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Resumen

Antecedentes:  A pesar  de  que  la  sensibilidad  humana  y  ética  se  considera  atributo  clave  en  los

médicos,  estos  no  son  considerados  para  la  selección  de  alumnos  en  las  escuelas  de  medicina.

Objetivo: Estudio  exploratorio  para  valorar  la  sensibilidad  de los  estudiantes  que  inician  sus

estudios  de  medicina  en  aspectos  relacionales,  organizativos,  personales  y  éticos  que  supone

el ejercicio  de  la  medicina.

Metodología:  Estudio  cualitativo  sobre  comentarios  basados  en  la  observación.  En  la  primera

sesión  del  curso  se  presentó  a  los alumnos  un  vídeo  de  un  encuentro  clínico  simulado  que

ponía de  manifiesto  diferentes  conductas  y  acontecimientos  que  incidían  negativamente  en  su

calidad. Se  les  pidió  a  los  alumnos  que  destacaran  al  menos  un  par  de  aspectos/conductas  que

podrían mejorarse.  Dos observadores  externos  categorizaron  estos  comentarios.

Resultados  y  conclusiones:  Participaron  105  alumnos  (30  varones,  75  mujeres)  que  realizaron

251 comentarios  (media:  2,3).  Se  identificaron  47  (21%)  comentarios  de  tipo  exclusivamente

evaluativos o conceptuales  y  177 (79%)  de  tipo  descriptivo  de los que  la  mayoría  ofrecían  algún

comentario  evaluativo.  Los  alumnos  detectaron  conductas  comunicativas  entre  las  que  destacan

contenidos  del  lenguaje  verbal  y  no  verbal  del  médico  que  interpretaron  como  pérdida  del

interés profesional  y  de  respeto  por  el  paciente,  actitudes  de prepotencia  y de insensibilidad,

falta de  solidaridad  emocional  con  los  pacientes  así  como  falta  de privacidad  y  confidencialidad.

Estos resultados  son  útiles  para  conocer  la  sensibilidad  del recién  ingresado  sobre  estos  temas

y para  orientar  intervenciones  educativas  al  respecto.  Su  carácter  exploratorio  exige  realizar

estudios más  exhaustivos  sobre  este  tema.
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Sensitivity  of  students  admitted  in a  medical  school  regarding  relational,  managerial

and  ethical  aspects  of  clinical  practice

Abstract

Background:  Although  human  sensitivity  and  ethics  is considered  a  key  attribute  doctors,  usually

these are  not  considered  in candidates  to  be admitted  in  medical  schools.

Aim: An  exploratory  study  to  assess  the  sensitivity  of  students  admitted  in  medical  school  in

relational,  organizational,  personal  and ethical  issues  involved  in clinical  practice.

Methodology:  A qualitative  study  on  comments  based  on the  observation  of  a  clinical  situation.

In the  first  session  of  the course  students  watched  a  video  of  a  clinical  encounter  who  highlighted

different  behaviors  and  events  that  contributed  negatively  on  its  quality.  Students  were  asked  to

stand out  at  least  a  couple  of aspects/behaviors  that  could  be  improved.  Two  external  observers

categorized  these  comments.

Results  and  conclusions: A total  of  105  students  (30  men  and  75  women)  made  251 comments

(average: 2.3).  Exclusively  evaluative  or  conceptual  comments:  47  (21%);  descriptive  comments

(most with  evaluative  remarks  also):  177 (79%).  Students  detected  a  wide  range  of  communi-

cative behaviors:  physician  verbal  and  nonverbal  behaviours  that  were  interpreted  as  loss  of

professional  interest  and  respect  for  the  patient,  attitudes  of  arrogance  and  insensitivity,  lack

of emotional  solidarity  with  the  patients  as well  as  lack  of  privacy  and  confidentiality.  These

results are  useful  to  know  the  sensitivity  of  the  students  admitted  to  medical  school  on these

issues and to  guide  and planing  educational  interventions.  Further  studies  on  this  topic  will be

needed.

