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RESUMEN

Introduccién: la pandemia de COVID-19 indujo un cambio en nuestro sistema de salud y de educacion.
Los programas formativos también tuvieron que adaptarse y exigieron un cambio rapido.

Obijetivos: describir una experiencia educativa de ensefanza virtual/hibrida en investigacién clinica,
entre docentes del Servicio de Clinica de un hospital universitario y estudiantes de Medicina de una
institucion privada, que participaron del Programa ESIN (EStudiantes en INvestigacion).

Metodologia: los contenidos vy las estrategias educativas incluyeron las clases tedéricas audiograbadas
o videograbadas (asincronicas y autoadministradas), el aprendizaje basado en proyectos, los talleres
practicos (encuentros sincronicos virtuales y grupales), mediante la adopcién de modelos de aprendizaje
como el aula invertida, vy la tutoria individual entre docente-estudiante. Los datos se recopilaron
mediante la observaciéon en contextos académicos, y basandonos en elementos de encuestas andnimas
de satisfaccion, previo consentimiento informado de los participantes.

Resultados: participaron 14 estudiantes, 6 durante el afno 2021 y 8 durante 2022. Todas mujeres
y estudiantes de medicina (50% de cuarto afo, 35% de sexto afio y 15% de quinto afo). Las técnicas
implementadas favorecieron la participacion y promovieron el aprendizaje activo, basado en proyectos.
Mencionaron aspectos positivos como el enfoque académico practico, la disponibilidad del equipo
docente para atender cualguier duda, el tiempo y el entusiasmo por ensefar y fomentar la participacion.
Los videos teodricos resultaron Utiles como herramientas de repaso, y los encuentros grupales fueron
especialmente valorados, si bien los encuentros individuales fueron destacados como ayuda y apoyo
previo a los congresos cientificos. En general, manifestaron que fue una experiencia enriquecedora que
demostré que se puede lograr lo que se creia imposible. Todas participaron activamente de al menos un
congreso cientifico, y el 50% resulté coautora de una publicaciéon académica.

Conclusioén: los estudiantes asumieron compromisos y responsabilidades, e incorporaron competencias
y habilidades en la implementacion y en la difusion de los proyectos. Esta experiencia educativa facilitéd
que el tiempo de clase pudiera optimizarse paraintercambio, discusiény dudas. Los recursos producidos,
las actividades desarrolladas vy los contenidos abordados quedan disponibles a nivel institucion.

Palabras clave: educacion de pregrado en medicina, investigadores, aprendizaje basado en problemas,
ciencia de la informacion, congresos como asunto, revision de la investigacion por pares.
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Learning in Clinical Research: Hybrid Teaching Experience with Medical Students

ABSTRACT

Introduction: the COVID-19 pandemic brought about a change in our health and education system.
Training programs also had to adapt and required rapid change.

Objectives: todescribe aneducational experience of virtual/hybrid teachingin clinical research between
teachers of the Clinical Service of a university hospital and medical students of a private institution who
participated in the ESIN Program (Students in Research).

Methodology: the contents and educational strategies included audio or videotaped lectures
(asynchronous and self-administered), project-based learning, practical workshops (virtual and group
synchronous meetings) by adopting learning models such as the inverted classroom, and individual
tutoring between teacher and student. We gathered the data through observation in academic contexts
and based on elements of anonymous satisfaction surveys, with prior informed consent of participants.
Results: fourteen students participated, six in 2021 and eight in 2022. All were women and medical
students (50% fourth year, 35% sixth year, and 15% fifth year). The techniques implemented favored
participation and promoted active, project-based learning. They mentioned positive aspects such as the
practical academic approach, the availability of the teaching teamfor any doubts, the time and enthusiasm
for teaching, and encouraging participation. The theory videos were a valuable review tool, and team
meetings received high praise even if the one-on-one meetings received much attention as help and
support before the scientific congresses. In general, they stated that it was an enriching experience that
showed that you can achieve what you thought impossible. All of them actively participated in at least
one scientific congress, and 50% were co-authors of an academic publication.

