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RESUMEN

Introduccion: En el ambito médico-legal, los certificados de asistencia de primera
intencion al lesionado representan documentos clave. No obstante, su valor
juridico frecuentemente se ve comprometido por deficiencias en su elaboracion,
particularmente cuando los profesionales carecen de formacién adecuada en
traumatologia forense. Esta situacion plantea serios desafios para la correcta
administracion de justicia.
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Objetivo: Evaluar como un programa de formacion en traumatologia forense
influye en la calidad de los certificados de asistencia de primera intencion al
lesionado.

Métodos: Mediante un disefio cuasiexperimental de tipo educativo, se capacité a
30 médicos seleccionados intencionalmente. El programa formativo combiné el
Aprendizaje Basado en Problemas con simulaciones clinicas, con énfasis en el
marco legal y la descripcion objetiva de lesiones. Se compararon 100 certificados
(50 pre- y 50 posintervencion), a través de parametros de calidad documental
estandarizados.

Resultados: Tras la intervencion, se observd una mejora del 30 % en la calidad
general de los certificados. Los errores en la descripcion de lesiones disminuyeron
notablemente, y los operadores juridicos reportaron una mayor confiabilidad en
los documentos evaluados.

Conclusiones: La implementacion de metodologias activas en la formacion de
médicos contribuye de manera significativa a la emision de certificados mas
rigurosos y técnicamente sélidos. Estos hallazgos refuerzan la necesidad de incluir
la traumatologia forense como un componente esencial en la capacitacion
continua del personal médico, para asegurar documentos confiables y procesos
judiciales mas transparentes.

Palabras clave: formacion médica; traumatologia forense; metodologias activas;
certificados de asistencia de primera intencion al lesionado; normativas legales.

ABSTRACT

Introduction: In the medico-legal field, first aid certificates for injured persons
are key documents. However, their legal value is often compromised by
deficiencies in their preparation, particularly when professionals lack adequate
training in forensic traumatology. This situation poses serious challenges for the
proper administration of justice.

Objective: To evaluate how a training program in forensic traumatology influences
the quality of first aid certificates for the injured.

Methods: Using a quasi-experimental educational design, 30 intentionally selected
physicians were trained. The training program combined Problem-Based Learning
with clinical simulations, emphasizing the legal framework and objective
description of injuries. One hundred certificates (50 pre- and 50 post-intervention)
were compared using standardized document quality parameters.
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Results: After the intervention, a 30% improvement in the overall quality of the
certificates was observed. Errors in the description of injuries decreased
significantly, and legal practitioners reported greater reliability in the documents
evaluated.

Conclusions: The implementation of active methodologies in medical training
contributes significantly to the issuance of more rigorous and technically sound
certificates. These findings reinforce the need to include forensic traumatology as
an essential component in the continuing education of medical personnel to ensure
reliable documents and more transparent judicial processes.

Keywords: medical training; forensic traumatology; active methodologies; first aid
certificates; legal regulations.

Recibido: 15/02/2025
Aceptado: 12/05/2025

Introduccién

La medicina legal y forense ocupa un espacio estratégico en la convergencia entre
las ciencias médicas y juridicas, por lo que es fundamental para la valoracion de
lesiones y la generacion de documentos con validez legal. Entre estos, el
certificado de asistencia de primera intencion al lesionado destaca como prueba
fundamental para establecer las caracteristicas, la ubicacion y la severidad de las
lesiones en un individuo. (2,34

No obstante, investigaciones recientes demuestran que la utilidad juridica de estos
certificados, con frecuencia, se ve mermada por inconsistencias en su elaboracion,
atribuibles principalmente a limitaciones en la formacion de los profesionales en
el area de traumatologia forense.G4