© 2016  Elsevier  España,  S.L.U.  This  is an open access  article  under  the  CC  BY-NC-ND  license

(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Introducción

El  ingreso  en las  escuelas  de  medicina  exige a  los  aspiran-
tes  un  nivel  de  conocimientos  y competitividad  muy altos,
sin  embargo  cada  vez  se insiste  más  en  la doble  naturaleza
técnica  y  humanística  de  la  medicina  cuyos  profesiona-
les  tendrían  que  dominar  un  conjunto  de  conocimientos  y
una  serie  de técnicas  que  aplicarán  a  personas  únicas  y
autónomas  objeto  fundamental  de  la  atención  clínica1---3.
Bajo  esta  perspectiva  la  medicina  occidental  ha incorpo-
rado  en  los últimos  años  el concepto  de  práctica  clínica

centrada  en el paciente  (la  persona)4---6.  Por  ello  en cada
vez más  universidades  ya  han  empezado  a exigir  y  enseñar
aspectos  relacionados  con  algunas  habilidades  específicas
de  carácter  más  humanístico  como  las  relaciones  inter-
personales  (comunicación  médico-paciente/familia,  con el
equipo,  autoconocimiento)  el  profesionalismo  y  la  ética7---11,
y  esto  no  solo  a  lo largo  de  sus  programas  educativos  sino
como  condicionantes  para  ingresar  en  las  facultades12---14.
Hasta  la  fecha,  salvo  muy  escasas  excepciones  en el
ámbito  de  alguna  escuela  privada,  en España estos  atri-
butos  no se  tienen  en cuenta.  El desarrollo  posterior
de  los  propios  estudios  de  medicina  aun  más  exigentes
y  competitivos,  un  currículum  oculto  de  gran influencia
para  modelar  actitudes  y comportamientos,  un examen
final  de  acceso  a  la  especialidad  que  valora exclusiva-
mente  conocimientos  y sin  duda  el  ambiente  imperante
en  la  propia  práctica  clínica  de  los centros  asistencia-
les  (currículum  oculto),  disminuye  la sensibilidad  de los
futuros  médicos  hacia  los  aspectos  humanísticos  y  de rela-
ción  asistencial  ya  desde  etapas  muy  tempranas  de  su
formación15,16.

Este  estudio  pretende  aproximarse  de  forma  explorato-
ria  a valorar  la sensibilidad  de los  estudiantes  que  inician
sus  estudios  de medicina  en  aspectos  relacionales,  organi-
zativos,  personales  y  éticos  que  supone  el  ejercicio  de  la
medicina  en  el  contexto  del  encuentro  asistencial  en  el  que
habitualmente  van  a formarse  y deberán  ejercer.  Sus  resul-
tados  pueden  ser útiles  para  detectar  necesidades  en  estos
ámbitos  de la enseñanza de la  medicina  y orientar  el  diseño
de  aspectos  concretos  en  los programas  educativos.

Métodos

El  estudio,  observacional  descriptivo  de tipo  cualitativo  y
exploratorio,  se  realizó  con todos  los  estudiantes  matricu-
lados  en primero  de  medicina  en  la  Universidad  Francisco
de  Vitoria  (UFV) de  Madrid  el  primer  día de clase  de  la
asignatura  «Habilidades  interpersonales». Esta  asignatura
incluye  un  rotatorio  práctico  denominado  «Inmersión  clí-

nica precoz»  así como  otras  actividades  seminarios,  clases
y  mentorías  individualizadas.  La  «Inmersión  clínica  precoz»

supone  la  estancia  del estudiante  de primero  de  medicina
y nada  más  incorporarse  a la  carrera  en  centros  asisten-
ciales  durante  un periodo  de  5 días  en  atención  primaria
y  posteriormente  otros  5  días  en  hospital  con  el  objetivo  de
tomar  un primer  contacto  con  la  asistencia  clínica  en  calidad
de observadores,  para  reflexionar  sobre  cualquier  aspecto
derivado  de la asistencia  clínica.  Durante  estas  estancias
los  estudiantes  deben  de  realizar  al  menos  2 descripciones
y  reflexiones,  siguiendo  el  formato  de «incidente  crítico»,
sobre  algún  aspecto  de la  experiencia  vivida  en  cada uno  de
los  contextos  por los  que  rotan.
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En  la  sesión  inicial  donde  se informa  a los  alumnos  sobre
la  dinámica  de  la  asignatura  y se les  introduce  brevemente  la
metodología  del incidente  crítico, se  les  mostró  un  vídeo
que  representaba  una consulta  médica  en un  centro  asisten-
cial  reflejando  un  encuentro  médico-paciente  en  el  que  está
presente  un estudiante  como  ellos en calidad  de  observador.

En  el  anexo  1 se expone  el  contenido  que  sirvió  de
guión  para  este  encuentro.  La situación  pretendía  refle-
jar  algunos  problemas  y  errores  de  naturaleza  relacional
entre  el  médico  y el  paciente/familia,  el  equipo  y el  pro-
pio  estudiante  que  habitualmente  tienen  lugar  en  este  tipo
de  encuentros.  El vídeo  resultante  fue  finalmente  aprobado
por  4 médicos  y una  enfermera  con experiencia  asisten-
cial  y  docente  que  conocían  los  objetivos  del estudio.  Estos
profesionales  detectaron  hasta  10 diferentes  aspectos  que
reflejaban  déficits  en los  dominios  explorados.  A pesar  del
elevado  número  de  incidentes  negativos  presentes  en la
situación,  se trató  que  la  situación  fuese  «auténtica»,  es
decir  representase  una  situación  real  de  forma  creíble  y
natural.  Para  ello  se entrenó  a  pacientes  simulados  de los
que  algunos  eran  profesionales  de  la  salud.

