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RESUMEN

Esta investigacion busca describir las caracteristicas de un buen docente durante la
docencia remota de emergencia frente a la pandemia COVID-19 en la carrera de medicina
de una universidad privada en Santiago. El estudio se realiza en el marco de una
investigacion cualitativa, con un disefo descriptivo y exploratorio, desde una perspectiva
tedrico-metodoldgica-fenomenoldgica. Se aplicaron entrevistas semiestructuradas a tres
expertos en educacion, tres docentes de pregrado y cuatro alumnos de quinto afo, todos
de la carrera de Medicina de la Universidad Andrés Bello, Sede Santiago. Se utilizé analisis
de contenido tematico de Berelson para el analisis descriptivo de los datos. Se clasifico la
informacién segun las seis categorias aprioristicas definidas para los roles del docente por
Harden. Los docentes opinan que los roles mas dificiles en la docencia remota de
emergencia son el de facilitador y generador de recursos. Todos los entrevistados piensan
de manera similar en los roles del docente, excepto en el rol de evaluador. A futuro se
sugiere investigar sobre la educacidn virtual frente a nuevas contingencias de salud,
climaticas y otras. Ademads, sobre la virtualizacion de la ensefianza clinica, la simulacién

virtual y carreras de Medicina en modalidad “blended”.
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I. PROBLEMATIZACION

1.1. Impacto de la pandemia COVID-19 en la Educacion Superior

El COVID-19 es una enfermedad causada por el virus SARS-CoV-2, que pertenece a la familia
de los Coronavirus. En las ultimas décadas se han generado otros dos brotes por
Coronavirus, SARS-CoV y MERS-CoV, en los afios 2002 y 2012 respectivamente?.

El 31 de diciembre de 2019, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) —en China— informé
sobre casos de neumonia de etiologia desconocida detectados en la ciudad de Wuhan,
ubicada en la provincia de Hubei. Posteriormente, se identificd que los casos de esta
enfermedad estaban asociados a la exposicién en un mercado de alimentos en la ciudad de
Wuhan vy el virus responsable fue identificado el 7 de enero de 2020. El 11 de febrero de
2020 la OMS nombré oficialmente al virus SARS-CoV-2 vy a la enfermedad que causa, COVID-
19, por sus siglas en inglés (Coronavirus disease). El 30 de enero 2020, la OMS declara que
el brote de COVID-19 constituye una Emergencia de Salud Publica de importancia
Internacional (ESPIl) y el 11 de marzo 2020 se declara pandemia global, dada la alta
propagacion del virus a nivel mundial. Al 5 de marzo 2020, el virus se habia propagado en
mas de 60 paises y habia infectado a cerca de 90.000 pacientes!3.

El primer caso en la Regidn de las Américas se confirmé en Estados Unidos el 20 de enero
del 2020, seguido de Brasil el 26 de febrero del 2020. Desde entonces, la pandemia COVID-
19 se ha propagado a los 54 paises y a territorios de la Regién de las Américas?.

Con fecha 8 de agosto de 2020 —a nivel internacional—-ya son 216 los paises que reportan

casos de COVID-19, con un total de 19.187.943 casos confirmados y 716.075 fallecimientos?.



En Chile, desde el 3 de marzo —fecha del primer caso— hasta el 6 de agosto de 2020 han
ocurrido 410.874 casos de COVID-19 (368.825 con confirmacidn de laboratorio y 42.049
probables, sin confirmacién de laboratorio), con una tasa de 2.111,6 por 100.000
habitantes. Las mayores tasas de incidencia acumulada por 100.000 habitantes, segln casos
confirmados por laboratorio se encuentran en la Region Metropolitana (3564,0), Regién de
Tarapaca (2511,9) y Region de Antofagasta (2363,8). Del total de casos notificados
(confirmados y probables), la mediana de edad es de 39 afos, donde el 5,2%
correspondieron a menores de 15 afios, el 23,9% a personas de entre 15y 29 aiios, el 30,6%
a personas de entre 30 y 44 anos, el 29,5% a personas de entre 45 y 64 afios, mientras que
el 10,8% restante a adultos de 65 y mas afios>.

En este contexto, el 1 de abril de 2020 mas de 3,4 billones de personas —representando el
43% de la poblacién mundial- debieron confinarse en mas de 80 paises alrededor de todo
el mundo. El confinamiento social impactd de manera Unica en la educacion de los paises
de todo el mundo, tanto en la educacidon escolar como en la educacion universitaria. La
educacién superior se vio afectada de una manera nunca vista en la historia después de la
segunda guerra mundial y las instituciones de educacién superior se han visto con
inconvenientes para continuar con el proceso formativo; ya que estudiantes, docentes y
colaboradores no pueden estar fisicamente en los campus universitarios. Frente a esta
situacidon de pandemia mundial, la solucidn mds obvia fue recurrir a la docencia en linea,
aumentando los cursos virtuales en un tiempo relativamente corto. En ese contexto, los
desafios presentados en este camino de transformar el proceso de ensefianza-aprendizaje

a la modalidad online han sido multiples y diversos®.



Por otro lado, se pone en evidencia las diferencias en |la accesibilidad a internet, ya sea por
disponibilidad de equipamiento, conectividad o por el alto consumo de datos cuando se
hace desde dispositivos mdviles, desafiando la equidad en el acceso de los estudiantes. Por
lo tanto, la primera situacién compleja en este escenario se refiere a la inequidad en el
acceso a las tecnologias informaticas dentro del alumnado, acentuando las diferencias en
las oportunidades para continuar con el proceso formativo®.

En este sentido han surgido varias propuestas de organismos internacionales, como por
ejemplo la ONU, para lograr una solucién global desde una nueva fase de organizacién social
y econdmica mundial, y asi evitar la desigualdad que ya hemos visto aumentada con la
pandemia, incluso en paises considerados desarrollados®.

Por otro lado, la UNESCO —a través del Instituto para la Educacién Superior en América
Latina y el Caribe (IESALC)— esta impulsando un proyecto regional de reflexion sobre el rol
de las universidades y de las instituciones de educacion superior frente a esta pandemia,
sobre todo enfatizando en las condiciones de vida y de estudio de millones de jévenes que
cambian abruptamente a una dindmica de clases a distancia afectando su vida cotidiana, su
situacidn econdmica y sobre todo sus capacidades de aprendizaje y movilidad internacional.
El IESALC alerta sobre la dificultad para que los estudiantes continien con sus estudios
viendo frustradas sus aspiraciones profesionales, ya que varios de ellos deben abandonar
sus carreras por no contar con una conectividad de calidad y/o teléfonos moviles®.

En relacion a la ensefianza virtual en la educacion superior, el impacto de la pandemia
COVID-19 se ha producido a nivel mundial, tanto en paises desarrollados como en paises en

vias de desarrollo o subdesarrollados. El confinamiento ha forzado a nivel global al cierre



de las todas las instituciones de educacion primaria, secundaria y superior; para resguardar
la seguridad tanto de su alumnado como también de sus docentes y funcionarios. A pesar
de esto, las instituciones de educacidon mantuvieron sus actividades académicas mediante
la docencia en linea, logrando continuar con el proceso formativo especialmente en las
asignaturas con gran componente tedrico en sus contenidos. Debido a la premura de
continuar con los procesos y con poco tiempo para la planificacién y preparacién de las
actividades docentes, las instituciones se han visto complicadas en mantener la calidad del
proceso ensefianza-aprendizaje en esta nueva modalidad, aspecto tremendamente
relevante en todo el mundo’.

La utilizacion de las tecnologias de informacion y comunicacion (TICS) permite mantener la
educacién a distancia, sin embargo, este no es el Unico factor involucrado. Los programas
e-learning deben contar ademas con un modelo organizacional y un modelo pedagdgico
para conformar un sistema efectivo y de calidad. Por otro lado, en la educacién a distancia,

los enfoques de aprendizajes pueden ser distintos:

1) Modalidad semipresencial (blended learning): Se realiza de forma combinada o mixta
con actividades presenciales y en linea. Generalmente el blended learning se utiliza para
complementar la formacidén presencial y fortalecer ciertas habilidades, actitudes,
competencias o destrezas que no pueden conseguirse en escenarios virtuales de
aprendizaje.

2) Aprendizaje distribuido: Es un modelo instruccional donde el aprendizaje y la ensefianza

ocurren en diferente tiempo y lugar mediado por herramientas tecnolégicas como la



multimedia y las redes de computadoras, ademas el contenido esta descentralizado. Esta
modalidad puede combinarse con clases en el aula o con cursos a distancia.

3) Educacion en linea. El desarrollo del e-learning se da completamente en escenarios
virtuales donde el tutor hace el seguimiento del estudiante. El acceso a la formacion en

linea se media por Internet y sus diversas herramientas de comunicacion e informacion®.

Entre los beneficios del e-learning se encuentra la flexibilidad de tiempo y espacio, brinda
mayores oportunidades para acceder a la educacidn, incrementa la calidad del contenido
instruccional, permite el uso de diversos instrumentos de evaluacion, favorece el uso de
herramientas de simulacién y disminuye los costos. Al mismo tiempo, favorece el desarrollo
de competencias y destrezas especificas como el trabajo colaborativo e interdisciplinario,
la comunicacion efectiva, el pensamiento reflexivo y el estudio autorregulado®.

A mediados de junio 2020 en Chile, el movimiento “PULSO ESTUDIANTIL” (liderado por
seguimosvirtuales.com) aplica una encuesta online en 67 instituciones de educacion
superior distribuidas en 15 regiones del pais y con mas de 100 carreras representadas. Se
encuesta a 2.649 estudiantes universitarios, de los cuales 748 eran estudiantes de primer
afio. En esta encuesta se muestra que la pandemia COVID-19 ha afectado a todas y todos
los estudiantes de manera transversal, ha cambiado las dinamicas de interaccion
especialmente con docentes y ha incrementado el trabajo individual. La crisis ha desafiado
al 80% de los y las estudiantes quienes no habian cursado ninguna actividad docente virtual

previa, con mayor impacto en los estudiantes de primer aio.



En dicha encuesta, se evidencia que las mayores dificultades que enfrentan las y los
estudiantes estdn relacionadas a su gestidn personal. Las y los estudiantes estdn satisfechos
con la respuesta de sus docentes, pero insatisfechos con la respuesta institucional®°,

La pandemia COVID-19 obligd a suspender las actividades docentes presenciales en mas de
170 paises alrededor del mundo, afectando aproximadamente a 220 millones de
estudiantes de la educacidn superior. Las clases presenciales se fueron transformando, en
un breve tiempo, a actividades en linea; sin embargo, esta repentina transformacién dista
mucho de un proceso formativo que cuente con las ventajas e inconvenientes de una
docencia virtual. En este contexto, los autores Hodges et al. proponen el término de
“Docencia Remota de Emergencia” para describir esta situacion2,

El profesorado enfrenta dificultades importantes y proponen soluciones para desarrollar e
implementar programas de aprendizaje en linea en los estudiantes de pre y postgrado de
medicina. Las barreras mas importantes se relacionan con la limitacién en el tiempo,
habilidad deficiente en el manejo de tecnologias, una infraestructura inadecuada, ausencia
de estrategias institucionales para el aprendizaje en linea y actitudes negativas de parte de
todos los involucrados. En la literatura internacional se proponen medidas de solucion que
incluyen mejorar las habilidades de los docentes a través de capacitaciones, incentivos y

recompensas por el tiempo dedicado al desarrollo y entrega de contenido en linea, y que

las instituciones mejoren las estrategias de apoyo para el alumnado y los profesores?3.



1.2. Educacion en linea aplicada a las carreras de la salud

Los estudiantes de medicina, tanto de pregrado como de postgrado, durante esta pandemia
COVID-19, han estado expuestos a multiples situaciones estresantes, suspensién y cambio
de actividades académicas; y, ademas, en situaciones clinicas asistenciales extremas que
producen un evidente miedo de contagiarse o llevar el coronavirus a sus hogares,
enfrentados a la muerte de sus pacientes y profesionales de la salud. A pesar de esta
situacidn compleja, tanto profesores como estudiantes reconocen que es una oportunidad
Unica de aprendizaje, que sin duda dejara una huella en sus vidas personales vy
profesionalesi#1,

La pandemia por COVID-19 es una situacion no pensada ni para la salud, ni para la
economia, ni para la educacién médica. Quiza existan nuevas formas moderadas de
confinamiento o cuarentenas, pero sin duda el mundo no serd el mismo cuando la
pandemia pase. Tal como se menciona previamente, la respuesta inmediata de la mayor
parte de las instituciones de educacion en el mundo ha sido incrementar el uso de
e-learning, en especial las plataformas educativas en linea y videoconferencias. Estrategias
gue ya venian imponiéndose, mas como sistemas de apoyo a cursos presenciales que como
educacion real en linea. Para los ciclos iniciales o preclinicos de las carreras de la salud, esta
puede ser una buena respuesta, pero inmediatamente surgen preguntas para las que aun
no tenemos respuesta respecto del desarrollo de habilidades profesionales. La mirada
positiva de estos procesos es reflexionar sobre cuantas de nuestras clases tedricas

presenciales podrian ser reemplazadas de manera permanente por esta modalidad,



acelerando la incorporacion de metodologias como la clase invertida o el aprendizaje
basado en equipost®?’.

Un drea que sin duda esta en permanente discusidn, es el desarrollo de las competencias
clinicas y su consecuente evaluacién en las carreras de la salud. La presencia e interaccion
del estudiante con el entorno clinico, paciente y familia, docentes y personal de la salud es
fundamental en la ensefianza médica'®. Para adquirir dichas competencias es muy
importante la presencia fisica del alumno “al lado de la cama del paciente”, interaccién que
debe ser supervisada por sus docentes'>!®, La pandemia del COVID-19, donde el estudiante
pasa a ser un vector de infeccién o bien puede infectarse o transmitir el virus a sus
familiares, ha obligado a idear nuevas formas de educacion mediante la tecnologia. Por otro
lado, se debe sopesar el riesgo que conlleva la participacion de los estudiantes; que, de
manera entusiasta, deciden participar en los voluntariados con el riesgo que esto
conlleva?®?t,

Las escuelas de medicina chilenas no han estado exentas del impacto que se ha generado
en las instituciones de educacién superior a través de todo el mundo. Todas y cada una de
ellas, se han visto obligadas a convertir sus actividades presenciales a la modalidad en linea
debido al confinamiento prolongado que ya suma cinco meses, y también han debido retirar
a todos sus alumnos de los campos clinicos para resguardar la seguridad de todo su
alumnado. Lo anterior ha acelerado procesos de virtualizacién de actividades tedricas y
practicas, utilizando las herramientas tecnoldgicas disponibles y la virtualizacién de

actividades de simulacion a través de pacientes virtuales, videos, y telemedicina®.



Los internos de medicina de Chile, de manera paralela, han colaborado en la crisis sanitaria
mediante apoyo asistencial en las diferentes instituciones de salud, colaborando con el
esfuerzo para combatir la pandemia COVID-19 en nuestro pais. Todo esto ha llevado a un
ambiente de incertidumbre y cambios permanentes en las estrategias para enfocar las
actividades a continuar con el proceso formativo, con alumnos y docentes muy involucrados
en este cambio abrupto de la docencia.

Segun la reciente publicacién de Costa y Carvalho-Filho??, el impacto de la pandemia COVID-
19 en el corazdn de los procesos educativos en las profesiones del area de la salud, no tiene

|H

precedente y de manera repentina se ha puesto en tela de juicio el “status quo” de la
educaciéon médica de pre y postgrado. Los autores manifiestan que la correcta
implementacién y adaptacion de la educacion a distancia ha funcionado en las dimensiones
de la medicina que no se relacionan con el contacto humano, como por ejemplo el
conocimiento cientifico o razonamiento clinico. Sin embargo, esta metodologia aln es
rudimentaria para el aprendizaje clinico. En ese contexto, los docentes deben ser creativos
en desarrollar las habilidades clinicas de sus estudiantes a través del uso de plataformas con
pacientes virtualesy a través de la transformacidn de la atencidn médica hacia las consultas
virtuales o telemedicina. Ademas de lo anterior, esta crisis mundial también presenta la
oportunidad de desarrollar en profundidad la identidad profesional de los estudiantes de
las carreras de la salud a través de discusiones en grupo sobre la responsabilidad social, la

ética en el desempefio de la profesion y las condiciones laborales favorables para los

equipos de salud en el contexto de un sistema de salud equitativo?%%3.



