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RESUMEN

La educacién superior se encuentra enfrascada en un constante proceso de mejoras en la calidad de la ensefianza. La carrera de
medicina no se encuentra ajena a esta situacion y busca alternativas que acerquen cada vez mas a los estudiantes de pre grado a un
entorno similar al que se enfrentaran una vez que estén graduados. Una alternativa ideal a los problemas de espacio hospitalario
son las discusiones de casos clinicos donde si se sigue una metodologia correctamente estructurada se logra acercar a los
estudiantes a las situaciones reales de la practica médica cotidiana. Se realiza una revision bibliografica con el objetivo de
identificar y dar a conocer los elementos organizativos y metodolégicos que se deben de seguir para llegar a la feliz realizacién de
la discusion de casos clinicos.
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ABSTRACT

Higher education is involved in a constant process of improvements in the quality of education. The medical career is not unaware
of this situation and seeks alternatives that will bring more and more students of undergraduate students to an environment similar
to the one they will face once they graduate. An ideal alternative to the problems of hospital space are the discussions of clinical
cases where, if a properly structured methodology is followed, students are brought closer to the real situations of daily medical
practice. A bibliographic review is carried out with the objective of identifying and making known the organizational and
methodological elements that must be followed to arrive at the successful completion of the discussion of clinical cases.

Keywords: Clinical cases, learning, medicine, problems, teaching.

INTRODUCCION

La alocucion latina Primum non nocere, atribuida a
Hipécrates, ha pasado por muchas traducciones, con
pequefias diferencias. Algunos niegan la autoria de la frase al
"Padre de la Medicina"; pero todos se basan en el principio
de lo primero es no hacer dafio. No obstante, cualquiera que
sea su origen, la idea se perpetda en los principios éticos que
rigen la actuacion médica.

Se reporta una creciente preocupacion por la seguridad de los
pacientes; ideando estrategias que garanticen, de la mejor
forma posible, su proteccién ante la aparicién de posibles
errores médicos. Se han creado espacios como el Espacio
Europeo de Educacion Superior, que funciona como un ente
supervisor de la calidad de la educacién superior. Otro de los
avances alcanzados en este sentido es la implementacion y
aprobacion de bases legales; las mismas protegen a los
pacientes en relacion con posibles iatrogenias médicas.™?

Es por esto que se pretende que la medicina avance hacia la
practica de una praxis relacionada con los principales
descubrimientos cientificos; en este sentido surge la medicina
basada en evidencias (MBE) como la herramienta que
garantiza que todo accionar médico este sélidamente basado
en investigaciones que garanticen la adecuada conducta a
seguir con un paciente. Uno de los métodos mas utilizados en
la actualidad de la MBE es el aprendizaje basado en
problemas.?

Dentro del aprendizaje basado en problemas, el método de
discusiones de casos clinicos permite situar al estudiante de
medicina en un contexto muy parecido al que se enfrentara
en su vida como médico; este método propicia que el mismo
aprenda a través de la prueba y el error, evitando el riesgo

que representaria este entrenamiento directamente con el
paciente.’

Existe un consenso universal en cuanto a la necesidad de
ensefiar a pensar en todos los niveles de educacion; lograr
que el estudiante se comprometa con su aprendizaje,
garantiza que aprenda a aprender.”® Actualmente se tratan de
implementar métodos de ensefianza-aprendizaje que
involucren, cada vez mas, al estudiante en la adquisicién de
sus propios conocimientos.>®

En educacion médica es importante que los educandos
apliquen los conocimientos tedricos para lograr adquirir
habilidades. El estudiante debe desarrollar: pensamiento
critico, capacidad para trabajar en equipo, logro de un
aprendizaje autbnomo y toma de decisiones; capacidades que
le permitirdn desarrollar con éxito la razon de ser de todo
médico: la atencién correcta a los pacientes.”®

La pedagogia tradicional aboga por métodos de ensefianza
eminentemente expositivos, donde el profesor es el
transmisor de conocimientos, mientras que el alumno se
comporta como receptor y reproductor de los mismos, la
relacion profesor — alumno es autoritaria y unidireccional,
por lo que la comunicacién entre ambos esta practicamente
ausente.”*!

