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Resumen

La formación de competencias en investigación científica en las facultades de medicina humana ha sido 
objeto de diversas aproximaciones teóricas y de diversas experiencias de implementación en el mundo. 
Presentamos la experiencia de una facultad de medicina humana de una universidad privada ubicada en la 
ciudad de Lima, Perú, que viene implementando la estrategia de «enseñanza basada en la investigación» 
en articulación con la «enseñanza orientada a la investigación» con la finalidad de incorporar el logro 
de competencias para la investigación científica en el diseño curricular. La experiencia suma a aquellas 
descritas en facultades de medicina, pero con la adecuación al contexto de la educación médica del Perú. 
La implementación ha generado retos no previstos en la formulación de la intervención, y que son descritos 
para su consideración en nuevos escenarios. La experiencia se fundamenta en un marco conceptual que 
puede servir de referencia para su aplicación en otras instituciones de América Latina.

Palabras clave: Educación Médica; Estudiantes de Medicina; Competencia Profesional; Investigación; 
Enseñanza; Proyectos de Investigación; Perú (fuente: DeCS BIREME).

Abstract
Competency-based learning in scientific research in the medicine faculties has been the subject of several 
theoretical approaches and many implementation experiences worldwide. We present the experience of an 
private university located in the city of Lima, Peru. This university has implemented a strategy of «research-
based teaching» in conjunction with «research-oriented teaching» in order to incorporate the achievement 
of competences for scientific research in the curricular design. The experience is added to those described 
in medical schools, but with the appropriateness regarding the context of medical education in Peru. 
The implementation of the curricular strategy has generated unforeseen challenges in the formulation of 
the intervention, which are described for consideration in new scenarios. The experience is based on a 
conceptual framework that can serve as a reference for its application in other institutions at Latin America.

Keywords: Education, Medical; Students, Medical; Professional Competence; Research; Teaching; Research 
Design; Peru (source: MeSH NLM).
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INTRODUCCIÓN
Cuando los estudiantes universitarios 

tienen la oportunidad de participar 
de experiencias de investigación de 
manera progresiva, temprana y en varios 
momentos de su carrera se genera 
un impacto beneficioso y sustancial 
en su pensamiento crítico, su nivel de 
entendimiento del método científico y en 
su desempeño académico (1). Aquellos que 
han realizado investigación en el pregrado 
se auto perciben mejor capacitados para 
investigar, desde diseñar un estudio, realizar 
experimentos y analizar los datos, así como 
para presentar y evaluar resultados de 
investigación (2). 

Una revisión sistemática encontró 
que la participación de estudiantes de 
medicina en investigaciones incrementa 
sus posibilidades no solo de realizar pu-
blicaciones científicas, sino también de 
consolidar una carrera científico-acadé-
mica como médico (3). Por ello, muchos 
modelos universitarios involucran a sus 
estudiantes en proyectos científicos y en  
grupos y centros de investigación desde 
periodos tempranos en su formación. 
Asimismo, las entidades regulatorias y 
acreditadoras de calidad educativa, tanto 
gubernamentales como de otro índole, 
tienen entre sus indicadores elementos 
relacionados con este tipo de actividad 
científico-docente.

A nivel internacional, en 2015, la 
Federación Mundial para la Educación 
Médica (WFME, por sus siglas en inglés) 
estableció nueve áreas para definir los 
estándares de la educación médica. Una de 
las áreas es el Programa Educativo, el cual 
tiene la subárea de «Método Científico». Los 
estándares básicos de esta subárea indica 
que la facultad, a través de su currículo, debe 
enseñar los principios del método científico, 
incluyendo el pensamiento analítico y crítico, 
los métodos de investigación y la medicina 
basada en la evidencia. Entre los estándares 
de desarrollo de la calidad, las facultades 
de medicina deben incluir en su currículo 
elementos de investigación original, definida 
como la participación obligatoria o electiva 
en estudios analíticos o experimentales (4).