Una de las limitantes mas importantes en la educacién a distancia en las carreras de la salud
es la evaluacién de competencias clinicas en el periodo de confinamiento. En este sentido,
la diversificacidon de los instrumentos de evaluacion, mds alld de pruebas de seleccion
multiple, es la Unica forma de garantizar la medicion de conocimientos, actitudes y
habilidades?.

Con el avance de la telemedicina y las nuevas plataformas virtuales, la pandemia COVID-19
puede representar una oportunidad Unica para la adaptacién y ajustes de programas de
estudios, con el consecuente impacto en la innovacidn curricular de las carreras de la salud.
Tanto académicos como estudiantes pueden colaborar para documentar los efectos
producidos por estos cambios, y entregar insumos para las nuevas practicas en el futuro.
Esto no sdlo puede resultar en un nuevo enfoque en la innovacion curricular sino una
oportunidad para la emergencia de nuevas disciplinas en medicina?>2®.

Aunque en esta situacion de pandemia los estudiantes de las carreras de la salud deberan
mantenerse alejados de las instituciones de salud, y las universidades deberan invertir en
equipos de proteccién personal, es una oportunidad Unica para que los alumnos vy
profesores nunca olviden la importancia en el curriculum de la epidemiologia, las
enfermedades infecciosas, la salud publica, la prevencién y promociéon de la salud; y los
determinantes sociales de las enfermedades, especialmente en paises subdesarrollados o
en vias de desarrollo. Ademas, la educacidn a distancia, tanto para alumnos como para el
profesorado, es una oportunidad Unica para mantener la comunicacién y transmisién de
experiencias entre paises de todo el mundo, en el contexto de la suspensién de la movilidad

internacional’17:27,

10



Al revisar la literatura nacional e internacional, se puede establecer que existen pocas
evidencias sobre el impacto de los desastres naturales o emergencias globales en
estudiantes y profesores de las carreras de Medicina, sin embargo, es relevante considerar
este impacto en la comunidad universitaria. El proceso de ensefanza-aprendizaje se ha
transformado en un proceso virtual en casi su totalidad, incluyendo tecnologia virtual en
modalidad sincrénica o asincrdnica, y también evaluaciones en linea. Aun no esta claro si
los logros de aprendizajes son comparables con los obtenidos en una modalidad
completamente presencial, sin embargo, hasta el momento son las Unicas opciones viables
para asegurar la continuidad de la ensefianza?%-3°,

A diferencia de la docencia en linea, donde estan presentes la planificacion sistematica y el
disefio instruccional para generar un aprendizaje efectivo, la docencia remota de
emergencia significa una adaptacion en un breve plazo y de manera abrupta, de la docencia
regular presencial a un formato en linea enfocandose en los aprendizajes esperados. Esto
lleva a entender este concepto como un cambio temporal y alternativo en una situacién de
crisis, que no debiera mantenerse a largo plazo. Esta diferencia puede producir una
disminucion en la calidad de los cursos entregados y afectar los logros de aprendizaje en el
alumnado®2.

En la docencia remota de emergencia, las universidades deben poner a disposicidn de todos
los alumnos y profesores el apoyo tecnoldgico, pedagdgico y estudiantil colapsando estos
sistemas institucionales y sobrepasando sus capacidades de respuesta. Este fendmeno no

ocurre en la docencia en linea, ya que los procesos se van desarrollando de manera
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progresiva, organizando de mejor manera los recursos y logrando los aprendizajes
efectivos®'.

En el momento de implementar una docencia remota de emergencia, se debe tener claro
los requisitos para que esta funcione adecuadamente. Estos requisitos se refieren a
considerar que las decisiones pueden ir cambiando constantemente durante la crisis, por lo
que la formacién debe planificarse desde una ldgica inclusiva, flexible y centrada en el
estudiante. Por otro lado, se requiere un proceso de capacitacidon tanto a docentes como a
estudiantes, en cuanto a uso de tecnologia y acceso a apoyos institucionales. Por ultimo,
esta modalidad requiere que las instituciones preparen a toda la comunidad universitaria
para este cambio abrupto y que puede repetirse en cualquier momento segun las
contingencias nacionales o internacionales*2.

En nuestro pais existen actualmente 21 escuelas de medicina. Una de ellas pertenece a la
Universidad Andrés Bello (UNAB), institucion privada de educacién superior, fundada en
octubre de 1988, que inicid sus actividades académicas en 1989 en dependencias ubicadas
en el actual campus Republica (Santiago). La institucidn fue concebida por sus fundadores
como un proyecto académico pluralista, que debia recoger lo mejor de la tradicidn
universitaria chilena para armonizarla con los desafios que plantea una sociedad en
constante movimiento.

El Modelo Educativo UNAB promueve una educacidon centrada en el aprendizaje, la
innovacion y los valores institucionales declarados. El curriculum de pregrado contempla
cuatro areas: Educacién basica o fundamental, Educacidn general, Educacion disciplinaria o

pre-profesional y Educacion profesional. Sus programas estdn disefiados para conducir a
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certificaciones consecutivas: Grado de Licenciatura y luego un Titulo Profesional. Los

egresados pueden eventualmente continuar en un programa de Magister, Doctorado o

Especializacién Médica3™.

La UNAB cuenta con aulas virtuales (Moodle) a disposicidon de todos los docentes para

realizar las clases, sin embargo, los programas de estudio siempre han sido principalmente

en modalidad presencial. A principios del afio 2019 se cambia la plataforma virtual a

Blackboard Collaborate, una herramienta muy util para realizar docencia y evaluaciones en

linea. Al implementar esta plataforma se inicia una serie de capacitaciones a los profesores

y estudiantes, comenzando con un curso basico del aula virtual, hasta otros cursos online

mas especificos, tales como:

1) Programacion de rubricas en plataforma Blackboard.

2) Disefio de rubricas para evaluacidon de desempefios.

3) Conformacidn de grupos para tareas evaluativas.

4) Configuracidon y entrega de tareas para evaluaciones, trabajos de investigacion,
presentaciones orales.

5) Creacidn de controles on-line con banco de preguntas.

6) Manejo de herramientas Collaborate para evaluaciones y retroalimentacion.

7) Gestidn de calificaciones.

8) Herramientas de comunicacion y gestién de contenidos.

9) Aplicacidn de Blackboard para teléfono movil.

10) Disefio de tablas de especificaciones.

11) Disefio de items de seleccion multiple.

12) Estrategias de evaluacién basada en desempefios.
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La escuela de Medicina de la Universidad Andrés Bello cuenta con tres sedes: Santiago, Vifia
del Mar y Concepcion; y en total suman 1489 estudiantes. Desde el 16 de marzo la carrera
de Medicina, por disposicién de la autoridad sanitaria, debe suspender sus actividades
presenciales tedricas y practicas clinicas en todos sus campus e instituciones de salud con
convenio para proteger a los estudiantes de pregrado frente a la crisis sanitaria provocada
por la pandemia COVID-19. Desde ese dia, todas las carreras de la UNAB deben organizar
sus actividades en linea, de tal manera de mantener el proceso formativo. Se entra en un
periodo de cambios muy rapidos, con transformacion de las actividades presenciales a la
plataforma Blackboard Collaborate de manera repentina. En este contexto, los estudiantes
y profesores deben adaptarse a una situacion de crisis donde la Unica forma real de seguir
avanzando en el logro de sus aprendizajes era utilizando la virtualizacion de las actividades
docentes programadas. Es asi, como se inicia una docencia remota de emergencia, tal como
la define Hodges et al.!%.

En un afan de conocer la opinion de profesores y alumnos sobre este abrupto y repentino
cambio en la forma de impartir docencia, surge la necesidad de investigar la percepcion de
ellos. De ahi nace el objetivo de esta investigacion, la cual se orienta hacia los 12 roles del
docente, descritos el afio 2000 por Harden y Crosby, y agrupados en seis categorias2.
Enseguida se describen los doce roles del docente segln la propuesta de este autor,

graficados en la Figura 1.1:
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Facilitador Actividad

Mentor del aprendizaje

Evaluador
de.los Modelo
estudiantes clinico
Facilitador
Evaluador
< . - Modelo
curricular Evaruad_gr -‘Iy_l,odelo docinte
Pericia
educativa
Planificador Clases
curricular magistrales
Coordinador Instructor
de asignatura clinico o de
laboratorio

Actividad Generador Generador
a distancia de gufasde de material
estudio docente

Figura 1.1. Las 12 funciones del docente en medicina: de experto en contenidos a modelo
profesional. Fuente: Harden R, Crosby J. AMEE guide no 20: The good teacher is more than
a lecturer - The twelve roles of the teacher.

El proveedor de informacién: Esta dimension incluye los roles de:

a) El conferencista. El profesor como el experto que esta bien informado en su disciplina 'y
que entrega ese conocimiento a los estudiantes, generalmente con una charla expositiva.
Al transmitir el conocimiento, el profesor puede también asistir al estudiante para que lo
interprete, usando una de las variadas estrategias educativas a través de la cual el profesor
explica el tema al estudiante. A pesar de la disponibilidad de otras fuentes de informacién,
como laimpresa y la electrénica, que incluyen excelentes recursos de material didactico, la
conferencia permanece como uno de los métodos de instruccion mas ampliamente usados.
b) El profesor clinico o practico. El escenario clinico, ya sea en el hospital o en la comunidad,
es un contexto de gran alcance para la transmision por el profesor clinico, de la informacion

directamente relevante de la practica médica. El profesor selecciona, organiza y entrega la
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informacion a través de tutoriales basados en casos clinicos o mas informalmente, con el
estudiante en el rol de aprendiz clinico al lado del paciente. De los elementos de la
ensefianza clinica, el factor mas importante relacionado al aprendizaje de los estudiantes

puede ser la calidad del profesor clinico.

El rol de modelo: Esta dimensidn incluye los siguientes dos roles:

a) El rol de modelo “en el trabajo”. El profesor como clinico debe modelar o ejemplificar lo
que deberia ser aprendido. Los estudiantes aprenden por observacién e imitacion de los
profesores clinicos que ellos respetan. Los estudiantes aprenden no sélo de lo que dicen sus
profesores, sino que también de lo que hacen en la préctica clinica y del conocimiento, las
habilidades y las actitudes que ellos exhiben. El rol de modelo es uno de los medios de
mayor alcance para transmitir valores, actitudes y los patrones de comportamiento a los
estudiantes.

b) El rol de modelo como profesor. Los profesores sirven como modelos no solamente
cuando ensefian a los estudiantes mientras realizan actividades asistenciales, sino también
cuando desempefian su rol como profesores en la sala de clase, ya sea en sala de
conferencias, en las discusiones de grupo pequeno o en las tutorias. El profesor tiene una

oportunidad Unica de compartir algo de la magia del tema con los estudiantes.
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El facilitador: Esta dimensidn incluye los siguientes dos roles:

a) El facilitador del aprendizaje. EIl movimiento hacia una posicion de aprendizaje mas
centrado en el estudiante ha requerido un cambio fundamental en el rol del profesor. No
hace mucho el profesor era visto predominantemente como dispensador de informacion o
una grabadora ambulante y, bastante menos, como un facilitador o encargado del
aprendizaje de los estudiantes. Este rol del profesor también se refleja en el acercamiento
constructivista del aprendizaje, en el cual el conocimiento “se construye” en la mente del
estudiante y se desarrolla constantemente. Es el rol del profesor facilitar este proceso mas
bien que actuar simplemente como proveedor de informacion.

b) El mentor. Megginson y Clutterbuck (1995) han definido la accion del mentor como “la
ayuda (guia o asesoria) 'off-line' de una persona a otra, en la realizaciéon de una transicion
significativa de conocimiento, trabajo o pensamiento”. La labor del tutor (guia, asesoria o
“mentorship”) estd menos enfocada a la revision tematica especifica o evaluacion del
estudiante y mas dirigida a una vision amplia de los asuntos relativos al discipulo. El mentor,
segun Megginson y Clutterbuck, tiene un rol de ayudar al principiante a comprender el

amplio significado de lo que esta sucediendo.

El evaluador: Esta dimensién incluye los siguientes dos roles:

a) El evaluador del estudiante. La evaluacion de las competencias del estudiante es una de
las tareas mas importantes para el profesor. La evaluacidon ha emergido como un area de
actividad distinta (precisa) para el profesor de Medicina y como un area que puede llegar a

dominar el curriculum. La mayoria de los profesores tienen algo en qué contribuir en el
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proceso de evaluacion; ya sea contribuyendo al banco de preguntas, actuando como
examinadores en un OSCE, evaluando los portafolios o sirviendo como un consejero al
comité de los examinadores, frente a la decisién clave de quienes deberian pasar o no la
evaluacion.

b) El evaluador del curriculum. El profesor tiene la responsabilidad no sélo de planear e
implementar los programas educativos y de evaluar el aprendizaje de los estudiantes, sino
que también evaluar el curso y el curriculum entregados. La supervision y la evaluacidn de
la eficacia de la ensefianza de los cursos y el curriculum es parte integral del proceso
educativo. La calidad del proceso de ensefianza y aprendizaje necesita ser evaluado con la
retroalimentacion del estudiante, la evaluacién por pares, al mismo tiempo que se debe
evaluar el producto del programa educativo. La retroalimentacion de los estudiantes, de
otros profesores o de “amigos criticos” puede proporcionar a futuro profundos
descubrimientos personales y la identificacion de areas de capacitacidn para el crecimiento

y el desarrollo del profesor.

El planificador: Esta dimension incluye los siguientes dos roles:

a) El planificador del curriculum. Los profesores pueden emprender pocas actividades que
tengan tanto impacto en sus estudiantes, como es el implicarse activamente en el disefio
del curriculum o del curso que ensefian, por lo que la planificacién del curriculum es un rol
importante para el profesor. La planificacién del curriculum presenta un desafio
significativo para el profesor y se requiere tiempo y maestria, para que el trabajo sea

emprendido correctamente.
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b) El planificador del curso. El mejor curriculum del mundo sera ineficaz si los cursos que lo
abarcan tienen poco o nada de relacion con el curriculum en que estan. La participacién en
la planificacidn del curso da al profesor la oportunidad de ejercer una influencia significativa
en el proceso educativo y de disefar los cursos de manera que alcancen los resultados de

aprendizaje especificados para la institucién.

El desarrollador de recursos: Esta dimension incluye los siguientes dos roles:

a) Creador de material-recurso. La creciente necesidad de recursos de aprendizaje estd
implicita en muchos de los progresos en la educacidén. En el Aprendizaje Basado en
Problemas y otras metodologias centradas en los estudiantes, ellos dependen de la
apropiada disponibilidad de materiales como recursos de aprendizaje, para uso individual y
en grupos.

b) El productor de guias de estudio. Las guias de estudio, preparadas adecuadamente en

III

forma electrdnica o impresa, pueden ser vistas como un “tutor personal” de los estudiantes,
disponibles las 24 horas del dia y pueden disefarse para asistir a los estudiantes en su
aprendizaje. Las guias de estudio dicen a los estudiantes lo que deben aprender, los
resultados del aprendizaje previstos para el curso, cdmo pueden adquirir las competencias

necesarias, las oportunidades de aprendizaje disponibles y si ellos han logrado su dominio,

evaluando los estudiantes sus propias competencias3?.
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Il. OBJETIVOS Y PREGUNTAS DIRECTRICES

Objetivo general

Describir el ejercicio de los roles del docente durante el proceso de transicion hacia la

docencia remota de emergencia frente a la pandemia COVID-19, en una escuela privada de

Medicina segun los docentes y alumnos.

Objetivos especificos

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Describir la experiencia de expertos, docentes y estudiantes sobre el rol docente de
proveer informacion en este contexto de docencia remota de emergencia.

