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Introduccion

En la actualidad, la ciencia médica crece en tal magni-
tud, que resulta muy dificil estar actualizado en los avan-
ces y la tecnologia de la medicina. Es claro que los
médicos necesariamente tienen que actualizar sus conoci-
mientos para poder brindar un servicio mas adecuado a
la poblacion en general. Lo anterior repercute de igual
forma en el joven estudiante de medicina, al cual se le
prepara durante cinco o seis afios para poder ejercer la
profesidn médica. Sin embargo. el estudiante necesita
desarrollar diversas habilidades y destrezas para seleccio-
nar conocimientos e informaciéon que, posteriormente,
utilizara en su practica cotidiana.

Méndez® menciona que la estadistica es un valioso auxi-
liar metodolégico en los sistemas de informacién: se
utiliza en el establecimiento del pronostico de una enfer-
medad; determinacidén de etiologia, patogenia y diagnos-
tico; eficacia de medidas de salud piblica; evaluaciéon de
medidas profilacticas o terapéuticas y de los factores
enddgenos o txogenos de los individuos que afectan el
prondstico o modifican el efecto de tales medidas (facto-
res de riesgo).

La estadistica interviene ademas como herramienta de
gran utilidad para el mejor entendimiento de la investiga-
cion médica; no se puede concebir la idea de realizar
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investigaciones si no se toman en cuenta factores de gran
importancia como lo son: tamafio de la muestra de casos
y de los controles; magnitud del error de muestreo; con-
fiabilidad y validez de los métodos utilizados; papel de la
aleatorizacidn; y medicion, analisis e interpretacion esta-
distica de los resultados, entre otros.

Sin embargo. en los ultimos afios se han publicado
trabajos a nivel nacional e internacional en donde se
ponen de manifiesto las deficiencias que tienen los articu-
los publicados en relacidn a los conceptos fundamentales
y aplicados de la estadistica.

El comin denominador de estos trabajos es que existe
una pobre capacidad de manejo y de seleccion de méto-
dos adecuados para la resolucién de problemas concretos
en la practica y en la investigacion clinica2 3456 101112 14,

Ante esta contundente y clara observacion del pro-
blema, se plant‘ea la inquietud de adentrar al estudiante
de medicina en la aplicacion e interpretacion de la infor-
macién que amerita un manejo estadistico y a la cual se
enfrenta durante su instruccion educativa.

Estructura conceptual
La formacién que se le da al estudiante en la Facultad de

Medicina, UNAM, se fundamenta en el uso generalizado
del método cientifico. El estudiante de medicina recibe



informacién y formacion en lo referente a este método y
su aplicacion.

Esto se realiza inicialmente a través de la adquisicion de
tonocimientos elementales y posteriormente, en forma
gradual. se profundizan y se aplican en la resolucién de
problemas reales. De esta manera se va cimentando la
formacién integral del futuro profesionista®.

Es decir, ante un problema determinado-el alumno for-
mula hip6tesis ldgicas sujetas a prueba mediante méto-
dos de investigacion; finalmente, evalua objetivamente
las hipdtesis usando el razonamiento inductivo y deduc-
tivo. De esta manera utiliza el conocimiento ya probado
por el mismo método cientifico para generar, identificar y
analizar sus observaciones y asi adquiere paulatinamente
una formacion y una actitud cientificas.

Lo anterior obedece a que dentro del proceso
enseflanza-aprendizaje en el drea médica se pretende, mas
que transmitir informacién, crear en el alumno la necesi-
dad de buscar por sus propios medios el conocimiento de
los fenémenos que lo rodean con una actitud critica.! 15

El método cientifico. a su vez, necesita de una herra-
mienta que lo auxilie en la descripcidon, andlisis y verifica-
cién del conocimiento; nos referimos a la estadistica,
llamada por Steel!? “Ciencia. pura y aplicada que crea,
desarrolla y aplica técnicas para la evaluacion de la incer-
tidumbre en las inferencias inductivas”. Esta definicion
ha rebasado con mucho el ain manejado concepto de
“Método para la recoleccion, seleccion, andlisis y presen-
tacidon de datos numéricos™; aunque la primera, en nuesto
juicio, es complemento de la segunda.

El estudio de la estadistica pretende promover en el
estudiante de medicina una forma de pensar clara, disci-
plinada y critica ante los problemas a los cuales se
enfrente. No so6lo cuando recolecta. analiza e interpreta
informacién numérica, sino desde el planteamiento
mismo del problema incluyendo la capacidad de com-
prender y aplicar los procedimientos y técnicas estadisti-
cas. de mayor uso general en las actividades de
investigacion.

Steel!? también menciona que la estadistica implica,
para la mayoria de los estudiantes, una forma nueva de
pensar en términos de incertidumbre o de improbabili-
dad. Losestudiantes de nivel profesional, en particular en
medicina, difieren en habilidad para comprender los pro-
cedimientos estadisticos, por lo que se necesitan técnicas
didacticas utiles que faciliten la comprension de la esta-
distica aplicada a la ciencia médica.