En el Perú se ha implementado un 
Modelo de Licenciamiento de los Pro-
gramas de Pregrado de Medicina a car-
go de la Superintendencia de Educación 

Superior Universitaria (SUNEDU) del Mi-
nisterio de Educación. El modelo exige 
ocho condiciones básicas de calidad, de 
las cuales una es propiamente la gestión 
de la investigación, dentro de la cual se 
establece la enseñanza de metodología 
de la investigación, estadística y lectura 
crítica de la literatura científica, con la 
finalidad de lograr médicos capaces de 
conducir investigaciones científicas, así 
como de usar sus resultados para la toma 
de decisiones (5). Este modelo de licencia-
miento recogió experiencias de políticas 
de aseguramiento de la calidad educativa 
aplicadas en otros países lationamerica-
nos (6,7).

Los estándares descritos se basan en 
el relevante rol de las escuelas de medi-
cina para la formación de médicos dedi-
cados a la investigación o que entiendan 
el método científico. Esta competencia 
es valiosa en una época en que la gene-
ración de la evidencia y su uso adecua-
do son fundamentales para la práctica 
médica. Para 2021, se han descrito 120 
iniciativas a nivel mundial basadas en el 
currículo y que buscan incrementar las 
competencias de investigación en estu-
diantes de medicina. La mayoría de ellas 
fueron implementadas en los Estados 
Unidos (46 experiencias) y el Reino Unido 
(20 experiencias). Dos experiencias tuvie-
ron la participación de un país latinoame-
ricano y ninguna fue implementada en el 
Perú (8). Hasta donde sabemos, no se han 
publicado propuestas que sistematicen 
este tipo de experiencias en el Perú.  

En el presente artículo planteamos un 
breve marco conceptual que sustenta una 
experiencia en la formación de competen-
cias en investigación científica basada en el 
diseño curricular en un programa de medici-
na humana, describimos la estrategia forma-
tiva y finalmente enumeramos una serie de 
facilitadores y retos de la implementación.

MARCO CONCEPTUAL QUE 
SUSTENTA LA INICIATIVA

Existen estrategias curriculares y ex-
tracurriculares para desarrollar compe-
tencias en investigación científica. En la 
práctica, todas se pueden implementar 
bajo un enfoque integrador que va intro-

duciendo metodologías, tareas o activida-
des para alcanzar habilidades y desarrollar 
competencias en diferentes momentos de 
los estudios de pregrado (9).

Linn M et al. diferencian las «Expe-
riencias de investigación en el pregrado» 
(UREs, por sus siglas en inglés) de las 
«Experiencias de investigación en el pre-
grado basados en cursos» (CUREs, por 
sus siglas en inglés). Las CUREs cuentan 
con un diseño curricular que incluye asig-
naciones calificadas y creditaje, además 
están destinados a la mayoría o totalidad 
de los estudiantes. Estos cursos pueden 
requerir algunos pre-requisitos y en el 
currículo se establece explícitamente 
aquellos que requieren el desarrollo de 
una investigación que culmina en una pu-
blicación o póster científico. Esta estra-
tegia usualmente provee experiencia en 
investigación para 30 o más estudiantes, 
los cuales son guiados por instructores 
del curso. Por otro lado, las UREs pro-
veen a los estudiantes la oportunidad de 
participar en proyectos de investigación y 
recibir mentoría individual; sin embargo, 
existe un proceso de selección altamente 
competitivo, por lo que suelen tener ac-
ceso aquellos estudiantes altamente mo-
tivados por la ciencia y no son convenien-
tes como un abordaje masivo dirigido a 
estudiantes (2).

Laidlaw A et. al. proponen el desarrollo 
de competencias de investigación mediante 
dos estrategias: aquellas basadas en el 
diseño curricular, y otra basada en cursos y 
actividades específicas extracurriculares. A 
nivel curricular se promueve la enseñanza 
de la metodología de investigación centrada 
en el estudiante para facilitar el aprendizaje 
de habilidades en investigación, incluyendo 
la curiosidad científica y el análisis crítico. 
Mientras que a nivel extracurricular se 
tienen actividades de diversa naturaleza 
no incluidas en el diseño curricular, como 
ayudantías en investigación, grupos de 
análisis crítico de literatura científica, cursos 
de verano, entre otros. Esta propuesta 
recomienda que ambas estrategias pueden 
implementarse siguiendo los modelos de 
vinculación de investigación-enseñanza que 
posteriormente serán explicados (9).  

