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0OBJETIVOS

Detectar con precisiédn el nimero de cursos de -
especializacién Universitaria en Wedicina Critica

en la Cd., de México,

Precisar los Hospitales sede de los Cursos,

Enlistar las plantillas de Profesores.

Determinar el nimero, la categorfa de los alumnos

de los cursos, asf{ como el tipo de preparacién -

previa que recibieron.



ANTECEDENTES

Tal vez el antecedente mas remoto y bien documentado de la
conveniencia y la utilidad de la vigilancia mids cuidadosa de -
los enfermos graves, corresponde a Florencia Nightingale, quien
organizé las primeras fireas de Cuidados Perioperatorios de Ci-
rugia de alto riesgo, bésicamente de heridos de guerra.

En México, los antecedentes mas remotos de esta especiali-~
dad, ya como una disciplina formal, se remonta a los afios G0's,
en que diferentes grupos, con diversos grados de integracién, -
iniciaron labores en este sentido. Vale la pens hacer mencién -
del Dr. Rodr{guez De La Fuente, quién en el Hospital de la Mu--
jer, con medios muy raquiticos, produjo resultados muy valiosos
8in embargo, la opinién, casi undnime, de los modernos especia-
listas, es que la ESCUELA MEXICANA DE NEDICINA CRITICA, tuvo su
nacimiento en el Hospital Espaflol en 1867, Ah{, se iniclaron s}
multéneamente, de manera formal y con instalaciones especiales
La Unidad de Shock y La Unidad de Cuidados Coronarios. Ambas in
tegradas en un solo conjunto y con personal comun. £n noviembre
de 1969, estas unidadds se trasladaron a la Unidad Pablo Diez -
de esta Unidad Hospitalaria, ya con instalaciones a la altura -
de cualquier pafsg desarrollado., Estas &reas, & cargo del Dr, --
Alberto Villazén, estuvieron operadas poi médicos adscritos:
Dr. Alfredo Sierra Unzueta, actual jefe de la U,T.I, del Hospi-
tal Espafiol; el Dr, Jess Martinez Sanchez quién con el Dr. Ma-
rio Shapiro inicié y ahora jJefatura la U,T.I. del Hospital A.B.
C,; Dr. Jeads Benitez, quién con el Dr. Sergio Rangel iniciavon
en el Hoaspital de Gineco-Obstetricia No. 1, la primera U.T.I. -
formal en el I.M.5.S., el Dr, Fernando Lépez Soriano actual je-
fe de Cirugfa Cardiovascular del Hospital Espaitol y ¢l Dr. Igna
cio Morales Camporredondo, fundador de las UTI's en los Hospita
les del Sistema de los Ferrocarriles Nacionales dekMéxico y de
los Hospitales de Urgencias del D.D.F. y del Homspital Mocel, cu
ya divisién de Medicina Critica actualmente jefatura.

)]



La réplda profusidn de especialistas, hizo conveniente que
en 1974 se fundase la Asociacidn Mexicana de Medicina Critica y
Terapia Intensiva, con un éxito tan importante, que permitid -
que en 1976 se organizara la Federacién Iberolatinocamericana de
Sociedades de Terapia Intensiva, cuya primera presidencia le -~
fue otorgada al Dr, Alberto Villazén.

Ello permitid que en septiembre de 1979 se celebrara en -
México el 19 Congreso Panamericano de Terapia Intensiva. Igual-
mente en 1981 se funddé la World Federation of Societies of Cri-
tical Care Medicine, cuyo primer presidente tambien fue el Dr.
Villazdn,

En el mismo 1979 se inicié la Revista de Medicina Critica,
que con una interrupcibén entre 1985 y 1986, subsiste a la fecha.

En el afio de 1975, siendo jefe de la Divisién de Estudios
de Posgrado de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacio-
nal Autdnoma de México, el Dr, Alfonso Alvarez Bravo, se vio la
necesidad de formalizar esta disciplina, creando el curso de es
pecializacién de Medicina del Enfermo en Estado Critico, para
1o cual se formd una comisién que coordind el Dr., Villazdn; es-
tuvo integrada por los doctores: Shapiro, Martinez, Sierra, Ra-
mirez Acosta y Morales Camporredondo. Ellos diseflaron el plan -
de estudios y los Programas Operacionales para sus diversos Hos
pitales, El 1? de marzo de 1976 se hizo la inaughracién formal
de los Programas de Enseflanza de la Especlialidad en las siguien
tes Instituciones: Hospital Colonia, Hospitales de Urgencia del
D.D,F., Hospital Espafiel y Hospital A.B.C.

