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Articulacion de universidad, hospital y sociedad cientifica

Eduardo B. ARRIBALZAGA

Resumen. La formacién de un recién graduado que busca convertirse en un especialista reconocido exige una visién y un
acuerdo entre los distintos participantes, como la comunidad, la universidad y el propio individuo interesado en su propia
educacion/formacion. Conceptualmente, articular la universidad, el hospital y la sociedad cientifica se refiere a la
colaboracién y la sinergia entre estas tres entidades claves en el ambito de la educacién, la investigacién y la atencién
médica. Asi, se obliga continuamente a replantear estrategias educativas diferentes y actualizables de forma permanente
al enfrentar problemas y necesidades cada vez mas complejos, muchos de ellos sin respuestas atn. Facilitar la cooperacién
para promover el avance de la ciencia médica con una real y concreta red de cooperacién entre estas tres instituciones
permite un beneficioso compromiso mutuo a lo largo del tiempo para alcanzar asi el objetivo de ofrecer un mejor servicio
a la sociedad no médica.

Palabras clave. Educacion. Hospital. Medicina. Salud publica. Sociedad cientifica. Universidad.

Articulation of university, hospital and scientific society

Abstract. The training of a recent graduate who seeks to become a recognized specialist requires a vision and agreement
between the different participants such as the community, the university and the individual himself interested in his or her
own education/training. Conceptually, articulating the university, the hospital and the scientific society refers to the
collaboration and synergy between these three key entities in the field of education, research and medical care. Thus, it is
continuously forced to rethink different and permanently updatable educational strategies when facing increasingly
complex problems and needs, many of them still unanswered. Cooperation to promote the advancement of medical
science with a real and concrete network between these three institutions allows for a beneficial mutual commitment

over time to achieve the goal of offering a better service to the non-medical society.
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Introduccion

La salud y la educacién destacan como principales
sectores asociados naturales en el progreso de la
comunidad.

La formacién de un recién graduado que busca
convertirse en un especialista reconocido, en este
caso como médico cirujano, exige una visién y un
acuerdo entre los distintos participantes, como la
comunidad, la universidad y el propio individuo in-
teresado en su propia educacién/formacién [1], a
pesar de la incertidumbre existente en el momento
actual para plantear una estrategia humanitaria.

Segun el Diccionario de la Real Academia Espaiio-
la (version de 2023), articular es construir algo combi-
nando adecuadamente sus elementos, y sus sindni-
mos son estructurar, organizar, concertar y relacionar.

Conceptualmente, articular la universidad, el
hospital y la sociedad cientifica se refiere a la cola-
boracién y sinergia entre estas tres entidades claves
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en el ambito de la educacién, la investigacién y la
atencién médica. Hoy, la Humanidad se enfrenta a
mentes pospaleoliticas, instituciones medievales y
tecnologia de los dioses debido a la incesante y coti-
diana cantidad de recientes conocimientos cientifi-
cos. En consecuencia, esto obliga continuamente a
replantear estrategias educativas diferentes y actua-
lizables en forma permanente al enfrentar proble-
mas y necesidades cada vez mas complejos, mu-
chos de ellos sin respuestas atn, soslayar los cldsi-
cos modelos formadores y adoptar una educacién/
formacién basada en competencias establecidas en
conocimientos renovados.

Es necesario, entonces, recordar una breve des-
cripcién de cdmo cada uno de estos universos pue-
den interactuar y beneficiarse en una mutua cola-
boracién. La falta de conocimiento y confianza so-
bre esas nuevas tecnologias es una de las principa-
les barreras para ejecutar satisfactoriamente su ar-
ticulacion vy, por lo tanto, existe una obligaciéon de
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formacién médica formal y coordinada entre estas
instituciones con el objetivo claro y preciso de pro-
mover la adquisicién de habilidades, conocimien-
tos y actitudes al utilizar las nuevas herramientas
tecnologicas de manera efectiva y ética. Al imple-
mentar esos nuevos procedimientos diddcticos y
curriculares para articular teorfa y practica, las ins-
tituciones mencionadas tienen un papel esencial en
la educacién/formacion de los médicos recién gra-
duados ante problemas y necesidades con cambios
en la atencién sanitaria, los sistemas de salud y la
estructura de ensefianza-aprendizaje.

