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Analisis de las expectativas para disenar
un programa de posgrado en ultrasonido

en México

Analysis of the expectations for designing a postgraduate

program in ultrasound in Mexico.

Carlos Enrique George Reyes*

RESUMEN

El disefio de un programa educativo debe responder a la necesi-
dad de formacién de recursos humanos competentes en el cono-
cimiento y la practica de los servicios que requiere la sociedad.
En el caso del ultrasonido, los médicos especializados deben
ofrecer un servicio de diagnéstico que utiliza ondas de sonido de
alta frecuencia, que son transformadas en imdagenes para valorar
el estado fisico y funcional de estructuras anatémicas. El objeti-
vo de este estudio es analizar la percepcion de los médicos sobre
las caracteristicas que debe tener un programa de posgrado en
ultrasonido, asi como sus motivaciones para cursarlo. Se realiz6
un estudio descriptivo, con enfoque cuantitativo, que incluyé a
172 médicos, se aplicé un instrumento para el acopio de la infor-
macioén que incluyé 41 items distribuidos en 4 dimensiones de
analisis: 1) antecedentes laborales, 2) situacion socioecondmica,
3) expectativas, y 4) intereses de formacién. Los resultados indi-
can que la mayor parte de los médicos tienen interés en participar
en el posgrado para poder ocupar posiciones mas privilegiadas
en su contexto social, tanto en el aspecto del prestigio que re-
presenta ser un médico especialista como en la oportunidad de
tener un mejor puesto de trabajo y remuneracién econdmica. Se
concluye que es pertinente disefiar un programa de posgrado en
ultrasonido debido no solamente a la alta demanda del servicio
por parte de los pacientes, sino porque también representa una
oportunidad para los médicos de desarrollarse profesionalmente

Palabras clave:
posgrado, médicos,
pertinencia,
ultrasonido.

*  Doctor en Ciencias de la Educacién. Investigador adscrito a la Universidad Poli-
técnica Metropolitana de Hidalgo, México. Contacto: cgeorge@upmh.edu.mx. Orcid:

https://orcid.org/0000-0002-2529-9155

125



AndlisisdelasexpectativasparadisefiarunprogramadeposgradoenultrasonidoenMéxico | George

en campos especializados de la medicina y con ello mejorar su

situacion laboral.

SUMMARY

The design of an educational program must respond to theneed ~ Key words:

to train competent human resources in the knowledge and prac- ~ postgraduate,

tice of the services required by society. In the case of ultrasound, ~ Physicians,

specialized physicians must offer a diagnostic service that uses relevance,
ultrasound.

high-frequency sound waves, which are transformed into images
to assess the physical and functional state of anatomical struc-
tures. This study aims to analyze the physicians’ perception of
the characteristics that a postgraduate program in ultrasound
should have, as well as their motivations for pursuing it. We car-
ried out a descriptive study with a quantitative approach, includ-
ing 172 physicians. Instruments included to collect information
contained 41 items distributed in 4 dimensions of analysis: 1)
work history, 2) socioeconomic situation, 3) expectations, and
4) training interests. The results indicate that most physicians
are interested in participating in postgraduate studies to occupy
more privileged positions in their social context, both in terms
of the prestige of being a medical specialist and having a better
job and economic remuneration. We conclude that it is appropri-
ate to design a postgraduate program in ultrasound because of
the high demand for the service by patients and because it rep-
resents an opportunity for physicians to develop professionally
in specialized fields of medicine and thus improve their employ-

ment situation.
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Introduccion

Desde el escenario internacional, la salud de la poblacién ha sido un
tema de constante debate en la sociedad, ante esto, organismos inter-
nacionales han configurado diversas pautas para atender las proble-
maticas relacionadas con el tema, en particular con la prevencién de
la mortalidad y el desarrollo saludable de las personas, en el afio 2015
se llevo a cabo en Nueva York la Cumbre de las Naciones Unidas sobre
el Desarrollo Sostenible, en donde la Asamblea General del organis-
mo aprobd y publicé el documento “Transformar Nuestro Mundo: la
Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible” (ONU, 2017) que contie-
ne la descripcién de 17 Objetivos y 169 Metas que tienen como finali-
dad orientar un plan de accidén en favor de las personas, el planeta y la
prosperidad desde el enfoque de las dimensiones econémica, social y
ambiental.

En particular el Objetivo 3 -Salud y bienestar- promueve el garanti-
zar una vida sanay el bienestar para todos en todas las edades; México
particip6 activamente en la definicién de la Agenda 2030 presentan-
do propuestas puntuales para incorporar los principios de igualdad,
inclusién social y econémica, e impulsé que la universalidad, susten-
tabilidad y los derechos humanos fuesen los ejes rectores de los obje-
tivos planteados; también abog6 por la adopcién de un enfoque mul-
tidimensional de la pobreza que, ademés de considerar como factor
determinante el ingreso econémico de las personas, toma en cuenta
su acceso efectivo a otros derechos basicos como alimentacion, educa-
cion, salud, seguridad social y servicios bésicos en la vivienda.

La Organizaciéon Mundial de la Salud como autoridad directiva y
coordinadora en asuntos de sanidad internacional en el Sistema de
las Naciones Unidas presentd la Estrategia Mundial para la Salud de
la Mujer, el Nifio y el Adolescente 2016-2030 (OMS, 2016 ) que explora
la posibilidad de poner fin a la mortalidad prevenible con base en tres
objetivos: 1) sobrevivir para poner fin a la mortalidad prevenible, 2)
prosperar para lograr la salud y el bienestar, y 3) transformar para am-
pliar los entornos propicios. Lo anterior esté alineado con los Objetivos
de Desarrollo Sostenible (ONU, 2017), en especifico con la meta 2 del
objetivo 3 “Garantizar una vida sana y promover el bienestar para to-
dos en todas las edades” que plantea diversas metas relacionadas con
la practica de la ultrasonografia:
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- 3.1 Para 2030, reducir la tasa mundial de mortalidad materna a me-
nos de 70 por cada 100.000 nacidos vivos.

