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Resumen

Con la llegada de la computacién, la creacién de
Internet y, en general, con las nuevas tecnologias de
la informacién, la informética y las comunicaciones,
el mundo ha sufrido no solo un cambio tecnoldgico,
sino una mutacién mucho mas profunda.
Practicamente todas las relaciones sociales,
econdmicas, politicas y hasta personales pasan hoy
por un servidor y la terminal de una computadora o
un teléfono mévil. Esta nueva situacién genera de
por si nuevas contradicciones en las relaciones, en
todos los dmbitos de la sociedad. Abundar acerca de
las que se producen entre profesores y estudiantes
de medicina en el proceso de ensefianza-aprendizaje
constituye uno de los objetivos de este trabajo, al
considerar que para muchas situaciones novedosas
no estabamos suficientemente preparados, pues
todo ha ocurrido con la “rapidacién” caracteristica
con que se vive. Para su desarrollo se incluyeron los
siguientes epigrafes: Las generaciones en Cuba, La
nueva generacién, Los profesores y los estudiantes,
El método clinico “transformado”, El profesor como
“modelo”, Nuevos peligros, Necesidad de cambios.
Por Ultimo, se plantea una serie de comentarios
finales, para que no sea solo describir los aspectos
tratados, sino también ayudar a juzgar y a actuar
para encontrar soluciones apropiadas.

Palabras clave: ensefianza, docentes,
comunicacion, barreras de comunicacién, tecnologia
de la informacién, informatica, Internet, medios de
comunicacion

Abstract

With the advent of computing, the creation of the
Internet and, in general, with new information
technologies, information technology and
communications, the world has suffered not only a
technological change, but a much deeper mutation.
Virtually all social, economic, political and even
personal relationships go through a server and the
terminal of a computer or a mobile phone. This new
situation creates in itself new contradictions in
relationships, in all areas of society. To deepen on
those produced between teachers and medical
students in the teaching-learning process is one of
the objectives of this work, considering that for
many novel situations we were not sufficiently
prepared, because everything has happened with
the "rapidation", characteristic with what is lived. For
its development, the following epigraphs were
included: Generations in Cuba, the new generation,
teachers and students, the "transformed" clinical
method, the teacher as "model", new dangers, need
for change. Finally, a series of final comments are
proposed, so that it is not only a description of the
issues dealt with, but also helps to judge and act to
find appropriate solutions.

Key words: teaching, faculty, communication,
communication barriers, information technology,
informatics, Internet, communications media

Aprobado: 2017-06-30 11:11:18

Correspondencia: Alfredo Dario Espinosa Brito. Hospital General Universitario Dr. Gustavo Aldereguia Lima.

Cienfuegos. alfredo_espinosa@infomed.sld.cu

Medisur

agosto 2017 | Volumen 15 | Numero 4


https://medisur.sld.cu/index.php/medisur/article/view/3656
mailto:alfredo_espinosa@infomed.sld.cu
https://medisur.sld.cu/index.php/medisur

Descargado el: 4-03-2026

ISSN 1727-897X

*Agradecimientos: A los Dres. José Diaz Quifiones,
Roberto Travieso Pefia, Osmel Chdvez Troya,
Maria Aurelia San Juan Bosch y Marta Casanova
Gonzélez, asi como los estudiantes de medicina
Adridn Estupifian Reyes y Armando Sdez Llanes
por la revisién del trabajo y sus sugerencias,
varias de ellas incorporadas en el texto final.

INTRODUCCION

“La diferencia entre un jugador nuevo y otro
viejo estd en la chamarreta. A los jévenes les
importa el nombre que tienen en la parte de
atrds, mientras que los veteranos le dan mayor
importancia al nombre que llevan delante”.

Steve Garvey, ex jugador de la MLB

Con la llegada de la computacién vy,
especialmente, con la creacién de Internet, la
autopista de la informacién y el conocimiento, vy,
en general, con las tecnologias de la informacién,
la informatica y la comunicacién (TIC), el mundo
ha sufrido no solo un cambio tecnolégico, sino
una mutacién mucho mas profunda, que
constituye uno de los elementos mas notorios de
la denominada “nueva época”.' Practicamente
todas las relaciones sociales, econdmicas,
politicas y hasta personales pasan hoy por un
servidor y la terminal de una computadora o un
teléfono mévil: un mundo digital.