Describir la experiencia de expertos, docentes y estudiantes sobre el rol docente de
modelo médico y docente en este contexto de docencia remota de emergencia.
Describir la experiencia de expertos, docentes y estudiantes sobre el rol docente de
facilitador del aprendizaje en este contexto de docencia remota de emergencia.
Describir la experiencia de expertos, docentes y estudiantes sobre el rol docente de
evaluador de los aprendizajes en este contexto de docencia remota de emergencia.
Describir la experiencia de expertos, docentes y estudiantes sobre el rol docente de
planificador de asignaturas y curriculum en este contexto de docencia remota de
emergencia.

Describir la experiencia de expertos, docentes y estudiantes sobre el rol docente de
desarrollador de recursos para el aprendizaje en este contexto de docencia remota de

emergencia.
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Preguntas directrices:

1)

2)

3)

4)
5)

6)

7)
8)

9)

10)

11)

12)

13)

¢Cémo proveen informacion los docentes de manera virtual?

¢Como visualizan los estudiantes la entrega de informacién en linea por parte de los
docentes?

éDe qué manera los docentes facilitan los aprendizajes de los estudiantes en la
modalidad virtual?

¢Qué aspectos valoran los alumnos de la planificacion de actividades en linea?

¢Cémo cambia la planificacion de las actividades en la docencia en linea?

¢Qué tan conforme estan los alumnos con la planificacion de la docencia en linea
impartida en su carrera?

¢Como se puede ensefiar profesionalismo a través de la docencia virtual?

¢Qué tan capacitados estan los docentes de pregrado para la ensefianza virtual?
¢Cuales son las fortalezas y debilidades de la docencia en linea versus la docencia
presencial?

¢De qué manera pueden ser virtualizadas las actividades practicas de la carrera de
Medicina?

¢De qué manera influye en los aprendizajes, la virtualizacién de la evaluacion?

¢De qué forma se modifican los recursos de aprendizajes cuando se virtualizan?

¢Cual es su opinidn respecto a la modalidad hibrida: presencial y virtual?
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I1l. METODO.

Esta investigacion es de tipo cualitativa, con un disefio de tipo descriptivo y exploratorio,
desde una perspectiva tedrico-metodolégica de fenomenologia, ya que se basa en la
descripcidon de vivencias o experiencia subjetiva frente a un fenédmeno®. Este proceso
metodoldgico permite que los entrevistados identifiquen paradigmas con respecto a los
cambios, las tecnologias de informacidn y comunicacién, y a sus propias necesidades de
capacitacion3*.

Al realizar la transcripcidn y analisis de las entrevistas, fue necesario poner mucha atencién
en la sistematizacion de los elementos que fueron similares a través de todos y poner
atencién en aquellos que le dieron variacidn, lo que conllevé a priorizar las categorias

encontradas.

3.1. Participantes

La poblacion participante corresponde a docentes y alumnos de quinto afio de la carrera de
medicina, Universidad Andrés Bello, sede Santiago. Para seleccionar a los docentes y
estudiantes de la carrera de medicina, se utilizd muestreo de maxima variacidn, ya que se
seleccionaron aquellos sujetos cuyo discurso tendria mas significado y podria ser mas
representativo de lo que se desea investigar. Se consideraron como criterios de inclusion
que fueran estudiantes y docentes de pregrado, y que hayan participado en la docencia en

linea durante el confinamiento por la pandemia COVID-19, afio 2020.
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Ademas, se entrevistaron docentes con magister en educacién en ciencias de la salud, o
bien, con mas de 10 afios de experiencia en docencia (Grupo “expertos”), utilizando
muestreo de intensidad para que entregaran informacidn sobre las mejores practicas de los
profesores en la docencia virtual343>,

En este contexto, los participantes suman una muestra de tres expertos, tres docentes y
cuatro alumnos de la carrera que han participado en docencia en linea. El tamafio de la
muestra originalmente se definié segun la saturacién de los datos, lo que finalmente se
concretd con un total de 10 entrevistas en modalidad en linea, de aproximadamente una

hora y media cada una, a los siguientes informantes:

1) Académicos expertos en educacion en ciencias de la salud:

a. Entrevistas |I: Hombre, médico pediatra, especialista en educacion médica y en
evaluacion de aprendizajes, con mas de 40 afios de experiencia en docencia de
pregrado y postgrado. Ha desempefiado diversos cargos de gestion en diferentes
escuelas de Medicina del pais.

b. Entrevista Il: Mujer, especialista en anatomopatologia, con 30 afos de experiencia en
docencia de pregrado, magister de educacién en ciencias de la salud y candidata a
doctora en educacién superior.

c. Entrevista lll: Mujer, médico especialista en medicina nuclear, magister en educacién

en ciencias de la salud y experta en simulacién clinica.
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2) Docentes de la carrera de medicina UNAB:
a. Entrevista IV: Mujer, Pediatra, con diploma en educacién superior, lleva 3 afos de
docencia en la UNAB, a cargo de coordinar el curso de Pediatria de la carrera.
b. Entrevista VI: Hombre, kinesidlogo, Magister de Salud Publica y Planificacion
Sanitaria; Candidato a Doctor en investigacidn, con 10 aios de docencia en la UNAB.
A cargo de desarrollar la investigacion en la carrera de medicina.
c. Entrevista VII: Mujer, médico especialista en Salud Publica y Bioética, secretaria
académica de la carrera, con 13 afios de experiencia docente en la UNAB.
3) Estudiantes de la carrera, todos alumnos de quinto afo:
a. Entrevistas V: Hombre, de 24 aios
b. Entrevista VIII: Mujer, de 23 afios
c. Entrevista IX: Hombre, de 24 afios

d. Entrevista X: Hombre, de 23 afios.

3.2. Definicion de categorias de analisis

La informacidn recopilada en las entrevistas a expertos, docentes y estudiantes se enfoca
en un estudio realizado en la Universidad de Dundee por Harden y Crosby (2000)3?, quienes
describen un modelo que establece doce roles docentes que deberian estar presentes en

una escuela de medicina. Estos roles docentes o funciones se agrupan en 6 categorias:
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

El profesor como proveedor de informacién: docente conferencista que realiza clases
magistrales y docente en la clinica o en la practica, es decir, que ensefia en una institucion
de salud (“al lado del enfermo”) o realiza clases practicas.

El profesor en su rol de docente modelo: incluye docentes que son modelo en el trabajo
y que inspira al alumno en las tareas propias de la disciplina; y el docente que es su
modelo en la ensefianza, reflejo de un “buen docente”.

El profesor como facilitador: En esta categoria el docente puede ser un mentor que guia
a los estudiantes en el ambito académico o personal; y el facilitador quien media en la
construccion de los aprendizajes en los alumnos.

El profesor como evaluador: el docente puede evaluar a los estudiantes mediante la
medicion de los logros de sus aprendizajes y, ademas, puede realizar evaluacion del
curriculum a través de la evaluacion del rol de sus asignaturas en el curriculum de la
carrera.

El profesor como planificador: En esta categoria, el profesor puede ejercer la
planificacion a nivel de cursos, participando activamente en la organizacion de sus
asignaturas y, ademads, puede ejercer el rol de planificador del curriculum participando
en comités especializados en disefio curricular.

El profesor como generador de recursos: en este aspecto se incluyen el desarrollador de
recursos didacticos (ej. Plataformas educativas) y el productor de guias o material de

estudio que facilitan el aprendizaje de sus estudiantes.
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3.3. Técnicas de produccion de informacion

Como técnica de produccion de informacion se utilizaron las entrevistas semiestructuradas
a los expertos, docentes y estudiantes, donde describieron la realidad vivida en relacién con
lo que se investiga. El propdsito de una entrevista es recabar datos, pero debido a su
flexibilidad permite obtener informacion mds profunda, detallada, que incluso el
entrevistado y entrevistador no tenian identificada, ya que se adapta al contexto y a las
caracteristicas del entrevistado. Las entrevistas semiestructuradas presentan un grado
mayor de flexibilidad que las estructuradas, debido a que parten de preguntas planeadas,
gue pueden ajustarse a los entrevistados. Su ventaja es la posibilidad de adaptarse a los
sujetos con enormes posibilidades para motivar al interlocutor, aclarar términos, identificar
ambigiiedades y reducir formalismos3®.

En el caso de las entrevistas, éstas fueron realizadas de manera individual en modalidad
virtual, utilizando la plataforma Zoom o Microsoft Teams, con duracion de
aproximadamente 90 minutos, conducida por la investigadora responsable. Las primeras
dos entrevistas fueron ademas apoyadas por la profesora guia y el profesor co-guia de esta
tesis de magister. Todas las entrevistas fueron grabadas y filmadas utilizando el sistema de
grabacién de la misma plataforma, para luego transcribirlas ad verbatim en documento
Word.

A través de esta técnica fue posible abordar preguntas sobre las experiencias personales y
construcciones de significado asociadas a la practica docente en la ensefianza virtual en

torno a las seis categorias de un buen docente!! y no una reproduccién del conocimiento
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existente sobre ellas, elemento al que no es posible acceder a través de la observacion

directa.

3.4. Procedimiento

En primer lugar, se gestiond la autorizacidon por parte de la Direccion de la carrera de
Medicina de la sede de Santiago, donde se desempefan los docentes y estudiantes
seleccionados para el estudio. Luego de eso se contactaron a estos docentes y estudiantes,
junto con tres expertos en educacién, para invitarlos a participar y realizar un
procedimiento de Consentimiento Informado donde se explican los objetivos y
caracteristicas del estudio, ademas de las condiciones de la participacién solicitada (tipo de

colaboracidn, tiempo que demanda, y garantias de confidencialidad y voluntariedad).

3.5. Analisis de los datos

Se utilizé analisis de contenido tematico de Berelson para el analisis descriptivo de los datos.
Una vez realizadas y transcritas las entrevistas de los 10 participantes, se clasifico la
informacién segun las seis categorias aprioristicas definidas para los roles del docente.
Luego, se realizé sintesis descriptiva de los contenidos por cada rol del docente con la
informacién de los entrevistados (expertos, docentes y estudiantes). Enseguida, se procedio
a definir las coincidencias y/o diferencias entre los docentes y estudiantes para cada una de
las categorias. De esta manera se llegd a establecer las conclusiones que incluian los

aspectos mas relevantes en cada rol del “buen docente”.
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3.6. Consideraciones éticas

La participacion de los expertos, docentes y estudiantes en esta investigacion fue de
caracter confidencial, libre y voluntaria. Todo esto se especificd en el documento de
Consentimiento Informado y se aclaré al inicio de cada una de las entrevistas. Ademas, en
estas dos instancias se aclararon los propdsitos del estudio, las caracteristicas de la
participacién solicitada, el tiempo estimado que demandara y su derecho a recibir
individualmente un resumen ejecutivo de los resultados del estudio el que serd enviado a
su correo durante el segundo semestre del presente afio.

A todos los participantes se les solicitd que firmaran un formulario de consentimiento,
idéntico para todos los informantes. Cada participante firmé el formulario de
Consentimiento Informado, el cual queda en manos de la investigadora responsable. Dentro
de los posibles beneficios del estudio se encuentra la entrega de informacién importante
para retroalimentar a los docentes de la carrera de manera de poder mejorar la calidad de
las actividades virtuales y sus necesidades de capacitacion.

Esta tesis se enmarcd en el proyecto FONDECYT 1190931 y contd con la aprobacion del

Comité de Etica, Bioética y Bioseguridad de la Universidad de Concepcidn.
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IV. RESULTADOS

Las opiniones de todos los participantes, expertos en educacion, docentes y estudiantes se
obtuvieron a través de las entrevistas semiestructuradas realizadas a través de una
plataforma en linea. Luego de trascribirlas una por una, se clasificaron los comentarios de
todos en base a las seis categorias que agrupan los 12 roles del docente que describieron
Ronald Harden y Joy Crosby3?. Las entrevistas fueron realizadas a expertos en educacidn
médica y en simulacion clinica, ademas de docentes y estudiantes de la carrera de medicina
de la Universidad Andrés Bello. En base a la informacion entregada se presentan los

resultados segun rol del buen docente:

4.1. Rol Proveedor Informacion

En relacion al rol de proveedor de informacion, los expertos relatan que no hay mayor
cambio en la modalidad virtual comparada con la presencial; sin embargo, existen
limitantes relacionadas con el uso de la tecnologia, por ejemplo, que los profesores
manejen adecuadamente las plataformas, ademas del aspecto administrativo y econémico
gue también debe ser considerado.

“El proveedor de recursos educativos va a necesitar adaptarse a la exigencia virtuales,

a la exigencia audiovisuales. Yo le diria que, por ejemplo, a mi me ha costado mucho mds
ser eficiente o partir haciendo recurso educativo por la via virtual de lo que he estado

acostumbrado todos estos afios a hacerlo para la vida presencial” (I-56, experto).
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“La diferencia radica particularmente en otro aspecto administrativo y economico:
¢De ddnde saco tanta plata como para poder migrar a esta otra cuestion, que me sale mds
cara? “(lll-10, experto).

“é¢Como me ajusto al uso de la tecnologia para hacer mds o menos lo mismo?” (l1I-10,

experto).

Por otro lado, los estudiantes relatan que han tenido experiencias con docentes un tanto
resistentes al uso de la plataforma virtual, ya que no estdn familiarizados con el uso de las
herramientas audiovisuales en esta modalidad virtual. En relacidén a esto, los estudiantes
mencionan que grabar las clases en modalidad de cdpsulas educativas y enviarselas para
gue la revisen de manera asincronica, es una forma efectiva para avanzar en el aprendizaje,
ya que pueden aclarar dudas y optimizar sus tiempos. Ninguno de los docentes
entrevistados expreso este aspecto como algo importante en esta docencia de emergencia.

“La ventaja mds grande que hemos tenido es poder volver a visualizar las clases
cuando éstas quedan grabada a la plataforma. Nos permiten volver a verla y asi estudiar,
de buena forma, no solamente a través de los apuntes que uno tomd durante la clase. Creo
que esa es la principal ventaja” (V-2, alumno).

“El hecho de que quede grabada la presentacion y pueda ser vista en forma
asincronica, el hecho que se puedan hacer foros, el hecho de que se puedan hacer encuestas,
votaciones, preguntas por chat o pregunta por micréfono, el hecho de que se pueda armar
después una sintesis y dejarla decente para que los alumnos en el foro vayan opinando y

preguntando” (I-9, experto).
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“Lo otro es hacer como una cdpsula, su clase grabada para que uno estudie y luego
resolucion de dudas” (VIlI-2, alumno).
“Eso es lo que mds me ha gustado, que graben la clase y se suban y uno la puede ver

a gusto, cuando uno lo desee. Eso es stper bueno” (IX-9, alumno).

La opinidn de los expertos en este cambio repentino hacia la virtualizacién de las actividades
es que los profesores tendran que replantearse si desean continuar con las exigencias de la
ensefianza virtual, ademas de manejar la resistencia al cambio de muchos académicos con
anos de experiencia.

“Creo que es super dificil, ademds, vencer la resistencia de los viejos estandartes de
manera abrupta” (111-28, experto).

“En el caso del aprendizaje virtual, el docente tiene que estar dispuesto al cambio y no
ser una fuerza opuesta que haga resistencia al cambio” (1-46, experto).

“En lo que va a cambiar eso si, sequramente con el tiempo, es la plantilla docente,
porque va a haber docentes que si'y otros que no van a poder cumplir con la exigencia de la

ensefianza virtual” (I-37, experto).

Desde el punto de vista de la relacién con los docentes a través de la virtualidad, los
estudiantes manifiestan que ésta no es tan estrecha como en la presencialidad. Algunos
alumnos expresan que siempre se puede mejorar y lograr una adecuada entrega de la
informacién por parte del docente. De igual modo los expertos y docentes coinciden con

estudiantes en el hecho de que la virtualidad no permite una interaccion docente-alumno
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ideal para lograr mejores aprendizajes, especialmente en el aspecto comunicacional, el

Ill

lenguaje no verbal y el “cara a cara”.

“Creo que la desventaja principal es la relacion que se ha generado con los docentes.
Uno no puede generar una relacion muy estrecha con el docente. Muchas veces estamos
con las cdmaras apagadas. El docente es el unico con la cdmara prendida” (V-4, alumno).

