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Estimado Editor:

Respecto al articulo publicado en ntimeros previos por Vade Martinez y colaboradores (1),
titulado “Modelos anatémicos e instancias simuladas para el aprendizaje de competencias
quirtrgicas de los estudiantes de medicina de pre y posgrado. Una revision sistematica”, cabe
destacar que representa una valiosa aportacion al ambito de la educacién médica quirtrgica. En
particular, sobresale la claridad con la que los autores sintetizan las distintas categorias de
simulacion (modelos 3D, alta fidelidad, in vivo/ex vivo y tareas quirtirgicas especificas), ofreciendo
un panorama amplio y actualizado de las estrategias pedagdgicas contemporaneas. La revision se
sustenta, ademas, en hallazgos relevantes que confirman el impacto positivo de la simulacién en la
confianza, el desempeno técnico y la satisfaccion estudiantil, consolidandola como una herramienta
segura, €tica y eficaz para la ensefianza quirurgica. Al reconocer la necesidad de investigaciones
longitudinales, los autores demuestran madurez cientifica y conciencia de las limitaciones del
campo, lo que fortalece ain mas el valor académico del estudio. Desde esta perspectiva, considero
oportuno aportar algunas reflexiones complementarias, basadas en evidencia reciente, que podrian
ampliar y proyectar los alcances del trabajo presentado.

En la actualidad, emergen nuevos escenarios tecnologicos que invitan a ampliar el debate
sobre la evolucion del aprendizaje basado en simulacién, particularmente en el desarrollo de
competencias quirtirgicas. Valente et al. (2) exploran en profundidad como la inteligencia artificial
(IA) esta transformando la educacién quirtrgica, mediante entornos simulados que adaptan la
dificultad y los escenarios de aprendizaje al progreso individual del estudiante. A través de
algoritmos de aprendizaje automatico capaces de analizar miles de interacciones de practica
quirtrgica, estos sistemas ofrecen retroalimentaciéon en tiempo real y ajustan pardmetros de
dificultad, precision y toma de decisiones. Este enfoque supera, en parte, las limitaciones sefialadas
por Vade Martinez et al. (1), quienes subrayaban la necesidad de evaluaciones mas objetivas y
personalizadas. En la misma linea, Park et al. (3) destacan el papel de la IA en la retroalimentacion
individualizada dentro de los simuladores quirtrgicos, reduciendo la variabilidad subjetiva entre
instructores y facilitando la validacion de competencias técnicas mediante el aprendizaje profundo
(deep learning). Estos avances refuerzan la idea de que el futuro del aprendizaje quirtrgico
adoptara una modalidad hibrida, en la cual la IA actie como tutor asistente, sin reemplazar al
mentor clinico.

Por otra parte, Wu et al. (4) y Shahrezaei et al. (5) evidencian que la integraciéon de tecnologias
inmersivas, como la realidad aumentada (RA) y la realidad mixta, potencia el aprendizaje
multisensorial, incrementando tanto la retencion del conocimiento como la autoconfianza del
residente quirtirgico. Los simuladores basados en RA permiten, asi, una practica auténoma, precisa
y segura, demostrando una notable transferencia de habilidades hacia el entorno clinico real. Las
tendencias recientes convergen, por tanto, en la integracion ética y pedagogica de la tecnologia. Si
bien Vade Martinez et al. (1) enfatizan la utilidad de los modelos anatémicos fisicos, la nueva
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evidencia (2-5) sugiere la necesidad de desarrollar entornos hibridos que combinen lo tangible con
lo digital. Este desafio no es solo técnico, sino también epistemoldgico: implica redefinir qué
entendemos por “competencia quirdrgica” en un contexto mediado por algoritmos. En este sentido,
las herramientas digitales deben permanecer subordinadas a los principios pedagdgicos, evitando
una dependencia excesiva que pueda desplazar el juicio clinico humano.

Finalmente, reitero que el trabajo de Vade Martinez et al. (1) constituye un referente clave para
comprender la evolucion pedagogica del aprendizaje quirtrgico y fomenta un didlogo necesario
sobre el papel de la simulacion en la educaciéon médica contemporanea. No obstante, el desafio
actual para la comunidad académica no reside tnicamente en incorporar estas innovaciones
tecnologicas, sino en integrarlas de manera coherente dentro de modelos pedagogicos sdlidos,
orientados al aprendizaje reflexivo, la seguridad del paciente y la equidad en la formacion médica.
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