En el pasado hubo invenciones tecnolégicas que
tuvieron un gran impacto en el progreso del
género humano y en la forma en que se
relacionaban las personas, al favorecer las
comunicaciones en todos los sentidos, pero que
fueron introducidas y asimiladas en sus inicios a
pequefia escala, en territorios limitados,
generalmente en paises ricos. Sin embargo, su
generalizacion demord tiempos variables, casi
siempre en periodos bastante largos. Entre ellos,
se pudieran citar tecnologias tan variopintas
como la imprenta, el telégrafo, el teléfono, la
radio y la televisién. Ninguna se puede comparar
con el rapido impacto social y la explosiva
diseminacion de las TIC, con sus caracteristicas
de inmediatez, evolucién rapida de todas las
sucesivas “generaciones” de equipos y
dispositivos que han creado y la amplitud de sus

contenidos. EI “homo digitalis “se ha ido
imponiendo en todos los paises, primero en los
mas ricos, pero la globalizacién imperante ya hoy
se ha encargado de generalizarlo.

Por si todo esto fuera poco, existe una eclosion y
desarrollo, a partir de las nuevas TIC, del
revolucionario concepto de “redes sociales”,
medio de comunicacién social que se centra en
establecer un contacto con otras personas afines,
a través de la Internet, accedidos por
computadoras, tabletas y celulares avanzados,
entre otros dispositivos inteligentes.' Sus
resultados han sido sorprendentes, tanto en la
transmisién e intercambio de mensajes con los
mas diversos objetivos, como en la conformacién
de grupos disimiles de personas (usuarios).

El desarrollo ascendente de las TIC ocurre a
partir de la década de los afios 90 del pasado
siglo y lo que va del siglo XXI, lo que coincidié en
el tiempo, en nuestro pais, con parte de los afios
mas dificiles del “periodo especial”, cuando se
hizo necesario dirigir las prioridades a la
supervivencia de los cubanos y se produjo un
marcado atraso en la actualizacién de estas
tecnologias entre nosotros, debido a las
dificultades econémicas evidentes, asi como el
injusto y abusivo bloqueo estadounidense, a lo
que se han afladido un grupo de practicas
“restrictivas-defensivas” de nuestro pais en el
caso de las TIC, no siempre comprendidas por
todos. Sin embargo, a pesar de ello, como
ejemplo especifico de la globalizacién tipica de la
nueva época ya mencionada, aunque con
caracteristicas particulares, es una realidad que
hoy existen en la sociedad cubana, “nativos
digitales” conviviendo con “migrantes digitales”.?
Los primeros son, fundamentalmente, los nacidos
después de mediados de la década de 1980s -en
el caso cubano algo posteriores a los que en
otros paises han sido denominados la
“generacion del milenio” o “millennials”, segun
Neil Howe y William Strauss, (autores de
“Millennials rising, the next generation”, los hijos
de la generacién del “Baby Boom” en Estados
Unidos)-, que viven a diario pendientes de las
nuevas TIC a través de computadoras, internet,
emails, celulares, smartphones, iphones,
androides, tabletas, wifi, IMO, etc., que las han
aprendido y que dominan de manera casi natural,
ya que desde pequefios consumen y desarrollan
formas de pensar y entender el mundo influidas
por el entorno de las nuevas tecnologias. Por
ejemplo, casi que de subito, en los Gltimos afos,
a partir de una serie de cambios “macro” que
han ocurrido en nuestra sociedad, de una cifra
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minima de celulares hace relativamente pocos
afios, hoy se informan cifras de 4 millones de
celulares en nuestro pais. Por otro lado, los
“migrantes digitales” (los padres y los abuelos),
simultdneos y en transicidn, requieren
alfabetizacién informacional diferenciada,
muchos de los cuales han quedado sorprendidos
y perplejos a estos cambios y sin respuestas
adecuadas para su aprovechamiento.? Algunos
hablan ya de un tercer grupo, intermedio, que
segln esta clasificacién, por su edad se
corresponderian con los migrantes digitales, pero
que por sus esfuerzos personales, autoestudio,
cursos, etc., ya dominan los aspectos
fundamentales de las TIC, aunque nunca al nivel
de los nativos digitales, pero en la practica se
han alfabetizado informacionalmente: los
“hibridos digitales”.

Esta nueva situacién genera de por si nuevas
contradicciones en las relaciones en todos los
ambitos de la sociedad. Las que se producen
entre profesores y estudiantes son sobre las que
gqueremos insistir aqui, para las cuales
consideramos que no estdbamos preparados,
pues todo ha ocurrido con la “rapidacién”
caracteristica que vivimos. Hay que tener en
cuenta que los nativos digitales son, ademas, los
que han crecido en el ambiente predominante
del posmodernismo global que nos salpica
-queramos o no-, con todo lo que ello conlleva.

DESARROLLO

Las generaciones en Cuba

Hace unos afios, el ya fallecido José Antonio
Portuondo Valdor, importante intelectual cubano,
defendia la tesis que las generaciones en nuestro
pais, se han sucedido una tras otra a lo largo de
la historia, en periodos que tienen una duracién
aproximada de 33 afos, a partir del propio
“descubrimiento” en 1492.% En su trabajo, para
enfatizar que su planteamiento era correcto,
después de un largo estudio y argumentos,
Portuondo ejemplificaba con personalidades y
hechos significativos ocurridos en cada etapa,
que luego exponia, de manera didactica, en un
documento anexo, presentado en una gran hoja
doblada en el libro y que se desplegaba -a la
usanza de lo que se hacia con mapas en décadas
atras-, a través de la linea imaginaria del tiempo
de casi cinco siglos. Es de consignar que la
investigacion original en que se basaba el libro
databa de 1958, fecha en que concluye el trabajo.