Conclusion: the students assumed commitments and responsibilities and incorporated competencies
and skills in project implementation and dissemination. This educational experience helped to optimize
class time for exchange, discussion, and doubts. The resources produced, the activities developed, and
the contents addressed are now available at the institutional level.

Key word: education, medical, undergraduate, research personnel, problem-based learning, information
science, congresses as topic, peer review, research

INTRODUCCION

El uso de métodos de aprendizaje basados en tec-
nologias para la educacion médica de pregrado, posgrado
y continua se ha vuelto cada vez mas frecuente'. La im-
plementacion progresiva se ha considerado crucial para
continuar los cambios curriculares, al brindar nuevos
desafios y oportunidades para los educadores?.

Estas reformas pueden conducir a una innovacion
inimaginable del aprendizaje tradicional®. Sin embargo,
la pandemia de COVID-19 ha abierto una era hipertecno-
logica, exponiéndonos a “virtualizar de emergencia”, que
no es lo mismo que preparar con tiempo una universidad
para la educacion virtual. Si bien se han planteado de-
safios inicos para adaptar la educacion médica’, nos ha
permitido avanzar en los métodos de ensefianza virtual,
debido a que los recursos producidos, las actividades
desarrolladas y los contenidos abordados quedan dispo-
nibles como recursos institucionales®.

Asimismo, la docencia se reconoce cada vez mas como
una habilidad profesional fundamental en todo el perso-
nal sanitario, con expectativas de enseflar y de compartir

con colegas (p. €j., encuentros académicos de formacion
continua, ateneos, y/o congresos cientificos), asi como
con pacientes, mediante el papel educador durante la
practica asistencial’.

Por ende, hoy en dia existen competencias digitales en la
docencia, entendidas como aquellas que los educadores
necesitan aprovechar a través de las tecnologias digitales
en su labor®. La adopcion de modelos de aprendizaje
como el aula invertida por ejemplo, en donde los estu-
diantes deben completar una tarea antes de las sesiones
de ensefanza, facilita que el tiempo de clase pueda opti-
mizarse para el analisis y la aplicacion de conocimientos
de orden superior®. Esta técnica mejora la educacion
médica virtual, porque favorece la participacion de los
estudiantes y promueve el aprendizaje activo'®.

Por otro lado, la educaciéon en investigacion clinica
es fundamental para estudiantes de medicina por varias
razones: brinda herramientas paralalecturaylavaloracion
critica de la literatura biomédica (que ayuda a desarrollar
habilidades para analizar e incluso cuestionar la evidencia
cientifica), colabora a establecer conexiones entre la teoria
yla practica (comprension mas profunda de enfermedades
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y tratamientos), brinda la oportunidad de trabajar junto a
investigadores experimentados y en equipo, e incluye la
comprension de la ética en la investigacion y las regulacio-
nes que gobiernan los estudios clinicos (p. ej., proteccion de
datos personales, consentimiento informado, entre otros).

El objetivo del presente relato fue describir una
experiencia educativa en entorno virtual, creada para
estimular y documentar las actividades de investigacion
en los estudiantes de grado.

METODOS

Esta experiencia educativa incluy6é una muestra
consecutiva de dos grupos de estudiantes de grado de
una institucion universitaria privada, participantes del
Programa ESIN (EStudiantes en INvestigacion) durante
los antos 2021 y 2022, con profesionales docentes de un
hospital privado de la Ciudad Auténoma de Buenos Ai-
res. La universidad privada data de 2001; alli se cursan
diferentes carreras de grado (Enfermeria, Medicina,
Bioquimica, Farmacia, Licenciatura en Instrumentacién
Quirurgica e Ingenieria Biomédica), y posgrado (que
incluye maestrias, doctorado, carreras de especializacion
y cursos de formacién continua).

Dicho Programa consiste en la colaboracién activa de
estudiantes de grado dentro de un protocolo/proyecto de
investigacion, aprobado por el Comité de Eticainstitucional,
y bajo la coordinacion y supervision de un/a investigador/a
responsable (cuya funcién es liderar el proyecto, y respon-
sabilizarse de las actividades formativas asignadas). Hubo
una convocatoria abierta (con invitaciéon mediante difusion
interna a la totalidad de estudiantes), mediante la cual el
equipo docente postul6 el protocolo, su aprobacion ética, los
requisitos (p. €j., carrera, ano, experiencias previas) y el cupo
maximo de candidatos/as por proyecto. Luego, se realizaron
entrevistas individuales con postulantes interesados, y se
publicé el ranking final de seleccionados/as. Ambos afos
hubo mas candidatos que puestos, lo que torné dificultosa
la seleccion, priorizando estudiantes con experiencia previa
o mas avanzados en la carrera.