Otra actividad que preocupa al profesionista médico y
al propio estudiante de medicina es la actualizaciéon de
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conocimientos médicos. Sin lugar a dudas, ésta se puede
realizar de diversas maneras, como con la asistencia y
participacion a cursos de actualizacién, que en muchas
ocasiones son de disponibilidad limitada y de alto costo;
otra alternativa es la consulta de revistas o publicaciones
médicas periodicas.

Surgen en este momento diversos cuestionamientos:
(Sirve al médico en formacién la adquisicién de conoci-
mientos en areas afines a su preparacion durante los
ciclos basicos y clinicos?, jes util e indispensable que el
futuro médico realice rutinariamente lectura de articulos
de revistas médicas?

Es indudable que la respuesta para ambas preguntas es
afirmativa; sin embargo, se debe tener la habilidad de
seleccionar adecuadamente entre las mas de 20.000 revis-
tas que existen o bien, elegir los articulos de la literatura
apropiados dentro dt los cientos que puede haber sobre
algin tema en particular.

La incuestionable utilidad de la estadistica es palpable,
ya que el abordaje de estudio para los problemas que
ameritan una investigacion o lectura de informacién
médica requiere un método ordenado, sistematizado y
eficaz que permita liegar a conclusiones Utiles que contri-
buyan integralmente al perfil del egresado de la facultad.
Resulta entonces que la estadistica es un valioso auxiliar
para el médico y es claro también que no es la panacea; un
juicio médico integral debe anteponerse a las leyes de la
probabilidad cuando un resultado nos parezca “increi-
ble”.

Ubicacidn de la estadistica dentro de Seminarios de Inte-
gracion y Practicas en Comunidad (SIPC).

En las asignaturas de Seminarios de Integraciony Prac-
ticas en Comunidad (S.1.P.C.), del plan de estudios de la
carrera de médico cirujano 19885, se contempla a la Esta-
distica como una de las disciplinas que forman parte de
los conocimientos que debe poseer el médico general.! 79

Durante los cinco ciclos escolares en que se encuentra
ubicada la asignatura —tres de ellos anuales y dos
semestrales-— se incluye la imparticion de diversos temas
de estadistica por curso, como a continuacidn se describe:

Contenidos Temdticos: Los temas descritos en
este apartado corresponden a la asignatura de Semina-
rios de Integracion y Practicas en Comunidad I, I1, 111, y
IV del ler al 3er afio. El cuarto afio se dedica a comple-
mentar la formacion estadistica por medio de la resolu-
cién de ejercicios y problemas, por una parte. Por otro
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lado, se desarrolla el plan de manejo estadistico del pro-
yecto de investigacidon que durante ese afio llevan a cabo
los estudiantes.”

1. Mérodo estadistico:
1. Estadistica y método cientifico
2. Definicidn, etapas y clasificacion
3. Estadistica aplicada a la medicina

1. Estadistica descriptiva:
1. Variables y escalas de medicion
1.1 Definicion
1.2 Clasificacion

2. Recoleccién de la informacion
2.1 Técnicas
2.2 Instrumentos

3. Organizacidon de la informacion
3.1 Recuento y codificacién
3.2 Presentacion
3.2.1 Tablas y series de datos
3.2.2 Graficas

4. Descripcién de la informacion
4.1 Medidas de resumen
4.1.1 Razén
4.1.2 Porporcion y porcentaje
4.1.3 Tasas crudas y estandarizadas

4.2 Medidas de tendencia central
4.2.1 Medias
4.2.2 Moda
4.2.3 Mediana

4.3 Medidas de dispersion
4.3.1 Rango
4.3.2 Varianza
4.3.3 Desviacion estandar

1I1. Distribucion de la poblacion
1. Introduccion al estudio de la probabilidad

2. Tipos de distribucién
2.1 Definicion de la poblacién y la muestra
2.2 Muestras grandes
2.2.1 Normal
2.2.2 Binomial
2.2.3 Poisson

2.3 Muestras pequeas
2.3.1 T de Student
2.3.2 X2
2.4 Distribucion normal
2.4.1 Normal estandar y error estandar
2.4.2 Areas bajo la curva
2.4.3 Limites ¢ intervalos de confianza
2.4.4 Pruebas de normalidad
2.4.4.1 Kurtosis
2.4.4.2 Sesgo

IV. Estadistica inferencial
1. Prueba de hipotesis
1.1 Hipotesis
1.2 Hipotesis de trabajo
1.3 Hipotesis estadistica
1.4 Regla de decision
1.4.1 Para abscisas
1.4.2 Bajo la curva
1.5 Errores
1.5.1 Alfa o tipo 1
1.5.2 Beta o tipo I

2. Prueba de hipotesis
2.1 Z para muestras independientes (medias-
pro porciones)
2.2 T de Student
2.3 X (Chi 6 Ji) Cuadrada y su correccion.

