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RESUMEN

La Sociedad Venezolana de Medicina Interna
(SVMI) presenta una iniciativa estratégica y proac-
tiva para generar un programa de apoyo educativo
que modernice la formacion de los futuros internis-
tas en el pais. Esta propuesta, fundamentada en los
resultados del estudio ESTAPMI Venezuela y en el
principio ético de justicia, busca mejorar la calidad
de la atencion médica a nivel nacional.Para la ela-
boracion de la propuesta se realizo la revision de
los Estandares Globales de Educacion Médica de
Posgrado (PGME) de la Federacion Mundial de
Educacion Médica (WFME), especificamente la
edicion revisada de 2023 publicada en la pagina
web de la federacion, Pubmed, NHI. La SVMI ha
optado por un enfoque que alinea sus objetivos con
los estandares internacionales e identifica los des-
afios para su implementacion. Se dirige a tres gru-
pos focales —Ia propia SVMI, los docentes y los
médicos residentes—, con acciones que van desde
la actualizacion del curriculo por competencias
hasta la capacitacion en habilidades técnicas avan-
zadas, asi como en habilidades transversales. Se
plantea una propuestacon una notable resiliencia
institucional en un contexto de profundos desafios
socioeconomicos. Sin embargo, ofrece una oportu-
nidad singular para que la SVMI adapte las direc-
trices globales a las realidades locales. La SVMI
asume un rol de liderazgo de facto en la estandari-
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zacion y mejora de la educacion médica de posgra-
do con el desarrollo de un plan de sostenibilidad a
largo plazo que fortalezca la capacidad de la SVMI
para actuar como un agente de cambio, garante de
la excelencia profesional.

Palabras clave: educacion médica; posgrado;
programa; ESTAPMI Venezuela.
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ABSTRACT

The Venezuelan Society of Internal Medicine
(SVMI) presents astrategic and proactive Initiative
to generate an educational support program that
modernize sthetraining of future internists in the
country. This proposal, based on the results of the
ESTAPMI Venezuela study and the ethical princi-
ple of justice, seeks to improve the quality of medi-
cal area the national level. For the preparation of
the proposal, the Global Standards for
Postgraduate Medical Education (PGME) of the
World Federation of Medical Education (WFME)
were reviewed, specifically the revised 2023 edi-
tion publishedon the federation's website, Pubmed,
NHI. The SVMI has opted for an approach that
alignsits objectives with international standards
and identifies challenges for their implementation.
It is aimed at three focus groups — the SVMI itself,
teachers and resident doctors — with actions ranging
from updating the curriculum by competencies to
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training in advanced technical skills, as well as
transversal skills. A proposal with remarkable insti-
tutional resilience is proposed in a context of pro-
found socioeconomic challenges. However, it
offers a unique opportunity for the SVMI to adapt
the global guidelines to local realities. The SVMI
assumes a de facto leadership role in the standardization
and improvement of postgraduate medical educa-
tion with the development of a long-term sustaina-
bility plan that strengthens the SVMI's ability to
act as an agent of change, guarantor of professional
excellence.

Keywords: medical education; graduate pro-
gram; ESTAPMI.

INTRODUCCION

Los principios éticos que deben acompanar a
una investigacion incluyen autonomia, beneficen-
cia, no maleficencia y justicia." Conociendo los
resultados de nuestro estudio ESTAPMI Venezuela,
presentados en la Ponencia central del XXX
Congreso Venezolano de Medicina Interna, y con
base en el principio de justicia, la Sociedad
Venezolana de Medicina Interna se ha propuesto
generar un programa de apoyo educativo que favo-
rezca el desarrollo profesional y la formacion de
futuros internistas como se expone en sus objeti-
vos, basdndose en las recomendaciones de los
estandares globales de educacion médica de pos-
grado (PGME) propuestos por la Federacion
Mundial de Educacién Médica (WFME). Esta ini-
ciativa de la Sociedad Venezolana de Medicina
Interna se ha fundamentado explicitamente en el
principio ético de justicia como un concepto que
trasciende la simple equidad en el trato individual
para abarcar una responsabilidad mas amplia hacia
la sociedad. En el ambito de la educacion médica,
el principio de justicia implica un trato equitativo
para todas las personas, independientemente de su
condicion social o circunstancias, y se manifiesta
en la distribucion justa de los recursos y oportuni-
dades de formacion.” La propuesta de la SVMI de
generar un programa educativo para "dar una
mejor calidad de atencion médica a nuestra pobla-
cion" es la manifestacion practica de este principio,
reconociendo que la formacion de médicos alta-
mente competentes es un acto de justicia social