Ante las insuficiencias detectadas en esta concepcion de la
pedagogia tradicional, surgen, ya en el siglo XX, alternativas
pedagogicas caracterizadas por una lucha abierta contra el
dogmatismo del aprendizaje memoristico. Estas tendencias,
con algunas diferencias, se dirigen al rescate del alumno
sujeto de aprendizaje, asi como al reconocimiento de las
potencialidades creativas desarrollables en él.*2
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El empleo de casos de situaciones profesionales en la
ensefianza constituye una estrategia interventiva, utilizada
para favorecer el aprendizaje de competencias y habilidades,
defendida por la mayoria de los autores.™

Actualmente este enfoque es muy utilizado en areas del
conocimiento, tales como: administracion, negocios, leyes,
medicina y otras ciencias.”

Las discusiones de casos clinicos, constituyen una
herramienta pedagdgica fundamental en la ensefianza de la
medicina; este método resulta atractivo y motivante para los
estudiantes, al acercarlos al entorno real donde se desarrollara
su vida profesional; de este modo se entrena ante situaciones
a las que, seguramente, se enfrentara una vez egresado.”®

Cada paciente constituye un problema, al cual el médico
debera aplicar el método clinico en todo su rigor; lo
constituye una premisa imprescindible para poder desarrollar
acciones que logren la solucion del problema. Con las
discusiones de casos clinicos, ya sean reales o simulados, el
estudiante logra el entrenamiento para adquirir las
habilidades y competencias necesarias.***°

Teniendo en cuenta la importancia que tiene la preparacion
correcta de los futuros profesionales médicos se decide
realizar esta revision bibliografica con el objetivo de
identificar y dar a conocer los elementos organizativos y
metodoldgicos que se deben de seguir para llegar a la feliz
realizacion de la discusion de casos clinicos.

METODOS

Se realizd una revision bibliografica sobre conocer los
elementos organizativos y metodolégicos que se deben de
sequir para llegar a la feliz realizacién de la discusion de
casos clinicos en Internet. La busqueda se orient6 a articulos
publicados fundamentalmente en los Gltimos 5 afios sin hacer
distinciones de idioma. Como resultado de esta se obtuvieron
59 articulos que se tamizaron con el propdsito de conservar
solo aquellos que se enmarcaban en describir los elementos
organizativos y metodolégicos para la realizacion de
discusion de caos clinicos. De esta manera el estudio se
circunscribio a 39 articulos.

Se consultaron las bases de datos de sistemas referativos
MEDLINE, Scopus, PubMed y SciELO con la utilizacién de
descriptores en inglés y en espafiol utilizando los términos
aprendizaje, ensefianza, casos clinicos, medicina y
problemas. Se incluyeron articulos en idiomas ingleés,
portugués y espafiol. Se revisaron un total de 37 revistas con

impacto internacional, indexadas en la Web of Sciencies,
Scopus, Scielo, Redalyc y Latindex relacionadas con este
tema.

Los topicos consultados en la revision estuvieron referidos a
los elementos metodoldgicos y organizativos indispensables
para la correcta realizacién de la discusion de casos clinicos.
Las revistas que mayor representatividad de articulos
tuvieron fueron la Revista Educacion Médica Superior con
24,67 % del total articulos revisados.

Para el procesamiento de la informacién se elabor6 un
cuaderno para la recoleccién de datos, a través de Microsoft
Office Excel 2012, donde se confecciond un documento que
recogié todas las revistas analizadas y la cantidad de articulos
relacionados con la referida temética hallada en ellas.

DESARROLLO

Christopher Columbus Langdell ha sido considerado el
primero en aplicar el método de discusiones de casos en la
ensefianza. Este profesor de la carrera de derecho en la
Universidad de Harvard, hacia que los estudiantes leyeran
casos en lugar de leer libros de textos.***2

Durante la década de los afios 30 igual método fue utilizado
en Ciencias Administrativas. En la actualidad esta tendencia
se encuentra en auge creciente en todo el mundo como una
herramienta didactica imprescindible en el proceso de
ensefianza aprendizaje.'"*?

En las Universidades médicas existen barreras sociales,
culturales, religiosas y legales que obstaculizan la
adquisicion de experiencia en la relacion estudiante —
enfermo. Esta infranqueable barrera puede ser trascendida a
través de simuladores y en un nivel mas complejo del
proceso educativo, mediante la discusion de casos. EI método
se nutre de la historia de pacientes reales, o simulados por el
docente, para alcanzar los objetivos establecidos.