A partir de entonces, numerosas Instituciones Piblicas y ~
Privadas han solicitado el reapgldo de diversas Universidades -
del Pais (UNAM, La Salle, U. de G., UANL y U,.A. de Tamaulipas),
para la instalacidén y desarrollo de programas de Cursos de Espe
cializacién de Medicina‘cb!tica. De hecho, en el momento actual
tan 86lo una Institucién importante, la Secretaria de Salud .ca-

rece de un curso de este tipo,



El volumen de especialistas producidos es ya de algunos -
centenares, por lo que se hace imperativo efectuar una revisidn
gobre el ndmero, la calidad y el destino de los alumnos que lo

cursaron, asf{ como de la dtilidad que han representado para el

Pafs,



( QUE ES LA MEDICINA CRITICA ?

DEFINICION:

Es la rama de la Medicina que se
ocupa del diagnéstico, el tratamiento y la -
profilaxis, de los sindromes potencialmente

letales,



HOSPITALES DONDE SE IMPARTE FL CURSO PARA LA FORMACION DE
"ESPECIALISTAS EN MEDICINA DEL ENFERMO EN ESTADO CRITICO"
EN LA CIUDAD DE MEXICO

- THE AMERICAN BRITISH COWDRAY HOSPITAL
- HOSPITAL ANGELES DEL PEDREGAL
- HOSPITAL CENTRAL CRUZ ROJA MEXICANA

~ HOSPITAL COLONIA, FERROCARRILES NACIONALES DE MEXICO
(CERRADO EN 1982)

- DIRECCTION GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DEL D.D.F.y
HOSPITAL GENERAL BALBUENA
HOSPITAL GENERAL RUBEN LERERQ
HOSPITAL GENERAL VILLA
HOSPITAL GENERAL X0CO

~ HOSPITAL EspafioL
~ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCTAL;

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES, CENTRO MEDICO NACTIONAL SIGLO XXI
HOSPITAL DE ESPECTALIDADES, CENTRO MEDICO LA RAZA

- INSTITUTQ NACIONAL DE LA NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

- INSTITUTG DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE" LOS TRABAJA--
DORES DEL ESTADO; .
CENTRO HOSPITALARIO 20 DE NOVIEMBRE
HOSPITAL GENERAL ADOLFO LOPEZ MATEQS
HOSPITAL GENERAL DR. DARLO FERNANDEZ
HOSPiTAL GENERAL DR, FERNANDO QUIROZ
HOSPITAL GENERAL IGNACIO ZARAGOZA
HOSPITAL GENERAL 12 DE OCTUBRE

- HOSPITAL MOCEL

- HOSPITAL CENTRAL SUR PENEX



PROFESORES TITULARES DEL CURSO

~ THE AMERICAN BRITISH COWDRAY HOSPITAL:
DR. JESUS MARTINEZ SANCHEZ

- HOSPITAL ANGELES DEL PEDREGRAL:
DR. JUAN ESPONDA PRADO

- HOSPITAL CENTRAL CRUZ ROJA MEXICANA:
DR. MANUEL SOBERON BALSELLS

- DIRECCION GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DEL D.D.F.:
DR. MARTIN MENDOZA RODRIGUEZ

- HOSPITAL EsPafOL:
DR. ALFREDO SIERRA UNZUETA

~ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL:
DR. JORGE ALBERTO CASTANON GONZALEZ (CMN SIGLO XXI)
DR, FERNANDO MOLINAR RAMOS (CENTRO MEDICO LA RAZA)

~ INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN:
DR. JOSE M. PORTELA ORTIZ

= 1.8.8.8.T.Eus

DR. VICTOR PERERO REYES (H. 20 DE_NOVIEMBRE)
+ DR. EDMUNDO LEON MONTANZ (H. ADOLFO LOPEZ MATEOS)

DR. HERNAN NAVARRETE ALARCON (H. IGNACIO ZARAGOZA)
DR. RICARDO GUZMAN (HOSPITAL 1% DE OCTUBRE)
DR. BERNARDO VILLA CORNEJO (H.DR. FERNANDO QUIROZ)
*EL HOSPITAL DR. DARIO FERNANDEZ DEPENDE DEL
HOSPITAL LOPEZ MATEOS

HOSPITAL MOCEL:
DR. IGNACIO MORALES CAMPORREDONDO

- HOSPITAL CENTRAL SUR PEMEX:
DR. JOSE MARE GONZALEZ



ESTADO SITUACIONAL

FECHA DE INICIO DEL CURSO?