para con la ciudadania que dependen de ellos. La
justicia, en este sentido, no es solo un valor intrin-
seco de la medicina, sino un motor para la accion y
la mejora continua.

El contexto historico

La propuesta actual de la SVMI no es una ini-
ciativa aislada, sino la continuacion de un esfuerzo
sostenido y de larga data por estandarizar y elevar
la calidad de la formacion de la especialidad. La
SVMI, fundada en 1956, ha sido histéricamente un
garante de la formacion del médico internista,
orientando su desarrollo para que responda a las
necesidades cambiantes de la sociedad nacional y
global. Documentos publicados en nuestra revista
demuestran que la SVMI ha trabajado activamente
en la implementacion de un nuevo curriculo por
competencias, con el Perfil de Competencia
Profesional del Médico Internista Venezolano
como referente.

Esta continuidad historica revela un patron ins-
titucional significativo: la SVMI ha asumido de
hecho un rol de liderazgo proactivo como entidad
promotora y normalizadora en la educacion médi-
ca de posgrado. Este papel es particularmente rele-
vante en un sistema de salud y educacion que
enfrenta la fragmentacion y la falta de un marco de
acreditacion unificado. Si bien existen organismos
como el Ministerio del Poder Popular para la
Salud, las universidades (como la Universidad
Central de Venezuela y la Universidad de Los
Andes) y la Academia Nacional de Medicina, la
SVMI ha demostrado una capacidad tinica para lle-
nar los vacios institucionales y proponer solucio-
nes a nivel nacional. Por lo tanto, el programa no
es solo un plan de apoyo educativo, sino un movi-
miento estratégico para consolidar la influencia de
la SVMI en la transformacion de la formacion
médica de posgrado de medicina interna en el pais.

Los Estandares Globales de Educacion Médica
de Posgrado

En la actualidad, la WFME es el principal organis-
mo internacional dedicado a la mejora continua de la
calidad de la educacion médica a nivel global y traba-
ja en estrecha relacion con la Organizacion Mundial
de la Salud y la Asociacion Médica Mundial.
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La creciente globalizacion de la medicina ha
intensificado la necesidad de establecer estandares
internacionales en la educacion médica tanto de
pregrado como de posgrado, lo cual es crucial para
asegurar la adquisicion de competencias y la calidad
de los médicos a nivel mundial, lo que facilita el
reconocimiento mutuo de sus cualificaciones y pro-
mueve la movilidad de los profesionales de la salud.’
La existencia de estandares comunes garantiza una
base solida de conocimientos y habilidades para la
practica médica especializada, lo que contribuye
directamente a la seguridad del paciente y a la
mejora continua de la calidad de la atencion médi-
ca. Sin embargo, los estandares de educacion médi-
ca, en nuestro caso de posgrado, no pueden conver-
tirse en la cama de Procusto.* Con base en la nece-
sidad fundamental de adaptar estos estandares a los
contextos locales especificos para asegurar su efec-
tividad y pertinencia en la practica, en 2023 Ia
WFEM public6 una edicion revisada de los estan-
dares globales para educacion médica de posgrado,
especificamente disefiados para servir como guia
en el desarrollo y la evaluacion de programas de
PGME a nivel mundial, con el objetivo de facilitar
la mejora continua de la calidad en la formacion de
los futuros especialistas médicos.’ Estos estandares
proporcionan un marco que debe ser especifico
para el contexto local, teniendo en cuenta las diver-
sas condiciones educativas, sociales, econdomicas y
culturales, asi como los diferentes patrones de
enfermedad que puedan existir. Esa edicion de los
estandares, reconoce la diversidad inherente a la
PGME a nivel global y busca proporcionar un
marco que pueda ser aplicado de manera flexible y
relevante en una amplia gama de contextos. Por
otra parte, esta actualizacion de los estandares de
educacion médica de posgrado, dejo atras el forma-
to descriptivo y propone una orientacion basada en
principios. Esto permite a las instituciones educati-
vas crear su propia version de los estandares, adap-
tada de manera precisa y efectiva a su contexto
local especifico, lo que subraya la importancia de
la adaptacion y la flexibilidad en su aplicacion.’