“En la presencialidad se estd consciente de todos los actos del estudiante y se puede
estar dando informacion o retroalimentacion, aunque no necesariamente estructurada
paso a paso. Cosa que uno no puede hacer en lo virtual” (I-22, experto).

“..es la interaccion entre el profesor y el alumno, es una competencia en la plataforma
tecnologica que requiere entrenamiento” (VI-12, docente).

“en las clases virtuales, uno también puede interactuar con el profesor, pero no de la
misma manera que en lo presencial. En términos generales, ha sido bastante buena” (IX-3,
alumno).

“no siempre se estd consciente de las actitudes, tanto verbales como no verbales de
los estudiantes que estdn participando” (I-22, experto).

“estamos perdiendo mucho de lo que es la comunicacion no verbal, los gestos, los
movimientos que uno hace como profesora en las clases, que se desplaza, la cara, las manos,

los ojos a veces. Entonces estamos perdiendo algo que es muy importante en lo que es la

comunicacion” (lI-3, experto).

En esta transicidn de las actividades presenciales a actividades 100% virtuales, debido a la

contingencia sanitaria mundial, los docentes manifiestan que la plataforma es util y ha
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permitido mantener el proceso formativo, lo cual es una ventaja para todos. En este periodo
los docentes han adaptado recursos audiovisuales que utilizaban en la presencialidad, tales
como presentaciones en PowerPoint, videos, etc. y la intencidn es avanzar en la generacion
de otros recursos mas Utiles para el logro de los aprendizajes en sus estudiantes. Al igual
que los alumnos, los docentes coinciden que, para entregar contenidos en la plataforma, es
indispensable manejar adecuadamente esta herramienta virtual, dominar la materia que se
va a entregar y seguir creando materiales de apoyo que sean utiles para lograr los objetivos.

“Basicamente al comienzo los recursos tradicionales eran el PowerPoint y el trabajo
de casos clinicos, envidndoles previamente a los estudiantes papers de ciertos autores
actualizados y yendo a una discusion de casos clinicos, cerrando con el tradicional
PowerPoint” (IV-2, docente).

“Como profesor de la asignatura, de esa materia que estds dando, tienes que
dominarla. Tienes que dominar la materia que vas a entregar y crear buenos materiales de
apoyo” (IV-22, docente).

“Bueno, lo mds importante es que el docente sepa muy bien la materia, lo cual
afortunadamente, me han tocado todos los docentes que son expertos en el tema” (IX-19,
alumno).

“.. una persona que tenga todas las competencias no puede ser profesor en este
formato virtual, si es que no tiene las competencias para poder desenvolverse en este medio

tecnoldgico” (VI-11, docente).
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Otro aspecto que emerge de estas entrevistas es que, tanto profesores como estudiantes,
coinciden en que la entrega de informacion por parte de los docentes hacia los alumnos
debe ser de una manera creativa, con recursos que mantengan la atencidon y motivacién de
los alumnos, y con una tendencia a la generacion de pensamiento critico y reflexion en
nuestro alumnado.

“Estd muy la capacidad creativa del profesor de entregar este conocimiento, de forma
que sea una experiencia activa para el aprendizaje en estudiantes y no sea solamente un
repositorio de conocimiento” (VI-12, docente).

“En primera instancia, se debe preparar una clase que sea dindmica y tal vez con
tiempos diferentes a los que se manejan en la presencialidad. Creo que en la virtualidad
deberd ser un tiempo mucho mds acotado, porque las posibilidades de distraccion dentro de
las actividades virtuales son mucho mayores” (VI-22, docente)

“De no dar las respuestas, que era un poco lo que explicaban de los casos clinicos, el
hecho de hacernos pensar es una cualidad de la doctora, que me parece que es muy positiva,

como docente” (VIlI-45, alumno).

En las entrevistas realizadas a los alumnos, relatan que la forma en que se les entrega la
informacién en la virtualidad debe ser distinta a la presencial, prefiriendo que los docentes
graben sus clases y se las envien antes de las sesiones de conversacion sobre el tema donde
logran responder sus dudas y consolidar los aprendizajes a través de la integracidn en casos

clinicos discutidos con el profesor.
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“

. muchos de los temas que vimos, se mandaban todas las clases absolutamente
grabadas. Nosotros no teniamos la clase demostrativa como presencial, sino que nos envian
estas clases grabadas y luego, nosotros teniamos una ronda de preguntas o de casos
clinicos” (V-6, alumno).

“... puedo ver las clases varias veces, por lo tanto, me queda mucho mds la materia
tedrica” (V-36, alumno).

“Pero en el fondo, yo creo que los casos son los que van consolidando el aprendizaje,
porque uno, cuando estd en la clase, aprendiendo la teoria va viendo una cosa, en cambio

cuando uno estd en el hospital, lo ve todo” (VIII-34, alumno).

Por otro lado, los estudiantes manifiestan que los profesores que utilizan métodos para
incentivar la reflexion y pensamiento critico en ellos son capaces de mantener la motivacion
por el aprendizaje y, por lo tanto, los mantienen atentos durante las clases virtuales.

“Cuando ellos no nos estdn dando las respuestas, cuando nos hacen a nosotros
pensar, como que nosotros vayamos construyendo lo que en el fondo nos estdan ensefiando”
(IX-20, alumno).

“Porque mantiene mi concentracion por mds tiempo. Me hace estar alerta en lo que
se estd hablando. En cambio, cuando solo es el doctor hablando yo me desconcentro y mds
si estoy en mi casa, que escucho cosas que estan pasando. Entonces, cuando es como mds

activo y retroactivo, se me hace mds facil” (VIlI-8, alumno).
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“De no dar las respuestas, que era un poco lo que explicaban de los casos clinicos, el
hecho de hacernos pensar es una cualidad de la doctora, que me parece que es muy positiva,

como docente” (VIII-45, alumno).

4.2. Rol de Modelo Docente

Tanto los docentes como el grupo de expertos coinciden que, para aprovechar la ensefianza
en la modalidad virtual, es muy importante el trabajo en equipo. Los profesores deben
participar de manera simultdnea en las actividades con generacién de didlogo entre ellos y
gue los estudiantes reconozcan este trabajo, lo que constituye un modelo para ellos.

“Por ejemplo, la participacion simultanea de varios profesores. En la docencia virtual,
siempre se necesita un partner, y se gana muchisimo cuando hay mds de un profesor
impartiendo la clase. Hay posibilidad de didlogo, hay posibilidad de mostrar el trabajo en
equipo, es un modelaje” (I-17, experto).

“He descubierto mucho mds comparierismo del que yo tuve oportunidad de apreciar
en la ensefianza presencial, contrariamente a la expectativa que estaba o que teniamos”
(IV-70, docente).

“El trabajo en equipo es un modelaje. Es una ventaja para los estudiantes, comprobar
que sus docentes coinciden o no coinciden en ciertos aspectos y estdn dispuestos a discutirlo.
Es una gran ayuda en la clase que participan mds de un docente” (I-17, experto).

“Sobre todo, creo que los estudiantes se han dado cuenta que como profesores somos

un bloque, que nos ayudamos, nos comprendemos” (IV-72, docente).
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Tanto los docentes como los académicos expertos coinciden en que la limitacién que se
presenta la modalidad virtual es la imposibilidad de tener una interaccién estrecha con el
estudiante, el lenguaje no verbal y el mostrarse cara a cara. La gran mayoria de los docentes
realiza una serie de estrategias para hacer participar a los estudiantes de manera
interactiva, sin embargo, se reconoce la necesidad de capacitacién en esa drea y la probable
fuga de docentes que no logren cumplir con esta exigencia que demanda la modalidad
virtual.

“Los otros roles son reproducibles, aunque el contacto cara a cara con el estudiante es
lo que a uno le falta, pero como dije hay que aceptar que en determinadas circunstancias
nuestro rol de modelo qué es tan visible actualmente como lo es cara a cara y necesita cierto
protocolo nuevo” (I-56, experto).

“.. hacerlos opinar y, sobre todo tratar, claro que no siempre se puede, tratar que
cuando ellos interactuan ponga su camara, porque ellos siempre nos ven a nosotros, pero
seria bueno tratar de lograr algo un poco mds horizontal. Ellos... como que les da verglienza,
pero yo creo que para los términos de comunicacion seria importante estimularlos” (11-34,
experto).

“Pero, en la educacion virtual tiene que ser mds foto, mds videos y conectar al
estudiante con la realidad. Porque si se deja al estudiante como “mira estamos en aula
virtual y todo es internet”, podria suceder que se aisle de lo que es la realidad” (IV-22,

docente).
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“No esta la presencialidad del docente, hay una necesidad del cara a cara para
legitimarse y también para dar a entender no solo con los contenidos sino, también con el
lenguaje corporal, los propdsitos y la cercania con los estudiantes” (I-8, experto).

“Se puede utilizar recursos que hacen mds corpdrea la presencia de ellos, darle la

palabra, ordenar las preguntas que ellos hacen, etcétera” (I-37, experto).

En opinidn de los expertos, las caracteristicas de un docente como modelo positivo en la
virtualidad se relacionan con la comunicacién y disponibilidad con sus estudiantes, la
experiencia que tienen y que pueden transmitir, no tenerle miedo al cambio y mantener la
motivacion de sus alumnos en todo momento.

“Uso de su lenguaje, observaciones que enriquecen los contenidos, el recuerdo de
situaciones, la presentacion de un contexto determinado, son los elementos que ayudan a
la presentacion y son factores propios del docente que no estdn, por asi decirlo, en el
PowerPoint, ni muchas veces en un video. La capacidad de aportar elementos humanistas y
de resolver problemas en clase, también aportan al modelo del docente” (I-18, experto).

“Yo creo que hay que hacer todo lo que haciamos antes, pero un poco mds, creo que
la comunicacion es fundamental, creo que hoy tenemos que usar todas las armas que
tenemos para poder suplir las cosas que nos estd faltando de la presencialidad” (II-8,
experto).

“Creo que hoy en dia es diferente a lo presencial, uno tiene que estar mucho mds

disponible” (II-9, experto).
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“Es una comunicacion distinta y creo que quizds una de las cosas positivas es que nos
estimula mucho el lenguaje, el lenguaje como tal. Nos tenemos que concentrar en que el
lenguaje sea rico y que esté bien realizado y para los estudiantes también. Quizds esa es una

de las cosas que hemos podido ganar” (1I-17, experto).

Los docentes entrevistados tienen muy claro que a través de la virtualidad se puede seguir
realizando el modelaje en los estudiantes, tanto en lo que se refiere al modelo docente
como también al modelo médico. En ese sentido, los profesores coinciden con los
estudiantes al hacer énfasis en que el docente debe dominar la materia a ensefnar y debe
manejar adecuadamente la plataforma virtual. Por otro lado, los profesores reconocen que
el modelaje se ejerce a través de la virtualidad mediante un comportamiento correcto del
docente, siendo puntuales, estando presentables frente a la cdmara de video, siendo
ordenado en la entrega de informacién, contando con un escenario neutro y un fondo de
pantalla adecuado. Todo esto va impregnando en los alumnos el profesionalismo que deben
tener para ser un médico competente en todos sus aspectos, ya sea que se presente de
manera presencial como también en la virtualidad.

“Porque en las clases debes tener un orden, una planificacion, una puntualidad, un
esquema qué es mds o menos constante” (IV-41, docente).

“El respeto que pone el docente en una clase es modelaje también. El hecho de que se
presente a la clase, fisicamente apto para dar clases, en un escenario neutro, es también

muy importante. Esto es parte del modelaje” (IV-42, docente).
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“El profesionalismo y el desarrollo de las buenas prdcticas se ensefian con el ejemplo
que da el profesor desde la puntualidad, de la calidad y la rigurosidad con que desarrolla la
clase, la amabilidad y el buen trato, como se dirige a los estudiantes y el manejo de
situaciones complejas. Y eso creo que es transversal a lo presencial y lo virtual” (VI-35,
docente).

“El utilizar siempre un lenguaje preciso, educado, sin garabato, eso también es
modelaje, saber frenar algun comentario inapropiado, tanto por el chat como por la
intervencion de los alumnos, saberlo hacer a tiempo, de la manera mds cordial, eso también
es modelaje” (IV-43, docente).

“Creo que tiene que mostrar su cara, verse mds o menos presentable, o sea, no es que
llegues ahi con la cara de siempre. Creo que hay que tener un fondo adecuado también, que
igual sea interesante, pero no tampoco excesivo” (VII-7, docente).

“Creo que hay que tener buena diccion y no hablar rapido, no hablar muy rapido, hacer
inflexiones de la voz, hacer pausas y poner un poco de suspenso y eso. Y por supuesto, utilizar
estos elementos que hacen mds dindmica la clase, también tiene que pedir de manera
explicita participacion de los chicos y dar tiempo para eso” (VII-8, docente).

“Lo mismo el profesor, tiene que usar un lenguaje adecuado, tiene que chatear de una
manera adecuada, cumplir con las tareas que se le piden cuando sean los grupos virtuales,
cudndo hay que presentar también hacerlo de la manera adecuada” (VII-29, docente).

“Tienes que dominar la materia que vas a entregar y crear buenos materiales de

apoyo” (IV-22, docente).
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“Creo que hay que tener un fondo adecuado también, que igual sea interesante, pero
no tampoco excesivo” (VII-7, docente).
“Entonces hay que ser flexible para sortear las dificultades que si o si van a presentar

sobre todo con la evaluacion” (IV-19, docente).

En relacidn con el modelaje del comportamiento como médico clinico, al lado del enfermo,
hay diferencias en las opiniones de los docentes. Algunos piensan que se pueden ensenar
los aspectos relacionados con el profesionalismo a través de analisis de videos y/o casos
clinicos virtuales, sin embargo, otros docentes piensan que debe ser al lado del enfermo y
en las diferentes situaciones clinicas, pero de tipo presencial.

“podemos hacer grabaciones en nuestros campos clinicos, o sea, su mismo profesor
en su box con un paciente, con su ambiente adecuado” (IV-45, docente).

“Claro, es que yo creo que hay una parte de ese modelaje que va a tener que ver con
lo que yo hago al lado del enfermo y creo que eso, lo puedo modelar sélo cuando estoy con
el alumno ahi, también en la cama del enfermo” (VII-28, docente).

“Yo creo que uno, como médico, debe tratar de tener una apariencia neutra, creo que
pueda ser muy anticuado lo que digo, mds o menos neutra. Lo mismo los mensajes entonces
también. Yo creo que eso también se puede ir ensefiando ya” (VII-33).

“Pero también, en estas actividades online, también tenemos que ensefiar ese

profesionalismo” (VII-27, docente).
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“el modelamiento se empieza un poco a fundir con el acompafiamiento emocional,
con el acompafiamiento administrativo. Hay que comprender, empatizar con que las

dificultades tecnoldgicas son parte de la realidad” (11I-9, experto).

En cuanto a la actitud del docente, los alumnos expresan que un aspecto importante es la
empatia que puedan tener los profesores con ellos y que lo demuestren durante las
actividades que se realizan en la plataforma virtual, enfocado en el tema de tener que
prender las camaras en las actividades virtuales. No les parece que los obliguen a
prenderlas. Sin embargo, reconocen que en ciertas ocasiones esta justificado, por ejemplo,
cuando deben presentar un tema o un caso clinico frente a todo el curso.

“Va, también, como el doctor plantea la forma de prender las cdmaras, como lo va a
hacer, como algo que nos va a perjudicar o que va a ser algo que realmente necesita para
hacer una buena clase” (V-9, alumno).

“Creo que muchas veces la justificacion de por qué se prenden las cdmaras no es
vdlida, hay distintas situaciones que a uno le puede dar verglienza de prender la camara”
(V-11, alumno).

“Parte como lo de un poco mds como subjetivo, como la empatia que es lo que

hablamos un poco antes” (V-51, alumno).
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4.3. Rol de Facilitador

Una de las opiniones comunes en la mayoria de los docentes, expertos y estudiantes, es que
las clases virtuales deben ser participativas; donde tanto estudiantes como profesores
promuevan un ambiente que genere motivacidn y mantenga la atencion en los alumnos.
Este rol, si bien es fundamental para un docente en cualquier modalidad que utilice, pasa a
constituir un elemento esencial en los profesores que desean entregar sus contenidos de
manera interactiva.