A  los alumnos  se  les pidió  que  observasen  el  vídeo  y  que
destacaran  al  menos  un  par  de  aspectos  acaecidos  en  la
consulta  sobre  los que  podrían  posteriormente  reflexionar
y  discutir  con  sus  compañeros  y profesor.  Para  ello  se  les
dieron  las  siguientes  instrucciones:

«Describe  brevemente  de lo que  has observado  en  el

vídeo  al  menos  2  aspectos  que  te  hayan  llamado  la  aten-

ción  (por  chocante  para  ti,  porque  no  te  parece que  sea

correcto,  porque  te  hayan gustado  especialmente,  etc.).

Después  relata  brevemente  «por  qué» te  ha  llamado  la

atención  lo  que has  señalado,  las  razones  de  haberlo

destacado».

Tras  la  visualización  del  vídeo  los  alumnos  dispusieron  de
4  min  para  hacer  sus  comentarios.  Estos  fueron  analizados
por  2 observadores  externos  que  los categorizaron  según  su
naturaleza  y su contenido.  La naturaleza  de  los  textos  se
refiere  a  si  los  comentarios  eran  de  tipo  principalmente  des-
criptivo  («la  consulta  es  invadida  por  otro  personal»),  o por
el  contrario  no  describían  ninguna  conducta  observada  sino
que  tan  solo  expresaban  directamente  impresiones,  defi-
niendo  estas  mediante  conceptos  o juicios  valorativos  («no

es  cercano,  hay un  muro  entre  ellos»). Se  distinguió  también
si  junto  a los juicios  descriptivos  además  estos se seguían
de  comentarios  evaluativos  («hay  interrupciones  que  hacen

ignorar  al paciente»). Por  otra  parte  los comentarios  se cate-
gorizaron  también  en  función  de  sus  contenidos,  de las  áreas
temáticas  identificadas.  Las  discrepancias  fueron  resueltas
mediante  acuerdos  entre  los observadores.

Resultados

Participaron  105 alumnos  de  los que  30  eran  varones  y
75  mujeres,  realizando  un  total  de  251  comentarios.  La
media  de  comentarios  por  alumno  fue  de  2,4. Todos  los alum-
nos  hicieron  al menos  un  par  de  comentarios,  sin  embargo
algunos  realizaron  hasta  un máximo  de  4  comentarios  dife-
rentes.

Se detectaron  47  (21%)  (mujeres:  28 [18%],  varones:
19  [28%])  comentarios  de  tipo  exclusivamente  evaluativos

o conceptuales  («Es una  relación  inadecuada», «ignora
a  la  paciente  y a  su madre», «el  médico  manifiesta
superioridad»;  o incluso  «no  respeta»,  «le falta empatía»,
«no  parece  interesarse  por  la  paciente»,  «los  trata de  forma
inadecuada»,  «no  es cercano,  hay  un muro  entre  ellos»).  El
mayor  número  de comentarios  fueron  de tipo descriptivo:
177  (79%)  (mujeres:  129 [82%];  varones:  48  [72%])  («habla
al  estudiante  de  la  posibilidad  de que  sea  un tumor  delante
de  ellos», «mira todo  el  rato  al  ordenador  y habla  más  con
el  estudiante», «la  enfermera  y  la  auxiliar  interrumpen  la
consulta», «no  atiende  a las  explicaciones  de  la madre»).
Aunque  no  todos, en la  mayoría  de estos  comentarios  des-
criptivos  además  se  ofrecía  un  comentario  evaluativo  (p.
ej.:  «hay  interrupciones  que  hacen  ignorar  al paciente»,
«Falta  de educación  y  respeto  (al  no  mirarles,  al  hablar
con  el  estudiante)», «Comentar  otros  posibles  problemas  al
estudiante  o  la  brusquedad  con  la  que  explora  supone  falta
de empatía  o  cercanía», «No  le  presta  casi  atención  por
lo  que  creo  que  así  es  difícil  hacer  un buen  diagnóstico»,
«No  se preocupa  por  la paciente,  apenas  mantiene  contacto
visual», «Poca  empatía  no  se preocupa  nunca  por  hacerlas
sentirse  cómodas», «Mala gestión  en  cuanto  al personal  del
centro  ya  que  no  me  parece  que  se  pueda  interrumpir  en
la  consulta  como  en  un despacho»,  «La  entrada  de  perso-
nal  afecta a  la confidencialidad  así como  la  descripción  al
estudiante  de otro  paciente»).