- 3.4 Para 2030, reducir en un tercio la mortalidad prematura por
enfermedades no transmisibles mediante la prevencion y el trata-
miento, y promover la salud mental y el bienestar.

- 3.8 Lograr la cobertura sanitaria universal, en particular la protec-
cion contra los riesgos financieros, el acceso a servicios de salud
esenciales de calidad, y el acceso a medicamentos y vacunas segu-
ras, eficaces, asequibles y de calidad para todos.

- 3.9 Reforzar la capacidad de todos los paises, en particular los pai-
ses en desarrollo, en materia de alerta temprana, reduccién de ries-
gosy gestion de los riesgos para la salud nacional y mundial.

Por otra parte, el informe “Tracking Universal Health Coverage”
examina los niveles mundiales de acceso a servicios sanitarios, inclui-
da la atencion diagndstica y expone como indispensable la presencia
de personal calificado en el diagnéstico por imagen (radioldgico, to-
mogréfico y por ultrasonido) para atender a la poblacion de todas las
edades (WHO/WB, 2017). El informe confirma que se han realizado
esfuerzos por tener personal capacitado para atender intervenciones
por los medios mencionados, sin embargo, a pesar de estos esfuerzos
aun queda como tarea pendiente el contar con personal especializado
en ese tipo de estudios.

En México, la demografia se encuentra en constante cambio y au-
mento debido al crecimiento de la poblacién y de los padecimientos
que se presentan en poblacion mexicana, por lo tanto, es cada vez més
necesaria la presencia de profesionales de la medicina especializados
en atender procesos de diagndstico relacionados con las imagenes del
cuerpo humano obtenidas por medio de dispositivos digitales de tl-
tima generacion (Bradford & Maude, 2018; Djusad & Liem, 2020). Por
lo anterior, disefiar especializaciones en ultrasonografia responde a
la necesidad de formar recursos humanos competentes en el conoci-
miento y aplicaciéon de métodos en pacientes que requieran del servi-
cio auxiliar de diagndstico por imagen de las estructuras anatémicas,
de esta manera, es urgente formar especialistas que realicen interven-
ciones diagnoésticas avaladas por su opinién profesional desde un en-
foque de impacto social que beneficie las necesidades médicas de las
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poblaciones menos favorecidas (Erturk, Cekic & Celik, 2020; Ibrahim,
Igashi, Lawal, Usman, Mubarak & Suleiman, 2020; Sabir, Saeed, Akhter,
Akram & Salam, 2018).

Una de las preocupaciones en el campo educativo en la formacién
profesional de los estudiantes es conocer sus ideas, percepciones y va-
loraciones sobre sus intereses de especializacion y las posibilidades de
futuro, sobre todo en aquellos que han decidido transitar por el pos-
grado para alcanzar sus aspiraciones profesionales y personales. Por lo
anterior, es muy necesario realizar estudios que analicen esas percep-
ciones con el fin de orientar el disefio de programas educativos.

Sin embargo, ofertar un nuevo programa educativo no es tarea
sencilla, requiere de un proceso metodoldgico amplio que oriente el
diseno curricular; en ese sentido, el estudio de percepciones de los es-
tudiantes contribuye para identificar, primero, si responde a una de las
necesidades y demandas del contexto en que se pretende insertar un
posgrado, y segundo, conocer cudles son las expectativas y los intere-
ses para ingresar en un programa educativo. Asi, este tipo de estudio
es clave para enfocar el disefio de una especialidad (Bovill, Morss &
Bulley, 2010; Nation & Macalister, 2010).

La presencia del ultrasonido en la educacién

En las ultimas décadas las tecnologias, en particular las relacionadas
con la practica médica, han impactado en las actividades relacionadas
con la educacion (OEI, 2018), lo que ha implicado, entre otras cosas, el
surgimiento de demandas de formacién que permiten transitar entre las
préacticas educativas tradicionales a practicas innovadoras que involu-
cran el uso de herramientas digitales con el fin de generar cambios en
los procesos de ensefianza y aprendizaje. Por otra parte, diversos orga-
nismos se han pronunciado acerca de la incorporacién de la tecnologia
en los espacios educativos (OECD, 2015; UNESCO, 2019) con el objetivo
no solamente de mejorar los procesos inherentes a la educacién, sino
también para formar a los futuros sujetos que habran de participar en el
desarrollo econdémico y social mundial (WEF, 2016), incluidos aquellos
relacionados con la practica profesional de la medicina.

En este sentido, en muchas partes del mundo han surgido iniciati-
vas de formacion que posicionan a la ensenanza del ultrasonido como
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una herramienta de diagnéstico omnipresente altamente tecnolo-
gizada, que implica el uso de dispositivos digitales y el desarrollo de
competencias basadas en la innovacién (Oteri, Occhipinti, Gribaudo,
Marastoni & Chisari, 2020), por consiguiente ha aumentado el interés
por poder aprenderla en los practicantes médicos novatos (Birrane,
Misran, Creaney, Shorten & Nix, 2018; Tolsgaard, 2018; Wolf, Geuthel,
Gnatzy & Rotzoll, 2019).

Al respecto, el ultrasonido es un método de diagnéstico por ima-
gen que hace uso extensivo de la tecnologia, ya que utiliza medios di-
gitales para recuperar e interpretar ondas sonoras a frecuencias mas
altas que las que percibe el oido humano. Estas ondas, a pesar de que
siguen las mismas leyes bdsicas del movimiento ondulatorio, tienen
las siguientes ventajas: las ondas de frecuencia altas tienen longitu-
des més cortas, por lo cual se reduce la refraccién y es mas facil diri-
gir el haz del ultrasonido, pueden emitirse y propagarse a través del
tejido bioldgico haciéndolo idéneo para el &rea médica debido a que
el ultrasonido no es invasivo (Struk, Hellmann, Haeri, Calderon, Diaz
& Senft, 2019).