En este caso, el relato de experiencia se limita a las
estudiantes que se enmarcaron dentro del convenio con
profesionales del Area de Investigacién en Medicina
Interna (seccion del Servicio de Clinica Médica), que
contiene portafolios (definido como conjunto de pro-
yectos o programas y otros trabajos que se agrupan para
facilitar la gestion eficaz) de lineas estratégicas, con larga
trayectoria y experiencia. Por ende, los proyectos en los
que participaron estuvieron relacionados con tematicas
de Central de Emergencias de Adultos, Enfermedad
Tromboembdlica Venosa y/o Diabetes.

Mediante un convenio inicial con la Institucion, las
estudiantes asumieron el compromiso de cumplir con
tiempos, horarios y responsabilidades consensuadas,
como actividad extracurricular y optativa.

Las actividades educativas y las estrategias pedagogicas
se planificaron mediante un modelo de ensefianza virtual,
con la finalidad de brindar habilidades y competencias de
investigacion clinica. Se planificaron encuentros tedrico-
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practicos y aplicados, es decir con aprendizaje basado en el
proyecto especifico en el que participan. La modalidad fue
hibrida, aunque la ensefianza presencial fue restringida al
simulacro yla practica de la comunicacién en un congreso
cientifico, y a la exposicién oral en €l. El congreso se de-
sarroll6 de manera virtual en 2021, y presencial en 2022.

Durante los dos afios que durd la experiencia se re-
gistraron todas las actividades académicas realizadas (y
se tomo presencia para el seguimiento longitudinal de las
alumnas), se busco bibliografia paralectura complemen-
taria (que resultara facil de usar y en idioma espanol), se
grabaron clases audiovisuales teéricas parala generaciéon
de un repositorio de acceso publico (disponible de forma
asincronica y autoadministrada), que pudiera ser reutili-
zado por el resto de equipo (Fig. 1).

Los datos se recopilaron mediante la observacion en
espacios de encuentro académicos, actividades practicas
en parejas y/o pequenos grupos de estudiantes (en funciéon
del nimero de participantes) que favorezcan la discusion
y el intercambio entre pares, y los entregables de elabora-
cion propia asociados a las consignas (p. €j., redaccion de
resumen cientifico con un maximo de 800 palabras, pre-
sentacion power point para congreso nacional, entre otros).

Adicionalmente, a través de una encuesta anoénima,
utilizando GoogleForm®, con consentimiento previo, se
indago la opinion de las estudiantes sobre la autoper-
cepcion, los sentimientos y las opiniones de los docentes
involucrados en el apoyo o en la supervision de esta
experiencia educativa.

RESULTADOS

Participaron de esta experiencia 14 estudiantes en
total, 6 durante el afio 2021 y 8 durante el afno 2022
(Tabla 1). La totalidad de las participantes eran de sexo
femenino, y pertenecian a la carrera de medicina de
anos avazados (50% de cuarto afio, 85% de sexto afo y
15% de quinto ano).

En primera instancia, recibieron formacién en
Buenas Practicas Clinicas, definida como un estandar
internacional de calidad ética y cientifica para el disefio,
realizacion, ejecucion, seguimiento, auditoria, registro,
analisis e informe de investigaciones clinicas, y también
para proteger los derechos, la integridad y la confiden-
cialidad de los datos en salud. Realizaron un curso virtual
autogestionado que brinda herramientas necesarias para
la realizacién y evaluacion de investigaciones €ticas y de
calidad. Este contiene médulos con clases videograbadas
que facilitan la conceptualizacion de los aspectos mas
relevantes, y bibliografia de lectura complementaria.
Cada moédulo incluye un examen de respuesta multiple,
que exige responder correctamente el 607% para aprobar,
y luego hay un examen final que otorga el certificado
correspondiente, y puede repetirse hasta en 8 oportu-
nidades (2 instancias de recuperatorio) en caso de no
alcanzar la meta establecida.