A nivel de las estrategias curriculares se 
han identificado experiencias que propo-
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nen proyectos de investigación obligato-
rios u opcionales. No se ha llegado a una 
clara recomendación sobre si las oportu-
nidades para hacer investigación deberían 
ser obligatorias; sin embargo, se ha visto 
que la flexibilidad que pueden dar las es-
trategias electivas u opcionales proba-
blemente sean más apropiadas, especial-
mente en contextos de limitados recursos 
económicos, logísticos y disponibilidad de 
docentes para la investigación (8).

Con esta primera aproximación dise-
ñamos una estrategia basada en el dise-
ño curricular que brinda experiencias de 
investigación basada en cursos. Sin em-
bargo, para estructurar la estrategia con 
mayor precisión fue necesario recurrir a 
dos modelos conceptuales sobre la for-
mación de capacidades de investigación 
en el pregrado que vinculan la enseñanza 
e investigación: 

a. El Modelo de Desarrollo de Habilidades 
en Investigación (RSD, por sus siglas en 
inglés) desarrollado en la Universidad 
de Adelaide, Australia, y publicado en 
2007 (1). 

b. Modelo propuesto por el proyecto 
LINK en Inglaterra de 2003 (10). 
Ambos modelos tienen como antece-

dente a la Comisión Boyer de Educación 
para Estudiantes de Pregrado en Univer-
sidades que Realizan Investigación (11). 
Esta comisión recomendó que la ense-
ñanza basada en la investigación debe-
ría ser el estándar para la educación en 
el pregrado (12). Así, el modelo RSD y el 
proyecto LINK buscan implementar dicha 
recomendación a través de la integración 
de la enseñanza y la investigación científi-
ca en los planes de estudio del pregrado. 

El proyecto LINK plantea cuatro estra-
tegias de vinculación de la investigación-
enseñanza. En la «enseñanza guiada por la 
investigación» los contenidos del currículo 
están en función de una temática y el én-
fasis está en entender los resultados de la 
investigación más que el proceso de inves-
tigación. En la «enseñanza orientada a la 
investigación» el currículo enfatiza el en-
tendimiento del proceso de investigación 
científica. La «enseñanza basada en inves-

fica de manera independiente, procuran-
do la máxima autonomía para cuando los 
estudiantes diseñen y ejecuten su pro-
yecto de investigación de tesis.

ESTRATEGIA PARA LA 
FORMACIÓN DE COMPETENCIAS 
EN INVESTIGACIÓN CIENTÍFICA 
BASADA EN EL DISEÑO 
CURRICULAR 

Lineamientos generales de la estrategia

La presente estrategia fue diseñada e 
implementada desde el inicio de las acti-
vidades académicas del plan de estudios 
del Programa Académico de Medicina 
Humana de la Universidad de Piura, una 
universidad privada ubicada en la ciudad 
de Lima, Perú. Dicho programa fue abier-
to en 2017. El plan de estudios tiene 352 
créditos, desarrollados en 14 semestres 
académicos en siete años de estudios. 
En Perú, un crédito académico equivale 
a 16 horas lectivas de teoría o 32 horas 
de práctica (13).

Nuestra estrategia busca que los estu-
diantes se involucren durante la progre-
sión del plan curricular con actividades de 
investigación científica; es decir, aplica-
mos el enfoque de «hacer investigación». 
Sin embargo, las competencias adquiri-
das y desarrolladas también le permiten 
al estudiante «usar la investigación» para 
el aprendizaje de los cursos clínicos. El 
plan de estudios procura un aprendizaje 
vivencial y escalonado para la realización 
de la investigación científica.

Seleccionamos un curso por cada año 
del plan de estudios —sin considerar el 
séptimo año, correspondiente al inter-
nado médico—. El diseño de cada curso 
asegura que los contenidos, estrategias 
metodológicas y sistema de evaluación 
brinden oportunidad para el desarrollo y 
aplicación de una competencia específica 
de investigación.

En la figura 1 esquematizamos la es-
trategia basada en el diseño curricular y 
que integra los diferentes componentes 
previamente descritos en el marco con-
ceptual. Dentro del recuadro de líneas 
entrecortadas, observamos en la parte in-

tigación» implica un currículo diseñado en 
torno de las actividades de investigación, 
con acompañamiento docente durante el 
proceso de investigación, este último muy 
integrado con las actividades de aprendi-
zaje. Y, finalmente, está la «enseñanza in-
formada por la investigación» que usa el 
método científico para la investigación del 
proceso de enseñanza y aprendizaje (10). 

