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terns and residents of Hospital de Clinicas and Hospital Obrero:
Train dilemma survey
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Resumen

Introduccion: El problema del tren es un ejercicio mental
ampliamente utilizado en diversas disciplinas. Un tren se
dirige hacia cinco personas. Si se interviene, podria morir una
persona, de lo contrario moriran cinco.

Marco metodolégico: Durante los meses de junio de 2015
y agosto del 2016 en la Facultad de Medicina de la UMSA,
Hospital de Clinicas y Hospital Obrero se realizé una encuesta
de opcion de respuesta si y no, de caracter anénimo a los
estudiantes de medicina de la UMSA, internos de medicina,
y médicos residentes de diferentes especialidades. La encuesta
consistia en un dilema moral (dilema del tren) que planteaba
hipotéticamente la posibilidad de sacrificar una vida en favor
de cinco mediante 2 opciones: cambiar la direccion del tren
(pregunta 1 del dilema) y empujar a un extrafio a la via
(pregunta 2 del dilema).

Resultados: En la pregunta 1 del dilema, en comparacion, son
los residentes y los estudiantes los mas dispuestos a cambiar
la direccion del tren. En la pregunta 2 del dilema son los
residentes e internos (en comparacion uno con los estudiantes)
los mas dispuestos a empujar a un extraio a la via para detener
el tren. En cambio, son los estudiantes los menos dispuestos a
realizar este tipo de intercambio.

Abstract

Introduction: The train dilemma is a mental excersise used
widely in a diversity of disciplines. A train is going against 5
people. If we intervene a person could die instead of all five
people.

Theoretical Framework: During the months of June 2015
and August 2016 at the Faculty of Medicine UMSA, Hospital
de Clinicas and Hospital Obrero a survey was made with
answer choice yes and no, all the information was anonymous
from medical students UMSA, medical interns and resident
physicians of different specialties. The survey consisted of a
moral dilemma (train dilemma) hypothetically it raised the
possibility of sacrificing a life for five with 2 options: change
the direction of the train (Question 1 of the dilemma) and
pushing a stranger to the track (question 2 dilemma of the
dilemma).

Results: In question 1 of the dilemma, by comparison, residents
and students were most likely willing to change the direction of
the train. In question 2 of the dilemma residents and interns
(compared with students) were most likely willing to push a
stranger to the road to stop the train. Instead students are less
willing to make this type of exchange.

Palabras clave: Juicio, ética, moral, estudiantes de medi-
cina, internado y residencia.

Keywords: Judgment, ethics, morale, students, medical,
internship and residency.

INTRODUCCION

a ¢tica en resumidas cuentas es la rama de la

filosofia que estudia que debe ser o hacerse y
que se debe ser o no ser. La moral son los conjuntos
de comportamientos aceptados como correctos en un
grupo, entendiéndose que la moral forma parte de la
ética.

La profesion médica (como indica su caracteristica
de profesion: una vida de profesar valores) conllevan
codigos explicitos de accionar humano, entre los mas
sobresalientes el Informe de Belmont. La ensefianza
de estos principios tiene como objetivo fundamental
desarrollar habilidades benignas de interaccion y

accionar social. Si bien el estudio de la ética médica y
los planteamientos filosoficos de las decisiones médicas
no son un tema de discusion nueva, la transmision de
estos conceptos éticos y bioéticos a los estudiantes
de medicina es pobre, los estudiantes no maduran su
pensamiento y su afronte hacia la ética, hecho estudiado
ya desde el afio 2000! o quiza antes.

En un estudio® se determind que “Los dilemas éticos
derivados de esas vivencias generan interrogantes que,
en la mayoria de los casos, no son resueltos ni discutidos
con los estudiantes”, aun asi, otro estudio’® declara que el
84.5% de las 2/3 partes de los participantes al examen
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Universidad Nacional Mayor de San Marcos recibieron formacion en
ética y filosofia, entre otras.