En segunda instancia se utilizaron actividades
practicas basadas en casos reales (sobre los propios
protocolos de investigacion en curso) y se disefiaron
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Figura 1. Repositorio en Genially, de elaboracién propia.
(LINK, vigente al 29/05/2023)
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Tabla 1. Caracteristicas de las estudiantes incluidas en experiencia 2021-2022

Afo Sexo Carrera Ano
1 2021 Femenino Medicina 4.0
2 2021 Femenino Medicina 6.0
3 2021 Femenino Medicina 5°
4 2021 Femenino Medicina 4.°
5 2021 Femenino Medicina 5°
6 2021 Femenino Medicina 4.0
7 2022 Femenino Medicina 6.
8 2022 Femenino Medicina 4.0
9 2022 Femenino Medicina 6.°
10 2022 Femenino Medicina 4.°
11 2022 Femenino Medicina 4.0
12 2022 Femenino Medicina 4.0
13 2022 Femenino Medicina 6.0
14 2022 Femenino Medicina 6.0

Participacion Congreso Congreso Publicacion
Nacional Internacional
9 meses 1 1 NO
9 meses 1 1 Si
9 meses 1 1 Si
9 meses 1 1 S
9 meses 1 1 Si
9 meses 1 1 S
12 meses 2 0 NO
12 meses 2 0 NO
9 meses 2 0 NO
10 meses 2 0 S
10 meses 2 0 Si
10 meses 2 0 NO
10 meses 2 0 NO
10 meses 2 0 NO

consignas y/o tareas para resolver de forma asin-
crénica, en parejas, como favorecer la discusion y el
intercambio. Asimismo, se desarrollaron actividades
en grupos, con una reunién sincrénica mensual
entre estudiantes y Profesor con Asistente/Tutor,

para presentacion y retroalimentacion grupal de las
tareas asincronicas. Como se muestra en la tabla 2, a
lo largo del afio hubo un total de 7 encuentros virtua-
les (mediante GoogleMeet®, de 1 hora de duraci6n)
y 2 encuentros presenciales (talleres de 2 horas de
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duracion), lo que dio lugar a un encuentro mensual
aproximadamente. Ademas, hubo algunas tutorias
segun demanda (virtuales, de 80 minutos de dura-
cion) para instancia de repaso o practica de oratoria
precongreso, individuales (1 estudiante y 1 docente).

Los métodos de evaluacion planteados fueron varia-
dos: examen escrito (p. €j., curso de buenas practicas),
entregables escritos (p. €j., elaboraciéon de resimenes),
presentaciones orales (durante las practicas y en el
propio congreso cientifico) y discusiones en clase. La
retroalimentacion constructiva y basada en proyectos
también fue una herramienta fundamental durante
todo el proceso de aprendizaje para la evaluacion de las
competencias adquiridas.

Tabla 2. Contenidos y estrategias educativas
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Con respecto al feedback sobre los docentes y las acti-
vidades académicas propuestas, la tasa de respuesta del
formulario de satisfaccion fue del 93% (13/14). Tal como
evidenciala tabla 3, la totalidad manifesté haber cumplido
con las expectativas iniciales al inscribirse en la actividad,
y hubo unanimidad (100%) en que ser coautora en un
Congreso Nacional fue extremadamente productivo/util.

La tabla 4 incluye algunos verbatims de la pregunta
que admitia respuesta de texto libre. Desde la pers-
pectiva de las estudiantes, se agradecio el tiempo y la
predisposicién para ensenar, se destaco la utilidad y el
respaldo brindado por el equipo docente, lo cual gene-
r6é una experiencia enriquecedora. Manifestaron que
incorporaron muchas herramientas nuevas y valiosas

