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Estimado Editor:
La salud pública a nivel de 

Latinoamérica sigue siendo una 
problemática actual, esto radica 
principalmente a nivel de los 
recursos humanos y los insumos 
necesarios para el cuidado de la 
salud de la población. La escasez 
de profesionales especializados 
correctamente y con la calidad 
necesaria que puedan cubrir la 
demanda sanitaria en cada país 
es considerado como un tópico 
esencial de interés de varios países 
de la región.

Se pueden mencionar 
algunos aspectos negativos de la 
formación en Latinoamérica, por 
ejemplo: programas académicos 
sin una estructura objetiva con 
contenidos poco definidos, escasa 
formación en áreas específicas de 
la Medicina, falta de supervisión 
y control en la adquisición de 
habilidades y competencias. Sin 
embargo, se destaca una ventaja 
en la mayoría de los países 
(Perú, Paraguay, Brasil, México, 
entre otros) como la existencia 
de un examen de admisión 
para medir conocimientos y 
que la residencia médica sea 
remunerada, reconociendo así la 
labor del médico residente. Las 
políticas contrarias a estas (falta 
de un examen de admisión y una 
remuneración) se pueden tornar 
como un tema que influya de 
manera negativa en la formación 
médica de calidad1.

En general, Latinoamérica debe 

tener en cuenta que se necesitan 
nuevas sedes de residencia así 
como en aquellas en las que se han 
ampliado el número de vacantes 
para garantizar una adecuada 
formación de los especialistas con 
relación a lo que cada país necesita 
según sus necesidades públicas2. 

Los aspectos relacionados 
a la prevención de riesgos 
ocupacionales, condiciones 
laborales, de infraestructura y 
promoción de la investigación 
siguen siendo un ítem pendiente 
en varios países. Es necesario 
que las instituciones sanitarias 
encargadas de velar por la salud de 
cada país se hagan responsables 
para mejorar dichos aspectos 
y se garantice una formación 
especializada con los mejores 
índices de calidad y que esta se 
vea reflejada en la satisfacción 
plena del médico residente 
respecto a su formación personal 
y profesional3.

Las instituciones sanitarias 
exigen médicos especialistas que 
se encuentren adecuadamente 
capacitados, es por ello que 
los enfoques para asegurar la 
calidad en la educación médica 
deben seguir estándares óptimos. 
Además, encuestas realizadas a 
los médicos residentes revelan 
que hay otros factores que 
contribuyen a una baja calidad del 
programa de residencia médica: 
el exceso de carga laboral, y el 
aumento de guardias y horas del 
jornal laboral, que generan fatiga 

y estrés en el residente4-5.
A nivel de toda Latinoamérica 

se deben velar por políticas 
que respalden la capacitación 
profesional y personal del 
médico residente en educación 
médica, atención integral en 
salud e investigación científica, 
sin descuidar la calidad de los 
programas académicos, sin 
embargo, a su vez, se debe tener 
en cuenta que el médico residente 
es un ser humano y debe poseer 
las condiciones mínimas dignas 
para poder ejercer su profesión 
y seguir formándose de la mejor 
manera posible.
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