Por medio del estudio del ultrasonido se puede distinguir un sélido
de un liquido, lo que lo diferencia de otros métodos de imagen. Ade-
mads, se puede obtener la ubicacién exacta del érgano o tejido. Quizés
uno de los aspectos mds importantes es que tiene un bajo costo para el
paciente y que no existe exposicion a la radiacién, lo que lo convierte
en un examen de eleccién en pacientes embarazadas. Se debe puntua-
lizar que los exdmenes son rédpidos y no causan dolor, y hasta la fecha
no se conoce ningun efecto perjudicial a la salud al utilizarlo (Frank,
Rosenblum, Miller & Stein, 2020).

Por lo anterior, la disciplina del ultrasonido requiere de la forma-
cion de profesionales no solamente en las dreas disciplinares de la me-
dicina, sino que también requiere de tener habilidades tecnoldgicas
para poder hacer un uso pertinente de los equipos que son capaces de
encontrar hallazgos visuales en cuerpos biolégicos incluso de forma
ambulatoria, ya que debido a que es un aparato fécil de transportar
se pueden realizar ecografias en lugares distantes y después enviar las
imégenes por medio de internet hacia algin hospital donde los mé-
dicos puedan revisar y devolver un diagndstico (Alexander, Deas &
Lyons, 2018).
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Se puede afirmar que en la actualidad el ultrasonido y el avan-
ce de la tecnologia ha traido consigo mejoras tanto en los procesos
de formacién educativa como en las tecnologias que incorporan los
aparatos utilizados en el método diagndstico, lo que igualmente ha
incrementado la complejidad del ejercicio médico y sus especiali-
dades. La ultrasonografia es quizds una de las que mds se ha visto
modificada debido a la constante actualizacién de técnicas y estra-
tegias para realizar diagnosticos con equipos digitales cada vez més
sofisticados (Ben & McAleer, 2020). Tales avances incluyen trans-
ductores que pueden ser conectados mediante un cable de USB a
casi cualquier teléfono celular para enviar a través de internet las
imagenes obtenidas para su posterior revision. Esta es un area de la
tecnologia con potencial desarrollo, ya que hay algunas compaiiias
que yarealizaron aplicaciones con utilidad para el ultrasonido mévil
(Carver, 2018).

Un inconveniente con la tecnologia del ultrasonido es que a me-
dida que los equipos diagndsticos son mds sofisticados, los médicos
requieren de una mayor y mejor formacién académica, sin embargo,
también implica una menor relacién del médico con el paciente, que
ha sido considerada fundamental para un adecuado ejercicio profesio-
nal. (Borodyanskiy, Timko & Ahmad, 2019). Sin embargo, en contra-
sentido se debe mencionar que las tecnologias han fortalecido los pro-
cesos educativos y enriquecido los métodos pedagégicos, aun cuando
no siempre esta idea ha sido compartida por los docentes y los alum-
nos (Robinson & Aronica, 2016).

Pareciera que en determinados contextos se puede percibir un
rompimiento entre el uso de la tecnologia y los procesos de ensefanza,
e incluso, para algunos autores existe una percepcién de ineficiencia
debido a que la incorporacion de las herramientas digitales no ha sido
mediada por procesos de formaciéon pedagdgica (Rovira & Stumpo,
2015). Sin embargo, en la formacién en la disciplina del ultrasonido
el uso de la tecnologia es indispensable, por lo que las propuestas de
formacion en posgrado tienen ante si grandes retos, entre ellos, el de
crear vinculos pedagdgicos entre el uso de equipos digitales para obte-
ner imagenes del cuerpo humano, asi como generar estrategias inno-
vadoras de ensefianza. Con base en lo anterior, en el presente estudio
se indaga sobre la percepcion de los médicos generales egresados de
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distintas universidades y los candidatos a formar parte de una Especia-
lidad en Ultrasonido en México.

Aspectos académicos de los posgrados en ultrasonido
en México

Ante los retos de la llamada sociedad del conocimiento, las Institucio-
nes de Educacion Superior (IES) se enfrentan a la necesidad de gene-
rar e implementar programas educativos que impacten en el desarro-
llo social y econémico local y nacional, y que a su vez cumplan con
parametros de pertinencia, innovacién y calidad desde su disefio, im-
plementacién y operatividad. En el caso de los programas educativos
de posgrado, hoy en dia toman un papel relevante en la formacién de
profesionales altamente habilitados y especializados que requieren la
industria, la ciencia, la cultura y por supuesto, la medicina.

Ante estos requerimientos, son los planes y programas de estudio el
vector que determina la direccidn, el énfasis y la formacién integral de
los egresados del posgrado. En el drea de la ultrasonografia se plantean
desafios relacionados con la flexibilidad curricular y el desarrollo de
habilidades para el trabajo colaborativo, auténomo y autodirigido, en
este sentido, el trabajo académico orientado por planes de estudio rigi-
dos y anacrénicos, con excesiva carga académica y desmedido énfasis
en los cursos tedricos provoca una formacion conceptual que descui-
da la formacidn para la praxis profesional y la solucién de problemas
en situaciones de aplicacién real; en el posgrado de ultrasonografia se
propone incorporar elementos de flexibilidad en el curriculo, lo que
permite disminuir la rigidez académica e incorporar la posibilidad de
la seleccidn de trayectorias dindmicas.