Encuentro Modalidad Contenidos Consigna asincroénica
1 Sincronico Virtual — Actividad de presentaciony consenso de modalidad de trabajo  Lectura tedrica sobre criterios para un
buen tema de investigaciony FINER
Consigna préctica (en parejas), basada
en protocolo del proyecto en el que
participan
2 Sincronico Virtual  Preguntas de investigacion: descriptiva vs analitica Video 1
Atributos FINER-P Consigna practica (en parejas), basada
Objetivos, y atributos SMART en protocolo del proyecto en el que
Hipotesis: qué es'y cuando aplica participan
3 Sincroénico Virtual - Consideraciones éticas enlainvestigacion clinicade estudios  Video 2
observacionales Curso de Buenas Practicas Eticas en
investigacion (individual)
4 Sincronico Virtual — Taller tedrico-practico sobre construccionde unresumenpara Video 3
congreso cientifico (y requerimientos especificos) Consigna practica (en parejas), basada
en protocolo del proyecto en el que
participan
5 Sincroénico Virtual — Taller tedrico-practico sobre presentaciones cientificas: es- Video 4
tructuraIMRaD de manuscritos, normas basicas paraayudas Consigna practica (individual), basada
visuales, las 5 Cs de comunicacion en protocolo del proyecto en el que
participan
6 Sincronico Virtual - Armado de presentacion para comunicacion oral Video 5
Recomendaciones: tiempo, simpleza, audiencia, entonacion, Consigna practica (individual), basada
practica en protocolo del proyecto en el que
participan
7 Presencial Simulacion de comunicacion oral N/A
Espacio de feedback sobre presentaciones cientificas:
8 Presencial Presentacion oral en Congreso Cientifico N/A
Sincroénico Virtual - Actividad de cierre y devolucion de Informe Final N/A

FINER-P: acrénimo de Factible, Interesante, Novedoso, Etico y Relevante, mas Plausibilidad Bioldgica
MRaD: Introduccion, Métodos, Resultados y Discusion 5 Cs de comunicacion: correcto, conciso, claro, coherente, controlado
SMART: acrénimo del inglés (Specific, Measurable, Assignable, Realistic and Time-related) que hace referencia a que los objetivos deberian

ser especificos, medibles, alcanzables, realistas y de duracion limitada.
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Tabla 3. Satisfaccion de las estudiantes con la propuesta educativa

Preguntas

Los encuentros sincronicos grupales me parecieron (*)
1 (Nada productivos/Utiles)
2
3
4
5 (Extremadamente productivos/Utiles)

2021 (n: 6)

(33,33%)
(66,67%)

ANO OO

Vol 43 | N° 4 | Diciembre 2023

2022 (n:7)

(28,6%)
(71,4%)

N O OO

Los encuentros sincrénicos individuales me parecieron (*)
1
2
3
4
5

(14.,3%)
(85,7%)

o~ O OO

El'Video 1 (preguntas, objetivos, hipotesis) me resulté (*)
1
2
3
4
5

(33,33%)

A~ ONOO

(66,67%)

(14,3%)
(85.7%)

o~ O OO

El Video 2 (consideraciones éticas) me resulté (%)
1
2
3
4
5

0
1(16,67%)
0
0
5

(83,33%)

(28,6%)
(71,4%)

N O OO

El Video 3 (resumen) me resulto (%)
1
2
3
4
5

(16,67%)

0
0
0
1
5(83,33%)

(14,3%)
(85,7%)

o~ O OO

El'Video 4 (presentacion oral: primera parte) me resultd ()
1
2
3
4
5

0
0
1(16,67%)
0
5

(83,33%)

(42,9%)
(57,1%)

~WOOO

El'Video 5 (presentacion oral: segunda parte) me resulto (¥)
1
2
3
4
5

(16,67%)

0
0
0
1
5(83,33%)

(42,9%)
(57,1%)

~WOOO

La posibilidad de ser coautora en Congreso Nacional me resulté (*)
1
2
3
4
5

0
0
0]
0
6

(100%)

~NO O OO

(100%)

La posibilidad de ser coautora en Congreso Internacional me resulto (%) (#)
1
2
3
4
5

[oNe)]

1(14,3%)
1(14,3%)
5(71,4%)

De acuerdo con tu percepcion, ¢lograste encontrar lo que buscabas al inscribirte?