Esta situacion adquiere especial relevancia cuando se considera que estos
documentos no solo tienen implicaciones clinicas, sino que desempenan un papel
crucial en procesos judiciales relacionados con agresiones, accidentes o posibles
negligencias médicas. La exactitud en la descripcidn de las lesiones y el apego a
los protocolos establecidos resultan determinantes para su validez como evidencia
pericial.("
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El desarrollo historico de la medicina legal muestra una evolucion paralela a las
exigencias de los sistemas judiciales.® En contextos como el espanol y el
mexicano, esta disciplina ha avanzado mediante la implementacion de protocolos
estandarizados y programas de formacion continua.® Como ejemplo concreto, el
Instituto de Medicina Legal de Barcelona implementé desde 2006 capacitaciones
obligatorias en traumatologia forense para médicos de urgencias, y logré una
reduccion del 40 % en los errores de certificacion.®

De manera similar, en Estados Unidos los requerimientos de acreditacion
establecidos por la National Association of Medical Examiners han demostrado
mejorar en un 35 % la calidad de los informes forenses.(?

En contraste, la realidad latinoamericana presenta desafios particulares. Estudios
realizados en Costa Rica revelan que apenas el 28 % de los médicos generales
reciben formacion en medicina legal durante su pregrado.® Esta situacion se
replica en Cuba, donde investigaciones en Matanzas detectaron que el 62 % de los
certificados de primera intencion analizados presentaban omisiones significativas
en la descripcion de lesiones, principalmente por desconocimiento de las
normativas legales aplicables.®

El contexto cubano, en especifico en Santiago de Cuba, manifiesta problematicas
particulares en este ambito. A pesar de los reconocidos logros del sistema de salud
cubano en cobertura universal, persisten deficiencias en la formacion de los
Médicos Generales Integrales en lo que respecta a traumatologia forense.®

Esta carencia se ve agravada por dos factores principales: la limitada
disponibilidad de recursos tecnologicos para practicas simuladas y la excesiva
carga asistencial, que reduce las oportunidades para la capacitacion continua.®

En este contexto, un analisis detallado de 150 certificados emitidos en hospitales
de Santiago de Cuba revelo los siguientes datos alarmantes:

— EL 45 % omitia especificar el mecanismo de produccion de las lesiones
— EL 30 % empleaba terminologia inapropiada desde el punto de vista forense
— EL 22 % carecia de datos esenciales para la identificacion del lesionado

Estas deficiencias no solo comprometen la calidad de los procesos judiciales, sino
que exponen a los profesionales de la salud a riesgos legales, incluyendo posibles
acusaciones de mala praxis.'%') Por lo que, la gravedad de esta situacion subraya
la urgencia de implementar soluciones efectivas.('?
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En respuesta a esta problematica documentada, el presente estudio tuvo como
objetivo evaluar como un programa de formacion en traumatologia forense influye
en la calidad de los certificados de asistencia de primera intencion al lesionado.
Para ello, se implementara una intervencion educativa basada en metodologias
activas (Aprendizaje Basado en Problemas y simulaciones clinicas), dirigida a
médicos de Santiago de Cuba, cuyos resultados podrian sentar bases para politicas
de capacitacion médico-legal en la region.

Métodos

Se desarrollé un estudio con disefio cuasiexperimental de tipo educativo, que
utilizé un enfoque mixto, e integré6 metodologias cualitativas y cuantitativas. Este
diseno resulta particularmente adecuado para evaluar intervenciones formativas
en contextos reales donde no es posible el control absoluto de variables.(™¥ La
investigacion combind elementos descriptivos y explicativos, mediante la
recoleccion sistematica de datos primarios y secundarios.

El universo de estudio comprendié a 220 profesionales de Santiago de Cuba:

— 190 médicos (150 Médicos Generales Integrales de 10 policlinicos y 40
especialistas quirtrgicos de 4 hospitales de referencia)

— 15 médicos legistas con mas de 10 afnos de experiencia

— 15 representantes del ambito juridico (5 fiscales, 5 jueces y 5 oficiales de
instruccion penal)

La seleccion se realizo mediante un muestreo intencional no probabilistico, para
estudios con poblaciones especializadas.('*'> Para la intervencion formativa
piloto, se seleccion6 un subgrupo de 30 médicos que cumplieron con los criterios
establecidos.