Universidad

Si bien la sociedad crea la universidad para que se
ocupe de los problemas relativos a los conocimien-
tos, su ampliacion y transmision, tiene por meta la
formacién armonica de un hombre integral, ética y
culturalmente, mediante objetivos como la docen-
cia, la investigacion y el servicio.

La educacién es una de las funciones indelega-
bles de inestimable calidad para estudiantes de me-
dicina, enfermeria y otras disciplinas relacionadas
con la salud, innovando (sin improvisar), evaluando
(esencial para medir errores y corregirlos) y arries-
gando (mediciéon de los efectos colaterales de las
decisiones que surjan) mediante nuevas técnicas de
ensefianza-aprendizaje [2]. Para desempenar esa
funcioén, la universidad debe aislarse de toda pre-
sion e influjo inapropiado para ocuparse de manera
libre y objetiva de los problemas del conocimiento.
Al mismo tiempo, no puede aislarse de la sociedad
de la que forma parte en la que tiene sus raices y en
la que una gran proporcién de esos conocimientos
encuentra su significado. Persiste el riesgo de que
cuanto mds se interese la universidad por los pro-
blemas de la sociedad, mas se sujete a las tensiones
y los conflictos de esa sociedad. Precisamente, no
se puede seguir formando a los profesionales con
los mismos programas, metodologias y contenidos
que hace mis de 50 afos, sin concebir situaciones
nuevas e inesperadas como el surgimiento de pan-
demias, catédstrofes climatoldgicas o avances tecno-
légicos. Necesariamente surge la exigencia de ofre-
cer programas de educaciéon de mejora continua
con control de calidad como formas de capacita-
cién para reconocer a un especialista adiestrado,
actualizado y responsable de forma progresiva y
auténoma con claro dominio del ejercicio profesio-
nal en una definida habitualidad préctica.

El concepto de la funcién de servicio de la uni-
versidad, cualquiera que sea la forma que adopte, es

fundamental cuando se considera la conveniencia
de ampliar las relaciones entre la universidad y la
sociedad. Mediante el servicio se constituye en par-
te integrante y complemento necesario de la edu-
cacion y la investigacion. Por lo tanto, una funcién
no menos trascendente es promover y transferir
las investigaciones innovadoras para colaborar con
hospitales y sociedades cientificas al realizar estu-
dios que mejoren la practica médica, ya sea ésta ex-
perimental, bésica, clinica o poblacional [3]. Hay
una inevitable colaboracién multidisciplinaria e in-
terprofesional necesaria para trabajar y aprender jun-
tas compartiendo entornos y momentos de aprendi-
zaje comunes.

Las universidades y su profesorado deben abrir-
se al progreso y la busqueda de rigor cientifico y de
verdad, pero, simultdneamente, muchas se com-
portan como conservadoras, cuidan la tradiciéon y
no arriesgan sus estilos de ejercer la docencia. Esto
supone que las cualidades que caracterizan las rela-
ciones entre las generaciones de nuevos estudiantes
y las del profesorado, como, por ejemplo, la curiosi-
dad, el respeto, la critica, la denuncia y la diversidad
en las formas de entender el mundo, serian también
las que identifican esta tensién entre innovacién y
tradicién, que en sus mds nobles acepciones han
caracterizado a las mejores universidades a lo largo
del tiempo. Es imperioso e imprescindible que la
universidad genere mentes nuevas, creativas, des-
piertas y alertas con vocacion de servicio, y que en-
sefie a encontrar la informacién relevante para to-
mar decisiones basadas en ella.

A las universidades y a los universitarios no les
faltan estimulos que les orienten hacia el cambio,
pero puede faltar esa voluntad de cambio y garantia
de contribuir a la mejora y a una necesaria actuali-
zacidn ética. Asi, la conciencia ética y la alfabetiza-
cion digital emergen como requisitos indispensa-
bles para los futuros profesionales de la salud. Tal
falta de nitidez sobre lo que es ‘mejora’ en el mundo
universitario genera prudencia ante los cambios en
general, y, en especial, ante los que no conllevan de
forma clara mds ayudas o recursos al profesorado
para la promocion de la investigacién o de la do-
cencia de calidad. Entre estos cambios se ubican los
que pueden derivarse del proceso de incorporacion
de acciones orientadas a la formacién en valores o de
aprendizaje ético en el mundo universitario: el ob-
jetivo no sélo se limita a la formacién deontoldgica
del médico especialista, sino también a contribuir
en la mejora continua de su formacién personal en
sus dimensiones cientifica, ética y moral.

