promulgacion
de los cambios a la Ley General de Salud,
los consejos de especialidades médicas y
el Conacem tendran también otras activi-
dades igualmente importantes en lo que
respecta al reconocimiento del Desarrollo
Profesional Continuo 6 Educacion Médica
Continua de los médicos especialistas.”

Recursos humanos e investigacion
El también presidente del Comité Cientifi-

co de la Fundacion Mexicana para la Salud
Hepatica afirmé que la formacion de los

jovenes médicos deja en él un sentimien-
to muy especial: “El médico debe formar
a los estudiantes con entrega total, no
debe quedarse con nada de sus conoci-
mientos; al contrario, debe impulsarlos
para que ahora, con el estudio constante
y con la utilizacion de las redes sociales y
la tecnologia actual, adquieran mas cono-
cimiento y superen al profesor para benefi-
cio de los pacientes.”

En tanto, sostuvo que durante los afios
en que labord en el Departamento de Gas-
troenterologia del ahora INCMNSZ realizo
investigacion de calidad y que durante los
afios setentas y ochentas publicé en co-
laboracion con otros médicos y quimicos
farmacobiol6gos del mismo Instituto y de
otras instituciones en las mejores revistas
Médicas, como New England Journal of Me-
dicine, Lancet American Journal of Medicine
y la Revista de Investigacion Clinica, “tra-
bajos que no sélo son leidos y consultados
por otros médicos e investigadores, sino
que son citados en la literatura médica”.

Afiadi6 que la FM, ademas de ser su alma
mater, tiene el primer lugar en la formacion
de los médicos. “No hablo de la cantidad

sino de la calidad con que los preparan [...],
veo el trabajo profesional que han llevado
a cabo los dltimos directores: los doctores
Juan Ramén de la Fuente, Alejandro Cravio-
to, José Narro y Enrique Graue, y considero
que han hecho un trabajo excepcional.”

Ante la buena labor que desarrollan
las escuelas de Medicina privadas, sefial6
que la FM debe sequir haciendo un esfuer-
zo permanente para continuar siendo la
namero uno en el pais, sobre todo ahora
que los jovenes mexicanos tienen la po-
sibilidad de acceder a otras escuelas de
Medicina, tanto pablicas como privadas
de excelente calidad.

Para concluir recomendd a los alum-
nos, hombres y mujeres, no tener miedo
de estudiar la carrera, ya que aunque es
un area muy competida y complicada, en
la que es necesario estudiar toda la vida,
estd llena de satisfactores. Ademas, los
exhortd a ser expertos en la basqueda de
informacion cientifica por Internety a no
dejar de visitar las bibliotecas y leer li-
bros, asimismo, si es posible combinar la
labor clinica con la de docencia y de in-
vestigacion.

Semblanza

Doctor Enrique Wolpert Barraza. Ha sido jefe del servicio en un sector de Medicina
Interna en el Instituto Nacional de la Nutricién (INN); director de la Clinica Lomas
Altas y miembro del Comité Asesor en Medicina y Salud de Coca-Cola México.

Fue fundador, junto con los doctores Luis Guevara y David Kershenobich, de la Clinica
de Higado del INN “Salvador Zubiran”, profesor adjunto de cursos de especializacion
para graduados en la FM, miembro del Comité de Seleccion del Estimulo Académico

“Antonio Ariza Cafnadilla” para la investigacion en Hepatologia de las fundaciones Mexi-
cana para la Salud y Mexicana para la Salud Hepatica.

Es miembro de diversas asociaciones médicas nacionales e internacionales.

Ha sido coeditor de tres libros de Medicina, dos de Hepatologia y uno de Gastroente-
rologia. Ha publicado mas de 70 articulos originales y de revision en revistas cientificas
nacionales e internacionales, con arbitraje editorial, y 24 capitulos en libros de Medi-
cina Interna, Gastroenterologia y Enfermedades del Higado. De igual forma, ha desa-
rrollado diversas actividades editoriales en revistas médicas mexicanas y extranjeras.

Instituto Nacional de Psiquiatria “Ramén de la Fuente Mufiiz”

Educacion Continua para la Salud 2011
Programa Anual de Cursos Presenciales

Abordaje multidisciplinario de los problemas por el abuso del alcohol, 14 al
18 de noviembre. Costo: $1,650.00 (40% de descuento mediante solicitud oficial:
$990.00) Informes: Psicologa Dulce Mejia, al 4160-5421 o en inprfm@gmail.com y
difusion@imp.edu.mx, o en www.inprf.org.mx
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Con la participacion de expertos nacionales e internacionales se
celebraron las Jornadas de €ducacion Médica 2011

Rodo Mudifo

Con el fin de establecer un espacio de intercambio académico sobre el proceso de ensefianza-aprendizaje en Medi-
cina y disciplinas afines, médicos profesores, estudiantes e investigadores se reunieron los dias 5, 6 y 7 de octubre
pasados en las Jornadas de Educacion Médica 2011, que tuvieron como eje central la investigacion en el area, tema

que puso sobre la mesa los logros y los retos por alcanzar.

Con entusiasmo, expertos nacionales e internacionales intercambiaron experiencias para mejorar la calidad de la
investigacion en educacién médica en México y en el mundo.

Talleres

Invitados de talla internacional los engalanaron

Im’ciaron el 5 de octubre con diversos talleres coordi-
nados por profesores nacionales y extranjeros en los que
participaron alrededor de 200 personas.

En la Unidad de Seminarios “Doctor Ignacio Chavez”,
de la Universidad Nacional Auténoma de México (UNAM),
Geoff Norman, doctor en fisica nuclear y profesor de la
Clinica de Epidemiologia y Bioestadistica de la Universi-
dad McMaster de Canada, hablé de “Medicién y psicome-
tria en la educacion médica”.

En torno al desarrollo de métodos de evaluacion como
un importante componente de investigacion, explico la
comprension de conceptos basicos en la medicion, y como
lograr entenderlos con objeto de crear cuestionarios y
escalas de evaluacion que se ajusten a las practicas ac-
tuales, asi como comprender los conceptos de fiabilidad,
validez y generalizacion, y sus estudios.

El doctor William C. McGaghie, de la Escuela de Medi-
cina Feinberg de la Universidad del Noroeste en Chicago,
Estados Unidos de América (EUA), expuso a los profesores
interesados en contribuir a la educacién médica el tema
“Escribir y publicar en educacién en ciencias de la salud”,
a fin de reconocer la relacion entre el mensaje y la audien-
cia, al igual que la forma de tratarlas, los criterios para el
crédito de autor y los pasos necesarios para preparar una
publicacién académica.

La dinamica se centré en los conocimientos y habilida-
des requeridos para organizar, escribir, enviar, revisary pu-
blicar los manuscritos académicos sobre educacién médica,
para entender el proceso de presentacion de manuscritos,
la evaluacion y su aceptacion, porque la publicacion cien-
tifica es una habilidad clave para los académicos.

Por su parte, el doctor David B. Swanson, miembro de la
Junta Nacional de Examinadores Médicos de Filadelfia, EUA,

impartié el taller titulado “Evaluacién de la aplicacion del
conocimiento basado en ilustraciones y preguntas de opcién
maltiple (POM)”. Debido a que las POM a menudo contienen
fallas técnicas y los examinados se centran poco en el con-
tenido clinico, es indispensable enfocar los trabajos en la
preparacion de material de prueba para evaluar la aplicacién
de conocimientos en situaciones complejas.

Por ello, indico a los participantes la forma de reconocer,
corregir y evitar fallas técnicas comunes, escribir una dnica
“mejor respuesta” basada en ilustraciones, valorar la aplica-
cién de conocimientos en situaciones clinicas y participar
efectivamente en la revisién de un grupo con base en POM.

Al mismo tiempo, en las aulas de formacion docente de
la Facultad de Medicina (FM), la doctora Maria Emily Ito
Sugiyama encabezd el taller “Fundamentos y aplicaciones
de la investigacion cualitativa” para conocer los supues-
tos basicos de esta investigacion, las estrategias generales
para realizarla y la forma de elaborar reportes.

Emily Ito
Continda...
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Por su parte, la doctora Alicia Hamui Sutton, jefa del Departa-
mento de Investigacion Educativa de la Division de Estudios de
Posgrado, y la maestra Margarita Varela Ruiz, jefa del Departamen-
to de Investigacion en Educacién Médica de la FM, hablaron acerca
de “El uso de los grupos focales como herramienta de investigacion
en educacion médica”. Expusieron la técnica como herramienta
de investigacion cualitativa en educacion médica e indicaron sus
potencialidades y limitaciones para explorar la experiencia peda-
gogica en distintos escenarios de aprendizaje.

El doctor Juan Manuel Pifna Osorio, del Instituto de Investi-
gaciones sobre la Universidad y la Educacién de la UNAM, expu-
so los “Tipos de disefio en la investigacion en educacion”, con el
fin de conocer las caracteristicas de cada uno de ellos.

Francisco Ramos, Juan Manuel Pifia e Hilda Aguayo

Con el analisis de tres perspectivas de investigacion vigentes
en educacion: etnografia, cuestionario a partir de dilemas y re-
presentaciones sociales, los profesionales del area de la salud
realizaron un ejercicio en el que aplicaron alguna de estas pers-
pectivas. Ademas, los participantes utilizaron sus experiencias
de ensefianza-aprendizaje y generaron aportaciones que podran
ser difundidas en las revistas del area.

Egbert Sdnchez

Finalmente en el aula de Informatica Biomédica, el doctor
Egbert John Sanchez Vanderkast, del Centro Universitario de
Investigaciones, y la maestra Sandra G. Moncada Hernandez,
coordinadora de la Biblioteca del Instituto de Fisiologia Celular,
ambos de la UNAM, hablaron sobre la “Revision sistematica en
educacion”, y explicaron el uso de procedimientos e instrumen-
tos con objeto de realizar con éxito este tipo de revisiones.

En la inauguracion, el doctor Melchor Sanchez Mendiola, se-
cretario de Educacion Médica de la FM, afirm6 que este tipo de
instruccion tiene mucho valor en la calidad de la atencion de la
salud: “La mision central de las escuelas de Medicina es educar,
y las acciones que en ellas se realicen deben estar alineadas con
este propdsito. Actividades como ésta son necesarias para la so-

Sandra Moncada

cializacion de la educacion médica, para compartir experiencias
y trabajos de investigacion, para conocer lo que estan haciendo
colegas de otras instituciones del pais y para nutrirnos de viven-
cias individuales y grupales.”

En la ocasion, el eje central de las Jornadas fue investigacion
en educacion médica: “Porque estamos convencidos de que la
generacién de conocimiento original sobre este tema es un re-
quisito indispensable para pasar de la adolescencia a la madurez
académica”, subrayo.

Afiadi6 que para figurar en el firmamento global de esta area se
debe generar conocimiento original arbitrado por pares y publicar en
revistas indizadas, paradigma de desarrollo en las diferentes cien-
cias. Invit6 asimismo a los asistentes a publicar, ademas de presen-
tar sus resimenes en el Congreso.

Durante el evento se aceptaron 127 trabajos (64 en presen-
tacion oral y 63 en carteles), y se dictaron diferentes conferen-
cias. Se inscribieron 405 personas procedentes de alrededor de
40 instituciones.