No existen estudios en nuestro medio (ciudad de La Paz, Bolivia), que
busquen determinar si existen diferencias en las percepciones ético
morales entre los diferentes estadios del proceso a la especializacion
médica, y de encontrarse algiin cambio en estas percepciones que
indaguen sobre las razones, dentro de la universidad o del hospital, que
determinan estos cambios.

Pregunta de Investigacion: ;Cual es la respuesta basada en el juicio
ético moral que dan los estudiantes, internos y residentes de medicina en
el problema del tren?

MATERIALES Y METODOS

Tipo de estudio

Estudio descriptivo transversal multicéntrico, realizado en 3 instituciones
durante los meses de junio de 2015 y agosto del 2016. Para lo anterior
se elabord una encuesta de 2 preguntas con respuestas de si y no, de
caracter anonimo guardando las reglas éticas a la investigacion, no se

reglamentaron respuestas correctas o equivocadas. El dilema moral se
tom¢ del estudio de Greene, J. D et al>.

Area de estudio

Se incluyeron 3 instituciones (Hospital de Clinicas, Hospital Obrero,
Facultad de Medicina UMSA). Y la poblacion de estudio incluyd
estudiantes de segundo a cuarto afio de medicina de la UMSA, internos
de medicina de la UMSA y médicos residentes del Hospital de Clinicas y
Hospital Obrero, estos ultimos de diversas especialidades.

Criterios de inclusién

* Estudiantes de segundo a cuarto aiio de medicina de la UMSA.

* Internos de medicina del Hospital de Clinicas y Hospital Obrero.

» Médicos residentes del Hospital de Clinicas y Hospital Obrero.
Criterios de exclusion

* Estudiantes de primer y quinto afio de medicina.

* Internos de areas paramédicas.

Finalmente, se obtuvo una muestra de 158 personas: Se encuestaron: 51
estudiantes de medicina; 52 internos de medicina; 55 médicos residentes.
Como instrumento para la recogida de datos se aplicd una encuesta de
opinion (Anexo 1). Las encuestas fueron autodiligenciadas.
RESULTADOS

Pregunta 1. (Figuras 1 y 2) Un tren desenfrenado se dirige hacia 5
personas, las 5 personas no toman conciencia del tren que se dirige a
ellos. La unica manera de salvarlos es mover una palanca, cambiar la
direccion del tren a una via alternativa donde esta 1 persona en lugar de
5. (Deberias ti cambiar la direccion del tren usando la palanca salvando

5 vidas a la expensa de 1?

Podemos observar similitud entre residentes y estudiantes de medicina,
los internos parecen encontrarse en una transicion (Figura 1).
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Figura 1. Frecuencia de respuestas afirmativas a la pregunta 1. Notese la
similitud de respuestas entre residentes y estudiantes.

En el caso de la respuesta negativa, son los internos (una vez mas en una
aparente transicion) los que tienen mas respuestas negativas al dilema
del tren (Figura 2).
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Figura 2. Frecuencia de respuestas negativas a la pregunta 1. Notese nue-
vamente la similitud de respuestas entre residentes y estudiantes.

Pregunta 2. (Figuras 3 y 4) Ahora bien, considere el mismo escenario
de la pregunta anterior, un tren amenaza con matar 5 personas. En este
caso estas de pie junto a una persona (un extrafio) en una pasarela por
encima de la via del tren, la via que se dirige hacia las 5 personas. En
esta situacion, la unica manera de salvar esas 5 personas es empujar al
extrafio de la pasarela hacia la via del tren. Morira si haces esto, pero hara
que el tren se detenga evitando asi que alcance a los otros. ;Deberias t
salvar a los 5 que estén en la via del tren empujando a 1 extrafio a la via?
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Figura 3. Frecuencia de respuestas afirmativas de la pregunta 2. Notese
que tanto internos como residentes son mas proclives a la accion
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En este caso son los residentes e internos los mas dispuestos a “empujar’
a la persona en la resolucion del dilema moral (en relacion a los
estudiantes, ver Figura 3).

