Retroalimentacion: Piedra angular de la ensefianza
clinica

Feedback: Cornerstone of clinical teaching

Sr. Editor:

En la educacién médica es fundamental la practica
clinica supervisada con pacientes, bajo la supervisién
de tutores clinicos, y en la cual la retroalimentacién
brindada por ellos es la piedra angular de una ense-
flanza efectival.

Es claro que sin una retroalimentacién adecuada
en tal practica, los desempefos sobresalientes no son
reforzados, y podrian perpetuarse desempefos defi-
cientes?, afectando en ultimo término la atencién de
los pacientes; hay evidencias de que este proceso no
llevado a cabo efectivamente y los estudiantes refieren
no recibir suficiente retroalimentacién®.

Dentro de las condiciones que dificultan este proce-
s0, se menciona que los clinicos deben atender maltiples
tareas que compiten con la ensefianza clinica, como
la atencién de pacientes, investigar, publicar, realizar
tareas de extensién y dedicar tiempo a su perfecciona-
miento continuo*. También se han descrito dificultades
en una inadecuada recepcién de la retroalimentacién
por parte de los estudiantes, que pueden responder
en forma defensiva a una determinada observacion
de su desempefio por una inadecuada capacidad me-
tacognitiva, descrita como pensar sobre los propios
pensamientos y sentimientos’.

Entonces, considerando la importancia de una
buena retroalimentacién en la educacién médica, las
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escuelas de medicina deberian formar a sus tutores
clinicos entregdndoles una preparacién académica
formal, obligatoria y basada en la evidencia existente,
ademds del reconocimiento y los estimulos adecuados
para que puedan ejercer esta importante funcion de la
mejor forma y mejorar asi el actual nivel de docencia
en nuestras escuelas.
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