Los estudios de casos utilizan modelos de aprendizaje
colaborativos,’®*” y el aprendizaje basado en problemas
(ABP), focos centrales para proporcionar relevancia a los
temas tedricos.™®

Es imprescindible que cada docente sea capaz de preparar
los casos clinicos que serviran para el ABP, de modo que se
cumplan los objetivos establecidos. Este método constituye
una poderosa herramienta didactica, que a la vez es el eje
central del método activo de aprendizaje.” En los nuevos
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modelos de ensefianza de la medicina, se propone que los
casos clinicos se empleen desde los primeros afios de
estudio.” La discusion de casos es bien aceptada por alumnos
y docentes, lo cual es muy favorable para su implementacién
en un programa basado en competencias.*®

La docencia en medicina pretende que el estudiante sea capaz
de utilizar los conocimientos para resolver problemas,
comunicarse, trabajar en equipos y decidir conductas;
habilidades sustentan el quehacer del futuro médico, ya que
la solucién de problemas de salud es el eje central que
marcara su actuacion.

Para llevar a feliz término las discusiones de casos clinicos,
debemos tener en cuenta algunos aspectos organizativos y de
metodologia; el docente debe sistematizar la preparacion de
cada encuentro, mediante una serie de pasos recomendados a
sequir.

Estos aspectos, a desarrollar de forma consecutiva, serian:

Elementos preparatorios: el profesor debe tener en cuenta el
nivel en que se encuentra el estudiante y centrar su atencion
en los contenidos definidos en la malla curricular y
programas de asignaturas. Seguidamente seleccionar qué
paciente es adecuado para que el estudiante pueda apropiarse
de los conocimientos y habilidades necesarias mediante la
discusion colectiva.

Si al momento de la discusiéon, no existiera el referido
paciente, el docente debe, basado en su experiencia, construir
un caso simulado, émulo del real.**°

Una vez realizado el resumen del caso, debe ponerse en
conocimiento de los estudiantes, otorgdndoles el tiempo
suficiente para que, de forma auténoma, preparen la
discusion. Posteriormente, mediante una verdadera lluvia de
ideas, los estudiantes intentaran resolver el problema de
salud, bajo la guia del docente y utilizando como herramienta
el método clinico.'*™

Estudiantes de ciencias basicas que han utilizando estas
técnicas al llegar a afios superiores poseen un mayor
reconocimiento y comprensién de la enfermedad y sus
caracteristicas.™

Una vez logrado el escenario preparatorio de la discusidn, se
comienza el ejercicio. En un local, con las condiciones
apropiadas, se reunen los estudiantes y el docente para

realizar la discusion del caso clinico; se inicia con la lectura
resumida del caso y la aclaracién, por el docente, de dudas,
conceptos, y términos expresados por los estudiantes.'®*

Finalmente, durante el desarrollo de la discusion del caso, se
recomienda seguir el siguiente orden:

e Planteamiento
correspondiente.

e Andlisis etioldgico del sindrome planteado.

e Planteamiento de la hipdtesis diagnostica del caso

e Establecimiento del plan de investigaciones necesarias
para confirmar la hipétesis diagnostica.

e Establecimiento de la estrategia terapéutica acorde con el
diagndstico planteado

e  Presuncion del prondstico del caso en cuestion.

sindrébmico con su justificacion

16-19

Este ejercicio didactico es complejo, el docente debe utilizar
Su experiencia para intervenir, guiar un razonamiento y
desestimar o estimular ideas o razonamientos de los
educandos.