Los  contenidos  temáticos  detectados  aparecen  en la
tabla  1  así como  la frecuencia  absoluta  y relativa  de  los
mismos  globales  y  por sexos.

Discusión

El presente  estudio  pretende  ser una  primera  aproximación
en  la  valoración  de la  sensibilidad  de los  estudiantes  que
inician  sus estudios  de  medicina  hacia los  aspectos  rela-
cionales,  organizativos,  personales  y  éticos  que  supone  el
ejercicio  de  la  medicina  en  el contexto  del encuentro  asis-
tencial  en  el  que  recibirán  su  formación.  Este  estudio  no
pretende  valorar  la  capacidad  reflexiva  de  los  estudiantes
sino  solo  su capacidad  de observación  ante  los  aconteci-
mientos  para  detectar  áreas  de  mejora  que  puede  reflejar
su  sensibilidad  sobre  estos temas.  Los  resultados  obtenidos
ofrecen  datos  interesantes  al respecto.

Un  aspecto  preliminar  era  conocer  la  capacidad  de  los
alumnos  para  describir  las  conductas  observadas  antes  de
inferir  conclusiones  al  respecto.  Del total  de  comentarios
un 79%  tenían  un componente  descriptivo.  Desde  un  punto
de vista  educativo  resulta  importante  este  enfoque  fac-

tual  sobre  el  que  el  alumno  alcanza  sus  conclusiones.  La
«capacidad  perceptiva» conlleva  la  aprehensión  intelectual
de una  situación  y  exige  imaginación  y  un apropiado  grado
de  compromiso  emocional17,  todo  lo  cual es importante
para  realizar  un razonamiento  práctico  e  indispensable
para  un  análisis  ético.  Por  otra  parte,  este  enfoque  es  un
condicionante  del  aprendizaje  en  profundidad18,19 y  que  pos-
teriormente  deberán  desarrollar  los alumnos  mediante  la
metodología  del  incidente  crítico20.  Aunque  el  estudio  no
permite  obtener  conclusiones,  los resultados  pueden  ser  de
interés  como generadores  de hipótesis  que  habría  que  explo-
rar  con más  profundidad.  Entre estas,  por  ejemplo,  el  grado
de sensibilidad  de  nuestros  ingresados  con  relación  a  los
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Tabla  1  Contenidos  temáticos  de  los  comentarios  realizados  por  los  alumnos

Contenido  del comentario  Ejemplo  Frecuencia,  n  (%)  Mujer/Varón,  n  (%)

Aspectos  genéricos  de  la  relación

entre  el  médico  y  la  paciente  y  su

madre

«no parece  interesarse  por  la

paciente»

38  (15)  20/18  (11,4/23,6)

Insensibilidad/brusquedad  al  explorar

a la  paciente

«Falta  de  sensibilidad  ante  un

procedimiento  que  aunque  para  él

sea  cotidiano  se  inmiscuye  en  la

intimidad  del paciente  haciéndole

sentirse  incómodo»

37  (14,7)  29/8  (16,5/10,5)

Consulta interrumpida  privacidad

invadida

«Interrupciones  constantes  con

entradas  de  otras  personas  del

hospital  que ignoraban  a  la  niña»

29 (11,5) 23/6  (13,1/7,9)

Discusión en la  consulta  con  otros

miembros  del  equipo  sobre

aspectos  ajenos

«El  trato  del  médico  con  su

compañera me parece  muy  poco

profesional;  ponerse  en  medio  de

una  consulta  a  discutir  de  ese  modo»

23  (9,1)  20/3  (11,4/3,9)

No atender,  explorar  o facilitar  las

preocupaciones  de  la  madre

«El  médico  no  hace  ningún  esfuerzo

por  intentar  entender  al  paciente

y su  preocupación»

22  (8,7)  19/3  (10,8/3,9)

Comentar aspectos  de  otro  paciente

en  la  consulta

«no  cumple  el  secreto  profesional  ya

que comenta  la situación  de otro

paciente  usando  además  un  tono

irónico»

21  (8,3)  14/7  (8/9,2)

Conductas  comunicativas  deficientes  «el  médico  en vez  de  atender  y  mirar

a  la  madre  y  la  niña  está

continuamente  mirando  el

ordenador»

17  (6,7)  8/9  (4,5/11,8)

No ofrecer  la  información  y

explicaciones  necesarias

La  poca  explicación  que le  da  a  la

madre

13  (5,2)  13/0  (7,4/0)