Si
Talvez
No

7 (100%)

o O

(*) Escala Likert (puntuacion entre 1y 5), donde:
1 = Nada productivos/utiles
5 = Extremadamente productivos/Utiles

(#) Falto la opcion “No aplica’, incorporada en el GoogleForm como parte del ciclo de mejora (para ciclo lectivo 2023).
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Tabla 4. Feedback en texto libre (preguntas abiertas), con verbatims

Positivos

Habilidades y competencias docentes, en cuanto a tiempo,
disposicion y flexibilidad

“Elequipo docente siempre estuvo a disposicion ... ante cualquier
duda que surgiera”

“Gracias por el tiempoy laexcelente predisposicién aensefiarnos”
“Fueron excelentes en cuanto a ensefanza, paciencia, compren-
sion, amoldamiento”

“El equipo docente siempre con muchas ganas de ensefiar y de
gue participemos, con mucha paciencia”

“Muy atentos y predispuestos a darnos un feedback y ensefanza
en cada encuentro”

“Siempre nos ayudaron y respondian a nuestras dudas”

“Todos nos han guiado de forma excelente, pedagdgica y con
paciencia y motivacion”

“Es un quipo docente dedicado y sobre todo atento a nuestras
necesidades”

“Me senti muy acompanada en cada momento”

Formacién en investigacion clinica

Técnicas de ensefianza implementadas

“Muy buenos los videos explicativos y encuentros sincrénicos,
sobre todo para aprender méas de cuestiones practicas”
“Aprendi muchisimo en los encuentros, especialmente cuando
tenfamos que hacer una tareay presentarla al grupo”

“Los encuentros, el contenidoy las personas involucradas en todo
el procesorealmente fueron Utilesy ayudaron un monténen todo
el proceso de aprendizaje que sirve para el futuro”

“Aprendi en las reuniones grupales, y alin mas en lo individual
(mails, preguntas, reuniones, etc.) que en los videos tedricos”
“Siento que aprendi mas en los encuentros sincrénicos que de
los videos tedricos, pero estan buenos a modo de repaso, volvi a
verlos para chequear mi trabajo”

“Me sirvié mucho la bibliografia que mandaron en los primeros
encuentros”

Aprendizaje basado en proyecto

“No sabia que iba a ser tan centrado en el aprendizaje, pero fue
mucho mas Util de esta manera”

“Me resultd de mucha utilidad participar en un proyecto de inves-
tigacion,y ademas hablaryhacer actividades respecto del mismo,
yaque -sibieneraalgo que vimos durante lacarrera— me resultaba
muy dificil entenderlo sin aplicarlo”

“Todo lo brindado me ayudé no solo a comprender el trabajo que
haciamos en el proyecto de investigacion sino también a aplicar
los conceptos aprendidos en otra materia de la carrera”

Antecedente académico (participacién en congreso)

“Creo que ninguna sabia qué esperar porque cada investigador
es diferente y te da un rol distinto. Habiamos charlado sobre la
posibilidad de presentar en un congreso pero hasta que ocurre
note lo crees”

“Haciendo las cosas se aprende mucho mas que solo charlar o leer
lateoria, por eso el solo hecho de armar una presentacion solafue
una experiencia muy valiosa”

“Superd mis expectativas: terminé siendo autora de varios trabajos
y participé en 2 congresos”

“Fue muy buena experiencia para aprender a presentar untrabajo
de manera formal y oral frente a muchas personas”

“He aprendido mucho y recibido oportunidades grandiosas en
cuando a la presentacion en congresos”

“Lapreparacionfue muy Util: aprendi méas de oratoriaen siy como
desenvolverme en ese contexto”

“iPor favor, sigan ofreciendo esta posibilidad a los alumnos! Fue
una experiencia hermosa”
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Negativos

Pendientes sobre las expectativas basales

Ampliar contenido

“Poder ver el proceso de andlisis de los datos” (estadistica)

“Me hubiera gustado poder ver el proceso de discusion de los da-
tos para ver el pensamiento critico y como es la realidad de ser el
autor que después lo escribe, pero no me terminé sumando a otras
reuniones” (escritura cientifica)

