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cién médica, (b) percepcién del estudiante sobre el aprendizaje virtual, (c) papel del aprendizaje
virtual en la ensefianza clinica. La variable principal fue la percepcién de la ensefianza virtual, la
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manuscrito. Se encuestd a 364 estudiantes de medicina de 1° a 6° aflo de estudios, de los cuales
. fueron excluidos 2 por mal llenado de la encuesta, teniendo finalmente un total de 362 estu-
Citar como: Fuentes-Yufra A, diantes; de los cuales 223 (61,60%) pertenecian a la UPT y 139 (38,40%) eran de la UNJBG.

Copaja-Corzo C, Rivarola-Hidalgo
M, Miranda-Chavez B. Percepcion
de la ensefanza virtual exclusiva

En general, los estudiantes tuvieron una percepcién desfavorable de la ensefianza virtual.
En la UPT los estudiantes de afios preclinicos fueron neutrales cuando se les pregunté si les

en estudiantes de medicina de la resultaba facil participar (x:3,01 DE: 0,82) y si se sentian capaces de hacer preguntas (x: 3,05
regién de Tacna durante la pandemia DE:0,84); sin embargo, no estuvieron de acuerdo en que la ensefianza en linea es tan eficaz
por COVID-19. An Fac med. como la presencial (x: 2,64 DE:0,86); los estudiantes de afios clinicos tampoco percibieron
202283(3):246-8. DOI: https:/dol. que la ensefianza en linea es tan eficaz como la presencial (%: 2,66 DE: 1,09) y no sintieron

0ry/10.15381/anales.v8313.23485 que se estan preparando adecuadamente para su profesion (x: 2,59 DE: 1,07). En la UNJBG,

los estudiantes de afios preclinicos no estuvieron de acuerdo en preferir la ensefianza en
linea frente a la presencial (x: 2,43 DE: 1,23), de igual forma no disfrutaron la ensefianza en
linea (x: 2,56 DE:1,05); los estudiantes de afios clinicos no estuvieron de acuerdo en que la
ensefianza en linea sea estimulante (x: 2,73 DE: 1,05) y que la ensefianza en linea sea tan
eficaz como la presencial (x: 2,71 DE: 1,08). Al realizar el analisis bivariado, no se encontrd
diferencia estadisticamente significativa en ninguno de los subgrupos (Tabla 1).
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Tabla 1. Percepcion de la ensefianza virtual, medida en base a la media de las preguntas tipo Likert (1: muy en desacuerdo) y (5: muy de acuerdo), segun
universidad de procedencia y afios de estudio, en estudiantes de medicina de Tacna, 2021.

Variables

Percepcién de la ensefianza virtual

Afios preclinicos

Universidad Privada de Tacna

Afios clinicos

(% + DE) Valor p

(X + DE)

Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann
Aiios
preclinicos
(X + DE)

Afios clinicos

(% + DE) Valor p

- Amenudo la ensefianza es estimulante 2,85 +0,89 2,86 + 0,90 0,956* 2,75 +0,93 2,73 +1,05 0,897*
- Me resulta facil participar en la leccion 3,01+0,82 2,88+ 1,02 0,318** 2,71+0,99 2,85+1,01 0,455*
- Mesiento capaz de hacer las preguntas 3,05+ 0,84 2,87+0,98 0,157* 2,73 +0,95 2,78 +1,01 0,799*
que quiero
- Disfruto de la ensefianza en linea 2,89 +0,95 2,81+1,00 0,536* 2,56 +1,05 2,76 +0,99 0,311*
- Sientoquela ensefianza enlinea es tan 2,64 +0,36 266+1,09  0917** 2,32+ 1,10 2,71+ 1,08 0,056*
eficaz como la ensefianza presencial
. E;‘zglo la ensefianza en linea a la pre- 2,75+ 1,03 2,77+1,20  0,865** 2,43+1,23 2,58+1,16 0,486*
- Losprofesores estdn bien preparadospara o, (g5 2,69 +0,92 0,215* 2,85+0,98 2,83+1,14 0,926*
las sesiones de ensefianza
- Siento que me estoy preparandobienpara ¢, 2,59 +1,07 0,217* 2,53+0,98 2,90+ 1,16 0,076*
mi profesion
Compar'acmn entre aprendizaje virtual y 0,006" 0,232"
presencial
- La ensefianza virtual no ha reemplazado
con éxito la ensefianza clinica por contacto 61 (64,21) 103 (80,46) 72 (73,47) 34 (82,93)
con el paciente (%)
- La ensefianza virtual si ha reemplazado
con éxito la ensefianza clinica por contacto 34 (35,79) 25 (19,54) 26 (26,53) 7(17,07)
con el paciente (%)
Autopgrcepuon de las habilidades clinicas 0,893" 0,061*
adquiridas
- No se siente capaz de aprender habilida-
des de préactica clinica mediante el apren- 72 (75,79) 98 (76,56) 81 (82,65) 28 (68,29)
dizaje en linea (%)
- Sisesiente capaz de aprender habilidades
de practica clinica mediante el aprendizaje 23 (24,21) 30 (23,44) 17 (17,35) 13 (31,71)

en linea (%)

Afos preclinicos: 1° a 3° afio

Afios clinicos: 4° a 6° afio

% + DE: media + desviacion estandar

*T de Student para varianzas iguales
**T de Student para varianzas diferentes
¥Chi-?