Acompaiiada por los doctores Pelayo Vilar Puig, jefe de la Di-
vision de Estudios de Posgrado; Guillermo Robles Diaz, jefe de la
Divisién de Investigacion, y Leobardo Ruiz Pérez, secretario de
Ensefanza Clinica, Internado y Servicio Social, la doctora Ro-
salinda Guevara Guzman, secretaria general de la FM, declard
inaugurada la Jornada.G¢m)
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Conferencia magistral

Investigacion en educacion médica: pasado, presente y futuro

El primer tema expuesto fue
“Investigacion en Educacién
Médica: pasado, presente y
futuro” por el doctor Geoff
Norman, quien afirmé que el
siglo XX se caracterizd por
cambios revolucionarios en
el programa escolar.

El Informe Flexner pro-
vocé cambios profundos en
la educacion médica, como
el resurgimiento del interés
en las ciencias basicas y la
explosion de la educacién
clinica. Posteriormente, dio
comienzo el Aprendizaje Ba-
sado en Problemas, con una
estrecha relacién entre las ciencias
basicas y las clinicas, pero con una fa-
lla inherente: no permite la suficiente
acumulacién de conocimientos entre
distintas areas.

“Al final del siglo XX nos encon-
tramos con dos tipos de planes de
estudios: basado en problemas y con-
vencional [...], pero son inadecuados y
con fallas, y una forma de combinar las
mejores caracteristicas de ambos es el
aprendizaje basado en grupo.” Destacé

Geoff Norman

que hoy dia, se debe hacer
uso de las herramientas
que permiten el aprendiza-
je electrénico, las simula-
ciones, la informatica y los
programas virtuales: “La
revolucion electronica vy
la digital pueden resolver
muchos problemas [...],
pero no va a mejorar el
aprendizaje.”

Durante la conferencia
magistral, afadi6 que la
educacion médica esta en
crisis por el impacto de los
cambios que se dan en la
atencion de la salud en todo

el mundo, ya que en el programa clinico es donde se adquiere la experiencia para
ser médico: “En lugar de preocuparnos por lo que pasa en las ciencias, debemos
ver qué pasa en la residencia, donde se han disminuido la calidad y la cantidad de
experiencias clinicas a las que los estudiantes tienen acceso, ya que a medida que
se hacen expertos confian mas en su conocimiento y en el diagndstico preciso.”

El doctor Norman ha ganado numerosos premios, incluyendo el de Hubbard de
la Junta Nacional de Examinadores Médicos; el de la Excelencia, de la Asociacién
Canadiense para la Educacién Médica; el de Académico Distinguido de la American
Educational Research Association, division I, y el de la Trayectoria del Consejo
Médico de Canada. Actualmente en ese pais ocupa una Catedra de Investigacion
y fue elegido miembro de la Royal Society. En 2008, gand el prestigioso Premio
Karolinska por su destacada trayectoria en investigacion en educacion médica.

Investigacion en educacion médica

El programa continué con el
simposio “Investigacién en
Educacion Médica: ;Qué pre-
guntas son importantes y con-
testables?”, que coordind el
doctor Adrian Martinez Gonza-
lez, profesor de carrera defini-
tivo del Departamento de Salud
Pablica de la FM de la UNAM.

EL primero en tomar la pala-
bra fue el doctor José Antonio
Garcia Garcia, médico internista
y jefe del Departamento de De-
sarrollo Educativo y Vinculacion
del Hospital General de México,
quien afirmé que las preguntas

de investigacion tienen que
ver con informacion y con la
certidumbre sobre un proble-
ma o un area de oportunidad.
Reconocidé que el investigador
o0 grupo de investigadores bus-
can resolver aquello donde hay
un vacio de conocimiento: “El
mas importante componente
de la pregunta de investiga-
cion es el porqué realizar una,
y en ese contexto se adicionan
otros factores como qué, como,
cuando, con qué, a quiénes y
quiénes la van a realizar, luga-

Adridn Martinez

res para hacerla y con qué.”

Continda...
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Enfatizo que es deseable que el
investigador se entusiasme con su
tema, que sea algo heddnico, que
provoque placer y que sorprenda.

Finalmente concluy6: “La pre-
gunta es el elemento inicial y fun-
damental para iniciar cualquier
proyecto de investigacion. No todas
las ideas se van a transformar en pre-
guntas de investigacion y no todas
éstas van a llegar a conclusiones.”

Por su parte, la doctora Ileana
Petra Micu, coordinadora de Ense-
fianza del Departamento de Psi-
quiatria y Salud Mental de la FM,
hablé de donde se originan las
preguntas.

Dijo que muchas veces se ha-
cen con base en la docencia, las
colaboraciones o participaciones
en investigaciones, la literatura
o los congresos, nuevas tecnolo-
gias, el interés de los profesores
y los alumnos, nuevos sistemas de
aprendizaje o incluso en el hospital
donde los estudiantes y pacientes
llevan a cabo una investigacion,
a lo que cuestioné: “;Por qué nos
limitamos, si puede ser uno, otro
o todos estos factores los que se
conjuntan?”

Afirmé que es importante con-
templar que seran varias pregun-
tas, y que es mejor que sean del
area en que se trabaja para uti-
lizar la experiencia previa: “Debe
ser de interés personal, unido a
la creatividad y a la imaginacion,
porque ellas nos conducen hacia
donde vamos.”

En su oportunidad, el doctor
Arturo Garcia Rillo, coordinador de
Investigacion y Estudios Avanza-
dos de la Universidad Auténoma
del Estado de México, sefialdo que
las preguntas de investigacion po-
drian ser evaluadas desde su fac-
tibilidad para que sea interesante,
original y relevante: “Es necesario
contar con una pregunta de inves-
tigacion que en verdad explique
y que explore la realidad que en-
frentamos. Debemos ver que la pre-
gunta sea el punto de convergencia
de una serie de condicionamientos:
nuestra practica, historia y tradi-
cion; las instituciones de las que

José Antonio Garcia

Ileana Petra Micu

Arturo Garcia

Leonardo Viniegra

provenimos y a la que estamos ads-
critos; la formacion profesional, y
como se ejerce la Medicina en el
ambito de generacién del proceso
educativo para, a partir de ello,
contemplar la investigacion edu-
cativa en el &rea de la Medicina.”

Afadi6 que la relevancia y la
factibilidad de la pregunta de in-
vestigacion proviene de un am-
biente ontoldgico y epistemoldgico
y tiene dos componentes: “El senti-
do en el que estoy preguntando y el
horizonte o su estructura en la que
estamos preguntando.”

Toco el turno al doctor Leonar-
do Viniegra Velazquez, especialista
en Medicina interna por la UNAM
y jefe de la Unidad de Investiga-
cion Educativa de la Coordinacion
de Investigacion en Salud del Ins-
tituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), quien abordé el tema “;Qué
hay detras de una pregunta de in-
vestigacion?”

Sostuvo que en el pensar hay
ideas y maneras de actuar que
dominan, e influyen de forma im-
portante en todo, incluso en la
formulacién de preguntas de in-
vestigacion: “La metodologia em-
pirica es la llave del conocimiento
de acuerdo con todo esto, y la cri-
tica de las ideas sale sobrando.”

El especialista sefialé que la
prioridad del conocimiento son los
hechos aprovechables por la téc-
nica y la tecnologia, puesto que
es lo que recibe conocimiento y
financiamiento.

Para concluir, destaco que en el
conocimiento lo principal son los
hechos, no las ideas. Al final, los po-
nentes dieron sus opiniones con res-
pecto a dos preguntas que planted
el coordinador: “;Cuél es el grado
de dominio de la lectura critica de
informes de investigacion clinica
que alcanzan los estudiantes que
culminan la licenciatura en Me-
dicina?”, y “;cual es el grado de
desarrollo de las habilidades cli-
nicas, de diagnéstico de los estu-
diantes, al terminar el internado
en un programa por asignaturas
comparado con un programa mo-
dular de la UNAM?"@
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Trabajos libres

La discusion de carteles y la presentacion
oral de los trabajos de investigacion que
aportaron los ponentes, se celebraron en
distintos puntos de la dependencia.

Las Jornadas de Educacién Médica ana-
lizaron, desde los enfoques cuantitativo,
cualitativo y mixto, el concepto de inves-
tigacion en educacion y su relacién con el
area de la salud; desarrollar habilidades
para instrumentar proyectos de investiga-
cion con rigor metodolégico, colaborativos
y que sean aplicables en el contexto de la
educacion en las ciencias de la salud; co-
municar experiencias y perspectivas del
proceso de investigacion en educacion en
ciencias de la salud, y compartir proyectos
y trabajos de investigacion educativa en
ciencias de la salud para propiciar el inter-
cambio entre los interesados y expertos en
el area, en un contexto internacional.@

Foro

La importancia de la investigacion en educacion médica

Maria €lena Gonzdlez

Con el fin de reunir a todos los involucrados
en el tema de referencia, los organizadores de
las Jornadas de Educaciéon Médica incluye-
ron en el programa un foro de alumnos de
pregrado, donde participaron siete jovenes
que discutieron sobre “La importancia de la
investigacion en educacién médica”.

El objeto del foro fue sensibilizar a los
estudiantes acerca de diversos temas de la
educacion e intercambiar experiencias como
alumno y sujeto en el proceso de investiga-
cioén, a fin de mejorarla.

Ellos fueron, por parte de la FM: Lilia
Sarai Arias Labastida, Luis Eduardo Garcia
Hernandez, Xiomara Hernandez Santana y Carlos Alberto
Soto Aguilera, y como moderadora, la pasante en Servicio
Social: Maricela Jiménez Lépez. Por la Facultad de Es-
tudios Superiores (FES) Iztacala: Mercedes Itzel Angeles
Villegas. Por la FES Zaragoza: Maria Elena Cabrera Lizardi,
y por la Escuela Superior de Medicina (ESM) del Instituto
Politécnico Nacional: Ester Lascari Jiménez.

Los jovenes definieron la investigacion en educacién
médica como un conjunto de aspectos vinculados con

las estrategias de estudio para investigar aspectos me-
todolégicos aplicados a la ensefianza; un grupo de factores
integrativos para generar aprendizaje, involucrando a los
alumnos, a los profesores y a la institucién; un analisis jui-
cioso de los métodos utilizados para educar; la basqueda de
nuevos caminos en el proceso de ensefianza-aprendizaje,
y la aplicacion de una metodologia objetiva con el fin de
adquirir conocimientos en torno al aprendizaje, incluyen-
do habilidades y competencias.

Continda...
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Comentaron que sirve para desarrollar habilidades basadas
en la teoria y para desempefiarse adecuadamente en la clinica.
Permite tener una mejor herramienta de estudio de manera gru-
pal y sistematica para un mejor aprendizaje, facilita la forma de
aprender para que los alumnos logren los objetivos, y de adquirir
habilidades para concentrar, integrar informacién y aplicarla.

A la interrogante ¢han sido sujeto de una investigacion en edu-
cacioén?, aceptaron que, en general, todos son objeto de estudio, de
una forma directa e indirecta y activa o pasiva, desde que ingresan
a la carrera y mas ahora con la aplicacion de la tecnologia.

Con relacion a ¢qué pregunta de investigacion les gustaria formu-
lar en un proyecto sobre la evaluacion del aprendizaje?, se centraron
en la validez de los instrumentos que se utilizan en su proceso.