Nuestra experiencia se fundamenta 
en la «enseñanza basada en investiga-
ción», pues el plan de estudio (diseño 
curricular) y el diseño didáctico de las 
asignaturas incluyen actividades de in-
vestigación y su finalidad es que los es-
tudiantes actúen como investigadores 
en acompañamiento de un asesor. Para 
procurar una vinculación exitosa de la 
investigación-enseñanza fue necesario 
que el diseño curricular también se base 
en la «enseñanza orientada a la investiga-
ción», con asignaturas que buscan en los 
estudiantes el entendimiento del proce-
so por el cual el conocimiento científico 
es producido, así como el aprendizaje de 
habilidades para investigar. Finalmente, 
la estrategia requiere la incorporación 
de la «enseñanza guiada por la investiga-
ción» para que los estudiantes entiendan 
los resultados de la investigación cientí-
fica, traducido en los contenidos que les 
son brindados en las diferentes asignatu-
ras incluidas en el diseño curricular.

El modelo RSD (1) aporta a la imple-
mentación de nuestra experiencia dos 
aspectos fundamentales desde el punto 
de vista formativo, que son el nivel de 
autonomía del estudiante y la profundi-
zación en las competencias de investi-
gación. El primero, la autonomía, varía 
desde el nivel más bajo, en el que el 
estudiante intenta formular y responder 
una pregunta científica usando una me-
todología estructurada y previamente 
establecida, hasta el más alto, en el que 
posee la autodeterminación sobre qué se 
va a investigar y cómo se realizará dicha 
investigación. El segundo eje son las habi-
lidades de investigación, cuya progresión 
en el nivel de desarrollo y de logro no es 
lineal sino usualmente recursiva. Nues-
tra propuesta —al igual que el modelo 
RSD— busca profundizar la complejidad 
de las capacidades de investigación del 
estudiante, a su vez que otorga oportu-
nidades para realizar investigación cientí-
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ferior el modelo de «enseñanza orientada 
a la investigación», que incluye los cursos 
diseñados para la enseñanza del proceso 
de la investigación científica, así como los 
principios de la redacción científica. Los 
círculos concéntricos muestran de aden-
tro hacia afuera, los cinco cursos del plan 
de estudios que se desarrollan de manera 
progresiva. Estos cursos son un compo-
nente fundamental para que la «ense-
ñanza basada en la investigación» pueda 
desarrollarse a lo largo del pregrado. 

El siguiente componente de la estra-
tegia incluye cursos para «hacer» acti-
vidades de investigación científica. Los 
seis cursos incluidos en la estrategia 
brindan su área temática para la reali-
zación de un producto específico nece-
sario para alguna etapa de un proyecto 
de investigación. Este producto es so-
metido a evaluación para medir el logro 
de una competencia de investigación. 
El desarrollo de estas competencias no 
es necesariamente lineal. El estudian-
te conforme avanza en los años de es-
tudio debe aplicarlas sumativamente  
—enfoque escalonado—.

Por encima del recuadro de línea en-
trecortada se observa el último compo-
nente en el cual el estudiante debe plani-
ficar, ejecutar y difundir sus resultados de 
investigación durante los cursos de tesis I 
y tesis II. En este nivel el estudiante de-
muestra el máximo nivel de autonomía y 
aplica todas las competencias obtenidas. 
El desarrollo de esta investigación cientí-
fica es obligatoria para la obtención del 
título profesional.

En los ejes externos se incorporan los 
elementos del modelo RSD, el nivel de 
autonomía del estudiante en el eje ver-
tical y la progresión en las competencias 
de investigación en el horizontal. 

Descripción del componente 
«enseñanza basada en la 
investigación»

En la figura 2, esquematizamos los cur-
sos que permiten implementar la «ense-
ñanza basada en la investigación». Cada 
curso además de brindar la oportunidad 
de demostrar el logro de una competen-
cia específica en investigación, tiene un 
producto que forma parte de su diseño 
didáctico y, por lo tanto, forma parte del 

sistema de evaluación. Se encontrará ma-
yor detalle en el Material Suplementario 
del presente artículo. De acuerdo a nues-
tras bases conceptuales, la progresión en 
el logro y aplicación de las competencias 
no es lineal; sin embargo, en cada curso 
hemos priorizado un elemento funda-
mental de valoración, que en conjunto 
permitan lograr una investigación cientí-
fica de calidad.