Los estandares se organizan en § areas funda-
mentales

e  Mision y valores: Se enfatiza la necesidad

de que cada programa de PGME posea una
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mision publica claramente definida que
describa sus propositos, valores, priorida-
des y metas especificas en relacion con su
contexto cultural y social particular.® Que
se desarrolle en consulta con diversas par-
tes interesadas, incluyendo alumnos,
pacientes, personal docente y representan-
tes de la comunidad. De esta manera, todas
las actividades del programa de PGME
proporciona un marco solido para la toma
de decisiones y asegura una alineacion
efectiva con las necesidades de la sociedad
y del sistema de salud en general.
Curriculo: Es la base esencial de todo
programa de PGME, ya que define los
resultados de aprendizaje y las experien-
cias fundamentales que deben adquirir los
meédicos en formacion, al mismo tiempo
que reconoce la diversidad de sus trayecto-
rias individuales de aprendizaje.® Esta area
abarca la organizacion general del curricu-
lo, la definicion de los resultados de apren-
dizaje previstos en términos de conoci-
mientos, habilidades-destrezas y valores;
la especificacion del contenido esencial y
la descripcion de los métodos de ensefian-
za y aprendizaje que se emplearan. Debe
ser dinamico y adaptable, construido sobre
una base solida de educacion médica basi-
ca y orientado a la adquisicion de las com-
petencias necesarias para la practica
independiente.

Evaluacion: Un sistema de evaluacion
integral que incluya la definicién de una
politica y un sistema de evaluacion claros,
la implementacion de métodos de evalua-
cion tanto formativa como sumativa, y el
establecimiento de mecanismos para
garantizar la calidad y la validez de todo el
sistema de evaluacion usando multiples
métodos de evaluacion.’

Médicos Residentes: Establecer politicas
apropiadas para la seleccion y progresion
de los médicos de posgrado que sean trans-
parentes y equitativas, junto con la imple-
mentacion de sistemas de apoyo efectivos,
accesibles y confidenciales que aborden
las necesidades de salud fisica y mental de
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Area del Estandar WFME
(2023)

Descripcion del Estandar WFME

Propuesta de la SVMI

Misién y Valores

Curriculo

Evaluacion

Médicos Residentes

Profesores y Supervisores
Clinicos

Recursos de Educacién y

Capacitacion

Mejoramiento de la Calidad

Gerencia y Administracion

Mision publica definida en consulta con las
partes interesadas

Define resultados de aprendizaje, contenido
y métodos de ensefianza

Sistema de evaluacidn integral con multiples
métodos

Politicas de seleccién, apoyo y bienestar
integral

Numero adecuado y bien capacitado de
docentes

Recursos fisicos y oportunidades de investi-
gacion

Sistema local de mejora continua

Gestion sdlida y participacion de partes inte-
resadas

Orientaciones de expertos en la elaboracion
de programa de formacién fundamentado en
los principios y doctrina de la especialidad
con la inclusién de las caracteristicas del con-
texto local.

Actualizacion del perfil del médico internista,
del curriculo por competencias y apoyo para
extension del programa de formacion a 4
afos.

Talleres para elaboracion de evaluaciones de
competencias/rubricas.

Cursos y talleres en Habilidades blandas,
seguridad del paciente y salud ocupacional.

Reunion de coordinadores de posgradoy cur-
sos para tutores.

Cursos y rotaciones en imagenologia, POCUS,
MAPA y creacion de lineas de investigacion.
Apoyo de fundaciones para dotacién de
recursos académicos.

Elaboracién de instrumento de autoevalua-
cion institucional como mecanismo de revi-
sién para mejora regular de la formacion.