De las once instituciones que se analizaron la de mayor
antiguedad se encuentra el Hompital A.B.C., el Hospital Colo-
nia, Hospltal Espafiol y el Inatituto Macional de la Nutricién
"Salvador Zubiran™; de ellos el Hospital Colonia, sn 1982, pa~
86 a forme* parte del Instituto Mexicano del Seguro Socialj y
en fechas méds recientes se iniciaron cursos en el Hospital de
PEMEX y en el Hospital Angeles en 1985 y 1988 respectivamente,

(cuadro 1 y gréifica 1)

NUMERQ DE CURSOS IMPARTIDOS:

En relacién directa can la fecha de inicle del cﬁrso y -
que varfa de 3 a 19 cursos., {gré&fieca 2).
RECONQCIMIENTO DEL CURSO;

Existen 2 formas,; Universeitario y Tutelar; predomina el
reconccimiento Universitario en 81% y Tutelar del 9%, en for-
ma global, (gréfice 3 y 4).

DURACION DEL CURSO:
En ocho Instituciones es de 2 aflosiy en tres de 3 afioaw
(cuadro 1)
INTERRUPCION DEL CURSO:

S610o el Hospital Colonia interrumpidé su cursoc en 1882, en
que pasdé a formar parte del I.M.S.S., y cuya sade se trasladd
a ol Hospital MQCEL,

NUMERO DE RESIDENTES PROMEDIO/AflO:

Varfia desde S/aﬂos‘que es principalmente en Instituciones
Privadas, hasta 19/aflos en el Sector Salud, (cuadro 1).



- UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA POR LAS QUE SE ROTA:

S6lo en el Hospital A.B.C, no se rota por otras unidades.
En las dem&s Instituciones predomina no rotar en el primer afio
y sélo rotan el el 29 y 3% aflo, con promedio de 2 a 5 unidades
por afie. El n@mero de rotaciones varfa en relacién al nimero -
de residentes inscritos en el aflo, que de ser pocos, puede sug

penderse la rotacidn, (cuadro 1),

QUE PORCENTAJE DE RESIDENTES ABANDONA EL CURSO:

Existen variaciones, desde aquelles en que no ocurren, co
mo la Cruz Roja y el INNSZ, hasta el mdximo alcanzado por el -
Hospital de PEMEX, que es del 33% de abandono. El promedio glo
bal de abandono en las diversas Instituciones es del 10%,

(grdfica 5 y 6)

ASISTENCIA A CONGRESOS:

En congresos de Especialidad, asisten a los de la Asocia-
cién Mexicana de Medicina Critica y Terapia Intensiva (AMMCTI),

a la Asociacidén Nacional de Médicos Esbecialistaﬂ y Residentes

~en Medicina del Enfermo en Estado Crftico (ANMERMEEC), y a Con

gresos de Neumologfa, Cardiologfa y de la Asociacién Mexicana

de Alimentacién Enteral y Endovenosa, (gré&fica 7).

CURSO0S ADICIONALES:

En la Cruz Roja y el ISSSTE no es obligatorio ninguno, en
el IMSS es deseable acreditar el curso de ACLS y ATLS; en los
Hospitales: A.B.C., Angeles, Eapafiol e INNSZ es obligatorio ~
los cursos de ACLS y ATLS. En el Hospital de PEMEX sblamente -
es obligatorio e} curso de ATLS, En el D,D.F. es obligatorio -
el curso de Introduccién a la Investigacién y en el Hoabitul -
Mocel el curso de Fisiopatologfa BAsica Integral, (grdfica 8).
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TITULACION:

Se realiza al término del curso, y previa aprobacidn de -
los exémenes en el transcurso del mismo, los cuales varian en
nimero dependiendo de la Institucidén, La Titulacidn se realiza

a través de Trabajo de Investigacidén "TESIS", (cuadro 2),.

PORCENTAJE QUE SE TITULA:

Oscila el porcentaje del 75% al 100% en las diferentes -
Instituciones, con porcentaje global de Titulacién del 85%,
(grafica 9 y 10),

PORCENTAJE QUE SE QUEDA A LABORAR DENTRO DEL HOSPITAL O
INSTITUCION:

Existen grandes variaciones, desde méximo 90% y minimo -
de 5%, con porcentaje global de 34.%%, (cuadro 3).

MEDICOS EXTRANJEROS QUE REALIZAN EL CURSO:

En Hospitales como los del D.D.F. y PEMEX sin extranjeros,
y en los demés varfa del 10% a 25%, (cuadro 3).