En México existen 14 programas educativos de posgrado, de los
cuales solamente 1 (7,2 % ) se imparte en la modalidad virtual, 5 (35,7
%) de forma no escolarizada y 8 (57,1 %) de forma escolarizada. Se
debe resaltar que ninguno de los programas educativos se encuentra
inscrito en el Padrén Nacional de Posgrados de Calidad de CONACYT.
En la Tabla 1 se pueden observar los programas educativos y las insti-
tuciones que los imparten.
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Tabla 1
Oferta educativa de posgrado en Ultrasonido y similares en México
Il‘lStltll?lOl‘l Pégina web Nombre del . Financiamiento Modalidad
educativa programa educativo
Diplomado en
Uni idad Ultrasonido
niversida Diagndstico
de Ciencias - . .
http://udes.edumx/  Diplomado en Privado Escolarizada
y Desarrollo Ult d
(UDES) rasonido.
en Obstetricia
Avanzada
Diplomados en
L, Ultrasonografia .
Asociaciéon P : - Escolarizada
- Médico Diagndstica
Mexicana de
: https://www.amusem. (anual) .
Ultrasonido en or ol q Privado
Medicina, A. C. 8 Dip omados ?n
(AMUSEM) Ul Er:a.sono.gra 1? ) No )
Médico Diagnéstica escolarizada
(7 meses)
Sanatorio https://. Diplomado en . .
sanatoriodurango. " Privado Escolarizada
Durango s Ultrasonografia
com/sitio/
Escuela de http://www. Diplomado de
Ultrasonografia escueladeultrasonido. Ultrasonido Basico ~ Privado Escolarizada
Diagnostica com Diagndstico
Coleglo Diplomado en
Mexicano de .
) https://www. Ultrasonografia . No
Educacién Lo e Privado .
1 €OmMemco.com.mx Basico Tedrico - escolarizada
Médica o
. Préctico
Continua
Diplomado
en Ecografia
Colegio en Ginecologiay
Nacional https://www. Obstetricia . No
. . - Privado .
de Médicos conamemi.org Diplomado en escolarizada
Militares A. C. Ultrasonido Doppler
en Diagnéstico de
Patologia Vascular
Diplomado en No
hitps: Ultrasonografia escolarizada
Medica ttps..// . Médica Bésica i
S medicacapacitacion. - Privado
Capacitacion com Diplomado en
Ultrasonografia Virtual
Médica
Especialidad
https:// en Ultrasonido
Instituto DEM | RS' www. diagndstico i No
~ institutodembanuelos. - Privado .
Bainuelos Maestria en escolarizada
edu.mx A
Ultrasonido
Diagnéstico
. . . Maestria en
UIllVel‘SldaFl htps:// ~UIIMESO- - 11trasonido Privado Escolarizada
Mesoamericana edu.mx/ . P
Diagnostico

Fuente: Elaboracion propia.

Lo anterior, significa que la modalidad escolarizada es una tenden-
cia y un componente operativo fundamental en la formacién profesio-
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nal para este posgrado, ya que es imperativo para lograr los objetivos
curriculares el privilegiar el uso de las tecnologias como medio para
fortalecer los procesos de ensefianza-aprendizaje. La modalidad vir-
tual se ofrece solo en uno de los diplomados. Por otra parte, todas las
instituciones educativas cuentan con financiamiento privado para im-
partir el posgrado en Ultrasonido, lo que indica que la iniciativa priva-
da ha tenido un particular interés por invertir en programas relacio-
nados con el vinculo tecnologia-educacién-salud. Lo anterior deja un
area de oportunidad considerable para que las universidades publicas
participen en la formacion profesional de los médicos. Por lo anterior,
se puede afirmar que existe una ventana de oportunidad para que los
egresados de medicina se incorporen a programas educativos relacio-
nados con el uso de equipos de ultrasonido.

Respecto a la orientacién de la formacion (dos programas), todos
estan enfocados a la profesionalizacién del médico general con el fin
de que puedan incorporarse al campo de trabajo relacionado con la
salud-imagen. A partir de este primer acercamiento en donde se des-
criben las particularidades de este tipo de programas de posgrado se
procedio a analizar sus componentes curriculares por medio del anali-
sis del texto descrito en el perfil, es pertinente mencionar que no todos
los programas manifiestan en sus paginas web esta informacidn.

Los programas existentes no declaran con precision las caracte-
risticas del perfil de ingreso en sus paginas web, lo que sugiere que
si bien en el disefio de sus programas pudiera estar presente este
elemento curricular, no todos han considerado publicarlo; estos
programas definen perfiles de ingreso heterogéneos, en donde el
principal denominador se relaciona con candidatos que sean médi-
cos generales, cirujanos parteros, médicos residentes o especialistas
en cualquier 4rea de la salud. También se incluyen perfiles como
licenciados(as) en Enfermeria.

Se puede afirmar que los requisitos para el ingreso se supeditan al
cumplimiento de criterios administrativos como son el poseer un titu-
lo de licenciatura o pregrado y contar con documentacion relacionada
con la identificacion del aspirante. En la Figura 1 se pueden observar
las principales convergencias y divergencias de los programas educati-
vos de posgrado en ultrasonido ofertados en México.
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Figura 1. Mapa semdntico de las divergencias y convergencias del perfil de in-
greso.

Fuente: Elaboracion propia.

Por otra parte, los perfiles de egreso se centran en declarar la genera-
cion de conocimientos que demuestren que se cuenta con habilidades
y destrezas en las diferentes técnicas del rastreo, el uso adecuado de los
traductores y de los avances fisico-técnicos, asi como el saber integrar
cuadros clinicos-ultrasonograficos y enunciar posibles entidades diag-
nésticas. También el egresado debe tener la competencia para enun-
ciar tres diagnoésticos probables por imagen ultrasonogréfica como mi-
nimoy correlacionar los hallazgos ultrasonogréficos con las patologias
de entidades estudiadas y capacidades para sugerir racionalmente los
métodos de investigacion complementaria, tanto de técnicas forma-
doras de imagen como de laboratorio o anatomia patolégica. De igual
forma, debe tener la habilidad para indicar la conveniencia de nuevos
rastreos de ultrasonido para la integracidn definitiva del diagndstico o
para el control evolutivo de la enfermedad. En la Figura 2 se muestran
las convergencias en los perfiles de egreso de los programas educativos
que ofertan el posgrado en ultrasonido en México.
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Figura 2. Mapa semantico de las divergencias y convergencias del perfil de
egreso.