Asi como es una fortaleza la historia de la uni-
versidad con un legado sélido y logros significativos
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con credibilidad y prestigio, también su papel den-
tro de la comunidad es una oportunidad que le per-
mite influir y colaborar con un nuevo proyecto al
concertar mancomunadamente con el hospital y la
sociedad cientifica la posibilidad de actuar en bene-
ficio exclusivo de la sociedad donde esta estableci-
da. La apertura a la innovacidn, el pensamiento cri-
tico y el rigor cientifico produce avances significati-
vos, al ofrecer instruccidon de calidad centrada en la
formacidn ética y cultural de los estudiantes, esen-
cial para la educacién de profesionales competen-
tes y responsables con posibilidades de desarrollar
programas de educacién continua y capacitacion
de calidad para mantenerse actualizada y relevante.

La poca o nula capacidad de evaluar las prestacio-
nes educativas, asistenciales o de investigacién, con
escasa proyeccién hacia la comunidad, es una debili-
dad de este conjunto indispensable de instituciones
que hay que considerar. A pesar de todas estas dife-
rencias y obstaculos, los médicos residentes de ciru-
gfa, por ejemplo, siguen formandose en el dia a dia
bajo las indicaciones de sus maestros, viendo cémo
lo hace el residente con mayor experiencia, ayudan-
do en los procedimientos basicos primero y mas
complejos después, y, finalmente, realizando los pro-
cedimientos hasta desarrollar la confianza y la expe-
riencia necesarias para hacerlos de manera indepen-
diente. La piedra angular de su formacién sigue sien-
do el antiguo método de ver, ayudar y hacer, que, a
pesar de sus claroscuros, ha permanecido vigente,
demuestra ser eficiente y cumple con las expectati-
vas formativas de los nuevos especialistas.

Finalmente, existen amenazas, como la real si-
tuacion econdémica-social o la aparicién de emer-
gentes (climdticos, econdémicos y pandemias) que
ponen en jaque a este tripode institucional tan im-
portante para la sociedad. Igualmente, es una ame-
naza que la universidad, exclusivamente preocupa-
da por los universitarios, profesores y alumnos, por
logica deformacién profesional, se convierta de un
medio a un fin en si mismo, separdndose del con-
texto al cual pertenece por definicién, que es la co-
munidad. La universidad asi aislada pretende ser
cientifica, pero le falta el alma de la ciencia, el calor
humano. La universidad politizada es una platafor-
ma ideolégica, no un agente de cambio. Ninguna de
las dos cumple con el requisito de servir a la socie-
dad. Es imprescindible, entonces, entender que ne-
cesita una estructura, un conjunto de partes que
actie armdnicamente para desarrollar una funcién
especifica, como es formar a los integrantes biomé-
dicos del equipo de salud.

La facultad o escuela de medicina, como repre-
sentante de la universidad, debe correlacionar sus

acciones con los requerimientos de los organismos
administrativos de salud, al ser importante en la
confeccion de un plan nacional de salud para esta-
blecer una politica de educacién médica actualiza-
da. Lo tnico que se exige a la universidad es que sea
respetable y eficaz, esté disponible y resulte menos
costosa que las demds organizaciones competentes.

Hospital

En el dmbito asistencial, deberd proveer atencion
médica de calidad y servir como centro de forma-
cion para estudiantes y médicos residentes con di-
ferentes métodos de ensefianza-aprendizaje, pero
en contexto real. Es beneficioso entonces que exis-
tan colaboraciones en ensayos clinicos y estudios
de investigacion en reciprocidad con otras univer-
sidades y sociedades cientificas para, de esta mane-
ra, implementar las innovaciones probadas de las
ultimas investigaciones y descubrimientos para lle-
varlas a la prictica clinica diaria. También los alum-
nos/residentes se beneficiardn si se potencia el con-
tacto temprano con la clinica, el aprendizaje del
profesionalismo [3] y el énfasis de la propia respon-
sabilidad individual en el proceso de aprendizaje.
Efectivamente, el hospital es el lugar adecuado,
con una capacidad asistencial instalada, que permi-
te la implementacién de un aprovechamiento orde-
nado y completo para la docencia, incluso la inves-
tigacion. La asociacion de la docencia con la presta-
cién de un servicio asistencial es la clave, ya que ata
la docencia a la realidad y descentraliza el aprendi-
zaje, porque el sistema de salud es tnico, al ser el
enfermo un todo, y, por lo tanto, la medicina es una
sola, ya que el enfermo presenta facetas biolégicas,
espirituales, psiquicas y sociales. Por eso, la ense-
nanza de ser médicos a través de la participacion
activa y del ejercicio de responsabilidades reales, es
decir, con el enfermo, sélo puede brindarse plena-
mente en el hospital y formarse mediante el méto-
do cientifico para investigar la realidad de ese en-
fermo con el seguimiento de estindares previa-
mente definidos y validados [4,5]. No es un proble-
ma de volumen de asistencia, sino de voluntad y
decisién de ser universitario, de comprender qué es
fundamental para la calidad de la asistencia.

