a profesion médica enfrenta hoy un enor-

I me reto ante los cambios en los sistemas
de salud en diversos paises, y Colombia

no es la excepcion. El bienestar del paciente,
que deberia ser la prioridad, se ve amenazado
por las exigencias del sistema, que impone res-

tricciones de tiempo y fracciona el cuidado del
enfermo entre diferentes actores.

El paciente se ve sometido a un proceso de aten-
cion donde se diluye facilmente su visién como
ser humano integral. Asi, debe esperar tiempos
prolongados para ser atendido y para que se ini-
cie la resolucion de la problematica que lo llevo
a consultar. Y cuando logra ser atendido, con
frecuencia es visto por diversos profesionales
que intentan resolver de manera independiente
diferentes problemas de su area particular, per-
diendo de vista el sujeto como un todo.

Los meédicos tienen cada vez mas dificultades
para cumplir los compromisos con sus pacientes
y con la sociedad en general, lo que supone un
riesgo para el ejercicio del profesionalismo, que
demanda anteponer los intereses del enfermo so-
bre los propios intereses, con actitud respetuo-
sa, integridad y compasién en el ejercicio pro-
fesional, dando respuesta a las necesidades del
paciente y de la sociedad con un alto sentido de
responsabilidad, compromiso con la excelencia y
desarrollo continuo del propio conocimiento.

El médico debe mostrar permanente adherencia
a los principios éticos al proveer atencion en la
practica clinica, asegurando la confidencialidad
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EDITORIAL

¢Sera posible la formacion ética y
profesional de médicos y especialistas
en el sistema de salud actual?

Would the Ethical and Professional Training
of Physicians and Specialist Be Possible
Under the Current Health Care System?

he medical profession is currently facing

a huge challenge in the light of changes

in the health system in various coun-
tries and Colombia is no exception. The priority
should be the patient’s wellbeing but this well-
being is now threatened by the requirements of
the system that imposes time restrictions and
splits the responsibility of caring for the patient
among several actors.

The patient is subject to a medical care process
whereby the holistic vision of the patient as a
human being is easily weakened. Waiting times
for medical visits and to initiate treatment for
the patient’s condition are long. By the time the
patient is finally seen by the physician, usually
he/she is seen by various professionals who at-
tempt to independently approach diverse issues
in their particular area of expertise and loose
sight of the individual as a whole.

Physicians experience increasing difficulties to
meet the needs of their patients and of society
as a whole. This represents a risk to their pro-
fessional practice that celebrates the primacy
of patient’s interests over self-interest, with
respect, integrity and compassion, to respond
to the needs of the patient and society with a
high sense of responsibility, commitment to ex-
cellence and continued improvement of their
knowledge.

The physician shall always adhere to ethical
principles when providing medical care in clinical
practice, ensuring confidentiality of the patient’s
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de la informacion del paciente, respetando su
autonomia y demostrando de manera perma-
nente sensibilidad y respeto ante la cultura, la
edad, el sexo y las diferencias en las capacida-
des del paciente como ser individual (1).

La educacion de médicos y especialistas supone,
mas alla de la adquisicion del conocimiento y las
destrezas propias de la disciplina, apropiar duran-
te el proceso de formacion la identidad profesional
del médico y el desarrollo de los valores propios de
la profesion. Esta formacion de identidad deberia
constituir uno de los elementos centrales y mas
importantes de la educacion médica (1-3).

El aprendizaje y la apropiacion de los aspectos
éticos y de profesionalismo en la formacion mé-
dica se han logrado tradicionalmente a través de
lo que se conoce como curriculo oculto, es decir,
el ejemplo que el alumno observa en la actua-
cion del dia a dia de sus “modelos”. Esta forma
de aprender, si bien ha funcionado de manera
mas o menos adecuada, no garantiza un pro-
ceso estandarizado y reproducible de aprendi-
zaje; por ello, hoy se exige alinear ese curriculo
oculto en un ambiente de aprendizaje que debe
ser consistente con los valores establecidos y
con los principios que se declaran formalmente
en las instituciones prestadoras de servicios de
salud (1,4,5). Es asi como la educacién médica
actual demanda la inclusion explicita de estas
competencias en los planes de estudio.

Es bien conocido que el profesionalismo es, pro-
bablemente, una de las competencias mas difici-
les de ensenar y evaluar en los estudiantes; esto,
porque el concepto mismo puede tener diversos
significados, en razén de que la cultura, las nor-
mas sociales y las creencias religiosas tienen un
gran impacto sobre los valores y las preferencias
de las personas.

Por eso se hace necesario establecer programas de
formacion de identidad, ética y profesionalismo,
de acuerdo con las nuevas tendencias educativas,
que exigen que la adquisicion de estas competen-
cias se incorpore de manera explicita a las pro-
puestas curriculares, buscando permear la forma-
cién de los estudiantes a lo largo de todo el plan de
estudios, como un elemento fundamental que se
integre a la adquisicion de otras competencias.

information, respecting the patient’s autonomy
and being constantly sensitive to the patient’s
culture, age, gender and individual skills (1).