Comentar con  el  estudiante  aspectos

relacionados  con  los  posibles

diagnósticos  de  la  paciente

«Se  pone  a  hablar  de  tumores

delante  de la  paciente  sin  ninguna

restricción  ni tacto,  provocando  que

se preocupe  todavía  más  la madre»

13  (5,2)  8/5  (7,4/6,5)

Abandonar la  consulta  por  motivos

ajenos  a  la  misma

«El  médico  sale  dejando  sola  a  la

paciente.  Mientras  estás  con  un

paciente  hablando  no  puedes  de

repente  interrumpirle  y  marcharte»

10  (3,9)  4/6  (2,3/7,9)

Falta de  atención/desgana  «¡falta  de  atención  a  lo que le

contaba la  madre:  repite  hasta  tres

veces  que  de  qué  mama  se  trataba!»

7  (2,8)  3/4  (1,7/5,2)

Minimizar el  problema  de  la  paciente  «Ha  restado  importancia  al  problema

que le  preocupaba  a  la  madre  mucho

sin indagar  nada»

6  (2,3)  5/1  (2,8/1,3)

Desorganización/mala  gestión  de  la

consulta

«Las  continuas  interrupciones  de

distintas  personas  ajenas  demuestra

una  mala  organización  del centro»

4  (1,6)  0/4  (0/5,2)

Aspectos positivos «el  estudiante  muestra  comprensión

hacia  la  madre  y  se  lo  transmite»

4  (1,6)  4/0  (2,3/0)

Subestimar  la  consulta  y  transmitir

esto al  estudiante

«Al  final,  cuando  se han  ido,  el

médico  hace  un  comentario

al  estudiante  en el  que  no  da

importancia  y  critica  el motivo

de consulta»

2  (0,8)  1/1  (0,5/1,3)

Modales «la  forma  de  hablar,  las  expresiones

suponen  una  falta  de  consideración»

2  (0,8)  1/1  (0,5/1,3)

Otros «No  apunta  la  receta  que le da»  3  (1,2)  3/0  (1,7/0)

Total 251  (100)  175/76  (100/100)
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distintos  temas,  la  relación  entre  estos y otras variables  per-
sonales  y  culturales  aquí  no  estudiadas,  o  las  diferencias
entre  las  mujeres  y  los  varones  que  este  estudio  muestra
importantes  en cuanto  a que  parece  que  estos  últimos  tien-
den  en  mayor  medida  a realizar  juicios  de  tipo valorativo
exclusivamente.

Ya  en  el  ámbito  de  las  áreas  temáticas  detectadas,
estas  tienen  que  ver con diferentes  aspectos de  la  relación
asistencial  y con  implicaciones  en el  comportamiento  pro-
fesional.  Por  ejemplo,  tanto  en  la categoría  de  «aspectos
genéricos  de  la  relación  entre  el  médico  y la paciente
y  su  madre»  como  en  el  resto  de  las  mismas  de tipo
descriptivo  que  derivaban  en  un  juicio,  los  estudiantes  direc-
tamente  inferían  de  la visualización  actitudes  del  médico
en  su  relación  con la paciente  y  su madre  que  etiquetaban
como:  «de  menosprecio»,  «superioridad»,  «desatención»,

«desgana»,  «ignorar», «falta  de  respeto»,  «de  cercanía»,

«de  empatía». .  .  De  entrada  este  tipo  de  comentarios,  casi
siempre  presentes  en todos  los  estudiantes,  revelan  una  sen-
sibilidad  hacia  una  relación  asistencial  presidida  por  el  res-
peto,  la  confianza  y  la empatía  hacia  la paciente  y  su madre,
que  para  ellos  exige  de  la  puesta  en  juego  de  determinadas
conductas  y esfuerzos  explícitos  por parte  del profesional.
Se  ha  destacado  cómo  esta  sensibilidad  se ve  afectada  ya
en  las  primeras  experiencias  prácticas  de  los estudiantes,
iniciándose  así un  proceso  de  «aculturización» hacia  lo que
supone  el  ser  médico  en  la  realidad  práctica  que  en  muchas
ocasiones  es doloroso  para  el  propio  estudiante  en  la  medida
en  la  que  muchas  de  estas  concepciones  y  valores  propios
se  ven  alterados  por  la  realidad  del entorno21.  El intervenir
de  una  manera  directa  e  incipiente  sobre  estos  temas  en
su  educación  profesional  puede  mitigar  la transformación
hacia  actitudes  menos  profesionales16 cuando  no  a  reforzar
o  incrementar  los  valores  de  los  que  son portadores  como
realmente  valores  adecuados  para  el  ejercicio  profesional22.