EGRESADOS:

De las 11 Instituciones que se investigaron, existen 637
egresados, de los cuales 176 (27,6%) corresponden al ISSSTE, -
115 (18%) al D.D,F. y 93 (14.5%) del IMSS; éstas 3 Institucio~
nes con total de 384 egresados (60%) que aon‘la mayorfa, y los
restantes 263 (40%) correspoﬁden a los ‘demfs hospitales, en -~
donde se encuentra con menor nimero de egresados sflo 5, el --
Hospital Angeles, (gréfica 11 y 12),



DIAGNOSTICO SITUACIONAL

La Reptblica Mexicana, tenfa poblacidn en 1990 de 81 249 645
habitantes, de los cuales, aproximadamente, 31 000 000 (38,3%) son
menores de 15 afios, 1o que habla de una poblacién joven, ya que =~
el 50% de la poblacién es menor de 20 afios, y el 12,5% es menor -
de 4 aflos (10 000 000); las mujeres en edad fértil representan el
25.8% (21 000000) del total, con promedio de 2.5 hijos por mujer,
La poblacidn mayor de 65 afios representa el 4,2% (3869 106), po--
hlacién que representa padecimientos crénico-degenerativos y que
primordialmente es suceptible de atencidn por especialistas en --
Medicina del Enfermo en Estado Critico,

En cuanto a Recursos Humanos para la Salud, de los egresados
de las 58 Escuelas de Medicina del Pafm, existen 146 608 Mé&dicos
laborando en el Sector Salud, con 16 y 13.6 Médicos para 10 000 -
derechohabientes y de poblacidn abierta respectivamente, De ellos
637 (0,43%) son Especlalistas de Medicina del Enfermo en Estado -
Critico, egresados de las Instituciones que cuentan con Reconoci~
miento Universitario en la Cd. de México,

En el interior de la Repiblica Mexicana existen 3 sedes més
que son; Hospital de Especimlidades No. 25 del Centro Médico Na--
cional del Noreste Monterrey, N.L., y Hospital Regional de PEMEX
de Cd. Madero, Tamaulipas. Los cuales no se incluyeron en el pre=-
sente estudio, .

Tomando en cuenta que cerca de la % parte de la poblacién to
tal de la RepGblica Mexicana, est& concentrada en el:D,F. y é4rea
circunvecina, significa que el nimero de Especialistas en Medici-
na Criticé es de 3,2 para 100000 hatitantes. Estn jeria tomhhdo -
en cuenta ¢l total de los egresados lo cual es falso porque algu-
nos Especialistas se han-instalado en el interior de la Repiblica

Mexicana y otros han regresado a su Pafs.

11
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CUADRO 1
RECONO- No. DE
HospiTaL | FECHADE | No.DE | CIMIENTO | DURACION | INTERRUP. | RESIDENTES
INIGIO | CURSOS | UNiV./ | DEL CURSO CIONES | PROMEDIO AL
TUTELAR ARO
A.B.C. 1976 18 100 / - 3 _ahos NO 3
ANGELES 1989 3 100 / - 2 ahos NO 3
COLONIA 1976 4 60 /40 3 _ohos 1982 1
CRUZ ROJA 1981 1 80/ 20 3_afos NO 3
D.D.F. 1977 15 100 / - 2 ahos NO. 5
ESPANOL 1976 18 100 | - 2 shos 2 NO 3
IM.S.S. 1980 12 100 /- 2 shos NO 8
N.N.S.Z. 1973 19 100 / - 2 efos NO 5
.5.5.5.T.E. 1951 1 100 / - 2 ahos _NO 19 ’
MOCEL 1980 12 - 60/40 3 ehos NO 4
PEMEX 1985 7 100 / - 2_ahos NO 3

1. Desde 1982 past a formar parte del |.M.S.S.
2. Cuatro sfios sin espscialidad previa ;
3. En 1992 sumentsron 3, por Madicina Critice Pedidtrics { No inciuidos en esta grafica).
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CUADRO 2
UNIDADES % QUE ASISTENCIA HTULA
HOSPITAL |POR LAS QUE| ABANDONA EL| A CONGRE- CURSOS ADICIDNALES G0N POR

SE ROTA CURSO $0S
AB8.C. NINGUNA 5 3 ACLS Y ATLS TESIS
ANGELES 0-3 10 3 ACLS Y ATLS TESIS
COLONIA . .
CRUZ ROJA 0-0-2 0 2 NINGUNO TESIS

INTRODUCCION AlA ,
0.D.F. 4-5.0 15 1 INVESTIGACION TESIS
ESPANOL 0:0-3 3.3 2 ACLS Y ATLS TESIS
LM.S.S. 0-5 20 2 ACLS Y ATLS TESIS
LN.N.S.2. 3-3 0 3 ACLS Y ATLS TESIS
1 T
1.8.8.8.T.E. 3-4 10 1 NINGUNO , TESIS
: FISIOPATOLOGIA BASICA