Estrategia educativa

Con base en la filosofia integrada y formadora subya-
cente en el Plan "85, se decidid no impartir la Estadistica
en forma aislada, sino dentro de las Asignaturas de Semi-
narios de Integracidon y Practicas en Comunidad junto
con los contenidos de metodologia cientifica y epidemio-
légica. indisolublemente ligados a la estadistica en la
generacion de conocimiento médico.

El alumno aprende a utilizar y dominar la estadistica
partiendo de una necesidad real: “el problema”, desarro-
llando el disefio metodoldgico que permita aproximarse
aélyalaformadeanalizar la informacidn disponible. De
esta manera, el alumno transita desde la estadistica des-
criptiva hasta la estadistica inferencial, llenando de esta
forma dos objetivos: el conocimiento de la realidad y el
conocimiento de la estadistica (Fig. I).

Este modelo se encuentra en operacion y se ha instru-
mentado en las generaciones 86, 87, 88 y 89 de la Facultad
de Medicina.



Figura 1

Modelo aplicativo de ensefianza de la estadistica en las asignaturas
“Seminarios de Integracion y Practicas en Comunidad”
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El estudiante utiliza como parte de su formacion la
estadistica al desarrollar proyectos de investigaciéon
durante sus actividades educativas; participa claramente
en las etapas de planeacion y ejecucidn; participa clara-
mentc en las etapas de planeacién y ejecucién; identifica y
aplica las técnicas de recoleccion de datos necesarias en
cada situacion particular; maneja técnicas de concentra-
¢ion v presentacion de datos; plantea y ejecuta las prue-
bas de hipdtesis pertinentes; etcétera (Figura 2).

Un elemento mas que permite que la estadistica
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Estrategia educativa en la ensefianza de la Estadistica
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____’ Conclusiones

adquiera cdracter de conocimiento significativo para el
estudiante es el hecho de que desde el inicio de su forma-
cion los problemas a resolver surgen directamente del
enfrentamiento con el entorno real. De esta manera. el
conocimiento de un parametro estadistico no es simple-
mente la media. mediana o porcentaje. sino el conoci-
miento concreto del porcentaje de familias nucleares. o el
promedio de edad de las madres al primer parto. en la
comunidad que ¢l visité v con las familias a las que
conocio personalmente,

Dado que la ensefianza a partir de la identificacion y resolu-
cion de problemas comoestrategia de conocimiento. implica la
dificultad de separar arbitranamente los contenidos de discipli-
nas distintas en diferentes momentos, durante el acto docente,
la ensefianza de la estadistica se realiza paralelamente a la
de la epidemiologia, medicinal soctal, medicina comunitaria y
medicina familiar. Es decir. después de cada practica de campo
se incluye la~estadistica para el analisis de la informacién ahi
aceptada’ (Fig. 3).

Este hecho. que solo puede aceptarlo quien esté dispuesto a
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Figura 3

Momentos de abordaje de la Estadistica durante las
actividades pricticas del estudiante
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ESTADISTICA Integracién de conoci-

romper los moldes tradicionales de la ensefianza compartimen-
tada y parcializada implica, sin embargo, grandes problemas de
operacion que se resuelven solo con el concurso sisternatizado de
planificadores, docentes y alumnos.

No obstante esta dificultad, la experiencia de la Facultad de
Medicina, sobre la ensefianza de la estadistica en los recientes
afios & nivel de pregrado, indica que no solo es posible, sino suma-

mente recomendable su reproduccién y experimentacion en
otros planes y programas de Medicina.

Conclusiones.

Se ha descrito, de manera general, la importancia y
utilidad de la ensefianza de la estadistica en la formacién
del estudiante de medicina. Como se puede observar,
existen razones solidas para justificar su inclusién en un
plan de estudios que pretende fundamentalmente que el
estudiante de medicina se desarrolle intégramente en
todas y cada una de las habiiidades, destrezas y conoci-
mientos que le permitan resolver de maneraclaray eficaz
la problemadtica de salud a la cual se enfrente.

Sin embargo, la trascendencia real del conocimiento de esta dis-
ciphina, que los alumnos han adquirido, sélo serd valorable hasta
¢l momento en que, durante el desarrolio de su practica médica,
el médico egresado pueda hacer uso tangible de la estadistica en
la investigacion, la clinica o la docencia.

No obstante, la actitud critica que va han manifestado
los estudiantes del actual 4o. afio del Plan 85, denota un
interés marcado para analizar y resolver problemas médi-
cos mediante una ldgica forma de pensar y de actuar. E|

estudiante no se conforma solamente con los conoci-
mientos que puede obtener de un texto, sino que ha desarro-

llado la capacidad de consultar otros libros y referencias de ac-
tualidad; esta es quizds una de las primeras y tenues conductas
deseables en el perfil del egresado. Lo que ahora tiene impor-
tancia relevante es que esas conductas se transformen con
la practica en constantes y firmes.
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