Se aplicaron los siguientes filtros:

— Inclusion:
e Médicos con >1 afo de experiencia en emision de certificados de
asistencia de primera intencion al lesionado
e Disponibilidad para participar en todo el programa formativo
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e Consentimiento informado firmado
— Exclusion:
e Profesionales en periodo de residencia
e Documentacion incompleta en historiales clinicos

Los datos se recopilaron en:

— Area clinica: red de 10 policlinicos y 4 hospitales provinciales
— Area legal: Fiscalia Provincial, Tribunal Provincial y PNR de Santiago de Cuba

El siguiente cuadro muestra las variables empleadas.

Cuadro - Variables

Variable Instrumento Método de medicion
Calidad documental Lista de verificacion Escala Likert (1-5)
Conocimientos teoricos | Cuestionario validado Porcentaje de aciertos

Percepcion de utilidad Entrevista semiestructurada | Analisis tematico

El estudio respetd los principios éticos de la investigacion en salud. Se obtuvo
consentimiento informado de todos los participantes, lo que garantizo la
confidencialidad de los datos; y se cont6 con la aprobacion de un comité de ética
institucional.

Métodos teoéricos

Se utilizaron los siguientes métodos tedricos:

— Analisis documental: se revisaron normativas legales, manuales de medicina
legal y registros académicos relacionados con la formacion en traumatologia
forense. Este método permitio identificar los estandares establecidos para
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la elaboracion de certificados médicos y las deficiencias senaladas en la
literatura existente.

Sistematizacion: se organizdo la informacion tedrica recopilada para
establecer relaciones entre la formacion pedagogica y la calidad de los
certificados de asistencia de primera intencion al lesionado.

Modelacion: se disend un modelo pedagdgico para la formacion en
traumatologia forense, basado en metodologias activas como el aprendizaje
basado en problemas (ABP) y simulaciones clinicas.

Métodos empiricos

Se utilizaron los siguientes métodos empiricos:

Encuestas estructuradas a 190 médicos para evaluar conocimientos en
traumatologia forense.

Entrevistas semiestructuradas a médicos legistas, fiscales, jueces y oficiales
de Instruccion Penal para identificar deficiencias en dichos certificados y
sus implicaciones legales.

Observacion no participante de 100 certificados de asistencia de primera
intencion al lesionado emitidos en los ultimos dos anos, analizando su
precision y adherencia a normativas.

Procedimiento

Fase inicial

Se realiz6 una revision documental exhaustiva para establecer el marco teorico y
normativo de la investigacion. Paralelamente, se disefaron instrumentos de
recoleccion de datos como encuestas y guias de entrevista, los cuales fueron
validados mediante un comité de expertos.

Recoleccién de datos

Las encuestas se distribuyeron en hospitales y policlinicos de Santiago de Cuba, lo
que aseguro la representacion de diferentes niveles de atencion.

Las entrevistas se llevaron a cabo de forma presencial y fueron grabadas con el
consentimiento de los participantes, respetando principios éticos.
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La observacion de los certificados médicos de primera intencién al lesionado se
realizd en colaboracion con instituciones sanitarias locales, para garantizar el
anonimato de los datos.

Validacion del modelo pedagoégico

Se diseno y aplicd de forma piloto un programa de capacitacion en traumatologia
forense para un grupo de 30 médicos. Posteriormente, se evalud el impacto del
programa mediante una comparacion pre- y posintervencion de la calidad de los
certificados de asistencia de primera intencion al lesionado elaborados por los
participantes.