El modelo de «enseñanza basada en la 
investigación» expone a los estudiantes a 
situaciones reales que deben ser afrontadas 
y superadas para el cumplimiento del pro-
ducto definido para el curso. Las situaciones 
problemáticas para el logro del producto del 
primer año, pueden darse en productos pos-
teriores; por lo que logramos que los estu-
diantes cuenten con una experiencia diversa 
para afrontar la investigación que se realiza 
durante tesis I y II (Tabla 1).

DISCUSIÓN
Las estrategias curriculares para la 

formación de competencias en investi-
gación científica en estudiantes medici-
na humana han sido implementadas en 
diversas universidades a nivel mundial (8), 
simultáneamente se ha ido contruyendo 
un marco conceptual específico (1,2,9,10)  

que definen a las estrategias basadas en 
el currículo como una manera efectiva 
de formar médicos investigadores (14,15). 
Nuestra experiencia suma a dicho cuerpo 
de evidencia y muestra como se ha incor-
porado bases conceptuales y elementos 
del Modelo de Desarrollo de Habilidades 
en Investigación (1) y del modelo propues-
to por el proyecto LINK (10).

Esta experiencia fue concebida e 
implementada en el contexto de las 
actuales condiciones básicas de calidad 
para los programas de pregrado de 
medicina en Perú (5), las cuales establecen 
como un indicador la incorporación en 
los planes de estudios de asignaturas 
para la formación en investigación en 
forma secuencial. Consideramos que el 
modelo descrito cumple y va más allá de 
la incorporación en la malla curricular de 
cursos como metodología de investigación, 
bioestadística o redacción científica; o de 
incorporar en las sumillas evidencia de 
formación progresiva en investigación. 

Destacamos cuatro atributos de esta 
experiencia: 1. Un enfoque integrador de 
modelos de vinculación investigación-en-
señanza, 2. El fomento de la autonomía del 
estudiante, 3. El balance entre lo obligato-
rio y flexible en la entrega de productos de 
investigación y 4. Un diseño progresivo no 
necesariamente lineal en el desarrollo de 
competencias en investigación. 

El primer atributo es el enfoque inte-
grador para vincular las actividades de 
investigación en el proceso de enseñan-
za. Mediante la «enseñanza basada en 
la investigación» los estudiantes realizan 
actividades de investigación progresiva-
mente a lo largo de cursos seleccionados, 
en los cuales deben formular productos 
sometidos a evaluación formativa. Pero 
esta forma de vinculación investigación-
enseñanza no sería exitosa sin la «en-
señanza orientada a la investigación», 
constituida por cinco cursos que aportan 
los conocimientos y habilidades para el 
proceso de investigación científica.

El segundo atributo es la progresiva 
formación y demostración de la autono-
mía del estudiante durante el proceso de 
investigación científica. Las estrategias 
de vinculación investigación-enseñanza 
brindan el conocimiento, experiencia y 
confianza para que, durante los cursos de 
investigación denominados tesis I y tesis 
II, el estudiante pueda diseñar un proyec-
to de investigación, ejecutarlo y redactar 
un artículo científico. Si bien durante esta 
etapa reciben la asesoría de docentes 
investigadores, los estudiantes tienen 
la autonomía de la selección de su pre-
gunta de investigación, así como de otros 
aspectos vinculados a la planificación y 
conducción de su estudio.

El tercer atributo está vinculado con 
el balance entre lo obligatorio y la flexi-
bilidad, si bien las oportunidades para 
hacer investigación están incorporadas 
en el diseño curricular, la ejecución de un 
proyecto de investigación, incluyendo la 
publicación de sus resultados de investi-
gación no es obligatorio durante toda la 
etapa formativa. Sin embargo, sí resultan 
obligatorio las investigaciones científicas 
requeridas para optar para el grado de 
bachiller, así como la tesis de investiga-
ción para el título profesional de médico 
cirujano (13).
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El cuarto atributo es el diseño escalo-
nado, progresivo y no necesariamente li-
neal en el desarrollo de competencias en 
investigación, y en la demostración del 
logro de dichas competencias. En cada 
año de estudio, nuestra experiencia brin-
da énfasis a la valoración de un aspecto 
específico requerido para el proceso de 
investigación. Esta progresión compren-
de asegurar la calidad de las fuentes bi-
bliográficas, la calidad de los datos, hasta 
la calidad del análisis estadístico y de la 
traducción del conocimiento científico. 
De esta manera los estudiantes cuentan 
con diversas oportunidades para hacer 
investigación; sin embargo, desde el pun-
to de vista formativo en cada año valora-
mos un logro específico.