Por mi cuenta fui a buscar en ese texto aquellas

personalidades, para mi, mas descollantes de
nuestra historia: Félix Varela, José Marti y Carlos ).
Finlay. Y deduje que, ademas de sus cualidades
excepcionales como miembros legitimos de sus
generaciones, la gran influencia que ellos
tuvieron en la historia cubana se debia, al menos
en parte, a que habian sabido ser “puentes”
entre dos generaciones contiguas, integrando y
sintetizando lo mejor de cada una de ellas,
favoreciendo asi una continuidad y un desarrollo
ascendente de la nacién.

Como varios conocen, hace unos afios, me he
interesado por profundizar en la aparicién de una
“nueva época” que afecta hoy al mundo, al pais
y a todos los sectores y, por estar en el de la
salud, también al nuestro, incluyendo la
singularidad cienfueguera. Este ha sido no solo
un interés tedrico, academicista, sino que ha
tenido el propésito principal de emplear este
conocimiento en la practica cotidiana.® Y es que
cuando se aborda este tema, siempre se alude,
de una forma u otra a las generaciones, a los
cambios generacionales.

Si aplicamos la tesis de Portuondo, en este
momento estdn conviviendo en Cuba tres
generaciones, cada una con caracteristicas bien
definidas y conformadas por un nUmero
significativo de integrantes, incluyendo, de
manera inédita el caso de la creciente proporcién
de los mas viejos. Esto es debido a la etapa muy
avanzada de la denominada transicién
demogréfica, con caracteristicas nuestras muy
propias, que muestra como elementos distintivos
una fecundidad bajisima y un envejecimiento
poblacional creciente, nunca visto anteriormente.
Hay que tener también en cuenta que existen
grupos de personas que se solapan en el tiempo
y que comparten diversas caracteristicas
intermedias, propias tanto de la generacion
precedente como de la subsiguiente, pues los
cambios no siempre son tan perceptibles ni
radicales, que permitan deslindar con limites
muy precisos la transiciéon de una generacion a
otra en todos los casos.

Las tres generaciones serian: una, los nacidos
antes del triunfo revolucionario (los histéricos
incluidos); otra, los nacidos con la Revolucién en
sus primeras décadas (Fidel ha sido el magnifico
ejemplo de “puente” entre estas dos); y la
tercera, los nacidos con el periodo especial,
ademds, “nativos digitales”. Pero lo mas
interesante es que esta Ultima surge cuando, al
mismo tiempo, se estd produciendo un
tremendisimo cambio de época a todos los
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niveles, por lo que sus patrones parecen romper
abruptamente con los de las etapas precedentes.?

La nueva generaciéon

Analicemos un grupo de aspectos que se
atribuyen como caracteristicas generales de la
mayoria de los jévenes de la nueva generacion,
muchas inducidas por la globalizacién y el uso
masivo de las TIC, origen de nuestra
preocupacion en esta comunicacién. Sin embargo,
se debe insistir que hay que tener en cuenta que
estas caracteristicas son muy generales y que
deben contextualizarse en cada lugar, pero
sirven de guia y, por tanto, son dignas de tener
en cuenta. Por las implicaciones que conllevan
para lograr relaciones armoniosas, las
mencionamos a continuacién:*®

o Audiovisualismo predominante sobre pocos
héabitos de lectura -desde edades tempranas-
de libros, revistas y material impreso en
general, para la adquisicién de conocimientos.
Recordar que la lectura se considera una forma
especial de lenguaje oral, un proceso cuyo
comienzo se halla en la percepcién visual de los
grafemas y su correspondiente andlisis, todo lo
cual lleva a la recodificaciéon en fonemas. La
transformacion grafema-fonema adquiere una
automatizacién progresiva (o no) desde edades
tempranas, a medida que avanza el desarrollo.’
Se calcula que hoy, de los que entran a Internet,
solo un 3 % lee libros en pantalla.

» No formacién adecuada de habilidades para la
escritura, en especial redaccion, ortografia y
caligrafia -tan exigentes en el pasado- y en su
lugar, introduccién de vicios de escritura, en
nuevas claves -gj., uso de la “k"-y la utilizacién
de frases sintéticas -como telegramas- para la
comunicacién a través de medios digitales, sms,
para “ahorrar” palabras y dinero, para mayor
rapidez, etc.’® En el caso cubano, en la practica
médica, en que las historias clinicas no se
confeccionan en formato digital, este aspecto
tiene una repercusion negativa, dificil de
afrontar por el momento.

o Vocabulario pobre. Nuevas expresiones
digitales y orales: ja,ja,ja..., dale, nada, cuidate,
wao, etc., ajenas a la tradicidn linglistica
previa.’?Esto se relaciona con el acapite
anterior.