El 64,21% de estudiantes de afios pre-
clinicos y el 80,46% de estudiantes de
afios clinicos de la UPT considerd que la
ensefianza virtual no ha reemplazado exi-
tosamente la ensefianza clinica por con-
tacto con el paciente. Este resultado fue
estadisticamente significativo (p= 0,006).
De forma similar opind el 73,47% de es-
tudiantes de afios preclinicos y 82,93%
de afios clinicos de la UNJBG. El mayor
porcentaje de alumnos de afios preclini-
cosy clinicos de la UPT y UNJBG refirieron
gue no se sintieron capaces de aprender
habilidades de practica clinica mediante
el aprendizaje en linea (Tabla 1).

Los hallazgos mostraron que la percep-
cion de los estudiantes de medicina de la

region Tacna no estuvieron a favor de la
ensefianza en linea, lo que concuerda con
lo hallado en estudios como el realizado
en Inglaterra, el afio 2020, a 2721 estu-
diantes de medicina ®y a 104 estudiantes
de Estados Unidos . Sin embargo, estu-
dios realizados en Polonia a 804 estudian-
tes de medicina ® y en Italia a 115 estu-
diantes ©, en el afio 2020, durante el inicio
de la pandemia, hallaron que la mayoria
de estudiantes valoraron positivamente la
ensefianza virtual. La discrepancia entre
estos resultados puede deberse a ciertas
diferencias en los recursos de ensefianza
virtual como por ejemplo el uso de plata-
formas de realidad virtual y simulacién de
casos clinicos ©, los cuales potencian el

aprendizaje y mejoran la satisfaccion del
estudiante.

En el contexto latinoamericano, se en-
contréd concordancia con lo reportado en
Colombia por 120 estudiantes 7 y en Chile
por 244 estudiantes ®, en el 2020. Esta co-
herencia entre los resultados puede deberse
a las similitudes que comparten las escuelas
de medicina en Latinoamérica en metodolo-
gia de ensefianza, inexperiencia con el uso
de la modalidad virtual y el contexto econo-
mico con una situacion financiera fragil para
adquirir nuevos equipos, materiales, tecno-
logia y capacitar a sus docentes ©.

En nuestro pais, se encontrd concor-
dancia con lo hallado en 263 estudiantes
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de medicina en Junin 19 el afio 2020,
los cuales reportaron una satisfaccion
media-baja con la ensefianza virtual. Esto
podria sugerir que, en las facultades de
medicina de Tacna y posiblemente en
otras facultades del pais, los alumnos no
pudieron adaptarse satisfactoriamente a
la modalidad virtual.

En ambas universidades, la mayoria de
los participantes percibid que la ensefian-
za en linea no ha reemplazado con éxito
la ensefianza clinica recibida por el con-
tacto con el paciente; esto sucede prin-
cipalmente en los estudiantes de afios
clinicos dado que ellos han realizado pre-
viamente practicas clinicas en hospitales
y han estado en contacto con pacientes
reales, y por ello también no refieren ca-
pacidad de aprender habilidades clinicas
con la modalidad virtual. Estos resultados
también se dieron en estudios hechos en
Europa y América durante el inicio de la
pandemia ®4>7) En otra regién del Perd
como Junin se encontrd que el 74,53%
de estudiantes no estaban satisfechos
totalmente con las competencias clinicas
desarrolladas 9. Asi, la ensefianza clini-
ca seria una desventaja importante en la
educacion virtual, lo que podria llevar a
que los estudiantes tengan una percep-
cién desfavorable de esta y seria una po-
sible explicacién de por qué los estudian-
tes no prefieran la ensefianza clinica en
linea frente a la presencial. Ante esto se
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ha implementado plataformas de simula-
cién de casos clinicos en lItalia, reportan-
do resultados favorables ©. Estrategias
similares podrian ser estudiadas para ser
aplicadas en el futuro con el fin de me-
jorar el desarrollo de habilidades clinicas
en los estudiantes. Otra opcion sugerida
es la educacién virtual con practicas pre-
senciales con las debidas medidas de bio-
seguridad.
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