MDCEL 2-2-2 15 2 INTEGRAL TESIS
PEMEX Q-0 37 3 ATLS . TESIS

1. Solo ratan los resldentes de las Haspitsles Dr. Darlo Ferndndez y - Dr. Fernando Quiraz.
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CUADRO 3
s‘gtﬂz‘cj:;\ %auese | *PE | cunsos en
noseraL | % OUE SE | pecowo. | aueban | WEDICOS | e extRaN.| L NEOR

CMIENTO | LagoRaR | T N JERO

CM.M.C.
AB.C. 100 90 36 10 NO 50
ANGELES 100 50 20 25 si 5
COLONIA . . 8
CRUZ ROJA 100 100 18 26 i 19
D.DF. 100 50 §0 0 NO 115
ESPAROL 80 80 5 26 st 72
LM.S.S. 100 30 %0 20 NO 93
INN.S.Z. 75 70 50 20 st 56
1.5.5.5.T.E. 9 2 40 0.5 NO 176
MOCEL 80 80 10 5 NO 34
PEMEX 100 100 30 0 NO 10
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CONCLUSTIONES

Actualmente existen 10 cursoside especializacién en Medicina
Critica, que cuentan con reconocimiento Universitario en la
Cd. de México, Los cuales se imparten en 19 hospitales, que

incluyen Instituciones del Sector Sslud y Privadas.

El curso con reconocimiento Universitario inicio en 1976, si
multaneamente en el Hospital A.B.C,, Hospital Colonia y Hos-
pital Espafiol. De los cuales s86lo se interrumpio el curso --
del Hospital Colonia en 1982 que pasdé a farmar parte del - -
I.M.S.S. y cuya sede pasé al Hospital Mocel,

Predomina el reconocimiento Universitario con un 91%¥ sobre -
gl Tutelar 9%, el niimero de residentss promedio por aflo va--
rifa de 3 hasta 19 en las diferentes Instituciones y la dura-
cién del curso es en promedio de 3 afios en Instituclones Pri
vadas y de 2 aflos en el Sector Salud.

Durante la formacién de Especialistas del Enfermo en Estado

Critico, es obligatorio realizar cursoas adicionales en el --
que predomina el curso de ACLS (Advanced Cardiac Life Su- -
pport) y ATLS (Advanced Trauma Life Support), S6lo en loa -
Hospitalea del D,D,F. es obligatorio el curso de Introduc- =~
cién a la Investigacidén y en el Hospital Mocel el de Fisio--
patologfa B&sica Integral).

Del total que ingreea al curso, terminan aproximadamente el
90%, de los cuales el 85% se Titula y de ellos cerca de 3/4
partes solicitan reconocimiento del Consejo Mexicano de Medi
cina Cr{itica.

Para obtener la Titulacién es indispensable realizar Trabajo
de Investigacibén "TESIS", Hasta 1994 han egresado 637 Espe;-
cialistas del Enfermo en Estado Critico, en la Cd, de México,

de los cuales el 85% son médicos naclonales.
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10.

11,

FUENTES DE INFORMACTION

DIRECCION GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DEL D,D.F.;

DR. MARTIN MENDOZA RODRIGUEZ
DR. FNRIQUE SALVADOR GARDURO

HOSPITAL ANGELES DEL PEDREGAL;
OR. JUAN ESPONDA PRADO

HOSPITAL COLONIA Y HOSPITAL MOCEL;
DR. IGNACIO MORALES CAMPORREDONDO

HOSPITAL CENTRAL "CRUZ ROJA MEXICANA";
DR. MANUEL SOBERON BALSELLS

HOSPITAL CENTRAL SUR PEMEX;
DR. JOSE MARE GONZALEZ

HOSPITAL ESPAfloL;
DR, ALFREDO SIERRA UNZUETA

DR, RICARDO MARTINEZ ZUBIETA

INEGI; INFORMACION SOBRE EL SECTOR SALUD, 1990.

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL;
DR, JORGE ALBERTO CASTANON GONZALEZ
DR, FERNANDO MOLINAR RAMOS

INSTITUTO NACIONAL DE LA NUTRICION "SALVADOR ZUBIRAN";

DR, GUILLERMO DOMINGUEZ CHERIT

INSTITUTO. DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS

TRABAJADORES DEL ESTADO:
DR, BERNARDO VILLA CORNEJO

THE AMERICAN BRITISH COWDRAY HOSPITAL;
DR. JESUS MARTINEZ SANCHEZ

—
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