Fuente: Elaboracion propia.

Metodologia

El presente estudio se desarrollé como un estudio descriptivo con enfo-
que cuantitativo en donde a través de un proceso sistematico se obtuvo
informacién postest (Sans, 2014) a través de la aplicacién de una encues-
ta de opinidn (Berardi, 2015). Para tal fin se construy6 un instrumento de
acopio llamado “Percepcién de los médicos candidatos a formar parte
de una especialidad en ultrasonido’, el que fue proporcionado a 200 su-
jetos, de los cuales contestaron 172. Los objetivos que persiguio el estu-
dio fueron los siguientes: 1) conocer las preferencias de los encuestados
para cursar el posgrado y 2) analizar las expectativas de los médicos can-
didatos a formar parte de un posgrado en ultrasonido.

Escenario de estudio

La aplicacidn de la encuesta se llevé a cabo durante un curso de prepa-
racion dirigido a médicos egresados de diversas instituciones educati-
vas que participan en el Examen Nacional de Residencias Médicas. El
curso es ofrecido por una instituciéon educativa privada con presencia
nacional e internacional que se ubica en el centro de México.
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Diseno del instrumento

Se construy6 un instrumento compuesto por 41 items organizados de
la siguiente forma: en una primera dimension se plantearon items para
conocer los datos generales de los participantes, asi como sus antece-
dentes laborales (1-14). En la segunda dimension (15-23) se indagd
sobre la situacién socioeconémica de los médicos con el fin de saber
sobre sus posibilidades de autofinanciar un programa educativo de
alta demanda de tiempo. En la tercera dimensidn se pregunté acerca
de las expectativas para ingresar a un programa de especialidad en ul-
trasonido (24-32). Finalmente, en la cuarta dimension se recuperaron
las opiniones sobre los principales intereses para cursar el programa
educativo de posgrado (33-40).

Para la segunda, tercera y cuarta dimension se aplicé una escala
tipo Likert con 4 alternativas de respuesta (totalmente en desacuer-
do=1, en desacuerdo=2, de acuerdo=3 y totalmente de acuerdo=4), ya
que la confiabilidad de este tipo de instrumentos puede aumentar con
ese numero de opciones (Matas, 2018). Dentro de las posibilidades de
respuesta se agregoé la opcion no sé, con el fin de obligar a los estu-
diantes a posicionarse a favor o en contra de cada item (Nadler, Wes-
ton & Voyles, 2014). Finalmente, se realiz6 una pregunta abierta para
conocer la razén por la que un médico estudiaria una Especialidad en
Ultrasonido.

Validacidn y pilotaje del instrumento

La validacién del instrumento se llevéd a cabo mediante el Método
Delphi desarrollado para el contexto de la investigacién en educacién
(Cabero & Infante, 2014), y que fue simplificado para ser aplicado en
dos etapas para facilitar su aplicacién (George & Trujillo, 2018). En
este método, expertos en la disciplina primero evaldan la claridad y
pertinencia de los items, y posteriormente sugieren mejoras en la re-
daccion de cada uno de ellos. En la aplicacion del método participaron
8 investigadores de diversas instituciones educativas de educacién su-
perior. El resultado permitié ajustar la redaccién de 6 items y eliminar
2 que fueron considerados repetidos. El indice de confiabilidad se ob-
tuvo aplicando el instrumento a 39 estudiantes, lo que resulté en un
coeficiente de Alfa de Cronbach de 0.869, que es apropiado para lle-
var a cabo una métrica positiva (Pedroza, 2020). También se aplicé el
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procedimiento estadistico de correlacidn item-total, lo que dio como
resultado la conservacion de todos los items, ya que no aumentaba la
confiabilidad del instrumento si se eliminaba alguno de ellos.

Selecciéon de la muestra

Se realiz6 un muestreo intencional no probabilistico por accesibilidad
simple. Participaron 172 sujetos de 200 elegibles con edades entre los
26 y 34 anos, todos participantes en el curso de preparacién para el
Examen Nacional de Residencias Médicas (ENARM). La encuesta se
proporciond mediante un formulario electrénico disefiado en Gdrive
de Google entre los meses de enero y marzo de 2021.

Andlisis y resultados

Para procesar los datos recabados se exporté la matriz de informacién
del formulario electrénico al software Microsoft Excel 365 ProPlus,
posteriormente se exportd el archivo al software especializado Minitab
18 para realizar el andlisis del célculo de la frecuencia, media y desvia-
cion estandar para cada item.

Resultados

La recopilacion y el posterior procesamiento de los datos producto del
instrumento aplicado permitid evidenciar los siguientes hallazgos cen-
trales que se explican a continuacién. Primero, en la Figura 3 se obser-
van las edades de los recursos humanos, 97 (56,4 %) personas tienen
de 26 a 30 afios, 64 (37,2 %) tienen entre 31 y 35 afios, mientras que 11
(6,4 %) tienen entre 21 y 25 anos. No hubo participantes menores de
20 afnos ni mayores de 35. En la Figura 4 se muestra la distribucién en
cuanto al género: 117 (68 %) son hombres y 55 (32 %) son mujeres.
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Figura 3. Edades de los médicos encuestados.
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Figura 4. Distribucién por genero de los encuestados.