En torno a la pregunta ;qué aspectos les gustaria investigar
con relacion a las estrategias de ensefianza?, todos relacionaron
los conocimientos basicos y clinicos, y eligieron la simulacion
médica versus el paciente real, el valor institucional, la estruc-
tura cultural, los mecanismos de ingreso y seleccion de estu-
diantes y la teoria contra la practica.

Acerca de la relacion profesor-alumno, principalmente cues-
tionaron la actitud del educador para motivar al estudiante, asi
como los instrumentos utilizados para evaluarlos. Indicaron que

formarian preguntas en torno al uso de métodos para enriquecer
el conocimiento, y la relacion sobre la capacidad del profesor
para educar y las formas de ensefianza.

Por altimo, sobre las practicas de laboratorio, en comu-
nidad o con pacientes reales, pidieron se contemple la ade-
cuacion de éstas mediante el aumento de las realizadas con
simuladores. En este sentido, mostraron inquietud sobre los
resultados obtenidos entre los estudiantes de pregrado que
son adiestrados con nuevas tecnologias y los que se desarro-
llaron en la practica diaria.

Cabe mencionar que cada una de las instituciones participan-
tes conforméd un equipo de trabajo para apoyar a su alumno repre-
sentante. En el caso de la FES-Iztacala, ademas participaron Ivan
Neftali Samperio Villar y Carlos Vega Villa, y fueron asesorados por
el doctor Josué Giovani Ruiz Villa. Por Zaragoza: Roberto Garcia
Moreno, Luis Miguel Hernandez, Fernando Andrés Rodriguez Far-
fan y el doctor Alejandro Alayola Sansores. Por la ESM, su repre-
sentante fue asesorada por el doctor Luis Ricardo Vega Jiménez,
y la doctora Rosa Amalia Bobadilla Lugo, directora de la misma,
apoy6 para que un grupo de estudiantes asistiera al foro. Ademas,
fungieron como guias orientadores los maestros Margarita Varela
y Rogelio Lozano Sanchez, profesores de la FM.

Conferencia

La investigacion en educacion médica en México: retos y oportunidades

El tercer dia de actividades inicié con la conferencia “La investi-
gacion en educacion médica en México: retos y oportunidades”, que
imparti6 el doctor Melchor Sanchez Mendiola, donde aseveré que el
articulo tercero constitucional dice que todo individuo tiene dere-
cho a recibir educacion, y el criterio que la orientara se basaré en los
resultados del progreso cientifico, de ahi la importancia del tema.

Defini6 a la educacién médica como una aventura, un proceso
0 coleccion sistematica y andlisis de datos para desarrollar des-
cripciones validas y generalizadas, predicciones, intervenciones y
explicaciones que integran varios aspectos de la educacion.

Al realizar una bdsqueda por Internet sobre los articulos pu-
blicados relacionados con el tema en el mundo, encontré que, en
los altimos afios, ha aumentado 0.85 por ciento. Estados Unidos
de América (EUA) cuenta con el mayor nimero de articulos pu-
blicados y México contribuye en casi 1 por ciento. En el informe
general del estado de la ciencia y la tecnologia, la produccion

Melchor Sdnchez

mexicana por disciplina muestra que la Astrofisica representa 2 por ciento, la Medicina
1.4 por ciento y la Educaciéon menos de 0.1 por ciento.

Desde un punto de vista geografico y en contraste con el nlimero de escuelas de
Medicina en el continente, México tiene mas de seis por cada 10 millones de habitan-
tes; mientras que en Canada y EUA disminuyen considerablemente. Afirmé que ello
constituye una enorme oportunidad para generar conocimiento original.

Destacd que en todas las instituciones de salud del pais sus declaraciones de mi-
sion, vision y valores plantean un balance entre la practica clinica, la educacion y la
investigacion. Sin embargo, cuesta trabajo visualizar la combinacién de estas dos dalti-
mas, lo que demostré con los resultados de una blsqueda en la base de datos Artemisa,
que aglutina mas de 50 revistas mexicanas con arbitraje: “Si se buscan articulos de

educacion médica, hay alrededor de 50,
y uno esperaria que la mayoria fueran de
las escuelas de Medicina, pero la mitad
son de la Revista Médica del IMSS; lo que
muestra que las instituciones de educa-
cién superior se estan quedando atras en
la produccion del conocimiento original
en el tema.”

Por otra parte, comentd que existe la
Revista Mexicana de Investigacion Educati-
va publicada por el Consejo Mexicano de
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Investigacion Educativa, que incluye principalmente articulos sobre profesores
de educacion basica y media superior, pero nada sobre educacion médica o en
ciencias de la salud.

Al mostrar un estudio de observacion sobre los trabajos presentados en los
eventos organizados por la FM durante 2008 y 2010, subrayé que se analizaron 265
trabajos de 80 instituciones: 120 en presentacion oral y 145 en cartel. Encontra-
ron que 76 por ciento correspondié a trabajos descriptivos, 7.6 por ciento de
justificacion, y 16 por ciento no se catalogaron porque eran primordialmente
de opinidn. En ellos los topicos fueron evaluacion sobre disefio curricular, forma-
cion docente, y caracteristicas de los estudiantes y métodos de ensefianza.

Al referirse a las razones por las cuales no se desarrolla este tipo de investi-
gacion, dijo que en los paises en vias de desarrollo somos desordenados. Otros
elementos son el financiamiento, el miedo al arbitraje por pares, el no contar
con adiestramiento en ciencias sociales y la adquisicion formal de conocimien-
tos en la disciplina.

Sobre los retos, el doctor Sanchez Mendiola expuso que para mejorar la in-
vestigacion en educacion médica es necesario conocerla, reconocerla y brindarle
incentivos; que cuente con una estructura de recursos humanos, materiales y fi-
nancieros; fomentar la investigacion colaborativa, el apoyo técnico metodolégico
y el trabajo en equipo con otros profesionales; mejorar el balance de incentivos

Conferencia magistral

y recompensas; tiempo; incrementar
conexiones entre los investigadores
por medio de la tecnologia; desarro-
llar lineas de investigacion en las di-
ferentes instituciones; combinar la
inquietud y pasion personal con los
recursos locales; crear bases de da-
tos multiinstitucionales y diversificar
las disciplinas involucradas. Por todo
ello, informéd que la Revista de Investi-
gacion en Educacion Médica, que se pu-
blicara a partir de enero, contara con
articulos originales e incluira una sec-
cién de metodologia de investigacion
en el area, practicas para utilizar en
el aula, noticias, cartas al editor y
eventos nacionales e internaciona-
les sobre el tema. Finalmente, invitd
a todos aquellos colegas interesados a
participar con colaboraciones.@m)

€l diseno de la investigacion en educacion médica: conceptos actuales

La segunda conferencia
magistral de las Jornadas de
Educacion Médica la dicto
la doctora Lucy Maria Reidl
Martinez, profesora de la Fa-
cultad de Psicologia, bajo el
titulo “EL disefio de la inves-
tigacion en educacion médi-
ca: conceptos actuales”, en
la que presentd un panora-
ma general de la metodologia
tradicional y una propuesta
de investigacion mixta.

Dijo que la metodologia
de la investigacion se re-
fiere a establecer relacio-
nes causales en sistemas cerrados,
donde se pueden controlar todas las
posibles variables extrafias para hacer

entre otras cosas, por ello es necesario
establecer parametros.
Para los sistemas abiertos existen

real la pregunta de investigacion, y
asi impedir que se den explicaciones
alternativas al plantear las hipétesis;
pero, por otro lado, también estan los
sistemas abiertos, y la educacion es
uno de ellos. Es una variable comple-
jay un procedimiento complicado con
muchas vertientes, en las que no se
puede controlar la calidad de los pro-
fesores, de los alumnos o de los textos,

disefios correlacionales, no experi-
mentales y de observacion pasiva:
“Aqui hay diferentes alternativas
para tratar de explicar la relacion en-
tre las causas y los efectos que nos
interesan, o utilizar el ‘paradigma
unificado de las relaciones causales’,
donde se incluyen las especificacio-
nes o caracteristicas y se propone
ajustar el objeto de investigacion

para que sea factible en
un ambiente natural.”

Aclaré que el proceso
educativo es un ambiente
natural, variante y diverso
porque cada elemento es
especial. De ahi la necesi-
dad de utilizar los métodos
aplicados en las ciencias
sociales, que se utilizan
en muchas partes del mun-
do y que permiten estudiar
el comportamiento de ma-
nera natural.

La propuesta de la
doctora se refiere al uso
de los modelos mixtos de investi-
gacion que mezclan procedimien-
tos cuantitativos y cualitativos en
un mismo estudio, especificamente
para fendémenos complejos como el
de la educacioén. Estos pueden ser de
triangulacion, explicativos, integra-
dores o exploratorios.

Comenté que existen corrientes
filosoficas como el pragmatismo, que
indica que la pregunta de investiga-
cion es mas importante que el méto-
do que se va a utilizar, pero para la

Lucy Reidl

Continda...
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especialista el método, en Gltima instan-
cia, es secundario, y la decision respecto
a su uso depende de la pregunta de inves-
tigacion, de su planteamiento y del tipo
de desarrollo de la misma. Sin embargo,
esta disyuntiva es la que puede decidir su
importancia.

Al hablar de las funciones que tiene
el método, sefalé que guia el proceso de
investigacion, el como hacer la pregunta
y el qué quiero saber, y son: a) diferencias
entre grupos y sujetos; b) relacién entre
variables; c) predecir una relacién con
base en el conocimiento de otra, juntar-
las o, en la medida en que se incremen-
ta una disminuye otra, y d) saber si hay
relaciones entre mas de dos variables al
mismo tiempo.

Sobre la forma de trabajo, comenté que
puede ser interdisciplinaria o de colabo-
racién para tener una vision mas comple-
ta del fendmeno. Los niveles de medicién
son: 1) el nominal, que sélo clasifica; 2) el
ordinal, que ordena, casi siempre de me-
nos a mas; 3) el “intervalor”, que parte de
un modelo que establece un cero arbitra-
rio, y 4) el de razon.

Al referirse a las cualidades de los ins-
trumentos, tomando como ejemplo la edu-
cacion, la especialista coment6 que para
medir el aprendizaje debe haber estabili-
dad temporal, para que si se dan cambios
entre la primera y la segunda medicién
pueda adjudicarse al aprendizaje y no al
instrumento, tener equivalencia de for-
mas y consistencia interna. Acerca de
la validez, consider6 que es un elemento
importante porque comprueba lo que se
quiere medir y no otra cosa. Igualmente,
puede ser aparente, de contenido, concu-
rrente, predictiva o de construccion. So-
bre las dos primeras, aseverd que no son
tan confiables, mientras que las dltimas
son las mas recomendadas.

Defini6 un disefio de investigacién como
el plan, la estructura y las estrategias que se
van a utilizar para responder las hipétesis,
controlando la varianza para que los resul-
tados no sean confusos. Los disefios cuan-
titativos son los que menos gustan a los
investigadores, pero en términos generales
tienen tres caracteristicas: son capaces de
determinar la varianza experimental, con-
trolan variables distribuyendo de manera

Conferencia magistral

aleatoria los sujetos en diferentes situacio-
nes experimentales y las variables extrafias.
También controlan el error tanto en la me-
dicién como en el muestreo, y los modelos
mas utilizados son los de una o dos mues-
tras independientes o dos relacionadas,
complejas (tres muestras independientes o
relacionadas), y los disefios factoriales que
permiten establecer la interaccion entre dos
variables para afectar la que mas interesa.