“Si alguien quiere hacer una actividad interactiva va a tener que aprender todas las
cosas, si alguien va a mantener la ilusion de que un gran maestro logra seducir a toda la
audiencia, tiene que ser un gran maestro que ya tenga alguna ascendencia sobre los
estudiantes, porque los estudiantes no van a escuchar a alguien que no conocen, sélo porque
les dijeron que era un gran maestro” (Il1-40, experto).

“modalidad que sea mds dindmica, mds concisa, eficiente y que es la tnica que capta
la atencion de los alumnos” (VI-43, docente).

“Reducir el contenido tedrico, evitar mostrar en clases el material que el alumno
pudiese descargar o ver en otra oportunidad y aprovechar el espacio tiempo virtual,
fomentando la discusion, actividades, por ejemplo, foros grupales utilizando recursos
tecnoldgicos, como videos, luego posterior debate, videos siempre relativamente cortos, no

largos” (VI-47, docente).

43



La mayoria de los docentes y expertos coinciden que las actividades virtuales deben tener
una duracién menor a las presenciales, y que se debe incorporar periodos de descanso mas
seguidos para mantener la atencidn de los estudiantes. Muchos de ellos expresan que uno
de los roles que pasa a predominar en esta modalidad virtual es el de facilitador, el que
junto con el rol de desarrollador de recursos pasan a tener mds protagonismo.

“Uno que es el profesor como facilitador, sobre todo, y otro como desarrollador. A mi
esos dos me parecen me parecen fundamentales” (lI-5, experto).

“Yo creo que hoy tenemos que usar todas las armas que tenemos para poder suplir las
cosas que nos estd faltando de la presencialidad” (1I-8, experto).

“Porque, como facilitador, el guiar al estudiante y apoyarlo en este proceso de
aprendizaje creo que es muy importante” (lI-5, experto).

“.. yo creo que es bueno hacer estos settings, la clase en realidad yo creo no debe ser
larga, no mds de una hora, mejor ir cortando y sequir” (VII-9, docente).

“incluso hay situaciones limites a las que no vamos a estar expuesto en la vida real.
Creo que la virtualizacion incluso podria sumar en esos casos” (VII-38, docente).

“Todo lo que se haga, es intentar relacionarlo con el objetivo final que se quiere lograr”

(VII-40, docente).

Entre los académicos entrevistados, tanto docentes como expertos en educacién médica,
se expresa de manera clara la necesidad de recibir capacitacion para aprender sobre las
metodologias virtuales y de esa manera concretar mas eficientemente los aprendizajes de

sus estudiantes. Una demanda importante en el tema de la capacitacion es recibir
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herramientas para dictar clases participativas, interactivas, y motivadoras. Sumado a eso,
los docentes resaltan la importancia de efectuar una devolucién constructiva en relacién a
los aprendizajes de los alumnos.

“Pero claro, hay que capacitarse, hay que estar dispuesto a capacitarse y tenemos que
ir con el tema estimulo, motivacion, comunicacion, tener estos canales abiertos de
comunicacion que disminuya mucho la ansiedad, disminuya el estrés, y capacitarnos en
como hacer eso, como motivarlos y cdmo hacer que ellos trabajen con comodidad, hacerlos
participar sobretodo” (1I-33y, experto).

“La institucion tiene que proporcionar la capacitacion necesaria y el estimulo
necesario” (I-47, experto).

“Nosotros, como docentes, nos formemos y entendamos cudles son las necesidades
de los estudiantes en este nuevo contexto” (lI-2, experto).

“Si, definitivamente hay que capacitarse en aula virtual” (IV-21, docente).

“Me gustaria la capacitacion de rubricas, tengo que capacitarme mds en rubricas” (IV-
12, docente).

“.. afortunadamente en la universidad hemos tenido las capacitaciones para avanzar
en esto” (VI -5, docente).

“..si el docente no estd familiarizado con nuevas plataformas, le cuesta mucho,
entonces creo que eso es una de las competencias que debe tener” (VI-10, docente).

“Un aspecto muy importante es capacitarse en lo que es el manejo de las plataformas,

porque esto da sequridad a los estudiantes” (lI-2, experto).
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“Tiene que estar permanentemente pidiendo retroalimentacion de los estudiantes y
dando retroalimentacion al estudiante” (1-49, experto).

“Yo creo que aqui me centraria mds que nada, en la retroalimentacion, podria ser una
forma, o sea, una buena forma de actuar como mentor” (1I-19, experto).

“En discusion de grupo uno estd consciente de todos los juicios y conceptos emitidos
y después puede hacer una recapitulacion, un ordenamiento y dejar las cosas en claro” (I-
22, experto).

“En las clases presenciales puedo tener un feedback de lo que estd pasando en el curso,
porque puedo sentir el ambiente que hay, eso puedo percibirlo, lo percibo con la vista, con

el oido” (VII-46, docente).

Un aspecto frecuente que se logra evidenciar en los docentes entrevistados se relaciona
con la comunicacién que se genera con sus estudiantes. Tanto expertos en educacidon como
docentes concuerdan que la comunicacién que se produce entre ellos y sus estudiantes es
diferente a la que se vive en la educacién presencial. Esto genera una mayor preocupacion,
esfuerzo y dedicacién por parte de los académicos para lograr efectividad en el proceso
formativo.

En las opiniones de los estudiantes surge preocupacion en cuanto a este tema. La mayoria
esta de acuerdo con el hecho de que la interaccion tanto con profesores como con sus

compaiieros se hace mas dificultosa en esta virtualidad.
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“Si uno quiere llevar un curso online, donde efectivamente el aprendizaje llegue a
todos los alumnos, debe haber menos alumnos por cada profesor, de manera que se logre
una comunicacion efectiva” (VI-51, docente).

“Uno tiene que reinventar la comunicacion en este sentido y ver qué es lo que funciona
mejor, y como hacerlo” (II-7, experto).

“Yo creo que hay que hacer todo lo que haciamos antes, pero un poco mds, creo que
la comunicacion es fundamental” (11-8, experto).

“mejorando la confianza, la relacion con el profesor, emocionalmente se sienten
mejor, mds tranquilos, mds seguros, confian mds en su profesor y estdn mds dvidos de
aprender, en ese sentido uno es un facilitador” (1I-13, experto).

“Creo que la desventaja principal es la relacion que se ha generado con los docentes.
Uno no puede generar una relacion muy estrecha con el docente, muchas veces estamos con
las camaras apagadas. El docente es el tnico con la cdmara prendida” (V-4, alumno).

“En las clases virtuales, uno también puede interactuar con el profesor, pero no de la

misma manera que en lo presencial” (IX-3, alumno).

Entre las caracteristicas que han resaltado los profesores en relacion a la virtualidad se
encuentra el trabajo en el equipo docente. Se destaca la colaboracién entre ellos para guiar
mejor las experiencias formativas de los alumnos, asesorar a los colegas en el aprendizaje

de las plataformas virtuales y mejorar la comunicacidn en toda la comunidad universitaria.
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“.. porque yo solo no puedo trabajar, como dije siempre, en las clases virtuales lo ideal
es tener un partner” (I-48, experto).

“... que existan personas jovenes que te ayuden a empujar el carro” (11I-30, experto).

“He descubierto mucho mds companerismo del que yo tuve oportunidad de apreciar
en la ensefianza presencial. Todo lo contrario, la verdad que para cada situacion es como

que hay alguien especifico que sabe” (IV-70, docente).

Entre los estudiantes y los docentes hay coincidencia de que, para mantener la atencién en
clases virtuales, las actividades deben ser mucho mas interactivas, mas participativas y mas
dindmicas que en la presencialidad.

“Hicimos seminarios donde los estudiantes eran los expositores, utilizando la
creatividad de ellos. A veces, ellos nos superan en cosas creativas” (IV-3, docente).

“Nosotros los profesores solamente intervenimos puntualmente para dar alguna
recomendacion o enfatizar algo que tienen que tener presente para el futuro en el ejercicio
meédico, llevdandolo al escenario del ejercicio médico” (IV-3, docente).

“Mi experiencia para mantener la atencion de los alumnos en las clases virtuales fue,
primero leer muchos chats, yo pienso que si o si hay que aprender a manejarse al mismo
tiempo en todos los recursos (chat y tu material de apoyo), porque efectivamente ellos les

gusta el chat” (IV-55, docente).
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“creo que la participacion del estudiante es muy necesaria y en ese sentido el profesor
tiene una tarea y es que debe hacer, justamente, participar y facilitar en lo posible la

discusion” (VI-24, docente).

Los estudiantes han relatado estar satisfechos con las clases virtuales en este proceso
formativo, sin embargo, destacan los aspectos de los docentes que facilitan sus
aprendizajes, tales como el contacto abierto y permanente con ellos por el mail y que tenga
una actitud empatica con ellos durante todo el proceso.

“Que ellos den su email por si alguien se le ocurre una duda después, todas esas cosas
ayudan a una relacion entre alumnos docentes que facilita el aprendizaje” (V-46, alumno).

“Parte como lo de un poco mds como subjetivo, como la empatia que es lo que
hablamos un poco antes” (V-51, alumno).

“En términos de coordinacion con los docentes he tenido la fortuna que no he tenido
ningun problema hasta el minuto, puedo hablar por whatsapp, me llaman por teléfono, por

mail” (V-63, alumno).

Un tema controversial en las entrevistas de esta investigacion se relaciona con la interaccién
entre docentes y alumnos. Los docentes opinan que para que una actividad cumpla con el
objetivo esperado es necesario que los alumnos mantengan las cdmaras de sus dispositivos
encendidas, lo que ha llevado a muchos docentes a obligar que las enciendan durante las
sesiones virtuales. Por otro lado, esta medida pasa a ser poco aceptada por los alumnos ya

que sin duda prefieren mantener las camaras de los dispositivos apagados.
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“Hay un input muy importante en las clases presenciales que son las caras de tus
espectadores, de los alumnos, sus reacciones” (VI-15, docente).

“Bueno, otra cosa que he hecho es mostrarme yo mismo haciendo cosas. Haciendo
cosas como mds que nada para amenizar o ejemplificar, mds que para explicar un concepto
o una técnica” (VII-4, docente).

“ellos decian que le hacia falta el contacto fisico con sus compaferos, reunirse,
resolver una tarea, reunirse para un seminario, verse, intercambiar dudas, de pronto ir
donde otro docente a que los oriente porque tiene un caso” (IV- 38, docente).

“Entonces, eso de no saber lo que realmente estd ocurriendo al otro lado, es sentir a
veces, que es un esfuerzo en vano” (VIl-47, docente).

“Uno no puede generar una relacion muy estrecha con el docente, muchas veces
estamos con las cadmaras apagadas. El docente es el tnico con la cdmara prendida” (V-4,
alumno).

“Por lo tanto, es un poco dificil la interaccion alumno-docente y creo que eso igual
perjudica, porque muchas veces se deja de preguntar cosas o ese tipo de cosas que pone un
obstdculo en el aprendizaje” (V-5, alumno).

“En los seminarios, les exigi que prendieran la cdmara y se lo exigi, con anticipacion,
para que no los tomara de sorpresa. Para mi, seria ideal que ellos prefieran la cdmara en
todas las clases, porque yo soy muy visual y me gusta mucho conectarme con la expresion

corporal, pero yo veo que la medida no es tan popular” (IV-58, docente).
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Desde el punto de vista mas académico, los estudiantes resaltan la importancia de que los
docentes estén actualizados sobre los contenidos de la disciplina, para que de ese modo
puedan hacer énfasis en los aspectos importantes y prioritarios de una manera diddctica
gue pueda mantener la atencion de los alumnos y de esa manera lograr un aprendizaje
mas significativo.

“Bueno, lo mds importante es que el docente sepa muy bien la materia, lo cual
afortunadamente, me han tocado todos los docentes que son expertos en el tema” (IX-19,
alumno).

“Les agradezco también que tengan distintos puntos de vistas y que los docentes
resalten, como el concepto general de lo que uno debe tener, para los principios y el
concepto de la materia y que no te expliquen una sola cosa, no tan encerrados, quizds algo
mds amplio. Eso también si lo destaco mucho” (IX-23, alumno).

“Que te ensefien de lo mds genera a lo mds particular, que sean diddcticos, que ocupen

hartos esquemas y que hablen con mucho énfasis también” (IX-21, alumno).

4.4. Rol Evaluador

En esta transicion hacia la modalidad virtual, tanto estudiantes como expertos y docentes
coinciden que el punto mas complejo ha sido la evaluacion de los aprendizajes. Al realizar
este tipo de evaluaciones en linea, los profesores se han visto obligados a implementar
condiciones especiales y diferentes a las que se presentan en las evaluaciones presenciales,
como por ejemplo no permitir volver atrds en las preguntas, contar con un nimero limitado

de intentos para realizar la prueba, y estar bajo un sistema de supervision informatico
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especial para evitar el fraude y la copia. Todo lo anterior ha sido un factor critico para los
estudiantes que han debido acostumbrarse a esta nueva forma de evaluacién logrando
aceptar y adaptarse a estas condiciones.

A pesar de que la mayoria de los docentes considera que las evaluaciones en linea tienen
ventajas relevantes en comparacién con las evaluaciones presenciales, existen profesores y
expertos que aun piensan que las limitantes en esta modalidad son demasiadas. Las
limitantes mencionadas se relacionan con la mayor posibilidad de copia entre los
estudiantes, la dificultad de manejar las plataformas para realizar disefio y gestién de
calificaciones, y la dificultad para realizar un analisis mas fino de los resultados.

“La evaluacion es donde mds me complica” (11-24, experto).

“La evaluacion en linea se puede hacer y es bastante mds trabajosa, serd la mejor
manera para los que no tenemos mucho entrenamiento informdtico, el escribir las
preguntas una por una, lo que toma tiempo. Esa es una primera limitante, aunque es
relativa” (I-25 experto).

“La mayor desventaja que yo veo de la parte virtual es la evaluacion, porque el docente
tiene que trabajar mucho mads” (IV-34, docente).

“La otra limitante es la falta de control, a pesar de todos los resguardos que se usen.
Hay evidencia que la copia en linea es mucho mds factible que la copia presencial” (I-25,
experto).

“La tercera limitante es que no se puede hacer una psicometria y andlisis fino de la
prueba” (I-25, experto).

“.. por otra parte también sabemos que el fraude es algo que existe” (IV-36, docente).
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“En las pruebas virtuales, uno tiene que manejar el tiempo para poder evitar fraude y
en la parte presencial, definitivamente uno juega con el tiempo” (1V-35, docente).

“Las ventajas de la evaluacion en linea, son fundamentalmente para los estudiantes
que pueden hacerlo desde su casa y no concurrir al sitio donde los evaltuan” (I-28, experto).

“... queramos o no la copia estd, entonces es complicado evaluar en una forma
realmente justa” (1I-23, experto).

“quizds debemos ir mds hacia las evaluaciones mds formativas” (1I-23, experto).

Por otro lado, los alumnos coinciden con los docentes en que las formas de evaluaciéon
deben cambiar hacia el disefio y construccion de instrumentos evaluativos que puedan
medir de manera mas precisa los aprendizajes esenciales. Los estudiantes proponen
evaluaciones centradas en aplicacidn e integraciéon de los contenidos tedricos en el contexto
clinico, a través de trabajos grupales o casos clinicos. Frente a eso, los docentes coinciden
en que esta pandemia mundial ha producido un aceleramiento hacia el cambio de
paradigma en la forma de evaluar los aprendizajes produciendo una importante tendencia
hacia métodos evaluativos mas validos y confiables.

“.. podriamos ir en este periodo a los trabajos grupales, hacerlos trabajar en grupo,
hacer proyectos” (1I-27, experto).

“Pero si tu ya tenias un sistema de evaluacion en el que estd mezclado los formativo
con lo sumativo, en el que tenias incorporado el portafolio para la recoleccion de multiples
evidencias en el proceso y en el que tenias incorporado las multiples fuentes de informacion,

da un poquito lo mismo” (Ill-23, experto).
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“Hay que saber como variar la evaluacion, no puede ser que todo el tiempo hagamos
preguntas de opciones multiples” (IV-13, docente).

