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 Resumen.  

Introducción: Esta revisión narrativa aborda el papel vital de la Medicina Interna en la 

colaboración interdisciplinaria para la atención integral del paciente. Explora la función de los 

internistas en la coordinación de cuidados y en la integración de enfoques multidisciplinarios, 

destacando la importancia de un manejo holístico y preventivo de la salud. 

Desarrollo: Se identificó que los internistas son cruciales en la gestión de enfermedades crónicas 

y en la coordinación con especialistas, lo que mejora significativamente los resultados de salud. 

La colaboración interdisciplinaria se potencia mediante la formación de equipos de atención 

integrados y la implementación de sistemas de comunicación eficientes.  

Aplicaciones Prácticas y Futuras Líneas de Investigación: Se sugiere la adopción de equipos 

de atención multidisciplinarios y la integración de tecnologías como la telemedicina. Las futuras 

investigaciones deberían enfocarse en evaluar la eficacia de estos modelos de atención, el 

impacto a largo plazo de la telemedicina y el desarrollo de herramientas de comunicación 

interdisciplinarias. 

Conclusiones: La Medicina Interna desempeña un papel central en la atención sanitaria, 

evolucionando hacia una práctica más integradora y colaborativa. La adopción de estrategias 

innovadoras y la formación en colaboración interprofesional son esenciales para enfrentar los 

desafíos de un entorno sanitario en constante cambio. 

Palabras Clave: Medicina Interna, Colaboración Interdisciplinaria, Atención Integrada, 

Telemedicina. 

Abstract:  

Introduction: This narrative review addresses the vital role of Internal Medicine in 

interdisciplinary collaboration for comprehensive patient care. Explores the role of internists in 

coordinating care and integrating multidisciplinary approaches, highlighting the importance of 

holistic and preventive health management. 

Development: It was identified that internists are crucial in the management of chronic diseases 

and in coordination with specialists, which significantly improves health outcomes. 

Interdisciplinary collaboration is enhanced through the formation of integrated care teams and 

the implementation of efficient communication systems. However, there are challenges in 

interdisciplinary training and effective communication between specialties. 

Practical Applications and Future Research Lines: The adoption of multidisciplinary care 

teams and the integration of technologies such as telemedicine is suggested. Future research 

should focus on evaluating the effectiveness of these care models, the long-term impact of 

telemedicine, and the development of interdisciplinary communication tools. 

Conclusions: Internal Medicine plays a central role in healthcare, evolving towards a more 

integrative and collaborative practice. The adoption of innovative strategies and training in 

interprofessional collaboration are essential to meet the challenges of a constantly changing 

healthcare environment. 

Keywords: Internal Medicine, Interdisciplinary Collaboration, Integrated Care, Telemedicine. 
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INTRODUCIÓN 

En el panorama actual de la atención sanitaria, la Medicina Interna emerge como un pilar 

fundamental para la colaboración entre diversas especialidades médicas. Esta revisión narrativa explora la 

importancia crítica de la Medicina Interna en la integración de enfoques multidisciplinarios para el manejo 

integral del paciente. A través de un análisis detallado de la literatura existente, se examina cómo los 

internistas, al actuar como coordinadores de cuidados, desempeñan un papel esencial en el diagnóstico, 

tratamiento y seguimiento de pacientes con condiciones complejas y multifacéticas. Se destaca la relevancia 

de un enfoque colaborativo en la Medicina Interna, no solo para mejorar los resultados de salud del paciente, 

sino también para optimizar el uso de recursos y fomentar una comunicación más efectiva entre las 

especialidades. Esta revisión también aborda los desafíos y oportunidades que presenta la integración de la 

Medicina Interna con otras especialidades, subrayando la necesidad de estrategias educativas y estructuras 

organizativas que respalden esta colaboración esencial. El objetivo de este artículo es proporcionar una 

comprensión profunda de cómo la Medicina Interna puede actuar como un nexo unificador en el cuidado 

de la salud, promoviendo una atención más cohesiva y centrada en el paciente (1–4). 

DESARROLLO 

Búsqueda y Selección de Literatura: Esta revisión narrativa se basó en una exhaustiva búsqueda 

de literatura realizada en varias bases de datos médicas y científicas, incluyendo PubMed, MEDLINE, 

EMBASE, y Google Scholar. La búsqueda se centró en artículos publicados en inglés preferentemente 

hasta 5 años de publicados. Las palabras clave utilizadas en la búsqueda incluyeron "Medicina Interna", 

"atención integrada", "colaboración interdisciplinaria", "atención al paciente", "gestión de enfermedades", 

y "formación en Medicina Interna". 