Afirm6 que existe bibliografia que de-
muestra que se obtienen beneficios al
trabajar con ambos modelos, y en el area
de la educaci6n se usan cada vez mas,
lo que enriquece la participacién de una
perspectiva cualitativa que se fortalece
con la cuantitativa, que da el disefio in-
tegrador correlacional.

La doctora Lucy Maria Reidl Martinez
es profesora titular “C” de tiempo com-
pleto, definitiva. Imparte diversas asig-
naturas en licenciatura y posgrado. Fue
directora de la Facultad de Psicologia en
dos periodos (2001-2005 y 2005-2009).
Durante su gestion se llevd a cabo el
cambio curricular con la aprobacién del
nuevo plan de estudios (2008).@

Investigacion en evaluacion: lecciones aprendidas en el
desarrollo de simulaciones clinicas

En su oportunidad, el doctor David B. Swan-
son dictd la conferencia magistral “Investi-
gacion en evaluacion: lecciones aprendidas
en el desarrollo de simulaciones clinicas”,
donde describi6 las fortalezas y debilida-
des de los distintos métodos de evaluacion,
como se pueden aprovechar éstos, y cuales
son los problemas detectados en el pasado
a fin de no repetirlos en el futuro.

Sefald que para obtener puntuaciones
validas se requieren tres componentes:
evaluacion, que determina la calidad del
desempefio observado; generalizacion, in-
ferir cual podria ser el desempefio en otra
prueba, y extrapolacion, deducir el des-
empefio en la practica real, los cuales fun-
cionan como eslabones y la cadena es tan
fuerte como lo es cada uno en particular.

Consider6 que en la evaluacion en el
desempefio con pacientes reales se requie-

Lili Wences

re establecer estandares, pues la principal amenaza es que se eligen al azar y los obser-
vadores tienen diferentes opiniones; ademas, la presion que éstos ejercen puede afectar
la calidad del desempefio, porque con su presencia algunos médicos lo hacen mejor.

Al hablar de métodos de evaluacion, advirti6é que las preguntas de opcion mdltiple
tienen menos autenticidad de respuesta, el eslabén de generalizacion tiende a ser for-
zado y el de extrapolacion es bastante negativo, pues es dificil pensar que la pregunta
pueda ser un pronéstico de la practica real.

Respecto a las simulaciones clinicas basadas en computadora y escritas, indico que
es dificil puntuar la calidad del desempefio, la generalizacion depende del equilibrio y
ndmero de simulaciones incluidas, y la extrapolacién debe ser razonablemente buena.

Sobre los examenes clinicos estructurados objetivos, el experto explicd que son
un método de administracién de prueba, que consiste en un circuito de estaciones
con examinados que llevan a cabo tareas clinicas en cada estacion y, con base en la
combinacion de pruebas, se evaldan distintas habilidades; ademas, a menudo involu-
cra a pacientes estandarizados: “Hay puntuaciones mas bajas para los doctores con
experiencia, porque ya saben las respuestas sin hacer mucho, asi es que el eslabon de
la evaluacion puede ser fuerte, segin como uno desarrolle el caso; la generalizacion
depende de la longitud de la prueba y la extrapolacién es un componente importante.”

El especialista precis6 que una de las lecciones aprendidas al trabajar con simula-
ciones es que no importa qué tan realistas sean, porque siguen siendo una ficcién y los
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examinados no piensan
que funciona de la misma
manera en la vida real;
eso afecta de manera im-
portante la informacién
que se recopila. También
en las simulaciones es-
critas se observo que es
necesario que las realice
quien las aplica, a fin de
ubicar lo que no esta claro
0 no se entiende.
Asimismo, se ha com-
probado que la puntuacion
puede variar con base en
el estilo de respuesta y
que, sin importar el método de eva-
luacién utilizado, el desempeiio de un
paciente no predice el de otro en mu-
chos casos: “En algunas ocasiones las
pruebas no dan las calificaciones su-
ficientemente reproducibles; ademas,
el tiempo se debe utilizar de manera
adecuada, pues eso nos da una idea de
qué tan grande es el problema, de la
longitud de la prueba y la puntuacion.”
Manifesté que otra leccion es que,
al correlacionar las calificaciones de
pruebas basadas en simulacion y otros
métodos de evaluacién, por lo gene-

David B. Swanson

ral se producen resultados variables
y no interpretables. También afadio
que ningln método de evaluacién
basado en simulacion puede ser una
panacea, por lo que la seleccion del
mismo depende de las habilidades que
se evaldan.

Al advertir que las simulaciones
son costosas, se les debe invertir un
tiempo considerable y, por lo tanto,
deben estar justificadas, considerd
que la clave es responder a la pregunta
ccuanta autenticidad es suficiente en
el desarrollo de una simulacion? “De-

bemos tener una idea muy
clara de qué es lo que se
quiere medir, los distintos
métodos dan como resul-
tado diferentes decisiones
acerca de qué parte del
ambiente real se quiere
replicar y medir”, agrego.

El doctor Swanson es
responsable del desarrollo
de material de examenes
para el United States Me-
dical Licensing Examina-
tion y de los programas
de exadmenes tematicos
y de autoevaluacién del
National Board Medical Examiners. Es
autor y coautor de docenas de articu-
los de investigacion en revistas con
arbitraje sobre temas relacionados
con la evaluacion de la toma de de-
cisiones médicas con examenes de se-
leccion maltiple; problemas de manejo
de pacientes y simulaciones clinicas
basadas en computadora; evaluacién de
habilidades clinicas con pacientes estan-
darizados; temas de examenes basados
en computadora, y patrones de desem-
pefio en examenes de admision, licen-
ciatura y certificacion.Em)

Publicaciones en educacion médica: écomo y donde?

En la Mesa redonda “Publicaciones en educacién médi-
ca: ;como y donde?”, la doctora Irene Durante Montiel,
secretaria del Consejo Técnico de la FM, coordind la par-
ticipacion de cuatro expertos que analizaron la situacion
actual, los retos y las perspectivas acerca del tema.

Asi, al preguntarles sobre los factores que determinan
las publicaciones en los niveles nacional e internacional, el
doctor Manuel Ramiro Hernandez, del IMSS y de la Acade-
mia Nacional de Educacién Médica (ANEM), considerd que
los autores deben plantearse a quién quieren comunicar los
resultados que obtuvieron y cuestionarse si desean que esa
informacion les brinde también un puntaje como investiga-
dor para elegir una revista con un mayor factor de impacto.

Por su parte, el doctor William C. McGaghie opind
que el publicar algo depende de la importancia y la
oportunidad, del rigor de la investigacion, de la cali-
dad de la exposicion y de si la comunidad cientifica esta
interesada. El doctor Geoff Norman informé que cada afio
se registra una baja en la tasa de aceptacion de diversas
revistas sobre el tema.

A su vez, la doctora Alicia Hamui, jefa del Departamen-
to de Investigacion Educativa de la Division de Estudios
de Posgrado de la FM, reconocié que para publicar, uno de
los primeros obstaculos es el idioma, principalmente para
quienes escriben en América Latina y en otros lugares don-
de el inglés no es la primera lengua: “Hay una hegemo-
nia del mundo anglosajon en los articulos editoriales y
de lo que consideramos como cientifico.”

Sobre la confiabilidad y validez del proceso de arbitraje
de pares, el doctor Norman dijo que él obtiene revisio-
nes uniformes, aunque a veces hay excepciones, e incluso
manda los escritos a otros revisores; mientras que para
el doctor McGaghie “el proceso de arbitraje de pares es
imperfecto, pero es lo mejor que hay”.

La doctora Hamui resalt6 que dicho ejercicio es una parte
fundamental en el proceso de aceptacion de los trabajos de
investigacion en las diferentes revistas, por lo que se debe-
ria incluir a especialistas de las disciplinas que se aborden
en los articulos. Asimismo, consideré que lo importante no
es cuantas veces se cite un trabajo, sino su calidad.

Continda...
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En ese sentido, el doctor Ramiro Hernandez lamentdé que
ahora los investigadores sean calificados por el namero de pu-
blicaciones y de citas, y no por la calidad de su trabajo. Ademas,
considerd que la autocritica es muy importante, pues el autor
debe plantearse si la informacién debe publicarse en una revis-
ta arbitrada o si puede ser Gtil en otro nivel, ya que si bien en
México no hay ediciones especializadas sobre educacién médi-
ca, si existen algunas que incluyen articulos sobre el tema que
despiertan interés en los lectores.

Al hablar sobre el rigor metodolégico, el doctor Norman
reveld que cuando revisa articulos que representan un nuevo
conocimiento y tienen errores en la metodologia, éstos pue-
den ser corregidos y publicados: “No rechazamos articulos que
sean so6lidos.”

Para el doctor McGaghie no hay una mejor pregunta
de investigacion y una mejor metodologia, pero tienen
que coincidir una con otra, pues en las revisiones se
pone mucho énfasis en esos dos aspectos.

Desde el punto de vista de la doctora Hamui, “los
criterios internacionales son bastante localizados en
ciertas problematicas [...] y si el articulo no se inscri-
be dentro de las discusiones que se tienen en EUA, Ca-
nada o Gran Bretafia, es descartado inmediatamente.”

Por ello, el doctor Ramiro Hernandez destaco que
se deben editar revistas mexicanas: “Es necesario
que tengamos publicaciones de calidad para que sean
leidas en otro lado y nos conozcan.”

La doctora Irene Durante coordiné la actividad

Para concluir, el doctor Norman explicé que su ca-
rrera se ha centrado en hacer que la educacion se convierta
en una ciencia y ésta no conoce barreras nacionales, por lo
tanto (quienes desean publicar) deben tratar de tener un enfo-
que internacional, porque “no se trata de un conocimiento de
inglés, de espafiol o de francés, sino de un conocimiento de la
educacion”.

De la misma manera, el doctor McGaghie indicé que los edito-
res no son empresarios, sino aliados que quieren recibir buenos

Los participantes de la Mesa expusieron sus puntos de vista

La doctora Hamui opiné que el panorama es alentador y, en
ese sentido, dio la bienvenida a la nueva revista de investiga-
cion educativa que elabora la FM, la cual sera un foro regional
alternativo que permitirad establecer redes de académicos mas
sélidas, tener una mayor presencia en Internet y una aprecia-
cion justa de las publicaciones.

Finalmente, el doctor Ramiro Hernandez anunci6 que la ANEM
iniciara, a partir de enero, una publicacion periddica en la que
se reflexione sobre la educacion médica.

articulos que estén dirigidos a un piblico internacional.

Presentacion de libro

La ANEM publico Retos de la educacion médica en México, tomo dos

La doctora Lydia Zerén Gutiérrez, secretaria de la ANEM, present6 el tomo dos del
libro Retos de la educacion médica en México, que incluye cuatro capitulos: Los dis-
cipulos, Los contenidos, La participacion de la mujer en la practica y docencia de la
Medicina, y Las estrategias.

Entre los 25 temas que se desarrollan en esta publicacion se aborda el papel de
las humanidades en la educacion médica, como contender con la incertidumbre, los
nuevos modelos en educaciéon médica, el papel de la mujer en el tema y conferencias
magistrales: “Esta edicion es producto de las reflexiones y analisis de los miembros e
invitados de la ANEM. Ha sido una excelente herramienta para lograr que las acciones
que se planean y disefian en la educacién médica dejen de ser solamente teéricas, y que
la gente que esta en el campo como profesor o estudiante, o que esté viviendo de alguna
forma algln tipo de ejercicio profesional en las ciencias de la salud, pueda tener un

impacto positivo en la sociedad, y quie-
nes padecen alguna enfermedad, tengan
un beneficio por todas las acciones que
hacemos desde el campo tedrico en la
educacion médica.”