“.. la virtualizacion de actividades nos obliga a limitar las preguntas de conocimiento,
para potenciar las preguntas de aplicacion, de manera tal que los alumnos puedan tener
todos los recursos” (VI-39, docente).

“... hay que avanzar en realizar evaluaciones donde el estudiante haga un andlisis de
una situacion en caso clinicos, ensayos, respuestas de desarrollo, una serie de elementos
que podrian fomentar el pensamiento y el pensamiento critico-creativo de los estudiantes,
mds que la memoria” (VI-41, docente).

“Lo ideal seria evaluarlos con rubricas, con trabajos escritos y desarrollo andlisis de

caso, pero con rubrica” (VII-57, docente).

En este proceso de cambio a una modalidad virtual, los profesores se han visto obligados a
capacitarse en sus métodos evaluativos y enfocarse a medir los aprendizajes esperados
mas relevantes, el pensamiento critico y el razonamiento clinico, mas que realizar pruebas
de seleccién multiple donde se pretende evaluar los conocimientos tedricos y capacidad
memoristica del alumno.

“... capacitarnos en respuestas cortas, de razonamiento, quizds hacer menos
preguntas, pero donde el estudiante tenga que esforzarse un poco mds en la parte de
razonamiento que en la parte memoristica” (IV-13, docente).

“Capacitarnos en gestion de calificaciones, como para poder integrar, si es que hay

alguna actividad que se hizo fuera de la plataforma” (IV-14, docente).
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“En las pruebas virtuales, uno tiene que manejar el tiempo para poder evitar fraude y

en la parte presencial, definitivamente uno juega con el tiempo” (1V-35, docente).

Las experiencias de los estudiantes con las evaluaciones mediante la plataforma virtual han
sido principalmente con instrumentos de evaluacion que miden conocimientos tedricos,
predominando las pruebas de seleccion multiple mediante una plataforma adecuada para
aplicar este instrumento. En general, los estudiantes aceptan que se les evalle en esta
modalidad, sin embargo, manifiestan diferentes inconvenientes que no se les presentaban
en las evaluaciones presenciales. Los problemas de conexion a una red de internet de
manera estable es uno de ellos, junto con el tiempo destinado a la prueba, la imposibilidad
de volver atras en las preguntas y que los profesores no retroalimenten a los estudiantes,
constituyen segun sus opiniones, los factores mas negativos en las evaluaciones de sus
aprendizajes.

“Yo creo que estas evaluaciones funcionan siempre que funcione bien la plataforma”
(V-14, alumno).

“La mayoria que he tenido son de seleccion multiple bien, o sea, siempre hay alguna
pregunta que se discute, pero eso no es tema, en lo presencial igual pasa”. (X-42, alumno).

“El unico problema que tengo, es con los tiempos, de repente, dan como muy poquito”
(X-43, alumno).

“Porque en lo presencial uno puede devolverse en las preguntas, acd no se puede y
eso para mi por lo menos, me suma un estrés adicional que lo que es sdlo la evaluacion”

(VIlI-16, alumno).
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“tal vez mds tiempo por cada pregunta, daria como una tranquilidad mental, para
poder pensar un poco mds” (VIlI-24, alumno).

“Tener un feedback de la prueba también es importante” (V-16, alumno).

Al investigar con ellos sobre la posibilidad de aplicar otro tipo de evaluaciones orientadas a
evaluar el juicio clinico o bien la reflexion sobre sus aprendizajes, las propuestas se acercan
a la posibilidad de usar casos clinicos.

“Podria ser, tal vez, integrando con la aplicacion, tal vez investigar algo sobre algun
caso o nosotros presentarlo, podria ser eso, pero lo malo es que ahi se deja como acotado

un tema” (VIII-20, alumno).

4.5. Rol de Planificador

Un punto de coincidencia entre académicos y estudiantes se refiere al rol de organizador y
planificador de un curso a asignatura. Las opiniones de ambos es que es uno de los mas
dificiles de cumplir entre todos los roles docentes en el contexto de la virtualidad. En
relacion a los atributos de un buen docente, los estudiantes valoran mucho que éstos
planifiquen adecuadamente las actividades, ya que asi los estudiantes pueden organizarse
mejor y manejar sus tiempos de manera dptima. Por otro lado, los docentes estdn
preocupados por mantener la atencion y motivacidn de los estudiantes, realizar actividades
dinamicas y que incentiven la participaciéon de los alumnos y lograr los aprendizajes

esperados, dentro de muchas funciones.
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“El rol mas dificil del docente a implementar, en la ensefianza virtual, es el organizador
del curso” (I-56, experto).

“.. el doctor es muy ordenado, entonces presento la planificacion y para mi eso es
mucho mds fdcil, porque tomo la planificacion y veo cuantos temas tengo, calculo cudnto
me demoro en estudiar y repasar y voy armando mi esquemita” (X-10, alumno).

“Porque en las clases debes tener un orden, una planificacion, una puntualidad, un
esquema qué es mds o menos constante. Si bien, los estudiantes, no lo perciben el primer
dia, lo van percibiendo a lo largo del desarrollo del tiempo, dentro de esa asignatura” (IV-
41, docente).

“No solamente basta cambiar el formato entregado, sino cambiar la dindmica, las
actividades y los contenidos que se imparte” (VI-45, docente).

“No solo ensefiar desde el punto de vista unidireccional, sino que también permitir que
el estudiante desarrolle competencias a través de la virtualidad” (VI-26, docente).

“écomo voy a captar la atencion de los estudiantes? como voy a saber como lo que
estoy haciendo, le esta sirviendo de algo? Entonces, en el fondo tampoco tengo muy claro
las metodologias” (VII-62, docente).

“... enviamos casos clinicos sin limite de tiempo, para que lo fueran haciendo por parte,
en el momento que ellos quisieran, en el grupo virtual o individual, o sea, se le dio totalmente
la libertad” (IV-44, docente).

“Para aclararles mejor el punto, se hace una mini clase de 10 minutos donde ellos
puedan quedarse satisfechos de lo que, quizds, no estén de acuerdo con lo que diga la pauta,

pero que se sientan satisfechos de que se les aclaro el punto” (IV-42, docente).
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“lo que tenga que ver de imdgenes creo que se le graba mucho mejor. Y en medicina

hay mucho de imagenes, muchos esquemas de algoritmo” (VII-47, docente).

Tanto docentes como expertos opinan que, en este cambio repentino hacia la virtualizacidn
de las actividades, los profesores tendran que replantearse si desean continuar con las
exigencias de la ensefanza virtual, ademas de manejar la resistencia al cambio de muchos
académicos con afos de experiencia. Sin embargo, las capacitaciones permanentes y el
apoyo de los pares en resolver las dificultades es un estimulo para seguir en esta modalidad.

“Hay muchas personas que tienen resistencia. Esa frase de que “yo no soy tecnoldgico”

as

“a mi la tecnologia no se me da” “prefiero como que dejar esto en manos de otra persona”
(IV-19, docente).

“En la planificacion yo siento que dispongo mi tiempo. Es mds efectivo, porque para
planificar hay que ser creativo y para ser creativo hay que minimizar las interrupciones” (IV-
51, docente).

“Creo que es super dificil, ademds, vencer la resistencia de los viejos estandartes de
manera abrupta” (11I-28, experto).

“En el caso del aprendizaje virtual, el docente tiene que estar dispuesto al cambio y no
ser una fuerza opuesta que haga resistencia al cambio” (I-46, experto).

“En lo que va a cambiar eso si, sequramente con el tiempo, es la plantilla docente,

porque va a haber docentes que si'y otros que no van a poder cumplir con la exigencia de la

ensefianza virtual” (I-37, experto).
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El tema relacionado con la virtualizacidén de actividades practicas es un punto que se repite
en los entrevistados, ya que en las carreras de la salud es un pilar fundamental del proceso
formativo. En el contexto de una situacidn tan critica como es una pandemia mundial, las
actividades practicas deben postergarse para mantener la seguridad de los estudiantes,
docentes y colaboradores.
Los expertos en educacidon en ciencias de la salud opinan que los aprendizajes pueden
lograrse, en su mayoria, a través de la modalidad virtual utilizando una serie de
herramientas tecnolégicas e informaticas. Esta opinidon es parcialmente compartida por
docentes y estudiantes, quienes ya han estado en ambientes presenciales, al lado del
paciente, durante mucho tiempo sin necesidad de virtualizar actividades. Los docentes
expresan estar abiertos a capacitarse en estas nuevas metodologias, sin embargo, los
estudiantes se muestran mas reticentes en cuanto a avanzar en los aprendizajes con el uso
de plataformas virtuales de manera exclusiva.

“.. hacer una parte de simulacion clinica, desarrollando alguna de las habilidades y
dejar las otras para cuando podamos volver a la presencialidad” (11-31, experto).

“Yo creo que las carreras que no tienen desarrollada la simulacion son las que estdn
en problemas” (1lI-28, experto).

“Tenemos que buscar formas, la simulacion virtual podria ser una de ellas, pero tarde
o temprano tenemos que ir a lo presencial” (lI-21, experto).

“Pasa a ser la herramienta, en el fondo la plataforma en que estd soportada, eso es lo

que cambia, pero la forma metodoldgica es la misma” (11I-16, experto).
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“Pero, por ejemplo, para la construccion de los escenarios nosotros no cambiamos
nada, teniamos los mismos escenarios hechos para eso” (lll-7, experto).

“incorporar una suerte de portafolio digital para que se vaya haciendo un poco de
evaluacion de prdcticas clinicas” (lll-12, experto).

“Es decir, antes de desarrollar el procedimiento lo primero que tengo que hacer es
observar a otra persona que haga este procedimiento y eso, evidentemente, lo puedo hacer
a través de estas plataformas virtuales” (VI-31, docente).

“Creo que es una parte previa a contactar al paciente real, que realmente puede tener

mucho mucha potencia y te puede hacer sentir bastante sequro” (VII-16, docente).

Los profesores expresan que, para cumplir a cabalidad el rol de planificador de curso, se
deben organizar actividades con calidad académica y que logren con los objetivos de
aprendizaje. Para esto se requiere paciencia, seguir los protocolos y desarrollar
adecuadamente los recursos didacticos. A pesar de estas opiniones, los docentes perciben
gue han logrado manejar de mejor manera su tiempo, han logrado mejor convocatoria en
las reuniones en linea y un mejor trabajo en equipo. Por otro lado, un inconveniente
importante que manifiestan es una mayor carga de trabajo en esta modalidad virtual.

“Primero, paciencia. Hay que tener paciencia, porque estas cosas llevan un protocolo
y ese protocolo hay que cumplirlo tal cual, para lograr el objetivo” (IV-17, docente).

“Se puede como coordinador optimizar mucho el tiempo” (IV-21, docente).

“Es que siento que estoy trabajando mucho mds, por alguna razdn se han multiplicado

las horas que necesito para lograr mis objetivos” (VII-65, docente).
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“Ha sido muy bueno porque siento que identifico, incluso mejor, algunas personas con
las cuales me tengo que contactar. Porque ahora si o si, tengo que recordarme el nombre,
saber el correo, a quien se lo tengo que mandar” (VII-66, docente).

“ha permitido las reuniones con mejor convocatoria, o sea muchisimo mejor que en lo

presencial, y ha permitido mejor coordinacion” (VII-66, docente).

Un aspecto interesante que surge en este cambio de modalidad a lo virtual es que el rol de
planificador de curriculum, que en la presencialidad es una funcidon mas de los docentes que
realizan gestiéon académica, en la virtualidad pasa a ser transversal para todos los
académicos. Esto se refleja en las entrevistas, donde los docentes deben involucrarse de
mayor manera en los temas relacionados con la organizacién de las actividades docentes,
carga académica para los estudiantes y modalidad de ensefianza. De esta forma la
planificacion curricular se torna un tema relevante para los docentes que realizan docencia
directa a través de la virtualidad.

“hay que asegurar que aprendan todo lo que tienen que aprender, es verificar que
tanto aprenden y en base a lo que aprenden regular la carga” (11I-55, experto).

“A los alumnos lo que les pasa es que piden que le adecue la carga y que se las bajen
un poco y que no sean las mismas horas presenciales” (lll-54, experto).

“Lo que si cambia, es en cuanto a la planificacion ya que hemos tenido que identificar
en nuestras matrices de competencias qué cosas se pueden hacer en lo virtual y cudles

quedan postergadas para otro minuto” (Ill-11, experto).
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“En pandemia el coordinador tiene que ser mds creativo y resolutivo y por supuesto,
tener la habilidad de motivar al docente a que haga las cosas a tiempo” (IV-53, docente).

“seguramente tiene que impactar aspectos curriculares que yo en este momento no
me he detenido a revisar” (I-36. experto).

“En lo curricular propiamente tal hay, hay instituciones que sé que estdn desarrollando
cambios curriculares” (1-37, experto).

“Si recurrimos a la ensefanza virtual qué, como dicen muchos llegé para quedarse,
tiene que ser en base a su eficiencia, a su eficacia y a su lineamiento con los resultados de
su aprendizaje y como hacer que las dos se complementen y no compitiendo una con otra”
(I-38, experto).

“considerar el cansancio de parte de los estudiantes, qué deben cumplir un horario
bastante fuerte, para poder cumplir con esa clase presencial” (IV-30, docente).

“valoremos lo que tenemos como ensefianza presencial, complementemos lo que nos
falta y desarrollemos nuevos protocolos y ganas de aprender” (I-59, experto).

“Hacen tele-medicina, han estado trabajando en proyectos, han hecho proyectos para
mejorar la capacitacion para hospitales. En el fondo evaluar el liderazgo es viable, pero
desde otra tarea” (IV-30, docente).

“Al final, no es que se reconfigure tu prdctica lo que se reconfigura es lo que puedes
lograr en tu prdctica (llI-14, experto).

“Se puede llegar a un gran numero de estudiantes, sin tener la necesidad de preparar

todo un stock de salas” (IV-30, docente).
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Si bien los estudiantes manifiestan que la modalidad virtual actual que estan
experimentando tiene la ventaja de que ahorran tiempos de traslado a lugares de estudio
o de practica, también expresan que les ha sido dificil organizar de manera adecuada sus
tiempos ya que es una rutina diferente a la que estaban acostumbrados. A pesar de lo
anterior, algunos piensan que una vez organizando adecuadamente sus tiempos, la
virtualidad les permite asistir a otras actividades extracurriculares.

“Yo creo que mis aprendizajes siguen siendo de buena calidad y lo que ha cambiado
principalmente, es que yo me puedo organizar mucho mds y no tengo que correr con el
tiempo, porque uno tiene mejor organizado las clases, puede organizar mejor su tiempo,
uno puede estudiar complementariamente mejor y en ese sentido la calidad no empeora”
(IX-40, alumno).

“... me ha costado bastante manejar mis tiempos porque el hecho de estar en mi casa
igual es un distractor importante, no solamente estoy estudiando, sino que también tengo
que ayudar a hacer el almuerzo, a cosas de la casa, que antes no hacia” (V-48, alumno).

“Pero también me ha dado la oportunidad de poder asistir a muchas cosas. He estado
en varios congresos, otros que son de otras dreas” (V-49, alumno).

“En las ventajas, es el tiempo. Que nos ahorramos los viajes. Yo creo que eso es lo mds

rescatable” (VIlI-11, alumno).

Cuando se les preguntaba a los alumnos sobre la alternativa de cursar una carrera de
medicina en linea o blended, la mayoria de ellos manifesté que se ve complejo, ya que las

actividades practicas deben ser presenciales, con pacientes y en un campo clinico. A pesar
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de manifestar esto, todos ellos coinciden que las actividades tedricas podrian convertirse a
clases de tipo virtual y de esa manera realizar algunas actividades presenciales y otras
virtuales.

“Mover a los 50-120 alumnos para una clase, yo creo que implica muchos mds
recursos que hacerla cada uno desde casa y todos van a agradecerlo. Solo que tiene que ser
Blended, no creo que pueda ser solamente online” (VIlI-53, alumno).