Los  estudiantes  descubren  en  la  situación  ofrecida  trans-
gresiones  relacionadas  principalmente  con la  relación  entre
el  médico  y  la paciente  (en  este  caso  la  paciente  infantil  y  su
acompañante,  la  madre),  entre  las  más  destacadas  son las
declaraciones  genéricas  y  evaluativas  sobre  lo que  implica  el
comportamiento  del médico  para  ellas  y  la  relación  mante-
nida:  «Es  una relación  inadecuada», «ignora  a  la  paciente  y

a  su  madre»,  «el médico  manifiesta  superioridad»; o incluso

«no  respeta», «le  falta  empatía», «no  parece  interesarse

por  la paciente».  Entre  estas  les  llama  la  atención  predomi-
nantemente  la forma  en la  que  el  médico  trata  de realizar
la  exploración  física  a la niña  que les  revela una  falta  de
sensibilidad  y  brusquedad.  Las  interrupciones  de  la  consulta
son  consideradas  preferentemente  y catalogadas  como
hechos  que  tienen  distintas  consecuencias  pero  la  mayoría
destacando  que  afectan  la relación  y  atentan  contra  la
privacidad  de  los  pacientes.  Posteriormente  un  conjunto
importante  de  comentarios  tienen  que  ver  con  la discusión
con  otras  personas  sobre  aspectos  ajenos  al  problema  del
paciente  y  de  nuevo  en muchos  de  ellos  se destaca  las  impli-
caciones  que  esto  tiene para  los  pacientes.  Las  mujeres,  con
diferencias  porcentuales  de  7 puntos  respecto  a  los  varones,
destacan  más  este  aspecto  cuando  estas  discusiones  son con
otros  miembros  del  equipo.  A los estudiantes,  y  también  en
especial  las  mujeres  (diferencias  porcentuales  de  6 puntos),
les  llama  la atención  cómo  el  médico  no explora  y no se
interesa  por  conocer  las  preocupaciones  de  la  madre  que  en

reiteradas  ocasiones  esta  le  manifiesta  y  comentan  algunas
de las  implicaciones  que  esto  puede  conllevar.  En  relación
con  lo anterior,  y  también  detectado  en  exclusiva  por  las
alumnas,  está  la  ausencia  de «explicaciones  necesarias».
Ello  revela  una  sensibilidad  especial  sobre  la  necesidad  de
informar  adecuadamente  adaptándose  a  las  necesidades
de  los pacientes  y  atender  sus preocupaciones  específicas,
ambos  aspectos  claves  para  llevar  a  cabo  una  adecuada
toma  de  decisiones  clínicas  compartidas23. Los  estudiantes
también  describen  una  serie  de  elementos  y  conductas
comunicativas  deficientes  como  falta  de  contacto  visual,
mirar  al  PC  más  que  al  paciente,  no  dirigirse  a  ellos  y  sí
al  estudiante,  no  levantarse  a recibirles,  hacer la misma
pregunta  varias  veces,  no  cerrar  la  puerta,  etc.

Todo  lo anterior  supone  el  83%  de los  aspectos  destaca-
dos  en los  comentarios.  En  el  análisis  realizado  se detecta
que  en  algunas  expresiones  los  alumnos  utilizan  errónea-
mente  los conceptos  principalmente  el  de confidencialidad  o
empatía,  aunque  sus  mensajes  revelan  en el primer  caso  una
transgresión  del  derecho  de privacidad  y en el  segundo  una
ausencia  de una  mínima  comprensión  emocional  por  parte
del  profesional.