Record6 que en octubre de 2010 se pre-
sentd el primer tomo, que reiine una parte
de los trabajos que recibié la ANEM como
respuesta a la convocatoria que emiti6 para
que se analizara el tema: “Se requiri6 de un
trabajo editorial intenso para organizar y
clasificar todos los temas y tomar la deci-
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sion de que en lugar de que fuera un solo libro, se hicieran
dos partes.”

El primero se acabd rapidamente y se distribuyé
entre las distintas instituciones educativas. Contie-
ne 19 temas desarrollados por expertos nacionales en
cuatro grandes capitulos: Los aspectos sociales de la
educacion médica, El contexto, Los educadores, y Las
propuestas.

La doctora Zerdn indicé que ambas publicaciones se
han distribuido de forma gratuita y son un claro ejem-
plo de éxito del trabajo en equipo interinstitucional,
pues han participado instituciones del sector salud y
educativas, tanto plblicas como privadas, con el dnico

fin de mejorar la educacion médica del pais.@ Lydia Zerdn

€l profesionalismo médico

Durante el evento se ce-

lebrd el simposio “El profe-
sionalismo en la Educacion

Médica”, en el cual el doc-

tor Rubén Quiroz Pérez, del
Departamento de Medicina

Familiar (DMF) de la FM en

la UNAM, sefalé que hace

algunos afios no se habla-

ba del profesionalismo en

la Medicina. Fue a partir de

los afios ochentas cuando

se tomaron en cuenta algu-

nos aspectos diferentes a la
evaluacion del conocimien-

to y de la conducta profe-

sional, y para los noventas

la Academia Americana de Medicina In-
terna lo definid y lo evalué: “En México
fue diferente, hasta principios de siglo
se empez0 a escribir sobre éL.”

El doctor Leobardo Ruiz Pérez, secre-
tario de Ensefanza Clinica, Internado y
Servicio Social de la FM, explicd que el
Informe Flexner marcé la necesidad de
incorporar conocimientos cientificos, y
con el surgimiento de empresas dedi-
cadas a la atencion médica se perdi6
el sentido de la profesién, con lo que
la educacion se volvio mas formativa:
“Para este siglo tendra que ser trans-
formativa, porque debemos educar a los
médicos para que mediante el esfuerzo
permanente modifiquen los sistemas
de atencion a la salud.” Sostuvo que

Rocdlo Mucdifo

Leobardo Ruiz

el profesionalismo consiste en los co-
nocimientos, habilidades, actitudes y
conductas que el paciente y la sociedad
esperan del médico; por ello, alento a
los galenos a mantener la competencia,
la pericia y la integridad con honesti-
dad, altruismo, servicio a los demas y
adhesion a los codigos profesionales, a
la justicia y al respeto.

Afadié que es importante porque
los avances tecnoldgicos y cientificos
han alejado al médico del paciente y han
deshumanizado y despersonalizado a la
Medicina: “Necesitamos dar sentido
humano al ejercicio profesional, esta-
mos llenos de técnicas y de avances
cientificos que no deben ser una razén
para eliminar los aspectos humanos.”

Ante la incertidumbre
de aquello que se ense-
fia y lo que se aprende,
el doctor Felipe Garcia
Pedroza, coordinador de
Investigacion del DMF, ha-
blé del diagnéstico educa-
tivo del profesionalismo
médico en profesores de
posgrado. Para analizar el
profesionalismo se requie-
re recolectar informacién
sobre un hecho relativo
a un sujeto con la inten-
cion de mejorar el proceso
educativo, y mostro los re-
sultados de una encuesta
efectuada a 33 profesores que identi-
fico el conocimiento, la percepcion y
la experiencia de un grupo de maes-
tros de nuevo ingreso a la UNAM so-
bre el profesionalismo médico, en la
cual la mayor parte de los profesores
tienen una proporcion razonable de
conocimiento positivo sobre él.

El Programa Unico de Especiali-
dades Médicas aborda el tema y co-
rrespondié al doctor Francisco Javier
Gomez Clavelina, jefe del DMF, hablar
sobre la experiencia del Departamento
en la ensefianza del profesionalismo.

“Desde el pregrado es necesario
que nuestros médicos tengan ética y
profesionalismo como competencias
necesarias”, y en el posgrado, este al-

Continda...
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timo se debe ensefiar, no como parte del
curriculo oculto, sino como un elemento
explicito del desempefio profesional; por
ello, agregd: “Hemos comenzado a esta-
blecer un seminario especifico que capa-
cite a los profesores.”

ElL curso abord6 temas relacionados
con las competetencias profesionales, el
profesionalismo en Medicina, el proceso
de comunicacion, el humanismo, la in-
teligencia emocional y la evaluacion de
las habilidades profesionales. Durd ocho
sesiones de seis horas y participaron
27 profesores titulares y adjuntos de 11
sedes académicas del curso de especia-
lizacién de Medicina Familiar en el area
metropolitana: “Es el primer paso que
hemos dado en el ambito de la especiali-
zacion para implantar un modelo hacia el

profesionalismo. Tenemos alin mucho que
aprender [...]. Estamos abriendo brecha y
esperamos que este primer paso dé frutos
importantes en la capacitacion de profe-
sores y de médicos residentes.”

Posteriormente, el doctor Quiroz Pé-
rez afadid que el profesionalismo “busca
formar médicos competentes en los di-
versos campos disciplinarios del saber
y el quehacer de la Medicina, capaces
de desarrollar una préactica profesional
y cientifica de amplia calidad, con un
profundo sentido humanista y vocacion
social de servicio, con actividades de
investigacion y educacién”, pero que de-
bido a las condiciones adversas en las
que ejercen el trabajo no se cumple este
objetivo, lo que ha provocado que se va-
lore mal la atencién médica.

Conferencia magistral

Por lo anterior, aseverd: “La evaluacion
del profesionalismo se hace por medio de
la demostracion de la competencia clinica
y del entendimiento de las leyes y la ética
en busca de la excelencia, el humanismo,
la responsabilidad y el altruismo.”

Por dltimo, habld el doctor Radl Ponce
Rosas, profesor del DMF, quien sostuvo que
el profesionalismo no es facil de medir, so-
bre todo cuando se trata del acto clinico.

Expuso que para evaluar el instrumento
realizado por el Departamento se aplico el
analisis factorial: “Lo dificil es interpre-
tar los factores que implican habilidades
de la entrevista clinica, la comunicacion
verbal, la habilidad para dar indicaciones
no medicamentosas para la exploracion
fisica, la indicacion de medicamentos, la
inteligencia emocional, etcétera.”@

La investigacion en educacion médica como ciencia traslacional

Maria €lena Gonzdlez

La altima conferencia magistral la presenté el doctor Wi-
lliam C. McGaghie, y se titul6é “La investigacion en Educa-
cién Médica como ciencia traslacional”; en ella afirmé6 que
es un area que comienza a desarrollarse y donde se busca
que los profesores médicos eduquen clinicos excelsos.

Para ejemplificar la utilidad de la ciencia traslacional
mostré estudios y resultados de la educacion médica ba-
sada en simuladores (EMBS), que permite al educador ver
el conocimiento, las habilidades, las actitudes y el profe-
sionalismo de los estudiantes en un entorno controlado:

“El conocimiento y las habilidades adquiridas aqui son una
cosa, pero la verdadera meta es que los resultados obteni-
dos se transfieran al paciente y que haya mejores médicos.”

La investigacion en educacién médica como ciencia
traslacional se desenvuelve en tres niveles de intervencion:
en el laboratorio tratando de mejorar el conocimiento, las
aptitudes y el profesionalismo; mejores practicas con el
paciente como consecuencia de intervenciones educati-
vas, y mejores resultados para el sujeto como consecuencia de
estas intervenciones en la clinica o en la comunidad.

Con el fin de obtener una buena EMBS es necesario que el
aprendizaje esté relacionado con el dominio y la practica de-
liberada, un enfoque que tiene que ver con la adquisicién de
habilidades, lineas de diagnostico, objetivos de aprendizaje y
ordenacion, con base en el grado de dificultad en una practica
uniforme para los alumnos donde el tiempo puede variar.

William C. McGaghie

La practica deliberada va de la mano con el aprendizaje basa-
do en el dominio, siempre con objetivos o tareas definidos en un
nivel adecuado de dificultad, con una medicion precisa, datos y
retroalimentacion. De esta manera los profesores monitorean la
experiencia de aprendizaje y corrigen los errores hasta obtener
el dominio en cuestion.

Con la presentacién de resultados de estudios referentes al
tema con base en la colocacion del catéter en la vena, el doctor
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McGaghie demostrd que es posible reducir considerable-
mente los margenes de error. Con relacién a esta practica
en enfermos hubo una reduccién de 85 por ciento en la
tasa de infeccion, lo que se tradujo en un ahorro finan-
ciero: “Esta educacion no sélo produce resultados positi-
vos en términos de los pacientes, sino también de costo
y retencion de conocimientos. Las habilidades se logran
con el tiempo en el laboratorio, y sabemos que a menor
practica hay un deterioro en el aprendizaje.”

En una revision bibliografica donde se hace una com-
paracién entre la EMBS y la educacién tradicional se en-
contrd que la diferencia entre ambas se relaciona con la
adquisicion de habilidades en procedimientos, y la prime-
ra brinda mejores resultados.

Para desarrollar la EMBS se requiere de cursos de ca-
pacitacion, laboratorios, diversos dispositivos, recursos,
alumnos motivados, instructores bien adiestrados que
conozcan las ventajas de la educacién en simulacién y
que operen los simuladores en forma 6ptima: “Hay que
tomar en cuenta que no necesariamente los profesores
tienen que ser los médicos, pueden ser otros profesio-
nistas. Organizar actividades académicas encaminadas a
mucha practica, y si se reinen todos los elementos, vamos
a tener un sistema de educacion efectivo.”

Todo ello estd creando una nueva especialidad que se
llama “ciencia de implementacion”, y su objetivo es traducir
los hallazgos basados en evidencia en una practica rutina-
ria: “En diciembre aparecerd un estudio que demuestra que
desde la implementacién del programa de aprendizaje de
dominio se ha certificado a un gran ndmero de residentes.”

El aprendizaje de dominio en la practica es una ca-
racteristica clave de la EMBS que tiene como fin mejorar
las habilidades a todos los niveles, siempre y cuando los
equipos sean fuertes, integrados y sostenidos con tiem-
pos minimos de practica.

Clausura

Al hablar de las oportunidades de investigacion utilizando
esta tecnologia para educar mejor a estudiantes y residentes,
el doctor McGaghie dijo que funciona para ciertos efectos y
la adquisicion de habilidades, aunque no es necesario hacer
pruebas al azar y es mejor pensar como ingenieros y pre-
guntarse como aumentar la posibilidad para que todas las
habilidades sean de excelente rendimiento, ampliar la medi-
cion final, fomentar la practica deliberada y calidad; insistir
en los disefios de investigacion rigurosos y comenzar a ver
las consecuencias afectivas; un mejor trabajo para el man-
tenimiento de habilidades durante varios meses para ver si
las destrezas no se han deteriorado y necesitan mejorarse;
buscar el desarrollo de todos los involucrados; reconocer que
el trabajo realizado esta integrado en el modelo de unidad,
tratamiento, observacion, ajuste y tiempo, que tiene un tra-
tamiento basado en simulacién con aprendizaje de dominio
riguroso, que comprende observaciones y mediciones de los
datos, y hacer un mejor trabajo en la ciencia de equipo.