Fomento de reunidn para presentacion nacio-
nal de gestion del programa de educacion
médica de posgrado de cada sede.

los residentes de posgrado. Todo esto con
el objetivo de promover el bienestar de los
médicos en formacion y la seguridad de
los pacientes a los que atienden.®

Profesores y supervisores clinicos:
Contar con numero adecuado de profeso-
res y supervisores clinicos que estén bien
capacitados, cuenten con el apoyo necesa-
rio y demuestren un alto nivel de compro-
miso son fundamentales para el funciona-
miento eficaz de cualquier programa de
PGME.’> Ademas, exponer criterios claros
para el nombramiento del personal docen-
te y supervisor, la especificacion de sus
responsabilidades y deberes, y la imple-
mentacion de politicas que apoyen su des-

arrollo profesional continuo en roles de
ensefianza y supervision.

Recursos de educacion y capacitacion:
Disponer de recursos fisicos, clinicos, de
laboratorio y de informacion que sean sufi-
cientes y apropiados para el contexto espe-
cifico de cada programa es esencial para la
implementacion efectiva del PGME y para
la provision de oportunidades de investiga-
cion que sean relevantes. Por tanto, se
debe garantizar el acceso a instalaciones
fisicas adecuadas, la creacion de entornos
de aprendizaje de calidad, la disponibili-
dad de fuentes de informacion actualizadas
y relevantes, y la provision de oportunida-
des para que los médicos en formacion
participen en actividades de investigacion.’
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Cuadro 2: Analisis FODA para la implementacion del programa de apoyo de la SVMI

Equipo de trabajo comprometido con sdlida formacion y experiencia larga trayectoria de la SVMI

Fortalezas (Internas) L T . s .
como garante de la educacion médica liderazgo proactivo en la estandarizacion curricular.

Marco flexible y basado en principios de los estandares WFME 2023 creciente necesidad de una for-
macion modernizada y pertinente al contexto local potencial para que la SVMI se consolide como
lider en un sistema fragmentado.

Oportunidades
(Externas)

La ambicion del programa puede ser dificil de sostener en un entorno de recursos limitados falta de

Eeuiicadestiintenas] datos publicos del estudio ESTAPMI que respalden la urgencia del programa.

Crisis socioecondmica que afecta el presupuesto para la salud y la educacion, falta de un marco de

Amenazas (Externas e . ; . o .
( ) acreditacion unificado a nivel nacional fuga de talentos y de médicos capacitados.

e Mejoramiento de la calidad: implemen-
tacion de un sistema de mejora de la cali-
dad desarrollado a nivel local es esencial
para la revision y mejora regular del pro-
grama de PGME en todos sus aspectos,
incluyendo la practica clinica, la adminis-
tracion y los resultados obtenidos.’

e Gerencia y administracion: Se subraya
que la implementacion efectiva, la garantia
de calidad y la mejora continua del progra-
ma de PGME requieren de una gestion
solida, una administracion eficiente, una

asignacion adecuada de presupuesto y una
clara rendicion de cuentas, con la partici-
pacion activa de todas las partes interesa-
das relevantes.’ Esta area abarca el estable-
cimiento de una estructura de gobernanza
clara y definida, con la participacion y
representacion de los médicos de posgrado
y del personal docente y administrativo,
asi como la implementacion de procesos
administrativos eficientes.

Cuadro 3: Plan de Accidn para la implementacion del programa.

Objetivo L . s .
Fase .J . Actividades Clave Recursos Necesarios Meétricas de Exito
Principal
Fase 1: Formalizar Reunidn con coordinadores  Presupuesto inicial para Numero de acuerdos firma-
Pre ar.acién alianzas y capa- de posgrado disefio de talle- talleres acuerdos interinsti-  dos porcentaje de coordina-
(M:ses 1-6) citar a docentes res para tutores creacion del tucionales equipo de exper- dores capacitados formacion

Fase 2: Pilotaje
(Meses 7-18)

Fase 3:
Expansidn
(Meses 19-36)

clave.

Implementar
madulos piloto
en centros
seleccionados.

Escalar el pro-
grama a nivel
nacional.

comité de ética de la IA.