“La préxima me involucraria en mas reuniones de equipo para ob-
servar la toma de decisiones y todo el proceso completo de hacer
una investigacion” (reuniones periddicas de gestion de proyecto/s)
Otras funciones para estudiante

“Sugiero mas participacion enredaccion o tareas de carga de datos
que puedan ser Utiles para el proyecto” (carga de datos)

Mas periodicidad

“Hacer los encuentros mas seguidos”

Barreras idioméaticas en material brindado

“Me reayudo ver presentaciones en otros congresos virtuales,
pero eran en inglés, y hubiera estado bueno tener otros ejemplos
de congresos nacionales”

Otros disefios metodolégicos

“Podriamos incluir mas proyectos cualitativos (sies que hay) porque
siento que ver las diferencias entre ambos tipos de estudios me
ayudd a comprender mucho mas lo que fuimos aprendiendo”
Voces dominantes

“Hubo algunos grupos que no realizaron muchas intervenciones en
eldesarrollodel proyecto, lo que creo que hubiese sido interesante”
(favorecer activamente la participacion del grupo que no presenta)
No perder el foco

“Estaria bueno que cuando se da una explicacién no nos vayamos
tanto por las ramas porque por ahi se pierde el tiempo en cosas que
no hacian al trabajo”
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para el futuro profesional (p. €j., uso de gestores de citas).
Prefirieron ampliamente los encuentros grupales sobre
los individuales. En general, no se presentaron aspectos
negativos; sin embargo, las clases tedricas videograbadas
(asincronicas) resultaron utiles como repaso, como apoyo
y checklist antes de realizar las presentaciones en congre-
sos. Se menciono el deseo de presenciar otras etapas del
proyecto (como el proceso de analisis de los datos y la
discusion sobre los hallazgos), asi como poder participar
de la escritura cientifica del manuscrito o la necesidad de
contar con ejemplos de presentaciones orales en congre-
sos nacionales (en idioma espariol).

En cambio, desde la perspectiva docente, las técnicas
implementadas favorecieron la participacion de las estu-
diantes y promovieron el aprendizaje activo. La totalidad
completo6 el tiempo establecido en el convenio inicial (sin
ningin abandono), y particip6 activamente de al menos
un congreso cientifico (nacional y/o internacional), no
solo como coautora/s, sino como responsables de la
oratoria.

Por ultimo, el 50% de las participantes resulté auto-
ra de una publicacion cientifica académica. El equipo
investigador consider6é que cada alumna contribuyo
sustancialmente al proyecto, al menos lo suficiente como
para cumplir el criterio de autoria. Sobre los proyectos
en cuestion, hasta el momento hubo 5 manuscritos pu-
blicados [11-15] en revistas indexadas (4 en PubMed y 1 en
Latindex), de los cuales 7 alumnas fueron autoras.

DISCUSION

Esta experiencia educativa resulté exitosa en térmi-
nos de participacion (ninguna abandoné durante el ciclo
lectivo la actividad extracurricular), como instancia de
aprendizaje practico, y favorecié el desarrollo de ha-
bilidades académicas. Las estudiantes demostraron un
alto nivel de compromiso, logrando importantes hitos
en su trayectoria: oratoria en congresos y/o autoria en
publicaciones cientificas.

La comunicacion de los resultados en un congreso
cientifico permitié entrenar y medir la habilidad de
oratoria de las estudiantes. Se trabaj6é en estructurar
un discurso de manera clara y coherente, asegurando
que las ideas estuvieran organizadas de manera logica
y facilmente comprensible; en la eleccion de palabras
adecuadas y uso del vocabulario acorde con el auditorio;
en la habilidad para responder a preguntas del publico de
manera clara y concisa (demostrando conocimiento del
temay habilidades de pensamiento critico). Cabe destacar
que la falta de participaciéon en congreso internacional
durante el ciclo 2022 (con respecto al ciclo 2021) estuvo
relacionada estrictamente con falta de financiamiento.
Por ende, no existi6 tal “ventana de oportunidad” para
las estudiantes (ni los investigadores involucrados) por
una barrera de accesibilidad econémica.

