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La segunda vulnerabilidad

The second vulnerability
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En la primera reunion presencial después de pandemia de la
asociacion colombiana de facultades de medicina (ASCOFAME)
se discutio el tema del aumento de incapacidades por salud
mental tanto en estudiantes de pregrado como de posgrado.
En nuestra escuela habiamos percibido, mas no objetivizado, la
misma situacion manifestada en un incremento en el ausentismo
con excusas tan diversas como temas médicos menores hasta
pretextos, en otros tiempos inaceptables, como faltar a clase
porque estaban de mudanza en su casa. Esta avalancha de
inasistencias, no sélo son el reflejo de una ansiedad generalizada
en los alumnos sino, tal vez, una nueva actitud de los jovenes
ante la vida, una posicién de apatia fundamentada en que si en
dos afos la humanidad se detuvo y nada catastréfico ocurrio,
el faltar a una o varias clases no detendra el movimiento de la
tierra. Nunca anticipamos que después de haber sentido nuestra
especie amenazada llegara una ola de segunda vulnerabilidad
ante un enemigo mas virulento y mas perenne llamado malestar
emocional con sus trajes mas vistosos como lo son la ansiedad,
la depresion, el insomnio y el uso de sustancias psicoactivas. Una
vez superado el miedo a la infeccién y a la muerte, el impacto
de la pandemia sobre la salud psicosomatica ha sido medido en
trabajadores de la salud y en estudiantes de medicina con cifras
preocupantes de depresién de 22,8% y 62,9%, respectivamente
(Pappa et al,,2020; Duan et al., 2022).

El uso del recurso de apoyo académico a estudiantes a través de
profesores consejeros ha tenido un aumento masivo en el Ultimo
ano. Esta vez, las consultas no son de indole curricular sino llama-
das desesperadas buscando auxilio emocional. La situacion se
complica cuando, como profesores de una escuela de salud, vemos
distorsionada la linea entre ayudar a un estudiante con dificulta-
des a tener un paciente con ansiedad ante nosotros. Este limite
difuso ha sido tema de preocupacion en el profesorado y objeto

de carga adicional en el quehacer docente. Ya no es suficiente con
preparar y dictar clases, nutrir lineas de investigacion, trabajar en
el desarrollo institucional, aplicar evaluaciones sino que, como en
la Guia de los Perplejos del médico Maimonides, toca responder al
ideal del sabio, el profesor y el legislador moral lo que de repente
convierte a un académico en la persona al frente de la primera
linea de contencién del desborde emocional de sus estudiantes.

En educacion y en salud, nunca volveremos a ser los de antes. La
pandemia acelerd procesos como la nocién del autocuidado. El
autocuidado, entendido como la capacidad de un individuo para
mantener o mejorar su salud en todas las esferas, emergié en
forma de lavado de manos y uso de mascarillas y geles desinfec-
tantes, pero rapidamente evolucion6 a la conciencia individual
de mantener una higiene del suefo, respetar las pausas activas
y los momentos de descanso entre reuniones remotas e intentar
realizar actividad fisica bajo techo. La responsabilidad de adherir
y mantener habitos de vida saludable se hizo mas evidente es este
tiempo, donde muchos encontraron el tiempo para reconocer sus
frustaciones, enfrentar sus miedos y escuchar las necesidades de
su cuerpo y de su alma. Este logro no se debe diluir en el frenesi
de la vida normal, asi como no debemos retroceder con algunas
estrategias pedagdgicas que emergieron como comodines de
urgencia durante la cuarentena, y resultaron ser una forma eficaz

de entregar conocimiento.

Los cambios positivos después de un evento estresante prolongado
como la pandemia de COVID-19 han sido denominados crecimiento
post-traumatico (Tedeschi et al., 1998). Este crecimiento se refiere a
las modificaciones psicoldgicas favorables que resultan del poder
transformador del sufrimiento que llevan a un individuo a apreciar
mas profundamente a su circulo familiary social, a una mejor adap-
tacion a la adversidad y resiliencia, a desplegar actitudes solidarias
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y en general, a exhibir un mayor aprecio por la vida. Este volumen
desarrolla temas que son consecuencia de esa adaptacién positiva
al cambio como el autocuidado, laimportancia de estudio de po-
blaciones, la oportunidad de la educacién remota, la tecnologia
o el el b-learning como herramienta pedagdgica, y la potencia de
la comunicacion entre diferentes disciplinas.
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