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Estimado editor:

La Medicina General Integral se distingue por su enfoque biopsicosocial,
orientado a la resolucion de los problemas de salud en el contexto comunitario,
como ha sido destacado previamente en esta revista.() Este enfoque reconoce
la complejidad del proceso salud-enfermedad y la necesidad de una atencién
centrada en la persona, la familia y la comunidad. En paises latinoamericanos,
como Nicaragua, donde el Modelo de Salud Familiar y Comunitario (MOSAFC) se
fundamenta en los principios de la Atencion Primaria de Salud (APS), la
formacién de médicos con competencias integrales, que incluya la gestion
sanitaria, constituye un componente estratégico para responder a las

necesidades de salud de la poblacion.

No obstante, resulta pertinente ampliar este analisis mediante la incorporacion

de un componente que ha recibido menor atencidn: la formaciéon en gestion
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sanitaria durante el pregrado médico. Aunque el enfoque integral implica
multiples competencias, en la practica la preparacion en gestion vy
administracion de los servicios de salud continda limitada, lo que genera una
brecha entre el perfil formativo y las exigencias reales del desempefio

profesional en el primer nivel de atencion.

La formacién médica permanece centrada predominantemente en el modelo
biomédico, con escasa integracion de contenidos relacionados con la
planificacion, organizacién y evaluacion de los servicios de salud. Esta limitacién
se traduce en dificultades para la gestion eficiente de los recursos, la
coordinacion de equipos multidisciplinarios y la toma de decisiones en

escenarios reales de la APS.

La evidencia cientifica reciente indica que la formacioén en escenarios de APS,
basada en experiencias practicas, contribuye al desarrollo de competencias
como el liderazgo, el trabajo en equipo y la toma de decisiones en estudiantes de
medicina.?3 Asimismo, el aprendizaje en entornos reales, acompafiado de
procesos de retroalimentacion estructurada, favorece la adquisicion de
habilidades profesionales esenciales para el desempefo en los servicios de

salud.®

Sin embargo, la integracion sistematica de competencias en gestidon sanitaria
dentro del curriculo médico es un desafio a nivel global. Revisiones recientes
destacan la necesidad de fortalecer la formacion de recursos humanos para la
APS mediante la incorporacion de competencias relacionadas con la
organizacioén, administracion y gestién de los servicios de salud.®® En América
Latina, la implementacién de estas competencias adquiere especial relevancia
debido a las limitaciones organizacionales y de recursos que caracterizan
muchos sistemas de salud. En Nicaragua, esta necesidad se evidencia
particularmente en el MOSAFC, el cual promueve una atencion integral, continua
y centrada en la persona, la familia y la comunidad, lo que demanda
profesionales capaces de participar tanto en la atencion clinica como en la

planificacion, organizacién y evaluacion de los servicios de salud.®
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Desde esta perspectiva, el enfoque biopsicosocial descrito en la literatura debe
complementarse con una formacion soélida en gestion sanitaria que capacite al
futuro médico no solo para comprender los determinantes del proceso salud-
enfermedad, sino también para organizar, gestionar y optimizar los servicios de

salud en los que desarrollara su ejercicio profesional.

En consecuencia, resulta necesario promover la incorporacion sistematica de
competencias en gestion sanitaria y administracion de servicios de salud desde
el pregrado, mediante estrategias curriculares que integren contenidos teoricos
con experiencias practicas en escenarios reales de APS. Esta planificacidon
mejorara el desempefio profesional de los futuros médicos y contribuira al

fortalecimiento de los sistemas de salud.
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