Técnicas de procesamiento y analisis

Los datos cuantitativos fueron analizados mediante estadistica descriptiva, que
utilizd distribucion de frecuencias y pruebas de comparacion pre- vy
posintervencion. Los datos cualitativos de entrevistas se procesaron a través de
analisis de contenido para identificar patrones y tendencias. La triangulacion de
métodos permitio una evaluacion integral del fenomeno estudiado.

Finalmente, se disei6 y aplico un programa piloto de capacitacion en
traumatologia forense para 30 médicos, que evalué su impacto mediante una
comparacion pre- y posintervencion en la calidad de los certificados médicos
elaborados por los participantes.

Resultados

La presente expone los hallazgos principales de la investigacion, donde se
presentan los resultados organizados en torno a los objetivos especificos
planteados: (1) analizar las deficiencias en la formacion tradicional, (2) proponer
estrategias pedagodgicas innovadoras y (3) evaluar su impacto potencial en la
calidad de los certificados de asistencia de primera intencion al lesionado.
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1. Analisis de las deficiencias en la formacion tradicional

A partir de los datos obtenidos mediante encuestas y entrevistas, se identificaron
varias deficiencias en la formacion tradicional de los médicos en traumatologia
forense. Entre los aspectos destacados se encuentran (fig. 1):

Desconocimiento de normativas legales: un 62 % de los médicos encuestados
manifestd no estar familiarizado con las leyes y normativas que regulan la
elaboracioén de certificados médicos de primera intencion al lesionado. Este
desconocimiento impacta directamente en la calidad de los certificados, ya
que puede llevar a omisiones o errores en la descripcion de lesiones, uso
incorrecto de terminologia legal y falta de precision en el cumplimiento de
requisitos formales, lo que a su vez dificulta su aceptacion y validez en
procesos judiciales, y limita su utilidad como herramienta probatoria.
Falta de habilidades para describir lesiones: el 48 % de los participantes
admitié tener dificultades para describir de forma clara y precisa las
caracteristicas de las lesiones.

Escasa practica clinica supervisada: solo el 35 % de los médicos habian
recibido capacitacion practica especifica en traumatologia forense durante
su formacion inicial. Por ejemplo, en las encuestas realizadas, varios
médicos reconocieron que la falta de practica les dificultd describir con
precision aspectos clave como la profundidad de heridas, la extensiéon de
hematomas o la direccion de fracturas. Estos errores pueden llevar a
diagnosticos imprecisos y complicaciones en procesos legales, donde cada
detalle puede influir en la toma de decisiones judiciales.

Percepcion de insuficiente formacion: el 78 % de los encuestados considero
que su formacion en el area era insuficiente para abordar de manera
competente las exigencias legales y clinicas asociadas a los certificados
médicos.
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Desconocimiento de normativas legales

Falta de habilidades para describir lesiones

Escasa practica clinica supervisada

Percepcion de insuficiente formacion

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%

Fig. 1 - Principales deficiencias identificadas en la formacion tradicional.

La figura 1 evidencia la necesidad de implementar cambios significativos en la
formacion pedagogica, especialmente en aspectos relacionados con el
conocimiento legal y las habilidades de descripcion de lesiones.

2. Propuesta de estrategias pedagogicas innovadoras

Sobre la base del analisis de las deficiencias, se disefn6 un modelo pedagodgico que
combina metodologias activas, como el Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) y
simulaciones clinicas. Este modelo fue validado a través de un programa piloto
aplicado a un grupo de 30 médicos:

— ABP: se utilizaron casos clinicos reales para fomentar el razonamiento
critico y la resolucion de problemas en contextos legales.

— Simulaciones clinicas: se implementaron escenarios practicos en los que los
médicos debian elaborar certificados médicos bajo supervision directa.

— Capacitacion en normativas legales: se incluyeron sesiones especificas sobre
leyes y procedimientos judiciales, con la participacion de expertos en
derecho.
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La tabla 1 muestra un aumento significativo en las competencias clave tras la
aplicacion del programa pedagogico. Se destaca el incremento en el conocimiento
legal y la confianza en la elaboracion de certificados.