Las gréficas declaran a los estudiantes como los menos dispuestos a
“empujar” a la persona en la resolucion del dilema del tren (Figura 4).
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Figura 4. Frecuencia de respuestas negativas a la pregunta 2. Notese que
los estudiantes presentan el mayor numero de negativas.

Segun Piaget* la moralidad atraviesa tres fases paralelas al desarrollo
cognitivo: la etapa pre-moral (0-5 afios), la etapa heterénoma (5-10
afios), y la etapa autonoma (>10 afos), ésta ultima caracterizada por
reconocimiento de las normas y cumplimiento de las mismas, que
se matizaran circunstancial y personalmente a medida que la persona
acumule experiencia. Es s6lo entonces que surgen la compasion y el
altruismo, cuando se obtiene el control individual de la conducta del
adulto.

El problema del tren (Trolley problem) es un ejercicio mental que se ha
explorado desde casi todas las disciplinas del conocimiento humano, y casi
todo el conocimiento que tenemos sobre la moralidad humana proviene
de distintas versiones de éste problema. En la presente investigacion,
adultos inmersos en una ocupacion médica son interrogados con una
version del problema, y la diferencia entre los grupos consiste inicamente
en el grado de experiencia que se tiene en la atencion hospitalaria.

Destaquemos que, aunque en ambas versiones de la prueba hay de por
medio una accidn, investigaciones en neurociencia han demostrado
que la version de la persona empujada a las vias del tren del problema
es la que menor respuestas afirmativas tiene, salvo en las siguientes
circunstancias: Pacientes con demencia frontotemporal, con sindrome de
Asperger y lesiones en la corteza prefrontal ventromedial. Entre aquellos
aparentemente sanos: aquellos que tienen una actividad aumentada en la
corteza prefrontal dorsolateral, a quienes se les ha mostrado una comedia
antes de la prueba o se le describia a la persona como parte de un grupo
minoritario (gordo, alcoholico, viejo, adicto).

A menudo, el razonamiento detrds de elegir mover una palanca 6
empujar a una persona, si bien daria el mismo resultado, se basa en la
responsabilidad personal del accionar. Es decir, en la primera version, el
actor considera que cualquiera de los resultados es una consecuencia de
algo inamovible y de lo que no es responsable. En cambio, en la version
de empujar a una persona, el actor no tiene responsabilidad instrumental
sino directa, y considera que su accionar modifica los resultados
con creces. Barros®, describe 2 tipos de ética y moral: la ética critica
ligada a un analisis 16gico y epistemologico de los principios éticos, la

determinacion de la validez de ciertas opiniones o creencias morales, y
la ética aplicada o normativa busca guiar la conducta en la decision de
la cual es la opcion mejor entre las posibles, en una situacion concreta.

Las estructuras descritas por Barros parecen tener un fundamento
bioldgico, pues tanto en presumiblemente sanos como en aquellos con
alteraciones neuroldgicas, las regiones asociadas a la emocion son menos
activas en aquellos que empujarian a una persona para salvar a cinco.
Podria decirse que aquellos que eligen empujar a la persona no se dejan
influenciar por las emociones al tomar la decision.

Suarez y Diaz® en “La formacion ética de los estudiantes de medicina:
la brecha entre el curriculo formal y el curriculo oculto” resaltan que
muchos estudiantes ven a la materia de ética y bioética como un relleno
mas de su pensum académico y que no la consideran vital en el ejercicio
de la profesion. Es tentador asumir que el accionar lesivo (claramente
en contra del juramento hipocratico, primum non nocere) se debe a un
desdén por el estudio de la ética por parte de los estudiantes de medicina.

Contrastemos esto con los resultados: encontramos que son los estudiantes
quienes dan una respuesta negativa en solo 37% de los entrevistados,
similar al 40% de los residentes, mientras que los internos tienen un 52%.
El aumento de la negativa en el periodo de internado no puede explicarse
por un simple problema de educacion. De ser asi, las curvas deberian
tener cambios mas sutiles y estables. Tiene que haber otra explicacion.