Identificamos varios factores que han 
facilitado la implementación de la expe-
riencia. En primer lugar, la estrategia fue 
implementada en el contexto de creación 
de una nueva facultad de medicina hu-
mana, lo cual permitió aplicar el modelo 
desde la primera cohorte de estudiantes 
y permitirá evaluar el impacto en el cor-
to y mediano plazo. En segundo lugar, la 

plana docente que se va integrando a la 
facultad de medicina adopta las dispo-
siciones y lineamientos que la presente 
estrategia dispone, además que cumplen 
los requerimientos respecto a experien-
cia en investigación que se requiere para 
ser tutores eficientes. En tercer lugar, los 
estudiantes conocen la estrategia desde 
las etapas previas al ingreso formal a la 
universidad, pues el modelo es presen-
tado a los futuros estudiantes como una 
fortaleza del programa de medicina al 
cual postulan.

La implementación de la experiencia 
ha develado barreras que han sido docu-
mentadas (8,16). Destacan como barreras 
la necesidad de financiamiento para las 
actividades de investigación, el consumo 
de recursos y la ocupación de laborato-
rios de investigación (17,18). La estrategia 
formulada requiere la previsión de recur-
sos financieros y logísticos para brindar 
mayores oportunidades de investigación 
a los estudiantes. Otra barrera fue el di-
verso nivel de motivación e inclinación de 
los estudiantes para investigar, especial-
mente en los primeros años de estudio. 

Un estudio de enfoque mixto en estu-
diantes de medicina encontró un incre-
mento en las intenciones para investigar 
a medida que se acumula la experiencia 
en la investigación científica y los conoci-
mientos clínicos (19).

También se observaron dificultades 
para encontrar un balance para que los 
estudiantes no vean afectadas sus horas 
de estudio y aprendizaje de otros cursos, y 
que esta percepción no genere reacciones 
negativas hacia las actividades de 
investigación (20). La experiencia requiere 
investigadores en diversas disciplinas que 
se encuentren comprometidos con la 
estrategia, y a su vez dispongan de líneas 
de investigación activas que permitan 
recibir estudiantes para la formulación de 
nuevos proyectos de investigación (17,20,21). 
Finalmente, existen habilidades blandas 
—como el trabajo en equipo, la relación 
de mentoría, la comunicación, el liderazgo, 
solución de problemas prácticos, conducta 
responsable y ética en investigación, entre 
otras— que no han sido sistemáticamente 
incorporadas en nuestra experiencia, y 
que deben ser fomentadas durante la 
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Figura 2. Propuesta de implementación del «aprendizaje basado en la investigación» en el diseño curricular.
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Tabla 1. Situaciones problemáticas que afrontan los estudiantes en el modelo de enseñanza basada en la investigación para la 
elaboración de los productos.

Producto Año de estudio Situación problemática

Revisión narrativa en el campo de la biología 
molecular

Primero - Dificultad para delimitar el objetivo y alcance de la revisión narrativa.

- Acceso limitado a bases de datos científicas que requieren suscripciones.

- Limitado acceso al texto completo de publicaciones científicas.

- Ausencia de conocimiento en las bases de la redacción científica. 

- Dificultad para estructurar la revisión narrativa de manera ordenada y en función 
del objetivo de la revisión.

Sección de material y métodos (metodología) de 
publicación científica/base de datos estadística

Segundo - Dificultad para la redacción resumida de los procedimientos del estudio.

- Dificultad para asegurar una descripción detallada de los procedimientos y que 
aseguren la reproducibilidad de la metodología.

- Limitada experiencia en investigación colaborativa durante el trabajo de campo.