= Viven “conectados” a la Web, con alto riesgo
de perder la “capacidad de desconectarse” y

o

=]

=]

=]

=]

=]

dedicar tiempo a otros asuntos importantes.
No conciben que haya existido un mundo sin
Internet. No tuvieron que "incorporar" las
computadoras a su vida: nacieron
practicamente con ellas y crecieron con la
masificacién de Internet. Aunque tiene sus
connotaciones locales, se trata de un fenémeno
global.

Han estado sobreestimulados, con una
necesidad de estar permanentemente
conectados, saturados de actividades desde la
nifiez. Han crecido en un mundo lleno de
estimulos. Por eso también hay dificultades
para su concentracion y, ni hablar, para la
reflexiéon/meditacidn en silencio. Buscan la
satisfaccion inmediata. Estan peligrosamente
acostumbrados al zapping (destroying, killing).
Fascinacion por las tecnologias de todo tipo.
Son capaces de hacer disimiles tareas al mismo
tiempo (multitasking)?

Frente a la pasividad de la “caja boba” (el
televisor), los jévenes de hoy prefieren la
interactividad de los nuevos medios. Segun
datos recientes, la programacién televisiva
nacional en Cuba solo es vista por el 45 % de
ellos.

La cultura wiki (por Wikipedia), o la definicién
de “Google generation”, les sienta mucho
mejor que la hipercompetitividad de las
generaciones anteriores.

Tienen mas contacto virtual que real con los
amigos.

Tienen muchas mas cosas que las que tenian
generaciones previas, pero se aburren mas
rapido.

Viven cada vez mas en un “mundo liquido”,
reflejo de la precariedad de los vinculos
humanos, donde nada es sélido ni permanente,
como ha planteado el fildsofo Zygmunt Bauman.
Tienen una idea de intimidad muy diferente
que la de generaciones anteriores.

Se comportan como consumidores exigentes.
Eligen estudiar solo lo que les gusta.

Piensan lo siguiente: “mis mayores pueden
aprender mucho de mi”, sobre todo cuando se
trata de temas de tecnologia.

Son mas propensos a aceptar
responsabilidades en sus carreras mas rapido
que las personas mayores que ellos, aunque,
por otra parte, saben que asumir jefaturas
implica efectos tan adversos, como:
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inmovilizacién y ligarlos a las inacabables y

engorrosas responsabilidades que

inevitablemente entrafia el mando.
= Son mas bien optimistas y muy colaboradores.
Parecen estar mas dispuestos a concertar
acuerdos sobre la forma de resolver sus
problemas y los de la sociedad en que viven.
Estén preparados para los nuevos oficios de la
sociedad de la informacién. “Manejar las
nuevas tecnologias, programar juegos o hacer
disefos con la computadora implican una
I6gica y un desarrollo mental importante. Sin
embargo, muchos estudiantes que son capaces
de hacer esto fracasan en la escuela formal.”
= En su mayoria opinan que los profesores se
preocupan mucho por los problemas del
vencimiento de los objetivos de sus asignaturas
y el resultado de las evaluaciones, mas alla de
los problemas y las caracteristicas individuales,
asf como el desempefio cotidiano de cada uno.
En el caso de los estudiantes de medicina en
Cuba, al parecer algunos acceden a la carrera
mas que por vocacidn o seleccidn, por otros
intereses.

o

=

=]

Se ha advertido que "el gran desafio al que nos
enfrentamos hoy es aprender de nuevo cémo
hablar uno al otro, no simplemente generar y
consumir informacidn,"** por lo que debe tenerse
en cuenta que muchos nativos digitales tienen
dificultades para establecer comunicacién cara a
cara.

Asi, hoy en dia no son raros los programas de
estudio de habilidades para la comunicacién (
communication skills) incluidos en los planes de
reconocidas universidades, no solo de pregrado,
sino también de posgrado, algo impensable hace
unas décadas.***?

Los profesores y los estudiantes

Durante mucho tiempo el papel del profesor -y
mas cercano a nosotros, en el ambito de la
Educacién Médica- fue por lo general privilegiado,
dados sus conocimientos, su profesionalidad, su
ética -entonces esa denominacién de “profesor”
se utilizaba solo para designar a aquellos
profesionales que tenian un prestigio bien
ganado, pero ahora se utiliza indistintamente
para referirse a cualquiera que ofrezca docencia-,
su figura concebida en un escalon superior al
estudiante, cuando este tenfa un rol mas bien
pasivo, como objeto, en esa relacién. Esta

situacion fue evolucionando a partir de nuevas
corrientes mas “democraticas” de fines del siglo
XX, que trataron de situar al profesor y al
estudiante (de pasivo-receptor a
activo-productor), en una relacién interactiva de
pares, en el mismo nivel en sus interrelaciones,
concediendo un papel méas activo al estudiante,
como sujeto, lo que fue aceptado, en general,
por todos.