Finalmente, apunt6 que los atributos de los grupos aca-
démicos productivos comparten las metas con una mision
comin, los mismos objetivos de investigacion e ideas, una
diversidad funcional, un liderazgo claro que puede cam-
biar o rotar dependiendo del proyecto, contar con buenos
estandares de productividad, e involucrarse en el trabajo
duro y sostenido con compromiso y pasion. Todos deben
expresar sus opiniones, minimizar las diferencias de esta-
tus dentro del grupo, y participar en conferencias y acti-
vidades compartidas que lleven a la confianza.

El doctor William C. McGaghie ha ocupado puestos docen-
tes en el Colegio de Medicina de la Universidad de Illinois y
en la Escuela de Medicina de Carolina del Norte. Su trabajo
de investigacion en educacion médica en medicina preventi-
va incluye temas como el personal, evaluacién de programas,
metodologia de la investigacion, simulacion médica, medi-
cion de actitud, seleccion de alumnos y mapeo conceptual.@

Después de tres dias de intensas actividades, concluyeron las
Jornadas de €ducacion Médica 2011

Lili Wences

Al concluir las actividades de las Jornadas de Educacion
Médica 2011, el doctor Melchor Sanchez pidié6 mayor es-
fuerzo para lograr mejores resultados cada vez: “Recuer-
den que los alumnos [...] son nuestro motivo de ser, pero
la intencion de introducir el concepto de investigacion
traslacional en este Congreso es que pensemos en los pa-
cientes, porque todo lo que hacemos con los estudiantes
al final es para mejorar la calidad de la atencion.”

Por su parte, la doctora Rosalinda Guevara Guzman,
secretaria general de la FM, a nombre del director En-
rique Graue, clausurd el evento y agradeci6 a los asis-
tentes y participantes su presencia en esta dependencia
universitaria, la cual “se esta convirtiendo y se conver-
tira en los proximos afos en el lugar de referencia para
el inicio de la investigacion y de la educacidn en el area
de la salud”.

Continda...

Facultad de Medicina J



Ir a contenido

L Facultad de Medicina Péag. 18 10 de noviembre de 2011

Premiacion a los mejores trabajos
) ! Agenda

Los premios consistieron en una constancia, un paquete de li-
bros y, para el primer lugar, también una medalla conmemora-
tiva de la UNAM. Los mejores trabajos fueron elegidos con base
en un instrumento de evaluacion por un comité que los reviso
desde que se recibieron.

Asi, en los trabajos orales el primer lugar fue para Cristi-
na del Socorro Montero de la FM de la UNAM, con el tema “EL
uso de los blogs como estrategia de aprendizaje: una experiencia
en el ciclo basico de la carrera de Medicina”. El segundo lugar
correspondié a Leobardo Ruiz, Dulce Maria Vidal, Efrén Ponce,
Karem Mendoza y Roberto Sanchez, de la Secretaria de Ensefan-
za Clinica, Internado y Servicio Social, y del Departamento de
Medicina Familiar de la FM, UNAM, quienes presentaron “Escala
de Jefferson modificada para evaluar empatia en alumnos de
pregrado de la carrera de Medicina en la UNAM”, El tercer lugar
se otorgd al trabajo “Violencia de pareja en estudiantes de la
Facultad de Medicina y Cirugia de la Universidad Regional del
Sureste, Oaxaca”, realizado por los estudiantes de esa institu-
cion: Patricia Vargas, Gonzalo Heras y Hugo Ramirez.

En la categoria de carteles. Primer lugar: Patricia Diaz, Pa-
tricia Mejia y German Valero, del Departamento de Educacion
Continua de la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia,
con el titulo “Romper los paradigmas de la educacion continua”;
segundo lugar: Olivia Espinosa y Frida Diaz de las facultades de
Odontologia y de Psicologia, con el trabajo “Formas de ense-
fianza y evaluacion utilizadas por los docentes de la Facultad
de Odontologia, UNAM: resultados y su clasificacion psicope-
dagdgica”, y tercer lugar: Dante Amato y Xavier Novales, de la
FES Iztacala, con el tema “Aceptacion del uso de B-learning por
estudiantes de Medicina”, todos de la UNAM.

| Alumnos anfitriones |

La Secretaria de Educacion Médica agradece a los alumnos el apoyo otorgado para la realizacion de las Jornadas de Educacion Médica: |
Luis Garcia, Raquel Espinosa, Xiomara Hernandez, Fanny Ventura, Daniel Martinez, Erika Rodriguez, Mariana Galvan, Nancy Davila,
Daniel Ramirez, Juana Hipélito, Gabriela Flores, David Gallardo, Diego Zavala, Javier Aztegui, Ninive Jiménez, Laura Mejia, David

| Martinez, Ernesto Tirado, Jessica Flores, Raida Valencia, Rall Pérez, Martha Hernandez, Manuel Alejandro y Maricela Jiménez. I

Facultad de Medicina

Pl o

Convocatoria [P SN
Catedra Especial “Doctor Aquilino Villanueva Arreola” N\ ? ))
¥ &
La Facultad de Medicina, de conformidad con lo establecido en el articulo 14 del Reglamento del Sistema de Catedras y Estimulos Especiales
de la Universidad Nacional Auténoma de México, convoca a los Profesores y Técnicos de Carrera adscritos a la misma, que relinan los requisitos

sefialados en los articulos 13, 15 y 16 del Reglamento citado, y que se hayan distinguido particularmente en el desempefio de sus actividades
académicas, a presentar solicitudes para ocupar por un afio la Catedra Especial “Doctor Aquilino Villanueva Arreola”.

Esta Catedra Especial se asignara al académico que, a juicio de la Comision del Mérito Universitario, presente el proyecto de mayor calidad.
Las solicitudes deberan entregarse con la forma telegramica correspondiente en la Secretaria del Consejo Técnico, en un plazo que concluira
a los treinta dias naturales contados a partir de la fecha de publicacién de esta convocatoria en la Gaceta UNAM y deberan acompaiarse de:
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a) Proyecto de trabajo que incluya cronograma de actividades. El plan propuesto debera considerar las actividades docentes (impar-
ticién de cursos extracurriculares o programa de conferencias) o de investigacion relacionada con la ensefianza (realizacién de
proyectos, desarrollo de tecnologias o elaboracion de programas de computo) o de difusién del conocimiento, que se compromete
a lograr durante el ejercicio de la Catedra;

b) Curriculum vitae;

c) Fotocopias de los documentos que acrediten la preparacion académica del solicitante;

d) Documentos en los que conste su adscripcion, categoria y nivel, funciones asignadas, antigiiedad en las mismas, antigliedad en la
institucion y vigencia de su relacion laboral;

e) Documentacién probatoria que permita al Consejo Técnico, a través de su Comision del Mérito Universitario, la evaluaciéon del
solicitante;

f) Carta compromiso de no tener relacion laboral o remuneracion adicional fuera de la UNAM, con excepcion de los estimulos del
Sistema Nacional de Investigadores (SNI) y de los previstos en la normatividad.

El académico acreedor para ocupar la Catedra estara obligado a presentar, al término de la misma, un informe sobre el desarrollo del plan
de actividades sefialado en el inciso a) que antecede, el cual serd publicado en la Gaceta de la Facultad. En caso de que el académico no
cumpla con esta obligacion, reintegrara el monto de los incentivos recibidos, salvo causas debidamente justificadas.

El informe del plan de actividades que presente el académico acreedor a ocupar la Catedra serad evaluado por el H. Consejo Técnico, a
través de su Comision del Mérito Universitario y, para el caso en que se estime que se incumplid en el plan de actividades propuestas por
el académico, éste reintegrara el monto de los incentivos recibidos, salvo causas debidamente justificadas.

Los casos de excepcion seran determinados por la Comision del Mérito Universitario.

Estando en igualdad de circunstancias los proyectos, se dara preferencia al académico que no haya gozado de un estimulo de esta carac-
teristica.

El académico recipiendario de la Catedra no podra concursar nuevamente por la misma, por un periodo igual al doble de tiempo del que
haya gozado del estimulo.

El dictamen presentado por la Comision del Mérito Universitario, una vez ratificado por el Pleno del H. Consejo Técnico, sera inapelable.

“Por mi raza hablara el espiritu”
Ciudad Universitaria, D.F., 10 de noviembre de 2011

El Director
Doctor Enrique Graue Wiechers

Facultad de Medicina

Convocatoria i QZX)Q}“
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Catedra Especial “Doctor Manuel Martinez Baez” \w
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La Facultad de Medicina, de conformidad con lo establecido en el articulo 14 del Reglamento del Sistema de Catedras y Estimulos Espe-
ciales de la Universidad Nacional Auténoma de México, convoca a los Profesores y Técnicos de Carrera adscritos a la misma, que retinan
los requisitos sefialados en los articulos 13, 15y 16 del Reglamento citado, y que se hayan distinguido particularmente en el desempefio
de sus actividades académicas, a presentar solicitudes para ocupar por un afo la Catedra Especial “Doctor Manuel Martinez Baez".

Esta Catedra Especial se asignara al académico que, a juicio de la Comision del Mérito Universitario, presente el proyecto de mayor calidad.

Las solicitudes deberan entregarse con la forma telegramica correspondiente en la Secretaria del Consejo Técnico, en un plazo que
concluird a los treinta dias naturales contados a partir de la fecha de publicacién de esta convocatoria en la Gaceta UNAM y deberan
acompafiarse de:

a) Proyecto de trabajo que incluya cronograma de actividades. EL plan propuesto deberad considerar las actividades docentes (impar-
ticion de cursos extracurriculares o programa de conferencias) o de investigacion relacionada con la ensefianza (realizacion de
proyectos, desarrollo de tecnologias o elaboracién de programas de computo) o de difusion del conocimiento, que se compromete
a lograr durante el ejercicio de la Catedra;

Continda...
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b) Curriculum vitae;

c) Fotocopias de los documentos que acrediten la preparacion académica del solicitante;

d) Documentos en los que conste su adscripcion, categoria y nivel, funciones asignadas, antigiiedad en las mismas, antigiiedad en la
institucion y vigencia de su relacion laboral;

e) Documentacién probatoria que permita al Consejo Técnico, a través de su Comision del Mérito Universitario, la evaluacién del so-
licitante;

f) Carta compromiso de no tener relacién laboral o remuneracion adicional fuera de la UNAM, con excepcion de los estimulos del Sis-
tema Nacional de Investigadores (SNI) y de los previstos en la normatividad.

El académico acreedor para ocupar la Catedra estara obligado a presentar, al término de la misma, un informe sobre el desarrollo del plan
de actividades sefialado en el inciso a) que antecede, el cual sera publicado en la Gaceta de la Facultad. En caso de que el académico no
cumpla con esta obligacidn, reintegrara el monto de los incentivos recibidos, salvo causas debidamente justificadas.