Sociedad cientifica

Por dltimo, y no menos importante, la sociedad
cientifica reconoce, mediante normas y directrices,
el desarrollo y la actualizacién del conocimiento
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cientifico aplicado para asegurar la mejor practica
profesional. No tiene dnimo de lucro y su fin es
alentar el estudio, la ensefianza, la investigacion y el
servicio, asi como facilitar, proteger y promocionar
la labor de los profesionales que los ejercen. Debido
a que ese perfeccionamiento es una responsabili-
dad compartida por la universidad y los organismos
de salud, no debe ser marginada si desea participar.
El avance cientifico-tecnoldgico se reconoce al pro-
moverse mediante guias de buenas précticas clini-
cas basadas en la real evidencia cientifica. Cabe re-
cordar que uno de los fines de la sociedad cientifica
es ser un instrumento activo y relevante para servir
dignamente a la comunidad.

Mediante la organizacién de congresos, talleres
y seminarios para la difusién de ese conocimiento
cientifico, se contribuye a la divulgacion en las cien-
cias de la salud de los avances introducidos me-
diante una activa intervencion, no Gnicamente de
sus asociados, en este papel educativo/formativo.
Tiene un papel esencial propiamente en el campo
educacional para establecer la direccién y el sentido
del cambio y del perfeccionamiento ante los nuevos
productos cientifico-tecnolégicos.

Se facilita, de este modo, la colaboracién para
promover el avance de la ciencia médica con una
real y concreta red de cooperacién, un beneficioso
compromiso mutuo a lo largo del tiempo para al-
canzar el objetivo de dar un mejor servicio a la co-
munidad.

Beneficios de la articulacion

En consecuencia, urge un plan articulado para que
los médicos activos adquieran competencias en tres
grandes lineas bdsicas:

— Tener conocimientos técnicos tanto en las espe-
cialidades profesionales como en sistemas de in-
formacién y comunicacién de salud electréni-
cos, inteligencia artificial y analitica de datos,
para incluir estas herramientas en la toma de
decisiones clinicas.

— Asegurar competencias digitales para renovar la
comunicacién en estos nuevos escenarios de re-
lacién médico-paciente.

— Formar en aspectos éticos y legales inherentes a
la medicina del futuro con el acceso, uso y ges-
tién de los datos sanitarios.

Por supuesto que planificar esta formacién en salud
asegura una mejora de la calidad de la atencién
asistencial al integrar la Gltima investigacién y las
mejores prdacticas clinico-quirargicas confirmadas

por la sociedad cientifica correspondiente que per-
sonaliza la responsabilidad asistencial habitual.

Esa formacion debe ser integral para lograr pro-
fesionales de la salud altamente capacitados y ac-
tualizados en la préctica clinica cotidiana. La exis-
tencia de centros de investigacién en las menciona-
das instituciones permite que la investigacion basi-
ca se traduzca rdpidamente en précticas clinicas
perfeccionadas [6], asi como los eventos que sefa-
lan una fortaleza de esta articulacion.

Un suceso que no hay que soslayar es que la di-
fusion del conocimiento demanda una mejora en
su transmision y aplicacién a través de publicacio-
nes, conferencias y otros medios. Son ejemplos
practicos tanto los programas conjuntos de resi-
dencia y becarios (fellowship) entre distintas uni-
versidades y hospitales que permiten la formacién
especializada de posgrado, como los eventos clini-
cos de entrenamiento, asi como la simulacién cli-
nico-quirdrgica en tiempo real o en linea [7].

Desafios

Existen diversos desafios para esta anhelada (y po-
cas veces lograda) articulacién. Uno de ellos es una
comunicacion efectiva con coordinacién factible
entre las tres entidades. Se debe asegurar también
la financiacién adecuada para la investigacion y los
programas educativos, y, asimismo, definir y man-
tener estdndares uniformes en educacion, préctica
clinica e investigacion.