Debido a lo anteriormente expuesto en relacién
con las habilidades en el uso de las TIC, no es
muy dificil caracterizar el escenario actual, donde
probablemente haya estudiantes "enganchados”,
capaces de conectarse y acceder con gran
habilidad a los conocimientos “mas actualizados”
con rapidez y profesores “desconectados”, “a la
antigua”, creando un desequilibrio en las
relaciones entre ambos y la posible falacia de
desplazamiento hacia una preponderancia de los
estudiantes en sus relaciones con los profesores.

Como hemos expuesto en multiples ocasiones, el
proposito fundamental de nuestras universidades,
al recibir nuevos estudiantes en la carrera, no es
gue vengan a estudiar medicina, pues hoy
gracias a las TIC y otros recursos pueden adquirir
mas facilmente los conocimientos, desde sus
casas inclusive, sino que vengan a “hacerse
médicos”, a “formarse” y a “forjarse” como tales,
pues los valores y las habilidades de la profesidn
solo se transmiten de persona a persona, de
maestro a aprendiz. Y eso es otra cosa, donde el
papel del profesor serd siempre clave. Hay una
vieja frase que conviene tener presente: “Mj
padre no me sefialé cémo vivir; simplemente
vivié y me permitié observarlo”. Claro que se
requieren entonces profesores que estén “a la
altura de los tiempos”, al tanto de las tendencias
mundiales en la profesiéon y de los problemas
globales de la humanidad, pero sin abandonar los
principios y objetivos esenciales de la medicina,
para formar no solo médicos actualizados,
entrenados, capaces de hacer, sino también
sensibles, comprometidos, disponibles,
humanizados, capaces de estar, sentir y apoyar,
como nos pide de manera reiterada el Profesor
Ricardo Gonzélez.**

El método clinico “transformado”

En el ambito de la clinica, el acto médico es su
centro, el encuentro entre dos personas: una, el
enfermo que viene a solicitar ayuda y otra, el
médico que esta dispuesto a brindarle su
asistencia, lo que constituye un modelo singular
de comunicaciéon humana y sirve de marco a la
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interaccién intelectual y afectiva conocida
comunmente como relacién médico-paciente.®
Pero el acto médico debiera incluir siempre tres
enfoques simultdneos e integrados: a) el
cientifico (conocimientos); b) el arte del ejercicio
de la medicina (donde se incluyen las habilidades,
la experiencia, el ojo clinico); y c) el humanismo
médico (la ética).*®

No por gusto hemos insistido en ocasiones
previas en el protagonismo del médico en el
diagnéstico como una de las tareas mas dificiles
y complejas de la profesién, centro -aunque no
Unica etapa- del método clinico que tanto hemos
defendido en el pais.’” Asimismo, no es 0cioso
alertar de los peligros -mezclados con sus
inestimables beneficios- derivados de la excesiva
confianza en la avalancha de nuevas técnicas
diagnésticas, que deslumbran a muchos y, entre
ellos, en primer lugar, a estudiantes y médicos
jévenes, nativos digitales, acostumbrados a
asimilar las nuevas tecnologias y a preferir
resultados rapidos y que, precisamente, son los
gue se necesita formar integralmente como
nuevos profesionales del siglo XXI. De ahi que
deben tenerse presente en la actualidad la
identificacién de nuevas situaciones en la clinica
actual, para contar con respuestas adecuadas
antes estas realidades. Entre otras tenemos, a
modo de ejemplos:’’

¢ {Para qué extenderse inltilmente en un
interrogatorio que incluya numerosas
preguntas sobre las caracteristicas de las
quejas subjetivas de los posibles enfermos
ulcerosos gastricos o duodenales -como
insistimos en ensefar en el pasado-, si con la
realizacién de una endoscopia pueden
confirmarse o no esas posibilidades
diagndsticas de una manera rapida y objetiva?
{Para qué aprender y luego aplicar una
auscultacién con todos los requisitos, habilidad
que requiere dedicar mucho tiempo y esfuerzo
para dominarla -en mi época de estudiante se
ofertaba un curso extracurricular
tedrico-practico de unas cuantas horas, para
estudiantes y médicos, impartido por
destacados cardidlogos- si hoy se asume que
sus resultados siempre seran inferiores, cuando
se trata de una estenosis valvular inicial, una
disfuncion ventricular, etc., a los que obtiene
un ecocardiografista entrenado?*®

{Qué decir de los esfuerzos intelectuales que
se requieren para tratar de ubicar una lesién

o

del sistema nervioso -el tantas veces valorado
en el pasado, diagndstico topografico- a partir
de los sintomas y los signos que se recogen en
el complejo interrogatorio y examen
neuroldgico de un paciente -que cada vez
menos dominan-, cuando en la actualidad Ia
tomografia axial computarizada y la resonancia
magnética estan al alcance de muchos?