“.. yo creo que deberia haber cierta cantidad de horas tedricas presenciales y cierta
cantidad de horas tedricas online. Porque igual la experiencia de estar con los compafieros
de conocerse es lo que hace la Universidad, o sea, todo el periodo universitario” (VIII-55,
alumno).

“En el fondo, si dejamos todo virtual la parte tedrica, los dos primeros afios son pura
teoria, le quito toda la experiencia universitaria a la carrera” (VIII-57, alumno).

“El hecho de estar varias horas mirando la pantalla cansa un poco la vista y también
cansa, un poco, mentalmente. Es distinto tener 3 horas de clases presencial, a tener 3 horas
de clases por computador” (IX-4, alumno).

“Deben tener como un recreo un poco mds amplio, cosa que le dé tiempo a uno para
despejarse, si yo creo que seria mejor organizar un poco mejor el tiempo las clases y
haciendo un poco mds espaciado entre ellas” (IX-27, alumno).

“¢Algunos ramos 100% virtuales? Si. Yo creo que si seria factible” (IX-72, alumno).

“100% virtual no. Yo creo que seria posible si en lo tedrico. Lo tedrico, si es factible. La

parte prdctica, eso no” (X-49, alumno).
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4.6. Desarrollador de Recursos
La experiencia en desarrollar recursos virtuales es muy bien valorada por los docentes
entrevistados. Los expertos coinciden con los profesores en que el desarrollo de recursos
didacticos en esta modalidad es crucial para que las actividades en linea sean participativas,
interactivas y logren el objetivo de aprendizaje. Al inicio los docentes utilizaron los mismos
recursos que usaban en la presencialidad, ya que fue un cambio abrupto y repentino hacia
la docencia en linea, sin tiempo para desarrollar otros recursos mas utiles. Con el transcurso
de las semanas y meses, en conjunto con un programa de capacitacion, los docentes fueron
capaces de lograr los resultados de aprendizaje a medida que fueron utilizando la
plataforma virtual y recursos audiovisuales de manera mas efectiva.

“Al comienzo, bdsicamente se usaron los recursos tradicionales, eran el PowerPoint y
discusion de casos clinicos” (IV-2, docente).

“He incorporado videos que hasta el momento lo hemos sacado de internet, con la
idea de desarrollar videos propios” (IV-3, docente).

“He hecho pruebas solemnes, seminario con los estudiantes de forma totalmente
interactiva, clases sincronicas, clases asincronicas y discusiones de casos clinicos. Lo que nos

hace falta es hacer mds virtualizacion de ciertos temas de simulacion” (IV-10, docente).

Los recursos virtuales que mas se han desarrollados, se han enfocados a lograr aprendizajes

relacionados principalmente con habilidades clinicas, tal como la entrevista médica y el

examen fisico. Estas herramientas han sido desarrolladas por los docentes o bien se han
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utilizado plataformas virtuales con pacientes virtuales, telemedicina, rol playing con
pacientes estandarizados, etc.

“El examen fisico es dificil modelar en la plataforma online. En el interrogatorio se
puede hacer un modelo, con una actriz o con otro profesor. Pueden interrogar a esa mamad
virtual, a ese adolescente virtual, al escolar virtual y también puedes hacer todo un juego de
tecnologia, de imagenologia, de laboratorio” (IV-49, docente).

“He utilizado videos que he sacado en YouTube, como una manera de ejemplificar
algunos conceptos que he visto en clases” (VII-2, docente).

“.. hay tantos videos buenos que si lo que quieres es impresionar, si lo que quieres es
conmover al alumno, si lo que quieres es que tome consciencia, contacto con algo, a veces,
fijate que yo creo que los videos pueden servir mds que la experiencia que a veces dificil de
encontrar” (VII-38, docente).

“.. creo que todo lo que hagamos tiene que ver si estad relacionado con el objetivo final
que queremos lograr” (VII-40, docente).

“.. empezamos a hacer tele-simulaciones con pacientes estandarizados. Empezamos
a usar simuladores virtuales y usamos con debriefing y con feedback formativo y la préxima
semana vamos a hacer el primer OSCE virtual” (1lI-6, experto).

“... uno lo podria hacer perfectamente con el juego de roles, como un recurso factible,
con el cual debemos prepararnos, para el cual debemos escribir protocolos y guias para
hacerlo mas eficiente” (I-30, experto).

“En el futuro, si pienso en un futuro inmediato, podemos hacer grabaciones en

nuestros campos clinicos” (IV-45, docente).
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“Creo que la actividad de todo aquello que ampara la telemedicina deberd ser
incorporado dentro del ciclo de formacion de los estudiantes” (VI-29, docente).
“... ya estdan apareciendo tecnologias de realidad virtual, donde el estudiante pueda

desarrollar efectivamente desde la virtualidad algun tipo de accion” (VI-3, docente).

Los profesores reconocen la necesidad de actualizar sus conocimientos en docencia a través
de capacitaciones en el desarrollo de recursos virtuales y creacidén de cursos en linea. En ese
contexto consideran muy importante el rol de las instituciones de educacién superior, en
cuanto al apoyo que deben entregarle al cuerpo académico para avanzar en los procesos
de ensefianza-aprendizaje con calidad y compromiso con los estudiantes.

“A mi me gustaria recibir una capacitacion en la creacion de cursos online, en la
creacion de contenidos para entregarlos en forma virtual” (VI-7, docente).

“Eso, me gustaria capacitarme en algo clinico virtual” (VII-11, docente).

“pero mds que nada como una manera yo creo de hacer clinica entretenida con los
chicos” (VII-14, docente).

“Yo creo que este rol de desarrollador, necesitariamos apoyo para poder, unos
capacitarnos en la plataforma, otros en desarrollar documentos, guias, manuales,
normativas, etc.” (II-54, experto).

“es un aprendizaje entre los docentes tener que trabajar en esta forma” (ll-15,
experto).

“son las instituciones las que necesitan entender que para este trdnsito a lo virtual

tienen que tener asesores pedagdgicos virtuales, porque si no van a perder buenos
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profesores que hacen buenas clases pegajosas, pero que no dominan la tecnologia y eso es
un rol de la institucion, no del profesor” (llI-47, experto).

“Por ejemplo, el tener que ser muy conciso y muy preciso en la elaboracion de material
de aprendizaje, el utilizar al mdximo los recursos audiovisuales y hacer que el alumno se
entretenga y no pierda el hilo, ni se fatigue con el recurso que estamos utilizando” (I-9,

experto).

Los estudiantes relatan que los profesores han desarrollado varios recursos virtuales
durante este proceso para seguir con el logro de sus aprendizajes, entre ellos mencionan
las clases con PowerPoint, analisis de videos, clases en YouTube y clases grabadas en la
modalidad de capsulas educativas. Los recursos mdas valorados por ellos son las clases
sincronicas que se graban y las capsulas con contenidos teodricos que se les envia para luego
discutir las dudas con casos clinicos. La valoracion de estos métodos por parte de los
estudiantes radica principalmente en el hecho de poder volver a repetirlas y de esa manera
contestar sus dudas mejorando sus aprendizajes de manera significativa, es decir asignan
una importancia relevante a la asincronia del método virtual.

“Clase en YouTube, qué es igual a una clase presencial, en el fondo, un PowerPoint.
Otro, el doctor o doctora va explicando y exponiendo su clase. Otro es hacer como una
cdpsula, su clase grabada para que uno estudie y luego resolucion de dudas. Otra variacion
es la de seminarios, que nosotros hemos tenido que preparar seminarios y luego

presentarlos con un PowerPoint” (VIlI-2, alumno).
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“La ventaja mds grande que hemos tenido es poder volver a visualizar las clases
cuando éstas quedan grabadas en la plataforma. Nos permiten volver a verla y asi estudiar,
de buena forma” (V-2, alumno).

“Nos envian estas clases grabadas y, luego, nosotros teniamos una ronda de
preguntas o de casos clinicos” (V-6, alumno).

“Porque al volver a revisar, yo hago resumenes. Entonces si, tenerlas grabadas es
mucho mds util para volver al detalle de qué fue lo que dijo, o qué me perdi en cuando era
la clase” (VIII-28, alumno).

“Eso es lo que mds me ha gustado, que graben la clase y se suban, y uno la puede ver
a gusto, cuando uno lo desee. Eso es super bueno” (IX-9, alumno).

“En lo personal a mi, lo que mds me acomoda son las cdpsulas de videos y luego
después de haberlo estudiado, aclarar dudas con casos clinicos mds bien aplicados” (VIII-3,

alumno).

Los estudiantes valoran que el docente sepa manejarse adecuadamente en la plataforma
virtual, manifestando admiracién por los docentes que conocen la forma de subir material
audiovisual a la plataforma y valorando que el docente tenga interés por aprender mas
sobre el uso del aula virtual:

“Creo que el docente tiene que poder manejarse también dentro de la plataforma y

sacarle el mayor provecho” (V-52, alumno).
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“Me gusta mucho que los docentes se manejen super bien con la plataforma y el hecho
que ellos sepan subir la clase a la plataforma, y que uno tenga la posibilidad de verlos, eso
como que lo rescato mucho y lo valoro mucho” (IX-17, alumno).

“Creo que mientras mds conocimiento tenga el docente y mayor interés tenga por
aprender sobre la plataforma y formas de que nosotros podamos aprender, creo que eso

es importante. Aumentaria mi nivel de cdmo absorber informacion” (V-54, alumno).

Si bien los estudiantes estdn conformes con los aprendizajes de contenidos tedricos,
manifiestan preocupacion por los contenidos mas practicos relacionados con sus
habilidades clinicas y procedimentales, por ejemplo, aprender a realizar historia médica y
examen fisico. En general, destacan que los contenidos tedricos deben ser aplicados a casos
clinicos simulados con un docente que les conteste dudas y realice devolucidn constructiva,
para que de esa manera los aprendizajes de las actividades practicas sean significativos.

“Porque uno al final no solo aprende tedricamente, sino de que como se aplica. Creo
que habria sido muy interesante poder complementar muchas cosas con ese estilo de
aprendizaje, de esa forma” (V-25, alumno).

“Pusimos un caso clinico de como aplicar la materia. Videos si, nos han mandado
algunos, como algun examen fisico o algo de ese estilo” (X-19, alumno).

“La parte prdctica se ha visto mermada bastante con estas actividades solo online”
(V-36, alumno).

“Yo creo que la simulacion virtual no va a suplir del todo, pero si complementar con

el rol Playing” (VIII-38, alumno).
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“Yo creo mds, como llevar un poco la clinica al video y nosotros poder ver realmente,
como se hacen las cosas” (V-39, alumno).

“También es importante la retroalimentacion y el estudio de casos” (V-43, alumno).

Al analizar la docencia en linea, algunos profesores manifiestan sus aprensiones en relacion
al uso inadecuado que los estudiantes puedan hacer con el material audiovisual en cuanto
a imdagenes, videos, etc. Estos reparos se relacionan con los aspectos éticos y los deberes y
derechos de los y las pacientes, también presentes en la presencialidad pero que se podrian
acentuar en la virtualidad.

“la ética en la docencia virtual es una cuestion que también estd en pafales, porque
cuando a mi me graban la clase, yo entiendo que es para que el alumno pueda revisar, pero,

cudles son los valores de esa persona, como va a utilizar esa informacion” (VIl-43, docente).
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V. DISCUSION Y CONCLUSIONES

En base a los resultados presentados en capitulo previo y analizando cada uno de los doce

roles del docente, agrupados en las seis categorias descritas, se puede concluir lo siguiente:

En relacidn al rol proveedor de informacidn, los expertos entrevistados expresan que no
hay cambios aparentes entre la forma de entregar informacién en modalidad virtual y
modalidad presencial, pues el profesor siempre debe realizar clases o actividades practicas
de una manera interactiva y motivadora, independiente la modalidad que se utilice. Sin
embargo, los docentes relatan que el hecho de estar familiarizado con el uso de la
plataforma virtual es un aspecto fundamental para entregar los contenidos de manera
Optima y lograr un aprendizaje efectivo. En ese sentido, las capacitaciones docentes en el
aula virtual han sido muy bien valoradas por ellos, ya que tenian muy poca o nula
experiencia en el uso de ella.

Los estudiantes expresan que recibir las clases en modalidad online les favorece, ya que no
pierden tiempo en traslados, la plataforma les permite grabar las clases y luego volver a
repetirla, y a pesar de los problemas de conexidn a internet, declaran estar cdmodos con
esta modalidad remota. Lo que extrafian es la interaccidon entre ellos y con sus profesores,
ya que durante este periodo no han podido desarrollar una vida universitaria de manera
completa.

En los ultimos anos se ha evidenciado un alto ausentismo a las clases presenciales poco

motivadoras, siendo uno de los mayores problemas en las escuelas de medicina, lo que se
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asocia a cambios sociales, climaticos y epidemiolégicos que hacen cada vez mas probable
que los estudiantes quieran quedarse en sus casas>’.

Se reconoce que la plataforma es util, pero debe haber un manejo adecuado y, sobre todo,
creatividad en manejar las herramientas virtuales para los aprendizajes clinicos. En este
sentido, las opiniones de los docentes y estudiantes coinciden con la literatura en cuanto a
que los aprendizajes en el ambito clinico no se han podido desarrollar en este periodo de
pandemia y les preocupa implementar recursos virtuales que permitan avanzar en estos

resultados de aprendizaje®1:2%37:38,

En cuanto al Modelo Docente, segun la opinidn de los docentes, es muy importante que el
proceso formativo a través de la educacion virtual sea realizado en el marco de un intenso
trabajo en equipo, lo cual sirve de modelamiento para los estudiantes. Se ha descrito en la
literatura que el profesionalismo puede ensefiarse y evaluarse en las carreras de Medicina,
y esto no es diferente en un ambiente virtual pues se puede utilizar rol playing u otras
herramientas virtuales®.

Junto con esto, debe existir una adecuada comunicacion y disponibilidad de los docentes
para con los alumnos. Docentes y estudiantes valoran que los profesores manejen
adecuadamente la plataforma virtual, dominen las materias que imparten, que incentiven
la reflexion y el pensamiento critico, todos ellos caracteristicas fundamentales para un
adecuado proceso de ensefianza-aprendizaje en los adultos?®®. Ademas, los estudiantes

solicitan que los docentes tengan empatia en el desarrollo de sus disciplinas.
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Se discute, si es adecuado o no, que los docentes pidan a los estudiantes que las cdmaras
de los dispositivos estén encendidas, ya que la mayoria de los docentes expresa que es
adecuado para el modelamiento, sin embargo, los estudiantes no estan de acuerdo con eso.
Este aspecto es un fendmeno emergente en la docencia remota de emergencia, ya que no

esta descrito en la definicidn de éstall.

Respecto al Rol de Facilitador, la mayoria de docentes, expertos y estudiantes opinan que
las clases virtuales deben ser participativas, con ambiente motivador, de menor duraciény
con descansos mas seguidos, lo que esta evidenciado en la literatura sobre clases
expositivas presenciales®®*!, Las exposiciones debieran ser grabadas en cdpsulas educativas
y enviadas a los estudiantes. Si bien los estudiantes recalcan en varias oportunidades sobre
este aspecto, las entrevistas a los docentes no revelan la importancia que tiene este aspecto
para avanzar de manera mas eficiente y con autonomia en los logros de aprendizajes.

Hay un consenso en que los académicos y expertos necesitan mayor capacitacion en el uso
de las plataformas y recursos virtuales, lo cual se ha visto no sélo en carreras de medicina
sino que en toda la educacién superior'3,

También se menciona la importancia que exista una retroalimentacion o devolucién
constructiva en el desarrollo de las clases virtuales. Los docentes valoran la comunicacidn
que se ha producido con sus alumnos en este tipo de cursos. Los estudiantes, sin embargo,
estan preocupados porque manifiestan que la comunicaciéon con los docentes no es la
misma que en un ambiente presencial. Estas opiniones apoyan lo descrito en la literatura

en relacion a los requisitos para lograr una devolucion efectiva en linea®?.
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Se manifiesta y se valora el trabajo en equipo que se observa en toda la comunidad
universitaria en esta nueva modalidad de cursos virtuales. Hay satisfaccidén estudiantil por
las clases virtuales, se aprecia el contacto empatico de los docentes, pero se desean clases

mas interactivas, participativas y dinamicas.