Educating physicians and specialists goes be-
yond acquiring the knowledge and skills of the
particular discipline by developing the profes-
sional identity of the physician and strength-
ening his/her professional values. Building
this identity should be one of the key and most
important ingredients of medical education
(1-3).

Learning and adoption of ethical and profes-
sional conducts in medical training have tra-
ditionally been achieved through the so-called
hidden curriculum; i.e., the example the stu-
dent observes everyday in the performance of
their “role models”. While this method of learn-
ing has been more or less adequate, it does
not ensure a standardized and reproducible
learning process; hence, this hidden curricu-
lum should now be aligned within a learning
environment consistent with the established
values and principles formally established by
health care providers (1,4,5). Therefore, cur-
rent medical education demands the inclusion
of these competencies in the medical education
curriculum.

We are well aware that professionalism is prob-
ably one of the competencies most difficult to
assess in students. One of the reasons is that
the concept of professionalism itself may have
different meanings depending on culture, so-
cial standards and religious believes that have
a big impact on values and personal prefer-
ences.

Consequently, there is a need to establish pro-
grams for the development of identity, ethics
and professionalism that are consistent with
the new educational trends that demand that
these competencies be explicitly incorporated in
the curricula. The goal is to influence students
throughout their academic training so that these
aspects become part and parcel of other skills
learned.

Exposure to real patients since the early stages
of medical education is considered a key ingredi-
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Se considera importante para desarrollar la iden-
tidad profesional de los estudiantes facilitar la
exposicion a pacientes reales desde los periodos
tempranos de formaciéon, generando asi espa-
cios de reflexion sobre las experiencias vividas,
de modo que se pueda discutir en profundidad
acerca de los aprendizajes de estos encuentros
y del impacto emocional de situaciones especi-
ficas como enfermedad, muerte y discapacidad,
en un proceso donde el docente actiie como un
facilitador (1-3).

Asi mismo, es fundamental proveer experiencias
con pares, profesores y equipos multidiscipli-
narios, que permitan reflexionar sobre aspectos
relacionados con la adquisicion de identidad, de
ética y de profesionalismo.

Se debe tener en mente, ademas, alinear las es-
trategias de evaluaciéon con el tipo de aprendi-
zaje alcanzado por el estudiante, incluyendo en
este proceso a pacientes, docentes, pares, otro
personal de salud y al mismo alumno.

Los escenarios de formacion médica y de espe-
cialistas deben garantizar una practica en la cual
el altruismo, la responsabilidad con los pacien-
tes, la sociedad y la profesién, el compromiso
con el aprendizaje continuo en busqueda de la
excelencia, el cumplimiento del deber, el honor,
la integridad y el respeto por los demas sean la
norma. Sin embargo, las exigencias actuales del
sistema de salud constituyen una amenaza per-
manente para que esto se logre.

Por lo tanto, es necesario ser creativos en el di-
sefno de asignaturas y practicas, de modo que
se busque proveer a los estudiantes espacios de
formacion ética, estimulando la creacion y sos-
tenimiento de codigos de honor y de ceremonias
que generen un compromiso con el desarrollo y
el mantenimiento de los principios éticos y pro-
fesionales fundamentales (1-4).

Hoy mas que nunca se hace necesario hacer
especificos los mensajes del curriculo oculto,
favoreciendo espacios de reflexion sobre las ex-
periencias vividas en la practica clinica y ofre-
ciendo retroalimentacion tras la evaluacion del
propio comportamiento profesional del estu-
diante, invitando a la reflexion y manteniendo

ent for the development of a professional iden-
tity. This generates opportunities to reflect on
experiences lived, to discuss the lessons learned
at length, and the emotional impact of specific
situations such as disease, death and disability
where the professor plays the role of a facilitator
(1-3).

It is also key to provide experiences among
peers, professors and multidisciplinary teams to
discuss matters pertaining to the acquisition of
an identity, ethics and professionalism.

Furthermore, the evaluation strategies should
be aligned with the type of lessons learned by
the student, including in this process patients,
educators, peers, other health care workers and
the student himself.

The environments for medical and specialized
training must ensure altruism, responsibility
for the patient, society and the profession and
a commitment to continuous education in the
search for excellence, where the performance of
duty, honor, integrity and respect of others shall
be the rule. However, the current health care
system requirements represent a threat to the
achievement of these goals.

Therefore, creativity if of the essence in de-
signing curricular activities and practices so
that students are provided with the appropri-
ate environments for the development of eth-
ics, promoting the establishment and mainte-
nance of codes of honor and ceremonies that
generate a commitment to and maintenance of
the fundamental ethical and professional prin-
ciples (1-4).

The need to deliver specific messages of the hid-
den curriculum is today more necessary than
ever before, promoting opportunities to reflect on
the experiences of clinical practice and provid-
ing feedback on the evaluation of the student’s
professional conduct, with a view to reflect and
maintain a follow-up strategy throughout the
educational process, under the guidance of a
teacher who provides permanent counseling
and support to the student, in addition to being
a role model (4).
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una estrategia de seguimiento a lo largo de todo
el proceso de formacion, con un docente que a
través de la tutoria y consejeria permanente sea
soporte continuo del alumno y se constituya,
ademas, en un modelo (4).