Lanzamiento de cursos pilo-
to de POCUS, MAPA e IA
para residentes desarrollo
de curriculo por competen-
cias.

Creacién de lineas de inves-
tigacion formalizacion de un
curriculo de 4 afios imple-
mentacion de los talleres en
mas centros.

tos en IA y bioética.

Ecografos portétiles mode-
los voluntarios infraestruc-
tura digital para cursos en

linea materiales didacticos.

Financiamiento adicional
para la expansién tutores
capacitados manuales de
estandarizacion.

del comité.

Aprobacidn en las evaluacio-
nes de los cursos piloto (con
al menos 70% de aprobacion
en las pruebas tedricas y
practicas) feedback positivo
de los participantes.

Numero de proyectos de
investigacion en curso por-
centaje de posgrados que
adoptan el curriculo satisfac-
cién de docentes y residen-
tes.
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Alineacion estratégica: concordancia de la
propuesta de la SVMI a los Estandares de la
WFME.

La propuesta de la SVMI, concebida en el con-
texto local venezolano, presenta una notable cohe-
rencia con cada una de las ocho areas fundamentales
de los Estandares Globales de la WFME. A continua-
cion, conociendo las fortalezas y debilidades de las
diferentes sedes de posgrado visitadas durante la
recoleccion de datos del estudio ESTAPMI
Venezuela, se presenta un mapeo detallado de como
el programa de la SVMI se alinea con el marco inter-
nacional, evidenciando su solidez conceptual y su
vision de excelencia.

Desafios para la implementacion

La implementacion del ambicioso programa de
la SVMI no esté exenta de desafios significativos,
muchos de los cuales derivan del contexto socioe-
condmico y politico de Venezuela. A pesar de los
esfuerzos historicos y el liderazgo de la SVMI, la
coordinacion con las universidades y el Ministerio
de Salud para la adopcion de un curriculo unifica-
do sigue siendo una tarea compleja. El cuadro pre-
senta un analisis estratégico de las fuerzas internas
y externas que afectan la propuesta.

A pesar de los desafios nos hemos propuesto un
plan de accion para llevar a cabo la propuesta que
se muestra en el siguiente cuadro.

CONCLUSIONES

Conocemos los desafios socioecondomicos, cul-
turales, educativos y los propios del sistema de
salud. Con el establecimiento y fortalecimiento de
relaciones interinstitucionales solidas con entida-
des educativas, organismos reguladores y otras
partes interesadas nos planteamos desarrollar un
programa de apoyo educativo dirigido a tres dianas
basicas: en la SVMI, en los docentes y es los estu-
diantes de posgrado.

- En la SVMI, como lo expresamos antes,
con la actualizacion del perfil del médico
internista y del curriculo por competencias.

- A nivel de los docentes con la reunion de
coordinadores de posgrado para presentar
los resultados ESTAPMI Venezuela, reali-
zar talleres para elaboracion de curriculo

por competencias, ensefiar herramientas
proceso ensefianza aprendizaje, elaboracion
de evaluaciones de competencias/ribricas y
orientacion para extension del programa de
formacion de especialistas en medicina
interna a 4 afos, asi como curso para tutores
y para la creacion de lineas de investigacion.

- En los residentes de posgrado: cursos,
talleres, rotaciones externas como image-
nologia, POCUS, MAPA, gerencia sanita-
ria, patologia médica del embarazo, com-
ponente docente. Ademas de talleres para
adquirir “Habilidades blandas” o temas
transversales como liderazgo, seguridad
ocupacional, seguridad del paciente,
manejo de redes, uso adecuado de la inte-
ligencia artificial, tanto para docentes cono
para residentes.

Es un programa ambicioso, pero sabemos que la
SVMI cuenta con un equipo de trabajo comprome-
tido, tanto nacional como capitular, con una so6lida
formacion académica y experiencia profesional,
con vocacion de servicio y pasion por la ensefian-
za; todo ello en un ambiente de colaboracion y par-
ticipacion que fomenta el didlogo y el intercambio
de ideas con la participacion de todos, jovenes y
maestros, en la toma de decisiones.
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