Pero por otra parte nos preguntamos, isiempre
se tendrd disponible estos recientes recursos
tecnolégicos por ejemplo, en la APS -centro de
nuestro sistema de salud y objetivo fundamental
de la formacién de nuestros profesionales
médicos-, sobre todo en lugares fuera de las
ciudades, o en la atencién brindada en paises
pobres donde con frecuencia cada vez mayor
nuestros futuros médicos laborardn en misiones
internacionalistas...? {Y qué decir de otros
factores como la calificacién del observador, la
calidad de los equipos -donde cada vez nuevas
generaciones superan a las anteriores-, la
interpretacidon adecuada de los resultados que se
obtienen, los posibles errores que se introducen,
la sensibilidad/especificidad, el valor predictivo
positivo y el valor predictivo de las pruebas...? {Y
los costos...? Sin contar con el alto riesgo de
sustituir, de manera mas o menos incorrecta, la

relacién médico-paciente por la de
equipo-paciente.
El profesor como “modelo”. Nuevos

peligros

A todo esto se aflade que, como es sabido, en la
docencia médica de las areas clinicas en nuestro
pais, los profesores coinciden con los mismos
facultativos que prestan la atencién médica en
los diferentes escenarios, es decir, la educacién
en el trabajo se brinda “en vivo”, con todos los
beneficios y riesgos que ello conlleva. Por tanto,
el ejemplo del profesor en el desarrollo de la
practica médica cotidiana continda siendo muy
importante y forma parte, junto al contexto
donde se desarrolla dicha practica, del
denominado curriculo invisible apropiado que
hay que fomentar en nuestros escenarios
docentes. Asi, los profesores no deben dejar de
ejercer su funcién rectora de director, guia,
orientador, mediador del proceso docente
educativo, independientemente de la llamada
centralidad en el estudiante con el propésito de
lograr mayor papel activo del mismo. Pero para
ello hay que contar con profesores capacitados,
capaces de inspirar respeto, de tomar decisiones
“por encima de programas o planes”, con una
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fuerte vocacién y humanismo. Con su nivel,
experiencia e historia de vida, el profesor es
quien actla con su influencia educativa -que
incluye lo instructivo, lo educativo y lo
desarrollador-, para arrastrar con su ensefianza
el desarrollo integral del estudiante, desarrollo
gue no sigue un determinismo lineal dado su
caracter complejo y multicondicionado.®

A todo esto se afiade la sobrevaloracion ya
mencionada de la llamada sociedad de la
informacién y el apego sin limites de la nueva
generacién a ella, independientemente de sus
funciones actuales, lo que sin dudas afecta
negativamente el logro de determinadas
cualidades a desarrollar, la comprensién, la
comunicacién oral mediante un lenguaje
adecuado, asi como la escrita en la que sobran
los ejemplos de mutilacién de la lengua materna.

Ademas, cada vez mds se ha ido introduciendo
en esta nueva época, en los ultimos afos
-queramos o no, de nuevo-, un elemento
negativo, poco tenido en cuenta, una epidemia
silente y muy peligrosa, el llamado sindrome de
burnout de los profesionales, ante el cual no
somos inmunes,* a lo que se une otra nueva
caracteristica de los tiempos actuales que es el
florecimiento de la anhedonia o incapacidad para
experimentar placer, la pérdida de interés o
satisfaccion en casi todas las actividades, en este
caso con la labor realizada. Entre las
consecuencias que tiene la anhedonia,
Flichtrentei, desde Argentina, ha referido que,
cuando ella se introduce en el ambiente
universitario, “los alumnos se proponen estudiar
pero no lo hacen. Los docentes ensefiar pero no
lo logran. Hay pocas tareas mas dificiles que
despertar la pasién y el entusiasmo a una
generacién de estudiantes hierdticos y
narcotizados ante la hipnosis del Power Point.
Nadie pregunta, nadie propone, nadie busca el
camino personal que lo conduzca desde la teoria
a la practica”.?® Como se conoce, entre las
consecuencias negativas del burnout estan las
frecuentes insatisfacciones de los pacientes, el
deterioro de los indicadores de salud y el riesgo
elevado de cometer errores. Se calcula que este
sindrome ha afectado al 46 % de los médicos
estadounidenses en 2015, donde los intensivistas,
los emergencistas, los médicos de familia, los
internistas y los cirujanos generales, son los que
presentan las mayores cifras,??*precisamente
areas profesionales clave, con mayor
compromiso con la educacién de los nuevos
estudiantes y médicos jévenes. En Cuba hay
varios estudios -algunos con resultados