El tltimo nivel de estudios de todos los participantes (100 %) es de
licenciatura y su formacién estd relacionada con las ciencias médicas
(Licenciatura en Médico Cirujano). Respecto a la dimensién laboral,
142 (82,56 %) se encuentran trabajando, mientras que 30 (17,44 %) aun
no empiezan a trabajar o bien no tienen un trabajo fijo. La mayor parte
(92; 64,79 %) tiene de dos a tres anos en su centro de trabajo, 35 (24,65
%) han trabajado por un periodo de uno a dos anos, y 15 (10,56 %) tie-
nen mas de tres anos en su trabajo. Por otra parte, en la Figura 5 se
observa que el 52,91 % tiene trabajo con una relacién de confianza y
ninguno de los participantes tiene una base o planta.
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Figura 5. Contratacién laboral de los encuestados.

En consecuencia, la mayor parte (142; 82,56 %) de los participantes
en la encuesta tiene un ingreso que les permitiria afrontar los costos de
participar en un programa educativo de posgrado. En la Figura 6 puede
observarse que de estos, 80 (46,51 %) tienen un ingreso mensual entre
$10.001 y $15.000, y 11 (6,40 %) tienen ingresos superiores a $15.000.
Por el contrario, 51 médicos tienen un ingreso entre $5.001 y $10.000.
Los probables aspirantes que tendrian menos oportunidad de finan-
ciar su ingreso a un posgrado son 30, ya que perciben menos de $5.000
por mes, lo anterior debido a que no tienen un trabajo fijo.
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Menos de 5000 EntreS5,001y Entre10,001y Entre15,001y Mas de 20,000
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Figura 6. Ingreso promedio mensual de los encuestados.
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Con el conocimiento de los datos anteriores, se puede apreciar en
la Tabla 2 que aun cuando existen 30 personas que no tienen un traba-
jo fijo, y por lo tanto no tienen un ingreso mensual competitivo, en el
item que se refiere a la inversién econémica para cursar un posgrado
no se refleja el desacuerdo de pagar por recibir una formacion (item
17; M=3,72, DS=0,42) que puede contribuir a mejorar sus expectativas
profesionales y percepciones monetarias.

En este sentido, la inversién econémica para cursar un posgrado
origina que existan posibilidades reales para que se logre una matri-
culacién que permita la operacién del programa, ya que los promedios
para cada item de esta dimensién indican que la mayor parte de los
participantes tendrén la oportunidad econdmica para asistir a even-
tos académicos (item 18; M=3,69), adquirir acervo bibliogréfico (item
21; M=3,26), costear insumos académicos (item 22, M=3,46). Llama la
atencion que la menor dispersion de opiniones se encuentra en el item
relacionado con solventar el pago de una cédula y titulo profesional
(item 23; DS=0,09 y M=3,90).

En cuanto a la mayor dispersiéon de opiniones, debe considerarse
que una parte de los encuestados considera estar en Total Desacuer-
do (11) para cubrir los gastos del alquiler de una habitacién o una vi-
vienda para poder cursar el posgrado (item 20), lo anterior sugiere que
aun cuando la media y desviacién estdndar son las més pronunciadas
(M=3,14; DS=0,86), estas no son significativas, sin embargo, sirve como
precedente para analizar de qué forma el programa puede incorporar
innovaciones tecnoldgicas relacionadas con el disefio de escenarios de
aprendizaje virtuales.
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Tabla 2

Inversion economica para cursar un posgrado.

George

ftems

™D D

A

TA

NS

DS

17. Realizar el pago de
inscripcion y colegiaturas hasta
por $10.000 semestrales

2

33

137

3,72

0,42

18. Asistir a eventos académicos
como congresos a nivel nacional
e internacional

16

27

129

3,69

0,62

19. Cubrir gastos de traslado de
mi residencia o lugar de trabajo
ala sede del programa educativo

40

121

3,59

0,44

20. Pagar el alquiler de una
habitacién o vivienda en caso de
requerirlo.

11

36

102

14

3,14

0,86

21. Adquirir acervo bibliografico
que contribuya al desarrollo de
una investigacion.

27

39

106

3,26

0,71

22. Costear los insumos
académicos (copias,
impresiones, dispositivos
electrénicos, Internet, etc.).

25

27

120

3,46

0,51

23. Solventar el pago por la
expedicion de titulo y cédula
profesional.

11

161

3,90

0,09

Respecto a las expectativas relacionadas con las razones para in-

gresar a un programa de posgrado de Especialidad en Ultrasonido, en

la Tabla 3 se observan los resultados obtenidos, destacando la afinidad

con participar en una especializacién en la disciplina (item 29; M=3,89;

DS=0,11), lo que confirma que el ultrasonido es una herramienta im-

prescindible en la medicina actual, por lo que se requiere de médi-

cos expertos que la dominen (Raudales, 2014; Nascimento, Miranda,
Terrier, Carneiro & Mulhall, 2020). Las respuestas a los demads items
muestran una tendencia hacia estar mas de acuerdo en aquellas afir-

maciones relacionadas con tener un mejor salario y puesto de trabajo,

y mds en desacuerdo con realizar actividades de docencia e investiga-

cion.
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Tabla 3
Expectativas para cursar un posgrado.
ftems TD D A TA NS M DS
24. Mejorar mi estatus social. - 6 53 104 9 3,72 0,42
25. Autorrealizacion. 38 59 37 17 21 281 0,56

26. Desarrollar habilidades para 45 42 40 9 36 2,98 0,54
generar proyectos de investigacion

médica.

27. Desarrollar actividades de - 11 49 112 - 3,14 0,66
intervencién que permitan

profesionalizarme en mi 4rea de

formacion.

28. Relacionarme con profesionales - 27 61 84 - 3,11 0,41
y compaiieros que se desempenen
en la misma 4rea disciplinar.

29. Especializarme en la disciplina 47 125 - 3,89 0,11

del ultrasonido.