- Dificultad para la construcción de una base de datos estadística en función de las 
variables medidas.

Protocolo de investigación de diseño analítico Tercero - Dificultad para identificar una pregunta de investigación factible, interesante, 
novedosa, ética y relevante.

- Acceso limitado a bases de datos científicas que requieren suscripciones.

- Limitado acceso al texto completo de publicaciones científicas.

-
Selección arbitraría de publicaciones para la formulación del protocolo de 
investigación en base a la capacidad de entendimiento del estudiante (idioma, 
metodologías complejas, técnicas estadísticas especiales).

- Necesidad de recolectar información de manera directa del ámbito de estudio 
para el diseño muestral (visitas, solicitud formal de datos).

- Tendencia a la descripción no detallada y organizada de la descripción de 
procedimientos que dificultan la reproducibilidad del estudio.

- Limitada experiencia en la elaboración y diseño de los instrumentos de recolección 
de datos y consentimientos informados de los sujetos de estudio.

Propuesta de publicación científica original en 
investigación clínica

Cuarto - Plazos definidos para el diseño y ejecución de una investigación científica.

- Limitada experiencia en el sometimiento de un protocolo de investigación a un 
Comité Institucional de Ética en Investigación e interacción con esta instancia.

- Necesidad de autorizaciones para el acceso a información en los establecimientos 
de salud donde el estudio se desarrolle.

- Dificultad para el acceso ordenado a las fuentes de información (historias clínicas) 
en los establecimientos de salud.

- Fuente de información con información faltante o ilegible que dificulta la 
recolección de datos.

- Limitada experiencia en la gestión de los datos, incluyendo las estrategias para 
mantener la privacidad de la información.

Propuesta de publicación científica original en 
investigación epidemiológica

Quinto - Plazos definidos para el diseño y ejecución de una investigación científica.

- Limitada experiencia en el sometimiento de un protocolo de investigación a un 
Comité Institucional de Ética en Investigación e interacción con esta instancia.

-
Definición de la autoría en base a los criterios establecidos por el Comité 
Internacional de Editores de Revistas Médicas y a la contribución de cada 
investigador.

- Poca experiencia en la redacción de una publicación científica siguiendo pautas 
internacionales que buscar asegurar la calidad del reporte (por ejemplo, STROBE).

Resumen de evidencia para toma de decisiones 
en el primer nivel de atención

Sexto - Dificultad para la identificación del problema sobre el que se desarrollará el 
resumen.

- Dificultad para la adecuación del lenguaje escrito y formular un resumen de la 
evidencia entendible para no científicos.
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«enseñanza basada en la investigación» 
(2,19,22,23).

La presente comunicación no incluye 
datos sobre el impacto de la experiencia, 
que puede ser medida por cambios en 
los indicadores de producción científica  
—como publicaciones—, en las percep-
ciones de los estudiantes respecto a sus 
competencias en investigación, el desem-
peño académico, o mejora en la motiva-
ción para hacer investigación en el futuro 
como una línea de carrera (8). Sin embargo, 
somos conscientes de la relevancia de ge-
nerar evidencia sobre la efectividad de las 
estrategias de vinculación investigación-
enseñanza en la educación médica.

CONCLUSIONES
Esta experiencia es una contribución 

para la formación de competencias en 
investigación científica basada en el diseño 
curricular en la carrera de medicina humana. 
La formación de estas competencias en el 
pregrado es un reto, abordamos dicho reto 
con un modelo que combina principalmente 
la «enseñanza basada en la investigación» y 
la «enseñanza orientada a la investigación». 
Para ello implementamos en el diseño 
curricular cursos, sistemas de valoración, 
productos de investigación, y sobretodo un 
enfoque progresivo, escalonado y no lineal 
que permite promover el desarrollo de 
competencias en investigación científica, 
hasta lograr un estudiante con la suficiente 
autonomía para conducir una investigación 
científica válida y ética. 

Si bien, el presente modelo puede 
no ser directamente aplicado en otras 
universidades del Perú o Latinoamérica, 
puede ser un punto de partida concep-
tual y pragmático que ya se encuentra 
adaptado a las condiciones básicas de ca-
lidad de la educación médica en el Perú, 
y es compatible con las políticas de ase-
guramiento de la calidad en países latino-
américanos.
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