Segun el informe de Belmont’, el principio de beneficencia se entiende:
(1) no causar ningin dafio y (2) maximizar los beneficios posibles y
disminuir los posibles dafios. Claramente, el problema del tren, en
especial la version de la persona empujada, esta disefiada para enfrentar
ambos aspectos del principio de beneficencia de la bioética, y aunque
se trate de un ejercicio fascinante y muy estudiado, es improbable su
repercusion directa en la bioética de la practica clinica diaria. En algunas
entrevistas, respuestas ingeniosas o de autosacrificio también fueron
planteadas por los participantes, sin embargo, no se tomaron en cuenta
por las limitaciones de la investigacion. En otras investigaciones, el
problema causa risas por su inverosimilitud, mientras que se ha descrito
numeros radicalmente distintos en recreaciones fisicas, donde los gritos
de las personas en los rieles, una maquina de vapor proyectada hacia
tales individuos y tiempo limite de respuesta produce participantes
congelados y con desempefio pobre, lo que nos recuerda las limitaciones
del modelo.

Evidentemente, no podemos decir que haya diferencias neurologicas
importantes entre los participantes, sin embargo, en la investigacion
presente se podria decir que los estudiantes, internos y residentes, buscan
a un intermediario para alcanzar su objetivo, (en este caso la palanca)
de esta forma no serian juzgados, pero cuando ellos deben ser los
protagonistas no lo harian, esto por el cargo de consciencia ya que ellos
empujarian a la persona, o también por el respeto a la vida del extrafio.
Esto es apoyado por las circunstancias que estos educandos enfrentan en
su entrenamiento. Es posible que el estudiante intervenga porque tiene
pocos conocimientos de las consecuencias de un accionar médico. De
hacerlo, la responsabilidad del resultado en el paciente recae sobre €l,
pero no contempla la magnitud de la decision. El residente, es en nuestro
contexto practicamente el médico encargado de la vida del paciente. Su
accionar debe ser bravo, pero las consecuencias de los resultados también
recaen sobre él, incluso si tiene (y deberia) los conocimientos para
intervenir en una situacion fatidica. La responsabilidad del accionar es
una realidad diaria para el residente, podria decirse que es un utilitarista.
Sin embargo, el interno, al tratarse de un estudiante ya formado, tiene
amplios conocimientos de la intervencion, pero apenas expuesto a las
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realidades de las consecuencias y las responsabilidades del accionar. No
esta curtido, ni esta listo para tomar decisiones, y quiza esto explique el
pico de negatividad en estos participantes.
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Anexo 1

CUESTIONARIO

Fecha:

Grado de Instruccion (marcar en circulo):

o Estudiante
o Interno
o Residente

A continuacion se presentan dos versiones de un problema. No
existen respuestas incorrectas ni correctas, y tan solo se solicita que
respondas (SI) o (NO) a cada una de las siguientes dos preguntas
(encierre la respuesta en un circulo):

1. Un tren desenfrenado se dirige hacia 5 personas. Las 5 personas
no toman conciencia del tren que se dirige a ellos. La unica manera
de salvarlos es mover una palanca, cambiar la direccion del tren a
una via alternativa donde esta 1 persona en lugar de 5.

(Deberias ti cambiar la direccion del tren usando la palanca
salvando 5 vidas a la expensa de 1?

SI NO

2. Ahora bien, considere el mismo escenario de la pregunta anterior,
un tren amenaza con matar 5 personas. En este caso estas de pie
junto a una persona (un extraflo) en una pasarela por encima de la
via del tren, la via que se dirige hacia las 5 personas.

En esta situacion, la Gnica manera de salvar esas 5 personas es
empujar al extraiio de la pasarela hacia la via del tren. Morira si
haces esto, pero hara que el tren se detenga evitando asi que alcance
a los otros.

(Deberias tu salvar a los 5 que estan en la via del tren empujando a
1 extrafio a la via?

SI NO

Gracias por tu participacion. Tu respuesta no se revelara para
asegurar tu confidencialidad.
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