El informe del plan de actividades que presente el académico acreedor a ocupar la Catedra serad evaluado por el H. Consejo Técnico, a
través de su Comision del Mérito Universitario y, para el caso en que se estime que se incumpli6 en el plan de actividades propuestas por
el académico, éste reintegrara el monto de los incentivos recibidos, salvo causas debidamente justificadas.

Los casos de excepcidon seran determinados por la Comision del Mérito Universitario.

Estando en igualdad de circunstancias los proyectos, se dara preferencia al académico que no haya gozado de un estimulo de esta carac-
teristica.

El académico recipiendario de la Catedra no podra concursar nuevamente por la misma, por un periodo igual al doble de tiempo del que
haya gozado del estimulo.

El dictamen presentado por la Comision del Mérito Universitario, una vez ratificado por el Pleno del H. Consejo Técnico, sera inapelable.

“Por mi raza hablara el espiritu”
Ciudad Universitaria, D.F., 10 de noviembre de 2011

El Director
Doctor Enrique Graue Wiechers

—

Facultad de Medicina
— —
S

Convocatoria
Catedra Especial “Doctor Salvador Zubiran Anchondo”

La Facultad de Medicina, de conformidad con lo establecido en el articulo 14 del Reglamento del Sistema de Catedras y Estimulos Espe-
ciales de la Universidad Nacional Auténoma de México, convoca a los Profesores y Técnicos de Carrera adscritos a la misma, que relinan
los requisitos sefialados en los articulos 13, 15y 16 del Reglamento citado, y que se hayan distinguido particularmente en el desempefio
de sus actividades académicas, a presentar solicitudes para ocupar por un afio la Catedra Especial “Doctor Salvador Zubiran Anchondo”.

Esta Catedra Especial se asignara al académico que, a juicio de la Comision del Mérito Universitario, presente el proyecto de mayor calidad.

Las solicitudes deberan entregarse con la forma telegramica correspondiente en la Secretaria del Consejo Técnico, en un plazo que
concluird a los treinta dias naturales contados a partir de la fecha de publicacién de esta convocatoria en la Gaceta UNAM y deberén
acompafarse de:

a) Proyecto de trabajo que incluya cronograma de actividades. El plan propuesto debera considerar las actividades docentes (im-
particion de cursos extracurriculares o programa de conferencias) o de investigacion relacionada con la ensefianza (realizacion de
proyectos, desarrollo de tecnologias o elaboracién de programas de computo) o de difusién del conocimiento, que se compromete
a lograr durante el ejercicio de la Catedra;

b) Curriculum vitae;

c) Fotocopias de los documentos que acrediten la preparacién académica del solicitante;

d) Documentos en los que conste su adscripcion, categoria y nivel, funciones asignadas, antigiiedad en las mismas, antigiiedad en
la institucion y vigencia de su relacion laboral;

e) Documentacion probatoria que permita al Consejo Técnico, a través de su Comision del Mérito Universitario, la evaluacion del solicitante;
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f) Carta compromiso de no tener relacién laboral o remuneracién adicional fuera de la UNAM, con excepcidn de los estimulos del
Sistema Nacional de Investigadores (SNI) y de los previstos en la normatividad.

El académico acreedor para ocupar la Catedra estara obligado a presentar, al término de la misma, un informe sobre el desarrollo del plan
de actividades sefalado en el inciso a) que antecede, el cual sera publicado en la Gaceta de la Facultad. En caso de que el académico no
cumpla con esta obligacidn, reintegrara el monto de los incentivos recibidos, salvo causas debidamente justificadas.

El informe del plan de actividades que presente el académico acreedor a ocupar la Catedra serd evaluado por el H. Consejo Técnico, a
través de su Comision del Mérito Universitario y, para el caso en que se estime que se incumplié en el plan de actividades propuestas por
el académico, éste reintegrara el monto de los incentivos recibidos, salvo causas debidamente justificadas.

Los casos de excepcion seran determinados por la Comision del Mérito Universitario.
Estando en igualdad de circunstancias los proyectos, se daréa preferencia al académico que no haya gozado de un estimulo de esta caracteristica.

El académico recipiendario de la Catedra no podra concursar nuevamente por la misma, por un periodo igual al doble de tiempo del que
haya gozado del estimulo.

El dictamen presentado por la Comision del Mérito Universitario, una vez ratificado por el Pleno del H. Consejo Técnico, seré inapelable.

“Por mi raza hablara el espiritu”
Ciudad Universitaria, D.F., 10 de noviembre de 2011

El Director
Doctor Enrique Graue Wiechers

Informes

INFORME FINAL DE LA CATEDRA ESPECIAL “DOCTOR AQUILINO VILLANUEVA ARREOLA”
MAESTRA LETICIA PARRA GAMEZ
CONSTRUCCION DE UN MODELO EDUCATIVO 3D PARA LA ENSENANZA DE LA NEUROANATOMIA. TRONCO ENCEFALICO.

El presente trabajo tiene como propésito fundamental facilitar al alumno el estudio de la Neuroanatomia y con ello una mejor comprension
de la configuracion anatémica externa e interna del Sistema Nervioso. La posibilidad de ubicacion en tres dimensiones resulta impres-
cindible para el entendimiento de la anatomia y no es la excepcion esta parte del temario, donde se espera una comprension del sistema
nervioso central, de sus componentes y relaciones anatomicas.

El modelo tridimensional del tronco encefalico facilita al usuario explorar detalles de la configuracion externa; asi como ubicar la posicion
de estructuras internas que le confieren importancia funcional a la region de estudio. La tercera dimension es una de las caracteristicas
mas sobresalientes que este modelo posee y que invita al estudio con un enfoque simplificado de la estructura. Durante su desarrollo
el modelo sufrié algunos cambios y adaptaciones. El resultado presentado incluye detalles reales provenientes de imagenes de estudios
tomograficos, cortes de cerebro humano y el modelo virtual tridimensional de tronco encefalico.

La altima version del modelo pretende integrar detalles relacionados con la configuracion externa e interna cerebral y su correlacién con
cortes de cerebro simplificando la integracion entre la organizacion, la relacién topografica indispensable para la comprension de cir-
cuitos neuronales. En su disefio también ha sido considerada la naturaleza de la interfaz que permita su uso incluso en un aula evitando
requerimientos de equipo sofisticado o costoso. Aunque es trivial esta condicién de accesibilidad, representa para muchos alumnos una
limitante y por otro lado, a los profesores, pues es muy comin evitar la incorporaciéon de nuevos recursos en la actividad docente que
implique conocimientos de computo muy especializados.

Para realizar el modelo CEREBRO 3D se uso6 el software de visualizacion, manipulacion y modelado de datos biomédicos Amira, el cual a par-
tir de las imagenes de tomografias de cabeza, generé un modelo tridimensional. EL modelo contenia demasiados poligonos para continuar
modificandolo con algin programa de modelado y edicion 3D, por lo que tuvieron que habilitarse las opciones de reduccion de poligonos
que incluye Amira e inmediatamente guardarlo con algln formato 3D estandar para posteriormente modificarlo con algln software de
modelado y edicién 3D, como por ejemplo Blender.

El uso de Blender permitid generar un archivo ejecutable con el cual es posible ejecutar un programa para visualizar el modelo del cerebro
sin necesidad de la instalacion de algin software o equipo especial o muy sofisticado.

Es nuestro objetivo que los profesores y alumnos interesados en el tema encuentren en este producto una herramienta para la ensefianza
y estudio del topico “Neuroanatomia”, sin que ello represente la sustitucion de alguno de los recursos preexistentes.

Continda...
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INFORME FINAL DE LA CATEDRA ESPECIAL “DOCTOR MANUEL MARTINEZ BAEZ"”
DOCTORA LAURA ROSIO CASTANON OLIVARES

MONOGRAFIA DE LAS MICOSIS SISTEMICAS

ACTIVIDADES

O0BJETIVOS

RESULTADOS
OBTENIDOS

Disefio de mapas actuales de distribucion
de las micosis sistémicas en nuestro pais.

Actualizar al alumno de Medicina en la mi-
cologia médica.

Documento iconografico en PDF con infor-
macion acerca de clinica, diagnostico e
identificacion etiolégica de las micosis in-
vestigadas.

Coleccion de imagenes clinicas.

Ofrecer al alumno un acceso facil a la infor-
macion sobre micosis sistémicas.

Contribuir a la actualizacion de los conocimien-
tos en micologia, mediante material grafico.

Coleccion de imagenes fotograficas de los
agentes causales.

Mejorar la técnica de aprendizaje a través
de imagenes.

Facilitar la ensefianza en micologia, me-
diante el uso de tecnologia educativa.

Elaboracion de imagenes de microscopia
electrénica de Coccidioidesspp e Histoplas-

Iniciar la coleccién de imagenes inéditas,
con el fin de crear un banco de iméagenes,

macapsulatum. en el area de micologia.

Elaboracion de podcasts (emision de audio
en multimedia) referidos a las micosis sis-
témicas.

Editar el documento completo e ingresarlo
en el sitio del Departamento de Microbiolo-
gia en la pagina de la Facultad de Medicina.

El informe en extenso puede encontrarse en el sitio del Departamento de Microbiologia de la pagina de la Facultad de Medicina (http://www.
facmed.unam.mx/marco/index.php?dir_ver=87)

INFORME FINAL DE LA CATEDRA ESPECIAL “DOCTOR SALVADOR ZUBIRAN ANCHONDO”
DOCTORA GABRIELA ESTELA SANCHEZ MEJORADA MILLAN
DESARROLLO DE UN MODELO TRIDIMENSIONAL PARA LA RECONSTRUCCION FACIAL A PARTIR
DE TOMOGRAFIAS COMPUTARIZADAS DEL CRANEO

La cara humana es una de las herramientas sociales y bioldgicas mas importantes y su significado ha sido tema de especulacién de fil6-
sofos, cientificos y artistas; los humanos tenemos fascinacion por ella. Gran variedad de sefiales de comunicacion y contacto sociales se
hacen con la cara, los gestos gobiernan la expresion de emociones reflejando interés, deseo, atencion, etcétera. La usamos para atraer,
rechazar, ahuyentar, calmar y entretener. Ademas sugiere detalles como la edad, género, cultura, salud y grupo étnico. Cada rostro es
Gnico por lo que nunca veremos dos idénticos, ni siquiera el de los gemelos que comparten las mismas caracteristicas genéticas. La cara
es la primera parte del cuerpo que reconocemos y somos capaces de percibir diferencias muy sutiles entre dos caras y esta habilidad es
la que nos lleva a poder reconocer o identificar a una persona.

Se desarrollé un modelo tridimensional (3D) que puede ayudar al conocimiento de la morfologia de la cara y que sera atil para el apren-
dizaje de la anatomia y para realizar los esquemas técnicos para ilustrar y afiadir masculos, piel y pelo.

En la primera etapa del proyecto se obtuvo un modelo 3D del créneo, que se puede manipular para estudiar su anatomia y conocer los puntos
craneométricos que definen la forma del créneo y que son fundamentales para la reconstruccién facial. En la segunda etapa se desarrollé un
modelo tridimensional de reconstruccién de los misculos del craneo y cara que servira para el estudio de los mdsculos de la cara, asi como para
reconocer que el conocimiento e identificacion anatémicos son fundamentales en el proceso de reconstruccién facial.