Criterios de Inclusión y Exclusión: Se incluyeron 23 estudios originales, revisiones, artículos de 

opinión, informes de casos y directrices de práctica clínica que proporcionaran información relevante sobre 

el papel de la Medicina Interna en la atención integrada y la colaboración interdisciplinaria. Se excluyeron 

aquellos documentos que no estaban directamente relacionados con la Medicina Interna o que se centraban 

exclusivamente en una especialidad médica sin discutir la colaboración interdisciplinaria. 

Enfoque de Análisis: La revisión adoptó un enfoque cualitativo, centrado en sintetizar y discutir 

las ideas y hallazgos clave de la literatura seleccionada. La información se organizó temáticamente en torno 

a varios ejes centrales, como el rol de la Medicina Interna en la atención integrada, las estrategias para 

fomentar la colaboración interdisciplinaria, y los desafíos y oportunidades en la formación y práctica de la 

Medicina Interna. Se prestó especial atención a identificar y destacar ejemplos prácticos y estudios de casos 

que ilustraran estos temas. 

El Papel de la Medicina Interna en la Atención Integrada: La revisión de la literatura indicó que 

los internistas desempeñan un papel crucial en la coordinación de la atención médica, especialmente en 

pacientes con múltiples comorbilidades. En estudios recientes, se observó que los internistas, al trabajar en 

estrecha colaboración con especialistas, mejoraron significativamente los resultados de salud en pacientes 

https://doi.org/10.55204/scc.v2i2.e67


Salud ConCiencia ISSN: 2953-5247 3 

https://doi.org/10.55204/scc.v2i2.e67 

con enfermedades crónicas como la diabetes y la hipertensión (5,6). 

Estrategias para Fomentar la Colaboración Interdisciplinaria: La revisión también reveló que 

las estrategias efectivas para promover la colaboración interdisciplinaria incluyen la formación de equipos 

multidisciplinarios y la implementación de sistemas de comunicación eficientes. Un estudio mostró que los 

equipos de atención integrados, que incluían internistas, enfermeras especializadas y farmacéuticos, 

lograron una mejor gestión de la medicación y una reducción en las interacciones medicamentosas adversas. 

Además, la adopción de sistemas electrónicos de salud facilitó el intercambio de información entre 

diferentes especialidades, mejorando la calidad del cuidado (7,8). 

Desafíos y Oportunidades en la Formación y Práctica de la Medicina Interna: A pesar de los 

beneficios evidentes, la revisión identificó varios desafíos en la integración de la Medicina Interna con otras 

especialidades. Un desafío notable es la falta de formación interdisciplinaria en los currículos médicos. Sin 

embargo, se observó una tendencia creciente hacia la inclusión de módulos de formación interdisciplinaria 

en programas de residencia, lo que sugiere una mayor concienciación sobre la importancia de la 

colaboración. Un estudio reveló que los internistas formados en programas con un fuerte énfasis en la 

colaboración interdisciplinaria mostraron una mayor competencia y satisfacción en su práctica clínica (9). 

Integración de la Atención en Enfermedades Complejas: La revisión destacó la importancia de 

la Medicina Interna en el manejo de enfermedades complejas. Por ejemplo, en pacientes con enfermedades 

cardiovasculares y diabetes, los internistas desempeñaron un papel clave en la coordinación de cuidados 

que involucraban cardiólogos, endocrinólogos y dietistas. Un estudio encontró que esta integración redujo 

las complicaciones a largo plazo en pacientes con estas comorbilidades (10,11). 

Impacto de la Tecnología en la Colaboración: La adopción de tecnologías emergentes, como la 

telemedicina y las herramientas de inteligencia artificial, está transformando la práctica de la Medicina 

Interna. Un estudio indicó que la telemedicina ha mejorado el acceso a la atención especializada, 

especialmente en áreas rurales o desatendidas, permitiendo a los internistas colaborar eficazmente con 

especialistas a distancia. La inteligencia artificial también ha comenzado a desempeñar un papel en la 

asistencia en el diagnóstico y la toma de decisiones clínicas (12,13). 

Desafíos de Coordinación y Comunicación: Uno de los principales desafíos identificados fue la 

coordinación y comunicación efectiva entre diferentes especialidades. Los estudios revisados sugieren que, 

aunque se han hecho avances significativos, persisten barreras en la comunicación interprofesional. Un 

estudio de 2021 reveló que la falta de un lenguaje común y comprensión mutua entre especialidades a veces 

conduce a retrasos en el tratamiento y duplicación de pruebas (14,15). 

Estrategias para Mejorar la Educación y Capacitación: La revisión también enfatizó la 

necesidad de mejorar la educación y capacitación en Medicina Interna. Se sugiere que la inclusión de 

simulaciones clínicas y prácticas basadas en escenarios reales puede mejorar las habilidades de los 

internistas en la gestión de casos complejos y la colaboración interdisciplinaria. Un estudio demostró que 

los internistas que participaron en simulaciones interprofesionales mostraron una mayor confianza y 
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habilidad en el trabajo en equipo y la toma de decisiones (16). 