Las  viñetas clínicas  han  sido  utilizadas  para  evaluar  la
sensibilidad  de los estudiantes  en estos  temas24;  nuestro
diseño incorpora  la  presentación  en  vídeo  que  es más  rea-
lista y no  restringe  u orienta  sobre  los  aspectos  a observar
y  reflexionar24,25.  El  estudio  sin  embargo  presenta  algunas
limitaciones  importantes  que pueden  matizar  algunos  de  los
comentarios  o  hipótesis  aquí  planteadas.  Quizás la  crítica
más  evidente  que  pueda  hacerse  recae  en la  situación  clínica
utilizada  para  tratar  de determinar  la  supuesta  sensibilidad
hacia  estos  temas  de  los  estudiantes.  Cabe  pensar  que  un
contenido  en  el  que  aparecen  de forma  clara  y reiterada  una
amplia  gama de aspectos criticables  hace  más  fácil  la  detec-
ción  de algunos  de ellos  que  situaciones  en las  que  estos
problemas  aparecen  de  forma  más  sutil  y en  menor  medida.
Sin  embargo  nuestro  objetivo  era precisamente  acercarnos
a  valorar  esta  capacidad  en  personas  que  hasta  ahora  han
sido  ajenas a  la dinámica  de las  consultas  y a  la  relación
asistencial,  más  allá  de  haber  sido  protagonistas  de  expe-
riencias  propias  como  pacientes  o  familiares  de pacientes.
Se  ha destacado  cómo  los  pacientes  tienden  a ver como  nor-
mal  o  habitual  tipos  de relación  con  su médico  o  enfermera
considerados  a  todas  luces  deficientes  simplemente  porque
es  el  único tipo  de  relación  que  conocen26.  Además,  jóvenes
de  entre  20  y  22  años  han  tenido  generalmente  escasas  expe-
riencias  como  pacientes  por lo  que  su  visión  es novedosa  y
no  contaminada.  En  estas  circunstancias  era preferible  plan-
tear  un  escenario  de máximos  como  el  utilizado.  El conseguir
una  interacción  realista  fue  un reto  importante,  para  ello  se
les pidió  a los  profesionales  que  comentasen  el  guión  original
aportando  modificaciones  y visualizando  la  grabación  final.
Creemos  por tanto  que  los  resultados  obtenidos  son válidos
para  los  propósitos  planteados.

Concluimos  que  los  estudiantes  detectan  aspectos  de
naturaleza  relacional  y ética,  especialmente  un  amplio  aba-
nico  de  conductas  comunicativas  entre  las  que  destacan
contenidos  del lenguaje  verbal  y  no  verbal  del  médico,
que  suponen  para  ellos pérdida  del interés  profesional  y
el  respeto  por su paciente,  actitudes  de prepotencia  y  de
insensibilidad,  falta  de solidaridad  emocional  con  los  pacien-
tes  así como  falta de privacidad  y confidencialidad.  Estos
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resultados  pueden  ser útiles  para  conocer  la  comprensión
que  el  estudiante  recién  ingresado  tiene  sobre  algunos  con-
ceptos  habituales  de  estos  dominios  y  sobre su influencia
en  el  acto  clínico,  y  utilizarse  para  orientar  la posterior
enseñanza  de  estos  contenidos  y evaluar  su progresión.
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Anexo 1

La  madre  inicia  la consulta  a la  que  ha  acudido  con  su hija
porque  «le  nota  las mamas como  inflamadas»  y la niña lleva
quejándose  por  ello  varios  días

La  madre  es la  que  habla  de  entrada  «desde  hace  algu-

nas  semanas  le  vengo notando  la  mama  izquierda  como  más

elevada,  y  la niña se  queja  de que  le  duele  y  yo le veo  como

que  está  inflamada,  como  más  dura  y  le  toco  y le  duele  y

claro  como  la  otra  es  normal  y la  niña no  ha  desarrollado  aun

pues, no  me  parece  esto normal,  me preocupa  que  pueda

ser  otra  cosa».
De  entrada  está volcado  con  el  alumno  y  el  PC,  parece

estar  explicándole  algo.  La  invita  a  sentarse  y, de  manera  un
tanto  automática,  a que  le  cuente.  No  hace  ninguna  atención
específica  a la  niña aunque  puede  nombrarla  y cómo  tratar
de  localizarla  en la  historia  del PC y  a la  vez  le  comenta  al

alumno  el  historial  previo  de  la  niña («aquí  está  todo»).
Cuando  se dirige  a  la madre  el  médico  se muestra

correcto  pero  serio, le  hace una  serie  de  preguntas  gene-

rales  sobre  la  salud  de  la  niña y  otros  síntomas  que  son
negativos,  entre  ellas  si  se  ha dado  algún  golpe,  si  le  ha
notado  algo  raro,  si ha tenido  fiebre  o  si  ha notado  que  haya
echado  por  el  pezón  algo.  A lo cual  todo  es negativo  por
parte  de la  madre.

No  existe  diálogo  con  la  niña

En  un  momento  de  la  anamnesis  entra  alguien  en  la

consulta  (parece  una  auxiliar  para  llevarle  al  médico  algo
que  parece  ha pedido  [unos  papeles]),  el  médico  cambia
su  atención  a lo que  le  ha  traído  para  después  volver  a la
historia  y sin  pedirle  que  se vaya  para  la  camilla  se dis-
pone  a  «descubrir  el  torso  de  la  niña»  a lo  cual  esta  opone

resistencia.
El  médico  amablemente  usa  expresiones  del tipo:«¡vaya!,

¿y esto?  ¿No quieres  que  te  vea  o  qué?», «cuando  se viene

al  médico  señorita no  hay que tener  pudor!», «O es  que  no

quieres  que  te lo  curemos?».
La  madre  interviene  un  tanto  azorada  instándole  a la

niña  a  que  se  deje  explorar.  La  niña sin embargo  sigue
resistiéndose  y  la madre  cada  vez más  nerviosa  «Por  favor

María. . ..». Mientras  el  médico  se muestra  pasivo.