El caso clinico representa una herramienta fundamental en
ciencias clinicas; su utilizacion en las disciplinas bésicas
contribuye a que el estudiante se familiarice con el ABP y lo
aplique posteriormente en la resolucién de problemas.*®

Esta estrategia es una forma de practicar la medicina que
resta importancia a la intuicion y a la experiencia clinica no
sistematica, como motivos suficientes para la toma de
decisiones clinicas.?%

El método clinico no es mas que el método cientifico
aplicado a la practica de la medicina. Si el alumno se
familiariza con él, adquiere habilidades, desarrolla
pensamiento ldgico y abstracto, logra solucionar problemas
de salud, bases de una actuacion profesional con rigor
cientifico.*%

En relacion al desarrollo de las competencias genéricas, se
conoce que las actividades vivenciales, como la simulacion
clinica, las favorecen. Entre estas competencias se destacan,
ademas del pensamiento critico, la resolucién de problemas,
el trabajo en equipo y la autodireccion, para la mejora
continua a partir de la retroalimentacion®

Por otro lado, se ha observado que la simulacion clinica,
entendiéndose en este caso la preparacién de un paciente
imaginario, es empleada con frecuencia en la formacion del
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personal de salud. Esta practica permite desarrollar
habilidades y destrezas en pacientes simulados, lo cual
propicia un entorno seguro para el estudiante, sin poner en
riesgo al enfermo.?"#

El proposito de la simulacién de casos radica en contribuir al
cumplimiento de los objetivos formativos, de dificil
consecucion en las condiciones reales de la practica
médica.24 Este método busca dar a los estudiantes la
oportunidad de relacionar los conocimientos teéricos del
curso con ambientes de aplicacion practica.” %

Se pueden resumir las ventajas del método de discusion de
casos clinicos, como sigue: permite a los estudiantes aplicar
sus conocimientos en un contexto de situaciones reales de la
practica profesional, lo que constituye una de sus mayores
ventajas. Este método representa una buena oportunidad para
que los estudiantes pongan en practica habilidades analiticas,
toma de decisiones, observacion, escucha, diagnéstico y
participacion en procesos grupales.”*?®

A medida que los estudiantes discuten el caso, los
conocimientos adquiridos previamente se van enriqueciendo
con los conocimientos aportados en la discusion grupal. Los
estudiantes crean nuevas asociaciones entre las lineas
cognitivas de los conceptos viejos y los conceptos nuevos.
Entre més ligas sean creadas, los estudiantes seran mas
capaces de recuperar informacién de la memoria. %

Asi el aprendizaje ocurre dentro de un contexto similar a
donde sera aplicado; mientras que el problema y su solucidn,
seran referentes para el estudiante una vez iniciada su labor
profesional.'®*®

Las principales ventajas de las discusiones de casos para el
alumno, son: adquisicién de conocimientos, desarrollo de
habilidades, como pensamiento critico, capacidad de analisis,
sintesis, evaluacion, argumentacion, toma de decisiones,
interaccion con otras personas y comunicacion verbal.
También pueden formar actitudes, dentro de las que se
encuentran:  flexibilidad ante diferencias personales,
seguridad, sensibilizacion a las necesidades del entorno y
comprension de fendmenos y hechos sociales mediante el
acercamiento con la realidad.

Esta forma de ensefianza también representa ventajas para el
profesor,’®*® pues resulta un aliado para promover la
participacion activa de los estudiantes; el guia deja de ser un
mero evaluador de conocimientos, convirtiéndose en

orientador, en un dmbito exento de riesgo para los pacientes
16-19

Como todo método, las discusiones de casos no estan exentas
de desventajas, los autores consideran que la principal es que,
ningin caso clinico puede sustituir completamente la
presencia del paciente. Ante un caso real el estudiante puede
constatar los signos clinicos, teniendo en cuenta que una
misma enfermedad se presenta de forma diferente en
distintos individuos. Esta desventaja se ve minimizada al
realizar una correcta preparacion del caso. También existe la
posibilidad de que el estudiante prepare el caso, mediante la
observacion directa del paciente y la blsqueda, interpretacién
y critica de exdmenes realizados.

CONCLUSIONES

La discusion de casos clinicos ha mantenido auge e interés.
Se encontraron coincidencias en relacién a los elementos
organizativos y metodoldgicos necesarios para la realizacion
de las discusiones. Existe consenso de que este metodo
incrementa la adquisicidn de conocimientos y habilidades en
los educandos. Se mantiene la opinién de que es necesario
enfrentar al estudiante a situaciones reales o simuladas, que
estimulen su capacidad creadora, de pensamiento critico, de
trabajo en equipo y de toma de decisiones acertadas,
entrenamiento que les permitira una actuacion 6ptima ante
las realidades donde transcurrird su vida profesional.
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