contradictorios- y, aunque las cifras no son tan
elevadas, ya se reportan proporciones
preocupantes.?? Esto tiene como inconveniente,
que hay que cuidar aquello de que: “los jévenes
aprenden mas de lo que ven hacer, que de lo que
se les dice que hagan” y que “las palabras
ayudan, pero los ejemplos, arrastran”. Ya se han
publicado, en otros paises, proyectos para
desarrollar habilidades de resiliencia vy
entrenamientos en resiliencia dirigidos a
estudiantes de medicina y a residentes para
optimizar la retencién del personal médico,
mejorar sus resultados, asi como la calidad y la
satisfaccién de los pacientes. Sin embargo, no se
ha escrito mucho acerca de intervenciones
exitosas para prevenir o revertir el burnout
médico.*

Necesidad de cambios

Por tanto, no estd de mas revisarnos, dialogar
més con los estudiantes sobre estos temas,
intercambiar de manera abierta y volver a
analizar dindmicamente la pertinencia de planes
de estudio viejos, que han sufrido diversos
parches por el camino para cumplir, a veces, con
objetivos a corto plazo (universalizacion, fusion
de disciplinas como la morfo-fisiologia, planes de
estudio concebidos para formaciéon de otros
“tipos” de médicos en terceros paises e
incorporados aca, etc.); planes que van de la A
hasta la D, ya se anuncia el E (y puede ser hasta
la Z), que se introducen como indicaciones
verticales a cumplir, a partir de su elaboracién
por grupos de “expertos” seleccionados “a nivel
nacional”, que en no pocas ocasiones parece que
no tienen muy en cuenta, ni dan soluciones
satisfactorias, a los cambiantes escenarios vy
propésitos -incluyendo los de interés local-,
donde en la actualidad existen a la par
numerosos “nuevos” profesores y una masividad
de estudiantes regulares sin precedentes. Y,
aunque nos duela a los mayores, no seria 0cioso
preguntarnos y respondernos: ¢Estamos
anclados e inmovilizados, sin una puesta al dia,
en una forma de ensefiar la medicina -sobre todo
la clinica- con una etapa anterior, “gloriosa”,
pero que ya no se corresponde con el siglo XXI?
Que no satisface la manera de ensefar a la
generacion joven, incorporando armdénicamente
todo lo bueno que se va adquiriendo en nuestros
dias, con el legado esencial acumulado por los
mayores. Pero {es que cambiando planes de
estudio se logra la llamada mejoria en la
formacion? é¢Acaso se aspira a llegar a algo
novedoso apelando al empirismo y al
voluntarismo con fusiones catastréficas de
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asignaturas, improvisacién de profesores, entre
otros aspectos? (Se puede seguir mandando
(porque dirigir en estos tiempos debe ser de
manera cientifica), y si no tengo esa base
cientifica entonces mi deber es asesorarme? (Se
realiza ese légico asesoramiento? ¢Acaso porque
esté declarado en el plan de estudios se puede
lograr por decreto la autogestion del aprendizaje
de tal forma que propicie el lifelong learning?
iLas habilidades de aprender a aprender se
logran porque estan declaradas dentro de las
habilidades generales a formar y desarrollar? iSe
ensefia adecuadamente la gestion de la
informacion? Sabemos que el idioma inglés es de
necesidad imperiosa en el mundo cientifico
actual y debe contribuirse a que los estudiantes
logren niveles superiores que el actual en su
dominio. Pero, éacaso dominan adecuadamente
el espafiol y se expresan y comunican de manera
oral, escrita o virtual adecuadamente?

Consideramos que lo fundamental, ante este reto,
es el protagonismo de las personas -profesores y
estudiantes-, su preparaciéon y su actitud
inteligente, flexible, dindmica y ética, para
“cambiar todo lo que debe ser cambiado”.

Finalmente, hay otros tres factores objetivos que
se deben tener en cuenta a la hora de hacer un
inventario del contexto actual, para buscar las
mejores soluciones: a) la famosa “piramide
invertida” que existe en la sociedad cubana
actual y el lugar que ocupan los profesores de
Ciencias Médicas en esa estructura; b) la
masividad de estudiantes -que limita
grandemente la atencidén personalizada de los
estudiantes por los profesores-; y ¢) la llegada
continua de estudiantes extranjeros de multiples
nacionalidades, con variopintas formaciones y
proyecciones -en muchas ocasiones muy
diferentes de las de los cubanos-, que se injertan
en los grupos de pre y posgrado de los
estudiantes nacionales. Aqui no nos extendemos
en sus consecuencias, pero son elementos que
no pueden desconocerse a la hora de colorear el
panorama que se vive hoy en nuestras
universidades médicas y, aunque son factores
objetivos “externos”, que no dependen
directamente de la voluntad de los profesores, no
tener en cuenta estos aspectos cardinales, “
silenciar lo que esta delante de nuestros ojos y
dentro de nuestros corazones, es una estrategia
de avestruz que sélo puede contribuir a
perpetuar lo que quisiéramos cambiar”.*®