Durante  este  tiempo  la  persona  que  ha  entrado  se  queda

haciendo  algo  en  la  zona  de  la  camilla  (la  puerta  parece

estar  abierta)  antes  de salir,  el médico  le  dice  a  esa  persona

que  quiere  hablar  con la  enfermera  que  lleva  «detrás  de

ella  toda  la  mañana» «haga  el favor  de  decirle  si  la  ve  que

venga  inmediatamente».

Tras  esto  el  médico  vuelve  su atención  a la paciente  y  la
niña:  «Bueno ¿qué,  me dejas  que  te  vea  o  no?».

En  un momento  el  estudiante  dice  sonriendo:  «parece

que  a  la  pobre  le  da  un  poco  de  vergüenza,  ¿verdad?» (diri-
giéndose  a la  niña)  y esta  asiente  con  la cabeza.

El  médico  como  reculando:  «¡ya  te  he  dicho  que  no  se

puede  tener  vergüenza  cuando se  viene  al  médico!,  venga

pasa  aquí» (y  ahora  se la  lleva  a la camilla  de  exploración).
El  estudiante  no  se mueve  de su sitio.  El médico  lo  llama:

«ven  aquí,  mira  esto». El  estudiante  duda  y la niña  parece
que  otra  vez  vuelve  a  taparse  y  su  madre  le  llama  de  nuevo
la  atención  «¡por favor,  no  seas  tonta  María,  que  te  tienen

que  ver!» Finalmente  la  niña  cede.
Tras  una  breve  exploración,  el médico  le explica en  voz

alta  al  alumno:  «esto  es  el  inicio  de  la  telarquia,  es  un

botón  mamario  o  «telarca» a  veces.  .  ..bla, bla,  bla»,  «hay

que  considerar  si ha  tenido  fiebre  o ha habido  algún  tipo

de  secreción  especialmente  láctea,  en  cuyo caso  no es  nor-

mal  y  hay  que  descartar  un tumor  en  la  silla  turca  (un

prolactinoma)».

La  madre  se muestra  en  ese  momento  muy  alterada  y le
comenta  «¿Doctor  no  me  diga  que la niña puede  tener  un

tumor?».

Este  de forma  condescendiente:  «no  mujer  no».

En  ese  momento  entra  la enfermera  y  el médico  se  dirige

a  ella  en  tono  de  reproche  por  alguna  forma  de actuar  o  por
información  que  le  debían  de  haber  dado,  etc. (el  caso es
que  el  médico  emplea  un  tono  de  enfado  y de recrimina-
ción  «no  me gusta que», «es la  última  vez que  pasa  esto» y
cosas  por  el  estilo);  la  enfermera  inicialmente  parece  defen-
derse  pero  después  no  responde,  parece  que  se dirigen  a  un
tercero  como  responsable. .  .«Bueno pues  ahora  mismo  se  lo

digo»  y dando  una  excusa  a  la madre  y al  estudiante  sale  con

la  enfermera.
En  ese  momento  se quedan  solos  la madre,  la  niña y  el

estudiante  y  la  madre  le  transmite  lo muy preocupada  que
está  y sobre todo  si  la  niña  tiene  algo  malo.  El estudiante
la  escucha  y la  madre  le  habla  y  le  cuenta  que  una  her-
mana  suya  perdió  a  una  hija (o  ella misma).  El estudiante
escucha  y  le  transmite  su  comprensión  y  trata de tranquili-
zarla.

El  médico  vuelve  pidiendo  disculpas  y  le  informa  sobre

lo  que  tiene la  niña y lo banal  del  cuadro,  instándola
a  que  la observe  y si  le  molesta  mucho  le  dée  un  analgé-
sico  que  le  manda.  La  madre  le  vuelve  a  comentar  que  le
preocupa  mucho  pero  sin  revelarle  el  motivo  de su preocu-
pación,  el  médico  insiste  en  la banalidad  del  cuadro  y  deja
la puerta  abierta  a que  vuelva.

Cuando  salen el  médico  comenta  al  estudiante:  «Hay  que

ver  cómo  son las  madres,  por  cualquier  tontería  se  preocu-

pan  y  acuden  a  la  consulta;  esto  antes no  era así  pero  ahora

por  cualquier  cosa  ¡hala,  al  médico!».

El  estudiante  hace  una  sonrisa  forzada.

«Que  pase el  siguiente»
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