30. Desempenarme en puestos de 79 47 29 7 10 2,21 0,81
docencia.

31. Tener un mejor puesto de - - 21 151 - 3,80 0,19
trabajo.
32. Obtener un mejor salario. - 5 19 148 - 3,72 0,21

Los resultados de la Tabla 3 se pueden categorizar en dos tipos de
items: aquellos vinculados con una mayor percepcién de Totalmente
en Desacuerdo y los vinculados con una mayor percepcion de Total-
mente de Acuerdo. En cuanto a los primeros, en la Figura 7 se obser-
va que para los encuestados no representa una expectativa el incor-
porarse a la docencia después de haber cursado el posgrado (item 30;
M=2,21; DS=0,81). Tampoco es una expectativa desarrollar sus habili-
dades para incorporarse en proyectos de investigacion médica (item
26; M=2,98; DS=0,54).

Esto sugiere que un futuro programa educativo deberd tener una
orientacién profesionalizante que profundice en los estudiantes la
practica de las actividades relativas al trabajo del ultrasonografistas y
tenga menos peso en lo que hace la investigaciéon médica, ya que con
base en la opinién de los encuestados se puede deducir que la inten-
cion de ingresar a un posgrado es la de mejorar sus habilidades para
hacer diagnoésticos por imagen. De esta forma, el egresado de la Es-

143



AndlisisdelasexpectativasparadisefiarunprogramadeposgradoenultrasonidoenMéxico | George

pecialidad en Ultrasonido puede contribuir para lograr los propésitos
internacionales de atencidn a la salud tales como los sefialados en la
Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, la Estrategia Mundial para
la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente 2016-2030 de la Organi-
zacion Mundial de la Salud, y también aquellos relacionados con las
politicas nacionales en materia de sanidad.

Finalmente, en esta categoria, la autorrealizacién como un con-
cepto relacionado con alcanzar o cumplir una meta profesional no
es un factor que impacte o resulte importante en los posibles estu-
diantes que cursen el posgrado de especialidad (item 25; M=0,821;
DS=0,56).

NS

TA

m

I

= 30, Desempediarme en puestos de docencia
 26. Desarrollar habilidades para generar proyectos de investigacion médica

W 25, Autorrealizacion

Figura 7. Mayor percepcion Totalmente en Desacuerdo.

Por el contrario, en la Figura 8 se muestran las percepciones rela-
cionadas con la opcién Totalmente de Acuerdo. Resalta que los items
31 (M=3,80; DS=0,19) y 32 (M=3,72; DS=0,21) son los que tienen las
mejores puntuaciones; lo anterior representa que, desde la opinién de
los encuestados, el estudiar el posgrado de Especialidad en Ultraso-
nido tiene un estrecho vinculo con la apertura de oportunidades de
trabajo y la consecuente mejora del pago monetario.
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De igual forma, las percepciones de los encuestados indican que
el estudiar este posgrado constituiria un ascenso en el estatus social
(item 24; M=,.72; DS=0,42) en el campo de la medicina, ya que ofre-
ceria la posibilidad de integrarse a redes de colaboracién que fortale-
cen el desarrollo de la disciplina (item 28; M=3,11; DS=0,41), asi como
aumentar sus ingresos econémicos. Lo anterior es consistente con
la realidad de que con el paso de los afios ha superado a otro tipo de
diagnodsticos por imagen y se ha consolidado como una herramienta
de ayuda diagndstica de uso frecuente y confiable, hasta convertirse
en el segundo método més solicitado después de los Rayos X (Gaitini,
2014; Luo & Jiang, 2019).
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Figura 8. Mayor percepcién Totalmente de Acuerdo.

En la siguiente dimensién, se analizaron las opiniones de los en-
cuestados respecto a sus intereses para poder cursar el posgrado, en
la Tabla 4 se puede apreciar que una gran proporcién de los posibles
aspirantes prefieren que se tengan horarios flexibles (item 33; M=3,96;
DS=0,18), asi como desarrollar practicas en un hospital (item 34;
M=3,79; DS=0,27). En este apartado se puede confirmar que los médi-
cos tienen una preferencia por cursar un programa orientado a la pro-
fesionalizacién que con la investigacion (item 35; M=3,01; DS=0,49).

En otros items se presenta la misma tendencia a estar Totalmente
de Acuerdo con el seguimiento personalizado de otros médicos en sus
actividades de aprendizaje (item 36; M=3,45; DS=0,54), el prestigio de
la universidad que oferta el posgrado (item 37; M=3,11; DS=0,41), la
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duracion (item 38; M=3,89; DS=0,11) y la facilidad para llegar a la insti-
tucién educativa (item 39; M=3,18; DS=0,81).

En cuanto al item relacionado con la infraestructura con la que
cuenta la universidad para ofertar el posgrado se debe mencionar que
representa un interés maytsculo (M=3,72; DS=0,21). Se puede deducir
que la apreciacién anterior se desprende de la necesidad de incorporar
dispositivos digitales para lograr mejores practicas de ultrasonido con
la tecnologia més actual.

Tabla 4
Intereses para cursar un posgrado.

Items T D A TA NS M DS
33. Horarios flexibles. - - 3 169 - 3,96 0,18
34. Posibilidad de realizar - - 10 162 - 3,79 0,27
précticas de campo en un
hospital.
35. Desarrollo de actividades - 34 40 79 19 3,01 0,49

de formacioén cientifica
(participacién en congresos,
publicaciones en revistas
cientificas, estancias de
movilidad, etc.).

36. Seguimiento personalizado - - 38 134 - 3,45 0,54
por expertos en la disciplina.

37. Prestigio de la universidad que - - 61 100 11 3,11 0,41
lo oferta.

38. Duracion de dos semestres de - - 13 159 - 3,89 0,11
la especialidad.

39. La facilidad para llegar a la - - 59 99 14 3,18 0,81

instituciéon educativa.