Una de las ventajas que tiene la reconstruccién facial generada por computadora sobre los métodos tradicionales es la habilidad para
texturizar las caras realisticamente. La textura define el aspecto de un objeto y se consigue a través del color, brillantez, reflexion, trans-
parencia, refraccion y luminiscencia. Estas caracteristicas y parametros métricos estan dados por el sexo, edad y origen étnico. En los
modelos 3D, el texturizado es un proceso semejante a aplicar un tapiz a una superficie plana, donde un patrén o imagen es sobrepuesta
sobre un objeto sdlido. Las técnicas de reconstruccion facial 3D computarizadas aplican la textura como paso final después de que la
geometria de la reconstruccion se ha terminado. En esta tercera etapa del proyecto, se crearon dos mascaras formadas por poligonos a
las cuales se les aplico diferentes texturas. Por Gltimo, se programé la interfaz para poder rotarlo con un simple movimiento de dar clicy
arrastrar el mouse, tal y como se hace en la mayoria de los software de desarrollo tridimensional. Terminada esta fase de programacion se
le dio funcionalidad a unos botones para que la mascara y los misculos aparecieran y desaparecieran, con la idea de que el usuario pueda
efectuar la reconstruccion facial partiendo del conocimiento anatémico del craneo y misculos de la cara.
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VI PREMIO DE ENSAYO CIENTIFICO
JORGE WEGMAN - PUIS - UNAM

Doctor Enrique Luis Graue Wiechers
CONVOCATORIA Direccion
El Instituto Nacional de Cancerologia, Cancerologia Revista del Instituto Nacional de Cancerologia,
el Programa Universitario de Investigacion en Salud (PUIS) de la UNAM y la familia Wegman, Doctora Rosalinda Guevara Guzman
convocan al VI Premio de Ensayo Cientifico Jorge Wegman-PUIS-UNAM. Secretaria General
I Podran concursar todos los estudiantes de licenciatura de la Universidad MNacional Auténoma . .
de México que estén realizando su servicio social o tesis de licenciatura en algin tema del drea Doctor Pelayo Vilar Puig
biomédica en cualquier laboratorio de las instituciones del Sector Salud de México (IMSS, ISSSTE, Divisién de €studios de Posgrado

Secretaria de Salud) o en dependencias de la UNAM.

e s i . Doctor Guillermo Robles Diaz

Il El tema del ensayo es “Impacto social de la investigacion biomédica en México, a 100 afios Divisién de Investigocién

de autonomia de la Universidad Nacional”. Los ensayos deberan ser originales, inéditos,

haberse desarrollado en nuestro pais y no haber sido acreedores a premiacion en algln otro evento. . . . P 2
Licenciada Graciela Zafiiga Gonzélez

Il Los participantes podrén concursar con un solo trabajo a la vez. Secrctaria Administrativa

Los ensayos deberan ser escritos por un solo autor, no se admiten multiautorias. Doctor Melchor Sdnchez Mendiola

Secretaria de €ducacion Médica
La fecha limite de registro de los ensayos es el viernes 16 de noviembre del 2011,

VI Los trabajos deben ser entregados en extenso, en idioma espafiol, en original y seis copias, Doctor Leobardo Ruiz Pérez
asi como en formato electronico (disco compacto) en procesador de textos PC compatible Sccretaria de enseﬂ.ﬂ!‘z" c'!'““‘l
(doc, pdf, elc) Los ensayos deben ser escritos en un maximo de cinco cuartillas, espacio y medio, Internado y Servicio Social
letra arial 12. No se aceptardn trabajos inconclusos.

: : : : : i Doctora Teresa Fortoul van der Goes

Los trabajos deberdn acompafiarse de una carta de solicitud de registro con el visto bueno Coordinacion de Ciencias Basicas

de su asesor o lutor correspondiente.

VIl Los parficipantes deberdn gar una copia de su historial académico oficial, asi como una copia Doctora,Man,a B; Irene Durant(} Mo,nU(El
de la hoja oficial de registro del servicio social o bien de su tesis de licenciatura, En estas caras se Secrctaria Técnica del Consejo Técnico
deberad especificar claramente el titulo de la tesis registrada o bien el del trabajo de servicio social.

Doctor Ricardo Valdivieso Calderdn

X Los ftrabajos deben ser eniregados en el Programa Universitario de Investigacin en Salud, ubicado Sccretaria de Servicios €scolares

en el edificio de Programas Universitarios, planta alta, Circuito de la Investigacion Cientifica (a un

lado del edificio ‘D" de la Facultad de Quimica, frente a la estacidn terminal Universidad del Sistema

de Transporte Colectivo Metro) Ciudad Universitaria. Tels. 5 622.52.20. gamboa(@unam.mx. Licenciado Radl A. Aguilar Tamayo
Sccretaria Juridica y de
X El Premio podrd ser declarado desierto, si a juicio del Jurado ningiin trabajo retine los estdndares Control Administrativo

de calidad requeridos.
o : Sefiora Martha Marin Zapata
El participante accede de manera implicita, en caso de ser seleccionado por el Jurado, a que su Depnrtemento

trabajo sea publicado en la revista Cancerologia del Instituto Nacional de Cancerologia. de Informncién v Prensa

Xl El Premio consiste en $20,000.00 MN y se otorgara al mejor ensayo seleccionado por el Jurado. . o

Reporteras y edicién

XIll En esta convocatoria no podran participar quienes hayan sido premiados en las convocatorias Licenciada B. Rocio Mucifio Ramirez
de los afios 2006, 2007, 2008, 2009, 2010. Licenciada Lili Wences Solérzano

XIV La premiacion se llevara al cabo el 25 de noviembre de 2011 en el Instituto Nacional de Cancerologia, Maria Elena Gonzalez Robles

en el marco de la |l Reunién Anual de Investigacion del Instituto Nacional de Cancerologia. o~ , go
Diseno Grafico

EL Jurado estd integrado por: Dr. Alejandro Mohar Betancourt, Director del Instituto Nacional de Anakaren Alcantar Gonzalez
Cancerologia; Dra. Patricia Ostrosky-Wegman, Directora del Instituto de Investigaciones

Biomédicas, UNAM; Dr. Luis Benitez Bribiesca, Investigador Titular de la Unidad de Investigacion Fotos

Oncologica CMN Siglo XXI, IMSS; Dr. Fabio Salamanca Goémez, Coordinador de Investigacion Carlos Diaz Gutiérrez

en Salud del IMSS; Dr. Luis Alonso Hemera Montalvo, Director de Investigacion del Instituto Macional
de Cancerologia; Dr. Jaime Mas Oliva, Coordinador del Programa Universitario de Investigacidn

en Salud de la Coordinacitn de la Investigacion Cientifica, UNAM. Servicio Social

Karen Ameyalli Villafan Caceres

La decision del Jurado es inapelable. 0 (1;111091.010gi;1 Adriana Godoy Gonzélez Cueto

|r:‘§2°b:fa'2°§-.°€-§§|'?.<,a el Inpitto Macional de Canceroiags o ] Corregcién
et Dinorah Chaires Ibafiez

Teléfono y Fax: 5623-2432
Clinica de Atencion Integral al Nifio Maltratado v

Curso de posgrado €-mail: gacetafm@unam.mx

“Atencion integral al nino maltratado” Organo iqucar.m_ativdo dle anNanpiUltad de
edicina de la
1 de marzo de 2012 al 28 de febrero de 2013 Publicacion quincenal

‘s o . g . . e Aflo X X X I V. No. 651
Requisitos: Ser médico pediatra certificado por el Consejo Mexicano de Pediatria. En el caso n%SSN 0135_2;37

de ser extranjero, debera cumplir con los requisitos que marquen la Universidad Nacional Au-
ténoma de México (UNAM) y el Instituto Nacional de Pediatria. Después de entrevistarse con
el doctor Arturo Loredo entregar documentacién antes del 15 de noviembre. El curso cuenta
con el reconocimiento de la UNAM y de la Secretaria de Salud. Informes: 1084-0900, extension Este tiraje consta de seis mil ejemplares

1411, o a través del correo cainm_inp@hotmail.com o en www.pediatria.gob.mx L J

Impreso por el Departamento de Disefio
Grafico e Impresos, FM, UNAM
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UNAM

La FM estuvo presente en la decimoquinta edicion de
“Al encuentro del manana”

Rodo Mucdho

Con el propdsito de apoyar a los jovenes en la eleccion de
su futuro académico y profesional, la Universidad Nacio-
nal Auténoma de México (UNAM) celebré la decimoquin-
ta edicion de la exposicion de orientacidn vocacional “Al
Encuentro del Mafana”, que hoy dia representa la mejor
experiencia de acercamiento entre el joven y el mundo
de las profesiones, y es una actividad de gran tradicion e
impacto entre los estudiantes del area metropolitana.

En esta edicion, la Facultad de Medicina tuvo presencia
en el stand namero 59, donde estuvieron profesores, mé-
dicos pasantes de Servicio Social y alumnos, quienes,
ademas de compartir experiencias con los asistentes, ex-
plicaron el plan de estudios de la licenciatura y las diferen-
tes opciones y oportunidades que ofrece la dependencia.

La participacion fue organizada por la Secretaria Ge-
neral de la Facultad y estuvieron los departamentos de
Anatomia, Biologia Celular y Tisular y Embriologia, asi
como el Centro de Ensefianza y Certificacion de Aptitudes
Médicas y la Secretaria de Ensefianza Clinica, Internado
y Servicio Social.

Efectuado en el estacionamiento para Aspirantes y orga-
nizado por la Secretaria de Servicios a la Comunidad, el en-
cuentro busco apoyar a los estudiantes en la eleccion de su
futuro académico y profesional, mediante informacion rele-
vante y oportuna sobre las opciones
educativas que ofrece la
UNAM, desde el bachi-
llerato hasta el posgra-
do, en sus modalidades
escolarizada, abierta y
a distancia, asi como
de otras instituciones de
educacion media superior
y superior, pablicas y pri-
vadas, para dar a conocer
el quehacer profesional de
los egresados en el campo
laboral y los servicios de
apoyo que favorezcan su
desarrollo personal y social.

Desde sus inicios ha
atendido a mas de un mi-
llon de alumnos, padres de
familia y orientadores edu-
cativos, con mdltiples ser-
vicios de informacion, que
incluyen: alternativas para

estudiar el bachillerato en la UNAM y en otras institucio-
nes, opciones educativas de nivel licenciatura, programas
de especializacion, maestria y doctorado que imparten
las escuelas y facultades de la Universidad, sistema de
universidad abierta y educacion a distancia, campo y mer-
cado de trabajo de las diversas profesiones, programas
y apoyos que ofrecen diversos organismos que atienden
asuntos de la poblacion juvenil para su desarrollo perso-
nal y social, servicios de orientacion especializada por
medio de personal ampliamente capacitado y de orienta-
cion a los padres de familia.

De esta forma, los visitantes en 4 mil metros cuadra-
dos tuvieron acceso a siete areas principales: instituciones
de educacion media superior, la UNAM, el posgrado y los
programas de movilidad estudiantil, la educacion abierta
y a distancia, las instituciones de educacion superior, los
servicios para jovenes y una zona comercial.

Asimismo, se llevaron a cabo actividades de caracter
académico, en las que las instituciones participantes ofre-
cieron conferencias, mesas redondas, paneles y encuentros
con egresados, asi como un atractivo programa de actos
artisticos y recreativos que incluy6é mdsica, danza, teatro,
exposiciones y exhibiciones deportivas.@
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