Futuro de la Medicina Interna y Colaboración Interdisciplinaria: La revisión concluye con una 

mirada hacia el futuro de la Medicina Interna. Se anticipa que, con el avance de la tecnología, la creciente 

complejidad de las enfermedades y el envejecimiento de la población, el papel de la Medicina Interna se 

volverá aún más crucial. Se sugiere que el fortalecimiento de la formación interdisciplinaria y el desarrollo 

de nuevas herramientas de comunicación y colaboración serán esenciales para enfrentar los desafíos futuros 

de la atención sanitaria (17). 

Tabla 1: Resumen de Temas Clave en la Revisión de Medicina Interna 

Tema Descripción Detallada Impacto Observado o Potencial 

Coordinación de la 

Atención Médica 

Internistas como coordinadores en enfermedades 

crónicas y complejas, mejorando la gestión de 

múltiples comorbilidades. 

Reducción en hospitalizaciones, mejor 

control de enfermedades crónicas. 

Colaboración 

Interdisciplinaria 

Formación y funcionamiento de equipos de atención 

integrados que incluyen internistas y especialistas. 

Mejora en la gestión de medicamentos, 

reducción de interacciones adversas. 

Tecnologías 

Emergentes 

Uso de telemedicina e inteligencia artificial en la 

práctica de la Medicina Interna. 

Mejor acceso a atención especializada, 

asistencia en diagnóstico y toma de 

decisiones. 

Desafíos en 

Comunicación 

Barreras en la comunicación y coordinación entre 

diferentes especialidades médicas. 

Retrasos en tratamiento, duplicación de 

pruebas. 

Educación y 

Capacitación 

Necesidad de mejorar la formación interdisciplinaria y 

prácticas basadas en simulaciones. 

Mayor confianza y habilidad en el trabajo en 

equipo y toma de decisiones. 

Perspectivas Futuras Anticipación del aumento en la importancia de la 

Medicina Interna debido al envejecimiento de la 

población y complejidad de enfermedades. 

Necesidad de fortalecer la formación 

interdisciplinaria y desarrollar nuevas 

herramientas de colaboración. 

Fuente: revisión de la literatura . 

Esta tabla proporciona un resumen conciso y estructurado de los hallazgos clave discutidos en la 

revisión, facilitando la comprensión rápida de los temas principales y su impacto en la práctica de la 

Medicina Interna. 

Tabla 2: Estrategias para Mejorar la Colaboración en Medicina Interna 

Estrategia o Solución Descripción Beneficios Potenciales 

Equipos de Atención 

Multidisciplinarios 

Creación de equipos que incluyan internistas, 

enfermeras, farmacéuticos y especialistas de 

diversas áreas. 

Mejor gestión del paciente, atención 

integral y cohesiva. 

Sistemas de Comunicación 

Mejorados 

Implementación de herramientas de 

comunicación electrónica y plataformas de 

gestión de la información. 

Facilitar el intercambio de información, 

reducir errores y duplicaciones. 

Formación Interdisciplinaria 

en Residencias 

Inclusión de módulos de colaboración y 

comunicación interdisciplinaria en programas de 

residencia médica. 

Preparar a los médicos para una práctica 

colaborativa efectiva. 

Simulaciones Clínicas y 

Capacitación Práctica 

Uso de simulaciones para enseñar habilidades de 

colaboración y gestión de casos complejos. 

Mejorar habilidades de toma de decisiones 

y trabajo en equipo. 

Integración de Tecnologías 

Emergentes 

Utilizar telemedicina y herramientas de IA para 

soporte diagnóstico y toma de decisiones. 

Ampliar el alcance de la atención, mejorar 

la precisión diagnóstica y terapéutica. 

Políticas de Salud para 

Fomentar la Colaboración 

Desarrollo de políticas que promuevan la 

colaboración interdisciplinaria en el ámbito de la 

salud. 

Crear un entorno propicio para la práctica 

colaborativa y la mejora de la calidad de la 

atención. 

Fuente: revisión de la literatura.  

https://doi.org/10.55204/scc.v2i2.e67


Salud ConCiencia ISSN: 2953-5247 5 

https://doi.org/10.55204/scc.v2i2.e67 

Esta tabla proporciona un panorama de las estrategias y soluciones propuestas para mejorar la 

colaboración en la Medicina Interna, resaltando cómo cada una contribuye al objetivo de proporcionar una 

atención al paciente más integral y efectiva. 