Adicionalmente, es fundamental crear ambien-
tes colaborativos de aprendizaje, comprometidos
con la excelencia y el mejoramiento continuo.

Pero ¢con el actual sistema de salud sera posible
lograr toda esta propuesta de formacion en ética
y profesionalismo para alcanzar la competencia
fundamental del médico y del especialista?, ¢sera
posible llegar al justo equilibrio entre el derecho
del paciente a recibir una atencion humanitaria
con los mas altos estandares de calidad y las exi-
gencias del sistema, que impone a los profesio-
nales la atencion en tiempo muy limitado, con
constriccion importante de los recursos y con una
aproximacion apenas parcial del enfermo?, ¢sera
que este es un problema que solamente tendran
que considerar las instituciones dedicadas a la
formacion de recurso humano?

La situacion exige creatividad por parte de las
instituciones universitarias para disefiar asig-
naturas que logren desarrollar las competencias
en ética y profesionalismo que debe adquirir el
profesional médico o el especialista en forma-
cién, junto con una decidida participacion de las
instituciones prestadoras de servicios de salud
en convenio con las universidades para facilitar
a los estudiantes la experiencia clinica significa-
tiva. Esto implica alinear los objetivos de forma-
cién universitaria con los de la practica, en una
constante conversacion entre la academia y los
centros de atencion en salud.

Es necesario por parte de las universidades ha-
cer explicito dentro de sus objetivos que hoy la
ensefanza y la evaluacion del profesionalismo
no ocurren por azar, y recordar en la conver-
sacion con las instituciones con las que tienen
convenio que los pacientes esperan médicos y
especialistas que tengan un comportamiento
ético y profesional incuestionable, caracteristica
que esta asociada con mejores desenlaces en las
diferentes problematicas en salud.

Las estrategias que podrian facilitar la ensefian-
za de las competencias en ética y profesionalis-

Moreover, the development of collaborative
learning environments, committed to excellence

and on-going improvement is fundamental.

But, would it be possible to meet this goal of
ethical training and professionalism to accom-
plish the core competency of the physician and
the specialist under the current health care sys-
tem? Would it be possible to strike a fair bal-
ance between the right of the patient to receive
humanitarian care with the highest standards of
quality and the demands of a system that limits
the length of time that the physician devotes to
the patient in addition to considerable limita-
tions of resources and a fragmented approach
of the patient? Is this an issue to be dealt with
only by the institutions devoted to the training
of human resources?

The situation requires that universities be-
come creative in the design of curricular activi-
ties aimed at developing ethical behaviors and
professionalism of the medical professional or
trainee specialist, jointly with a determined par-
ticipation of health care providers and universi-
ties that agree to deliver a meaningful clinical
experience to the students. This entails aligning
the goals of university training with the goals
of medical practice, in an on-going conversa-
tion between the academia and the health care
centers.

Universities must explicitly develop the aware-
ness that the teaching and evaluation of pro-
fessionalism is not haphazard and stress in
the discussions with health care providers
that patients expect to be served by physi-
cians and specialist with an unquestionable
ethical and professional behavior that results
in the best outcomes in terms of health re-
lated matters.

The strategies that could facilitate the teachings
of ethical and professional competencies include
lectures, discussion groups, role-play, simulated
patients, team learning and clinical experience,
all within an environment that favors discussion
and analysis. Several of these strategies shall be
planned jointly with the professionals who as-
sist students in their undergraduate and gradu-
ate training practice (2).
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mo incluyen conferencias, grupos de discusion,
juegos de roles, uso de pacientes simulados,
aprendizaje en equipo y experiencia clinica, todo
esto acompanado de espacios de discusiéon y
reflexion. Varias de estas estrategias deberian
ser planeadas en conjunto con los profesionales
que acompanan practicas formativas de los es-
tudiantes de pregrado y de posgrado (2).

Las estrategias de evaluacion deben alinearse con
la competencia que se esta desarrollando en los
alumnos e involucrar a diversos actores dentro del
proceso de formacion del estudiante y atencion
del paciente, de modo que se logre un ejercicio
evaluativo integral desde diversas miradas (3).

En conclusién, la adquisiciéon de competencia
profesional y ética en los médicos y especialis-
tas requiere un proceso formativo que deberia
inculcar en los estudiantes el interés por con-
vertirse en agentes de cambio, con la autori-
dad y la habilidad para transformar la socie-
dad donde ejerceran su profesion, teniendo en
cuenta que los pacientes son seres sociales co-
nectados con sus familias y comunidades, lo
que le imprime a la relaciéon médico-paciente
una identidad muy particular, ya que algunas
veces se logra curar la enfermedad, y otras, ali-
viar las molestias, pero siempre se deberia po-
der proveer cuidado compasivo y acompanar al
enfermo en su proceso.
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