Tabla 1 - Impacto del programa pedagogico en la percepcion de los participantes

Antes del Después del
Aspecto evaluado
programa (%) programa (%)
Conocimiento de normativas legales 38 85
Habilidad para describir lesiones 52 88
Confianza en la elaboracién de certificados médicos de 46 90

primera intencion al lesionado

3. Evaluacién del impacto en la calidad de los certificados de
asistencia de primera intencion al lesionado

Se analizaron 100 certificados emitidos antes y después de la implementacion del
programa piloto, evaluados en funcion de tres criterios: precision, claridad y
adherencia a los estandares legales.

En esta tabla 2 se muestra una mejora significativa en los tres aspectos clave tras
la implementacioén del programa piloto.

Tabla 2 - Evaluacion de la calidad de los certificados médicos de primera intencion al

lesionado
Aspecto evaluado Antes del programa (%) | Después del programa (%)
Precision 60 90
Claridad 55 85
Adherencia a los estandares legales 50 80

Los resultados demuestran una mejora sustancial en la calidad de los certificados
tras la aplicacion del programa, con un aumento promedio del 30 % en todos los
criterios evaluados (fig. 2).
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Fig. 2 - Comparacion de la calidad de los certificados (antes y después).

Hallazgos adicionales

Se identifican los siguientes hallazgos adicionales:

— Percepcion de los actores juridicos: tanto fiscales como miembros del
tribunal y oficiales de instruccion penal destacaron una mejora en la
utilidad y validez juridica de los certificados elaborados por los médicos
capacitados.

— Impacto interdisciplinario: los profesionales de la medicina legal subrayaron
la importancia de una formacion integrada que combine aspectos clinicos y
legales.

De este modo, se concluye que los hallazgos indican que la implementacion de
estrategias pedagogicas innovadoras, como el ABP y las simulaciones clinicas, tiene
un impacto significativo en la calidad de los certificados médicos de primera
intencion al lesionado. Ademas, el modelo pedagogico implementado no solo
aborda las deficiencias actuales, sino que sienta las bases para una mejora
sostenible en la formacion médica en traumatologia forense.
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Discusion
Los resultados confirman que el programa formativo mejoro significativamente la
calidad de los certificados de asistencia de primera intencion al lesionado (90 %
precision vs. 60 % inicial), por lo que se cumple el objetivo principal. Esta idea

valida que las metodologias activas son clave para superar las deficiencias
formativas en medicina legal.("

Sin embargo, tres factores limitan la generalizacion:

1. El muestreo intencional pudo sobreestimar resultados(1®)
2. La evaluacion inmediata no mide retencion a largo plazo®
3. La falta de grupo control dificulta atribuir causalidad exclusiva

En cambio, los presentes resultados superan los de Javier y Morey!'? en Costa Rica
(88 % vs 72 % en habilidades descriptivas), probablemente por nuestras
simulaciones clinicas mas intensivas. No obstante, son inferiores a los reportados
en Espaia, posiblemente por diferencias en carga horaria y sistemas legales. (')

Aunque con limitaciones metodoldgicas, el estudio demuestra que integrar ABP,
simulaciones y formacion legal especifica puede transformar la practica médico-
forense.® Sin embargo, se requieren mecanismos de sostenibilidad para mantener
estos logros. (1819

Se concluye que el estudio demuestra que el programa de formacion en
traumatologia forense influye positivamente en la calidad de los certificados de
asistencia de primera intencion al lesionado, mejorando significativamente su
precision descriptiva, adecuacion a normativas legales y utilidad probatoria en
procesos judiciales. La metodologia educativa implementada, que combina
componentes teoricos y practicos con enfoque interdisciplinario, se revela como
una estrategia efectiva para fortalecer las competencias médico-legales de los
profesionales en la elaboracion de estos documentos fundamentales.
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