En cuanto a las publicaciones cientificas, representa
un hito extremadamente importante a nivel curricular
(incluso un punto diferencial para el ingreso en las re-
sidencias médicas), y no es un indicador tan sencillo de

Vol 43 | N° 4 | Diciembre 2023

alcanzar dentro de los 2 afnos, porque implica tiempo (el
propio ciclo de vida de los proyectos) y otras multiples ba-
rreras involucradas (p. €j., maximo de autores por normas,
innumerables rechazos hasta lograr la publicacion efecti-
va, escasas revistas gratuitas y falta de financiamiento).

Los resultados obtenidos son semejantes a lo pro-
puesto por Rodriguez Caceres y cols.”, cuya experiencia
pedagdgica durante la cuarentena por COVID-19 alrede-
dor del aprendizaje por proyectos favorecio el desarrollo
de la competencia de razonamiento clinico, permitiendo
que los alumnos adquirieran competencias relacionadas
con la comunicacion asertiva y el trabajo colaborativo.

Si bien la pandemia ha impactado la educacion mé-
dica en el ambito mundial’®, deben considerarse nuevas
formas de enseflanza virtual, asi como nuevos métodos
para brindar habilidades practicas para estudiantes de
medicina.

Con los avances en las tecnologias y las redes sociales,
el aprendizaje a distancia constituye un enfoque nuevo y
de rapido crecimiento para los proveedores de atencion
médica, de pregrado y posgrado'. Las principales de-
bilidades de la ensenanza virtual incluyen resistencia al
cambio e incertidumbre, dificultades técnicas y pérdida de
la interaccion cara a cara, falta de acceso a computadoras,
baja velocidad y calidad de Internet, asi como desafios
técnicos relacionados con el sofiware para plataformas de
aprendizaje virtual que disminuyen la calidad y la eficien-
cia del aprendizaje’. Por supuesto, los recursos técnicos y
de infraestructura se informaron como un importante
desafio inicial, por lo que comprender estas barreras
tecnolégicas, financieras, institucionales, de los educa-
dores y de los propios estudiantes, resulta esencial para
la implementacion exitosa del aprendizaje a distancia.
Cabe mencionar algunas limitaciones. En primer lugar,
se trat6 de una experiencia educativa limitada (con escaso
numero de participantes), con un potencial sesgo de selec-
cion de muestra, en el contexto de una materia optativa
(no obligatoria), que probablemente haya predispuesto
a la inscripcion a quienes mayor motivacion e interés
muestren por este campo (y quizas eso explica el com-
promiso, el desempenio y la responsabilidad de las tareas
asumidas). En segundo lugar, hubo un cupo limitado, lo
que favoreci6 que incluso los encuentros grupales fueran
reducidos y mas individualizados (trabajo en pequenos
grupos), permitiendo la flexibilidad y la adaptacion de
los docentes de acuerdo con las necesidades del grupo en
cuestion. En tercer lugar, la convocatoria del Programa
invita a un equipo docente motivado que necesita de los
estudiantes como recurso humano, en quienes delegar
tareas y funciones para un proyecto especifico, actuando
entonces como docentes y como lideres de equipo. En ese
sentido, se conoce que existen notables diferencias indi-
viduales en la medida en que los docentes contribuyen al
desarrollo de los estudiantes, incluso dentro de la misma
institucion. Bonk capta la esencia de esta nueva era de
herramientas tecnolégicas parala educacion al afirmar que
cualquiera puede aprender cualquier cosa de cualquier persona
en cualquier momento®°. Podemos concluir que las técnicas
de ensenianza implementadas (modalidad virtual-hibrida,


https://paperpile.com/c/KrHmY1/ZkES+GIMF+qrUl+5K1I+4rqU

Grande Ratti M.F, et al.

con actividades basadas en proyectos, y aula invertida) fa-
vorecieron la participacion y promovieron un aprendizaje
practico y activo. A través de esta metodologia, el alumno
paso a ser el protagonista del proceso de ensefanza y
aprendizaje, y el profesor tan solo un mediador o guia'.
Los participantes mostraron alto nivel de interés, de asis-
tenciay de compromiso. Indudablemente, experiencias de
esta indole son de gran relevancia para formar a futuros
profesionales de la salud.
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