Para abordar estos desafios es necesaria la cola-
boracién efectiva de estas instituciones, al existir
previamente una evaluacién diagnéstica para saber
la situacion real que se vive y establecer que esta ar-
ticulacidn sea eficiente y efectiva y se mantenga en
el tiempo, por estar debidamente habilitada, cate-
gorizada y realmente acreditada para aseverar la
excelencia de su calidad. Se deberian evaluar perié-
dicamente las instalaciones fisicas y el equipamien-
to para garantizar su adecuacion y su calidad para
la formacién de posgrado. De igual forma, consti-
tuir una auditoria definira la existencia de una clara
falta de gestion y dejar de lado la excusa de que ‘una
cosa es administrar y otra muy distinta es gestionar’

La planificacién de mejoras en la comunicacion,
con reuniones periddicas entre las tres institucio-
nes, ya sean presenciales o virtuales a través de dis-
tintas plataformas digitales, facilitara el control de
calidad, la mejora continua o la creacién de indica-
dores/estandares minimos de calidad en activida-
des docentes, asistenciales o de investigacion, en
muchos casos apoyados en encuestas anénimas de
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satisfaccion de los propios miembros de las institu-
ciones participantes. Servird, ademds, como infor-
macidn autorizada y actualizada para la comunidad
no médica. Debe integrarse sin hacer distincion al-
guna entre lo puablico (estatal) o lo privado, por no
ser compartimentos aislados.

Asi, se podrad llegar a la ecuacién que permita ex-
presar la satisfaccion de todos los integrantes de esta
articulacion, fiel reflejo de la realidad que se vive:

Satisfaccién de cumplidas
las expectativas = x 100
planteadas

La articulacién entre universidad, hospital y so-
ciedad cientifica no puede esperar mds, porque la
sociedad lo reclama definitivamente para afirmar
su bienestar y fomentar la credibilidad en estas ins-
tituciones mas alld de cualquier ideologia, creencia
o posicién econdmica-social. Hay que recordar que
el médico debe honrar la justicia social, promover
la adecuada distribucién de recursos para atender la
salud y suprimir toda discriminacién en la atencidn.
Los cambios que se propongan no son faciles de
abordar y demandan tiempo y esfuerzo de todos los
implicados, porque, si se hace de forma improvisa-
da y rdpida, es inevitable el fracaso debido a la tra-
dicional resistencia al cambio existente en las insti-
tuciones educativas.

Es necesario completar un aprendizaje de expe-
riencias en el plan estratégico de desarrollo para lo-
grar la vision, las misiones y los objetivos de las tres
instituciones relacionados con la educacién, la in-
vestigacién y los servicios de calidad para la comu-
nidad. Esa cultura debe utilizar enfoques, métodos,
herramientas y técnicas de aprendizaje de expe-
riencias relevantes. Esto certifica que los beneficios
son un modo alternativo con una mejor y real com-
prensién de la profesion, présperas oportunidades
de empleo, financiacion de la educacién y desarro-
llo personal. La formacién, en consecuencia, agudi-
za el poder de juicio, mucho mds en la actualidad,
cuando la complejidad técnico-cientifica necesita

simultdneamente un contexto humanistico indis-
pensable.

Es bien sabido que la historia de la ciencia suele
ir acompariada de los criterios de la historia politica
de cada pais. Sin embargo, algunas de las tenden-
cias observadas en los ultimos afios podrian inter-
pretarse como un mejor momento para la investi-
gacién con una visién que interpretara la ciencia
desarrollada localmente como atributo fundamen-
tal de autonomia e independencia, y asi revivir en
un futuro préximo el entusiasmo de articular uni-
versidad, sociedad cientifica y el centro asistencial.
Segin afirmaba Morin [8], el desafio para ‘bien
pensar’ serd responder sin verlos como campos di-
sociados, sino partes de una totalidad, con el fin de
un beneficio para la comunidad. Como atestigua
Palés [9], ‘es adecuado establecer un proceso pro-
gresivo que permita pasar de la situacién actual a la
deseable, durante el cual las facultades pudiesen ge-
nerar los perfiles competenciales que den respuesta
a las nuevas demandas y expectativas de la socie-
dad’. Que asi sea.
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