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CEEM







• Assignatura de Bioética aparece en el 
100% de las facultades

• Sola (48%) o combinada (52%):
– Medicina Legal (20 %)

– Comunicación (18%)





metodologia



¿Cuánta bioética?

• Media de 3,6 ECTS (0,35-11 ECTS)

• Vieja /nueva
– Las 10 facultades más nuevas ofrecen una 

media significativamente mayor (5,8 ECTS) 
que las 10 facultades más viejas (2,8 ECTS

• Privada/pública

– Facultades privadas media 6,5 ECTS

– Facultades Públicas media 2,88

– > 1 % de los 360 ECTS totales



“El énfasis del adiestramiento
médico actual se pone en las
ciencias duras: anatomía,
fisiología, bioquímica,patología,
microbiología y farmacología



“… pero en la práctica clínica los médicos 
tienen que tratar de comprender a los 
pacientes, sus historias, sus 
personalidades y

peculiaridades, para poder 
proporcionarles el mejor cuidado posible

En este lado ‘blando’ de la Medicina las 
ciencias ‘duras’ les son de escasa 
ayuda”

Lancet, T. (2004). The soft science of medicine. 
The Lancet, 363(9417), 1247.



Dudas más allá de las cifras

• Contenido

• Metodología

• Evaluación



La erosión ètica

 la mayoría de estudios en estudiantes de 
medicina muestran un estancamiento o 
involución del desarrollo ético-moral de los 
estudiantes durante la formación médica

 Estancamiento o involución en empatia



El curriculum ocult
– valores, actitudes, creencias, 

comportamientos esperados
• Se ofrecen a menudo contradicciones, dobles 

mensages o inconsistencias com los valores que se 
enseñan “formalmente” (Hren, 2011)

• Visión mecanicista y a veces cínica de la persona.

• Los docentes o tutores pueden contribuir con històrias, 
anécdotes, bromas o estereotipos. 

• Se automatizan mensages de “peligro” de estar 
demasiado involucrado en algun caso, demasiado 
reflexivo o introspectivou (Hafferty)



Y en nuestros estudiantes, 
¿qué?



Maduración moral

No relación con género, procedencia, estudios previos, familiar médico,
Especialidad, serie TV, o antec propios. Sí con edad, curso, amigo con enf grave.



Maduración moral

• Progresión de la puntuación P entre 1º y 4º 
(Rho 0,27, p 0,003)

• Estancamiento 4º a 5º-6º



Maduración moral





La empatia

• Más elevada en mujeres

• Mayor progresión en mujeres
– Progresa el ESTRÉS EMPÁTICO

• Igual por géneros en Adopción de 
perspectivas y comprensión empática

• Menor empatía los que prefieren la serie 
House (pero también menor estrés 
empático)





Nature vs nurture



¿Influye la formación en 
bioética?



• ¿ Puede medirse la enseñanza de la 
bioética?

• ¿qué se puede medir?

• ¿Realmente la bioética produce una 
mejora de la práctica clínica?





Dos metas diferenciadas

1. Desarrollo de médicos “virtuosos”

2. Desarrollo de habilidades para analizar y 
resolver conflictos éticos (y reconocer)

eckle RE et al. 

Medical Ethics Education: where are we? Where should we be going?

Academic medicine, 2005 





Pre-post bioética

• No hay cambio de la madurez moral
– excepto en Estadio 6 8t 3,3, p 0,001): de 4% 

de estadio 6 a 7%

• No hay cambio en empatía



Pre-post bioética

• Sé se aprecia un aumento significativo en 
la argumentación de los casos éticos
– T 9,9. p > 0,0001





• Argumentos más complejos

• Menos paternalismo

• Más respeto a la voluntad del paciente
– Demasiado autonomismo ????

• Menos argumentos referidos a la “ley”

Pre-post bioética





Para ir pensando

• ¿Cuál sería la meta  de la formación 
bioética?

• ¿estrategias para conseguirlo?

• El papel del postgrado: el MIR
– El lado oscuro de la fuerza

• El papel de la investigación en la 
educación ética



Con mirada hacia el futuro…