Tabla 3: Áreas de Impacto de la Colaboración en Medicina Interna 

Área de Impacto Descripción del Impacto Resultados o Beneficios Observados 

Gestión de 

Enfermedades 

Crónicas 

Mejora en el manejo de enfermedades crónicas mediante 

la coordinación de cuidados entre internistas y 

especialistas. 

Control más efectivo de enfermedades, 

reducción de complicaciones. 

Eficiencia del 

Sistema de Salud 

Integración de enfoques colaborativos para optimizar 

recursos y procesos en el sistema de salud. 

Reducción de hospitalizaciones 

innecesarias, mejor utilización de 

recursos. 

Calidad de la 

Atención 

Aumento de la calidad de atención a través de la atención 

integral y personalizada. 

Mayor satisfacción del paciente, mejora 

en los indicadores de calidad. 

Educación y 

Formación Médica 

Impacto de la colaboración en la formación médica, 

enfocándose en habilidades interdisciplinarias y manejo 

de casos complejos. 

Preparación mejorada de futuros 

médicos para un entorno de atención 

colaborativa. 

Innovación en 

Atención Médica 

Adopción de nuevas tecnologías y prácticas innovadoras 

como resultado de la colaboración interdisciplinaria. 

Mejoras en diagnóstico, tratamiento y 

seguimiento de pacientes. 

Acceso a la Atención Impacto de la colaboración en mejorar el acceso a la 

atención especializada, especialmente en áreas remotas o 

desatendidas. 

Ampliación del acceso a la atención, 

reducción de disparidades en salud. 

Fuente: revisión de la literatura.  

Esta tabla resume cómo la colaboración interdisciplinaria en Medicina Interna afecta diversas áreas, 

desde la gestión de enfermedades hasta la educación médica y la innovación en la atención sanitaria, 

proporcionando una visión integral de los beneficios y resultados de estas prácticas colaborativas. 

APLICACIONES PRÁCTICAS O FUTURAS LÍNEAS DE INVESTIGACIÓN 

1.Aplicaciones Prácticas: 

Implementación de Equipos de Atención Multidisciplinarios: Basándonos en los hallazgos 

actuales, se sugiere que las instituciones de salud adopten de manera más amplia equipos de atención 

integrados. Estos equipos deberían incluir internistas, especialistas y profesionales de la salud aliados, para 

proporcionar una atención más holística y eficiente a los pacientes (18). 

Uso Expandido de Tecnología en la Práctica Clínica: Las tecnologías como la telemedicina y la 

inteligencia artificial deben integrarse más en la práctica diaria para mejorar el diagnóstico, el tratamiento 

y la coordinación de la atención, especialmente en áreas con acceso limitado a especialistas (19). 

2. Futuras Líneas de Investigación: 

Evaluación de Modelos de Atención Integrados: Se necesita más investigación para evaluar la 

eficacia de diferentes modelos de equipos de atención integrados en diversos entornos clínicos. Esto incluye 

estudiar el impacto en los resultados de salud del paciente, la satisfacción del paciente y del proveedor, y 

la eficiencia del sistema de salud (20). 

Impacto a Largo Plazo de la Telemedicina: Con el reciente aumento en la adopción de la 

telemedicina, es crucial investigar sus efectos a largo plazo en la calidad de la atención, el acceso a los 

servicios de salud y los resultados clínicos en diferentes poblaciones (21). 
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Formación y Educación en Medicina Interna: Se sugiere investigar más sobre cómo mejorar la 

educación y la capacitación en Medicina Interna para fomentar habilidades de colaboración y gestión de 

casos complejos. Esto podría incluir estudios sobre la eficacia de simulaciones clínicas y programas de 

formación interdisciplinaria (22). 

Desarrollo y Evaluación de Herramientas de Comunicación: Dada la importancia de la 

comunicación eficaz en la atención colaborativa, la investigación futura debe centrarse en el desarrollo y la 

evaluación de nuevas herramientas y plataformas de comunicación que faciliten la interacción entre 

diferentes especialidades médicas (23). 

CONCLUSIONES 

Se identificaron avances significativos en la integración de tecnologías emergentes como la 

telemedicina y la inteligencia artificial, lo que ha mejorado la colaboración entre especialidades y el acceso 

a la atención especializada. Sin embargo, persisten desafíos en la comunicación y la educación 

interdisciplinaria. La revisión subrayó la importancia de adoptar estrategias innovadoras y políticas de salud 

que fomenten la colaboración y la formación interprofesional, destacando la necesidad de una mayor 

inclusión de prácticas de simulación y capacitación en la formación médica. En conclusión, la Medicina 

Interna continúa evolucionando hacia una práctica más integradora y colaborativa, esencial para enfrentar 

los retos de un entorno sanitario en constante cambio 
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