40. La infraestructura conla que - - 19 153 - 3,72 0,21
cuente la universidad.

Finalmente, se analizaron las opiniones de los encuestados respec-
to alas razones por las que cursarian una Especialidad en Ultrasonido;
entre las mds importantes se pueden recuperar aquellas que indican
que actualmente existe una contraccién en el campo de trabajo del
meédico debido a que resulta muy dificil poder realizar una residencia
medica que les dé la posibilidad de incorporarse al campo laboral:

“Para tener una especialidad médica, y con eso puedes tener la op-
cién de buscar un mejor trabajo”. (Item 41, respuesta 9)
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“Hacer una especialidad en una disciplina como el Ultrasonido
puede hacer que te autoemplees, por ejemplo, poniendo un con-
sultorio en el que hagas estudios con el Doppler; eso te abre un
campo de trabajo en lo que puedes pasar el ENARM, que es alo que
aspiramos la mayoria de los colegas. Ademas, es una disciplina en
donde siempre hace falta un profesional calificado”. (Item 41, res-
puesta 82)

“La residencia es muy dificil, no porque no pases el examen, sino
porque te puedes quedar fuera por las plazas que se concursa, yo ya
lo hice dos veces y no he quedado. Hacer una especialidad por fue-
ra del ENARM te puede dar la opcidn de que tengas una posibilidad
de que te contraten en un hospital como un especialista, sobre todo
en un hospital particular”, (ftem 41, respuesta 106)

“Me interesaria hacer una especialidad porque la parte econémica
nos pesa a los médicos, muchos de nosotros que no hemos pasado
el ENARM nos alquilamos para ser ayudantes de especialistas, pero
es igual o mas carga de trabajo, si no tienes el papel de la especia-
lidad ganas menos dinero, yo tengo ya 30 afios y gano menos que
el especialista, aunque claro, como ayudante gano més que dando
consultas como médico general”. (ftem 41, respuesta 11)

“La razén es que, como médico general, pues solo te dan oportu-
nidad de trabajar en [menciona una cadena de farmacias a nivel
nacional|, porque como no tienes especialidad tienes que aceptar.
Te pagan por consulta y por la medicina que vendas”. (ftem 41, res-
puesta 36)

De esta forma, los elementos que deberia tener el curriculum de
este posgrado, independientemente de la modalidad, son la flexibili-
dad curricular, que permite al estudiante elegir su propia trayectoria
de las asignaturas para escoger su especializacion de acuerdo con sus
necesidades laborales, que en el campo de la medicina suelen estar de-
limitadas por las emergencias médicas. En el andlisis realizado, se vis-
lumbra que los programas educativos cumplen con esta caracteristica.
Lo anterior representa un area extensa de oportunidad en el disefio de
especialidades con enfoque tecnolégico-educativo-salud, ya que exis-
te una dispersion e incluso una ausencia de orientaciones profesiona-
lizantes para la disciplina.
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Finalmente, al elaborar una red semdntica con las opiniones de los
médicos se encontré que las palabras recurrentes de los encuestados
estan relacionadas con el empleo (ver Figura 9), la especialidad en ul-
trasonido, el trabajo y la formacién profesional. Lo anterior indica que
entre los posibles candidatos a cursar este posgrado existe una percep-
cion acerca de un vinculo entre su formacion profesional y las oportu-
nidades de empleo.
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Figura 9. Razones de los médicos para ingresar a la especialidad en Ultraso-
nido.

Conclusiones

En el primer acercamiento sobre la percepcién de los posibles aspi-
rantes a ingresar a la Especialidad en Ultrasonido se puede conocer a
través de los hallazgos que una de las principales motivaciones de los
encuestados se relaciona con la oportunidad de cursar un posgrado
para lograr encontrar un estatus social que les permita tener mejores
oportunidades de desarrollo profesional y econémico. Las principales
conclusiones se pueden ubicar en la brecha que existe para lograr in-
gresar al campo laboral por medio de la acreditacién del ENARM y las
posibilidades que les brindaria la Especialidad en Ultrasonido para su-
perar de forma temporal o definitiva esa posibilidad.

Lo anterior sugiere que existe un cuello de botella en la carrera mé-
dica que se centra en tener un mejor trabajo solamente si se tiene la
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posibilidad de estudiar una especialidad, y con ello seguir aspirando a
tener una carrera bien remunerada, con reconocimiento social y relati-
va estabilidad laboral. Aun en estas condiciones la demanda de médi-
cos por la sociedad es constante, sin embargo, las brechas de atencién
se amplian cada vez mas debido a que el sistema de salud en México
tiene carencias de infraestructura, por lo que los egresados deben in-
corporarse a campos de trabajo no especializados.

En general, los encuestados manifiestan que cursar una especiali-
dad podria permitirles encontrar una forma de acceder a campos de
trabajo especializados y mejor remunerados, en donde para lograrlo
es importante que sean formados en una universidad que cuente con
prestigio e infraestructura suficientes para lograr el objetivo de fortale-
cer las habilidades y competencias disciplinares del ultrasonido. Adi-
cionalmente, puede evidenciarse en las respuestas de los encuestados
que las razones para cursar una Especialidad en Ultrasonido deberian
considerar los siguientes puntos:

- Tener una formacion flexible en horarios.

- La universidad debe tener un prestigio y una infraestructura sufi-
cientes para que el egresado pueda formar las habilidades y com-
petencias necesarias.

- Laespecialidad debe tener una tendencia profesionalizante y no de
investigacidn.

- Es indispensable que se realicen practicas de ultrasonido en un
hospital.

- Laduracidén de la especialidad debe ser de dos semestres.

- Es necesario tener el acompanamiento de médicos especialistas
para garantizar el aprendizaje.

- Desarrollar actividades de intervencion en escenarios reales.
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