Comentarios finales

Algunas ideas para no solo describir, sino para
ayudar a juzgary a actuar:

» Deberiamos preguntarnos con frecuencia:
{Todo lo que se hizo hasta ahora tuvo
resultados desastrosos?

o« Cuidado con la fascinacion por la velocidad, el
prestigio de lo nuevo: “nos persigue la obsesién
por el cambio permanente”

o “El mundo no comienza con cada generacién”,
es un fluir continuo y si no advertimos que
provenimos de un pasado lleno de sacrificios
pero también de logros indiscutibles -quizas no
todos los que quisimos, pero si fueron los que
pudimos-, dificilmente consigamos crear un
futuro significativo.

o Albert Einstein decia: “Dar ejemplo no es la
principal manera de influir sobre los demas, es
la Unica.”

o {Aspiramos a “maestros médicos” o a

“médicos maestros”?

Educacién Médica no implica saber Medicina +

Pedagogia (incluyendo la valiosa Didéactica), es

poseer muchos otros saberes (que desbordan

un campo especifico del conocimiento) e,

incluso, tener una visién integral y critica del

mundo actual.

» Desde hace muchos siglos los médicos se
forman de la mano de un maestro de Medicina.

o Hay que mantener -e incrementar- el valor del

Servicio, el Departamento, el equipo, el

contexto adecuado, como “escuela”.

En otras épocas, la informacién era mas

delimitada y el docente transmitia el Unico

conocimiento verdadero y certero. Hoy la
certeza no existe. Se navega por un mar de
informacién. Por lo que la universidad debe

ensefar a seleccionarla, analizarla e

interpretarla. Aprender estas habilidades les

permitirad a los estudiantes construir nuevos

aprendizajes vélidos, significativos y

permanentes.

Para las dificultades que surgen en el ambito

académico relacionadas con la “falta de

concentraciéon” de los estudiantes, las
actividades docentes tienen que ser practicas
antes que tedricas, faciles, rapidas y divertidas.

Esto plantea un enorme desafio para los

profesores, pues exige innovar, implementar

metodologias mas interactivas -ahora
incluyendo de manera preferencial a las TIC-,
pero sin bajar el nivel o entrar en el facilismo.

o
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La clase magistral del profesor dictando
catedra desde un atril no les llega, como antes,
a los estudiantes actuales, necesitan algo mas
participativo.

Los conocimientos se aprenden en los libros,
revistas, videos, computadoras, Internet, etc., y
todos esos medios ayudan, pero los valores y
las habilidades se transmiten de persona a
persona, “de maestro a aprendiz.”

No absolutizar la afirmacién de que “el hombre
piensa como vive”, ni el determinismo
generacional, si no, édédnde dejamos la
necesidad de luchar por grandes ideales auin a
contra corriente? El hombre es un ser
biopsicosocial, pero también es -y muy
especialmente- “cultural y espiritual”.**

La salida de la universidad de profesores por
diferentes causas en afios recientes se siente
con fuerza, lo que objetivamente impacta sobre
la calidad de la ensefianza. No menos de veinte
afos es el tiempo que demora nuestro pais,
como promedio, en “obtener” un profesional
médico de alta calificacién (doce de estudios
primarios y medios, seis de estudios
universitarios, y al menos tres -en algunas
areas muchos, muchos més- de practica para
adquirir las competencias minimas requeridas).
Somos muy dados a hacer las cosas con "los
que estén", o los "mejores compaferos"
(cuando "mejores" muchas veces no significa
los méas capacitados), o los que den el paso al
frente. Pero los cambios revolucionarios que
necesitamos no son compatibles con esas
tendencias.

{Quizas no hayamos sabido manejar con
eficiencia la llegada de los “nuevos tiempos”?
Definitivamente se requieren roles diferentes y
novedosos de los profesores (“los profesores
gue necesitamos”),?”’planes de estudio
dindmicos, asi como nuevos dialogos con los
estudiantes (“los médicos que necesitamos”),?
para provocar un “vuelco” efectivo a la
situacién de hoy, para lograr los frutos
necesarios en esta nueva y diferente época. La
convocatoria no puede ser otra que seguir
“empujando la locomotora”, con compromiso y
con optimismo.

2. Espinosa Brito AD, Espinosa Roca AA. Una
nueva época en pleno desarrollo. Férum de
Ciencia y Técnica, Hospital Universitario Dr.
Gustavo Aldereguia Lima, septiembre 2015.
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