Sobre el Rol de Evaluador, las evaluaciones virtuales presentan ventajas para estudiantes y
docentes, sin embargo, tanto profesores como expertos encuentran demasiadas limitantes,
tales como copias, dificultad en manejo de plataformas, gestion de calificaciones y analisis
de resultados®*.

Hay coincidencia con la literatura en ese sentido, ya que la evaluacién es el punto mas critico
de adaptacion de los estudiantes y docentes en la transicion hacia un aprendizaje por
medios virtuales. Alumnos y docentes coinciden en que las nuevas formas de evaluaciones
en linea deben medir lo esencial del aprendizaje, en particular el pensamiento vy
razonamiento critico. Las pruebas de seleccion multiple son instrumentos para evaluar
contenido tedrico y memoristico, por lo que no se deberian utilizar otros sistemas de
evaluacion®. Los estudiantes presentan dificultades tales como la conexién a internet,
refieren que el tiempo destinado a las pruebas es muy poco y se quejan de la imposibilidad
de revisar las preguntas después de ser contestadas. Los casos clinicos debieran ser punto

de reflexién para el aprendizaje y su evaluacién33.

En cuanto al Rol de Planificador, académicos y estudiantes coinciden en que el rol mas dificil

es el de planificador y organizador de cursos virtuales, y que el nivel en que se realice la
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planificacion incide en la organizacion del trabajo estudiantil. Los docentes reconocen que
hay resistencia al cambio entre algunos profesores, por las dificultades en planificar cursos
virtuales, lo que es superable mediante capacitacion!?. Las dificultades para virtualizar las
actividades practicas es un problema central visualizado por el conjunto de los
entrevistados, trabajo que se hace mas dificil por causa de las exigencias de seguridad
durante la pandemia de COVID-19. En este aspecto, podemos concluir que la pandemia
COVID-19 produce un cambio abrupto en el proceso de ensefianza-aprendizaje, de tal
manera que las actividades académicas mas que transformarse en una docencia virtual
propiamente tal, se convierten en actividades a las que Hodges et al. describen como
Docencia Remota de Emergencial.

Profesores y docentes expresan que la planificacion en esta docencia remota de emergencia
requiere de calidad académica, de paciencia y desarrollo de recursos didacticos, con lo que
se obtiene mayor convocatoria por parte de los estudiantes y mejor trabajo en equipo, pero
que implican mayor carga de trabajo. Tal como describen Hodges et al.'!, a diferencia de la
docencia en linea que se caracteriza por un disefio instruccional y una planificacion
sistematica, la docencia remota de emergencia requiere adaptar de manera repentina la
docencia regular a un formato en linea. Por lo que la mayor carga de trabajo, paciencia y
exigencia académica estarian involucrada en este proceso de conversion de la docencia
presencial regular a una docencia remota de emergencia.

Ill

Algunos profesores reparan en el potencial “mal uso” de actividades grabadas, por parte de
estudiantes, lo que implicaria problemas de caracter ético, tema no descrito en la literatura

sobre educacidn virtual o docencia remota de emergencia. El rol de planificador de
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curriculum pasa a ser transversal y a involucrar a todos los académicos, especialmente en
la organizacién de las actividades docentes. Los estudiantes perciben ventajas en la
docencia virtual, tales como ahorro de tiempo o disponibilidad para realizar otras
actividades, pero reconocen la necesidad de una mejor organizacién de su tiempo para
atender la docencia en ambientes virtuales. Lo descrito en la literatura coincide con esta
postura, ya que para desarrollar una docencia virtual de calidad se debe planificar
adecuadamente y contar con tiempo suficiente asociado a un apoyo tecnoldgico
apropiado®.

Los estudiantes ven compleja la realizacién de una carrera exclusivamente virtual, piden
actividades clinicas presenciales con clases virtuales, posiblemente porque han
experimentado la carrera totalmente presencial y no conocen los recursos virtuales y sus
potencialidades. Sin embargo, docentes y estudiantes coinciden en que en el futuro puede
ser posible formar médicos competentes con un sistema “blended”, es decir, un programa

IH

de estudio que combine el aprendizaje presencial convencional “cara a cara” y actividades

“e-learning” sincrdnicas y asincronicas®.

Finalmente, en cuanto al Rol de desarrollador de recursos, docentes y expertos coinciden
en que este tema, desarrollo de recursos, es crucial para la modalidad de aprendizaje
virtual. Hubo un proceso de cambio entre los docentes que pasaron desde el uso de
recursos tradicionales de la ensefianza presencial, hacia metodologias de caracter virtual,
en el cual tuvo un papel importante un programa de capacitacién. Debido a que se contaba

con una plataforma conocida para avanzar en contenidos tedéricos, muchos de los recursos
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virtuales se han enfocado al desarrollo de habilidades clinicas. Los profesores reconocen la
necesidad de actualizar sus conocimientos en docencia virtual, tarea en que las instituciones
de educacidn superior tienen un rol importante. Los estudiantes valoran el desarrollo de
recursos virtuales, especialmente las clases grabadas, que tienen un cardcter asincrénico y
permiten reiniciarlas. Ellos parecen conformes con el aprendizaje virtual de contenidos

tedricos, pero estan preocupados de recibir mayor aprendizaje de habilidades clinicas.

En las conclusiones de esta investigacion cualitativa, se puede mencionar que las opiniones
entregadas por los entrevistados describen, desde su experiencia, el ejercicio de un docente
en una situacion de docencia remota de emergencia enfocandose en los roles descritos por
Harden y Crosby.

Se evidencian coincidencias entre los expertos, docentes y estudiantes en torno a los roles
de facilitador y proveedor de informaciéon. Todos coinciden que la comunicacién entre
docentes y estudiantes durante esta etapa ha sido mas dificil. Ademas, concuerdan que los
docentes deben manejar bien las plataformas virtuales, facilitar el aprendizaje mediante
actividades virtuales interactivas, motivadoras y participativas, y con un amplio dominio de
la materia por parte del docente.

Los docentes coinciden con los estudiantes en todos los aspectos relacionados con las 6
categorias, excepto en el rol de evaluador, donde discrepan en las condiciones que se
establecen para evitar la copia y el fraude, como tener un tiempo mas limitado que en la
presencialidad y no poder volver atrds en las preguntas. Por otro lado, estudiantes y

docentes discrepan en la necesidad de mantener las camaras de los dispositivos
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encendidas, ya que los estudiantes consideran el hecho de obligarlos a prenderlas como
una falta de empatia por parte del docente. Este aspecto no ha sido descrito en la literatura,
dentro de las caracteristicas de la docencia remota de emergencia®l.

Entre los docentes entrevistados, podemos evidenciar discrepancias en cuanto a la
ensefianza de los contenidos practicos y del profesionalismo. Si bien algunos docentes
piensan que se pueden lograr los aprendizajes a través de la docencia en linea, algunos
profesores no estan totalmente convencidos de aquello.

La mayoria de los expertos y docentes coinciden en que los roles mas complejos en la
docencia en linea se relacionan con el de facilitador y generador de recursos, pues hay un
cambio importante para ellos en esta metodologia y consideran la capacitacién docente un
aspecto fundamental.

En cuanto a las limitaciones de esta investigacion, hago mencion de que sélo se
entrevistaron docentes y estudiantes en una sola carrera de Medicina del pais. Ademas,
esta escuela de Medicina se encuentra en la region metropolitana, por lo que puede ser un
sesgo ya que es una de las zonas mas urbanizadas y con mejor conexion a internet del pais.
Se suma a esto que los estudiantes entrevistados fueron solamente de un nivel de la
carrera: quinto afio. Por ultimo, la investigadora ocupa un cargo directivo, directora de
carrera de la sede Santiago, por lo que respuestas de docentes y estudiantes pueden haber
sido influenciadas por la presencia de la autoridad, pese a que en las primeras entrevistas
estas fueron realizadas en conjunto con los tutores.

En relacién a futuras lineas de investigacidn, parece adecuado ahondar en las experiencias

de la comunidad académica sobre la educacion virtual de la carrera de medicina frente a

79



nuevas contingencias de salud, climaticas y otras. Ademds, es interesante continuar
describiendo las percepciones de los docentes y estudiantes en cuanto a la virtualizacién de
la ensefanza clinica en todas las carreras de la salud, especialmente en el desarrollo de Ia
simulacién en modalidad virtual y la factibilidad de implementar una carrera de medicina

en formato “blended”.
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ANEXO 1: Guion de entrevista para participantes

En las seis categorias de roles seguin Harden y Crosby, se pregunta el mismo esquema de preguntas:
e (Como lo estd haciendo el docente ahora?
e (Cédmo ha cambiado en relacién a lo que se hacia antes?
e (Cudles son las ventajas y desventajas de hacerlo de la nueva forma?
e (Cdédmo cree que deberia hacerse en condiciones ideales?
e (Qué requiere para hacerlo en condiciones ideales?

¢Hay algo mas que no has comentado que quieras agregar...?

Roles

Docente

Estudiante

Experto

Desarrollador de recursos
de aprendizaje o guias de
estudio

¢Qué recursos virtuales ha
desarrollado durante el
semestre? ¢{Qué ha
aprendido sobre el
desarrollo de recursos
virtuales en el semestre?
¢En qué le gustaria ser
capacitado para mejorar
los recursos virtuales?
¢Cudles son las ventajas y
desventajas de desarrollar
recursos virtuales? ¢Como
ha aprendido acerca de los
distintos recursos
virtuales? ¢Qué requiere
un docente para
desarrollar recursos
virtuales ideales?

¢Qué recursos virtuales
has valorado mas en este
semestre de clases?

¢Qué recursos virtuales
usas para comunicarte con
los profesores y
compafiieros?

¢Cémo podrian mejorar
los recursos virtuales
entregados?

¢De qué forma han
cambiado tus aprendizajes
(en cantidad y calidad)
utilizando recursos
virtuales?

¢Qué recursos virtuales
son los mas utiles para la
que los profesores realicen
docencia virtual de
calidad?

¢Cuales son los mayores
facilitadores y desafios que
plantea la formacién en
docencia virtual para los
docentes?

¢Qué se necesita para que
los profesores entreguen
docencia virtual sea de
calidad?

Proveedor de informacion
en la sala de clases o en la
clinica

¢Cémo ha sido su
experiencia cuando dicta
una clase virtual?

¢Qué diferencias
encuentra entre la
docencia virtual y la
presencial?

¢Cudles son las ventajas e
inconvenientes de la
docencia virtual?

¢Cudles son las
condiciones ideales para la
ensefanza virtual? ¢Qué
requiere para realizar
docencia virtual de
calidad?

¢Cémo ha sido la calidad
de la docencia virtual este
semestre?

¢Con qué herramientas
virtuales usted siente que
aprende mejor?

¢Qué ventajas y
desventajas encuentras en
la docencia virtual versus
presencial?

¢Cudles son los puntos a
mejorar para que la
docencia virtual sea util?

¢Cémo ser efectivo en la
entrega de informacion en
la docencia en linea?
¢Qué herramientas son
utiles para que llegue la
informacién a los
estudiantes?

¢Cudles son los mayores
cambios que experimenta
un profesor al realizar
docencia virtual?

¢Cudles son las ventajas e
inconvenientes cuando se
realiza docencia virtual?
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Rol de Modelo docente y
medico

¢Como se puede modelar
a los estudiantes a través
de actividades virtuales?
¢Cémo se puede ensefiar
habilidades clinicas a
través del aula virtual?
¢Qué herramientas son
utiles para ensenar los
contenidos tedricos y
practicos en la modalidad
virtual? ¢Piensa que la
ensefanza de la clinica va
a cambiar con la
metodologia virtual?

¢Qué ensefian los
docentes a través de su
ejemplo en los medios
virtuales?

¢Como te pueden ensefiar
a ser buen médico con las
herramientas virtuales?
¢Qué atributos esperas
que tenga un buen
docente y un buen medico
cuando hacen una clase o
atienden a un paciente en
modalidad virtual?

¢Cuales son las
metodologias virtuales que
pueden reemplazar a la
practica clinica?

¢Como se pueden modelar
y evaluar
comportamientos y
actitudes profesionales a
través de medios
virtuales?

¢Qué ventajas y
desventajas tiene modelar
actitudes y
comportamientos a través
de medios virtuales?

Facilitador del aprendizaje
o mentoria

é¢Qué maneras conoce
para mantener la atencion
de los estudiantes en
clases virtuales?

¢Qué ha aprendido en la
docencia virtual?

¢Cuales son los materiales
audiovisuales que conoce?
¢En qué le gustaria
capacitarse para mejorar
el aprendizaje en sus
estudiantes?

¢Como se distingue un
buen facilitador de un
profesor que solo entrega
informacién en los medios
virtuales?

¢Qué te gustaria que
tuviera un docente para
aprender mejor en linea?
¢Qué herramientas usadas
por los profesores mejoran
tu aprendizaje?

éCuales

¢Cémo se distingue un
buen facilitador de un
profesor que solo entrega
informacién en los medios
virtuales?

¢Cémo se puede mejorar
el aprendizaje en linea?
¢Cuales son las
recomendaciones para el
profesor que quiere
facilitar el aprendizaje de
sus alumnos?

¢Cuales son los principales
problemas que va a
encontrar un profesor
cuando realiza docencia en
linea?

¢Como se distingue un
buen facilitador de un
profesor que solo entrega
informacién en los medios
virtuales?

Evaluador del aprendizaje
estudiantil y del
curriculum

¢Qué sistemas de
evaluacién ha utilizado en
la plataforma virtual?
é¢Como ha cambiado en
relacion a lo que hacia
antes?

éComo ha sido su
experiencia cuando ha
realizado una evaluacion
online? ¢Cémo podria
mejorar las evaluaciones
enlinea? éQué
evaluaciones podria
incorporar a la modalidad
online?

éCuales son las maneras
de evitar que los alumnos
copien en las pruebas en
linea?

¢Cémo podrian mejorar las
evaluaciones en linea?
¢de qué forma crees que
deberian evaluar tus
aprendizajes cuando son
en linea?

¢De qué manera crees que
la evaluacién en linea
aporta a tus aprendizajes?
¢Qué opinas de la validez
de las evaluaciones en
linea en comparacion a las
anteriores?

¢Cudles son las maneras
de evitar que los alumnos
copien en las pruebas en
linea?

¢Cémo evaluar en linea a
grupos grandes de
estudiantes?

¢Qué deberian saber los
docentes para realizar
evaluaciones virtuales?
¢Cudles son las maneras
de evitar que los alumnos
copien en las pruebas en
linea?
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Planificador curricular u
organizador de cursos

¢Cémo ha logrado
programar una clase o un
curso en linea? ¢Cudles
son los inconvenientes que
ha encontrado? ¢Qué
ventajas le encuentra a la
docencia virtual?

¢De qué manera cree que
este recurso pueda ser util
en el futuro?

¢Cuales son las fortalezas y
desventajas de organizar
un curso virtual?

¢Cémo has manejado tus
tiempos durante este
periodo de docencia
virtual?

éCual ha sido tu
experiencia al recibir los
contenidos en linea y no
de manera presencial?
¢Cuales son las ventajas y
desventajas de un curso
virtual?

¢Qué opinas de la
organizacion de los cursos
en linea?

éCuales son las
herramientas mas utiles
para planificar una
actividad virtual?

é¢COmo evitar la
sobrecarga de trabajo en
docentes y alumnos?
¢Cuales son las ventajas e
inconvenientes que se
producen al planificar
actividades virtuales?
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ENTREVISTA * DOCENTES DE PREGRADO - FASE 2

“Participacion en actividades de formacion pedagégica de docentes universitarios no
pedagogos de las regiones del Biobie, fluble y la Araucanfa y su relacién con cambios en
la practica pedagogica”.
Investigador Responsable:  Dr, Cristhian Pérez Villalobos
Profesor Asociade del Departamento de Educacion Meédica, Facultad de Medicina,
Universidad de Concepcion
Institucién patrocinante:  Universidad de Concepcion
Instituciones secundarias: Universidad San  Sebastian, Universidad Catdlica de la Santisima Cancepcion,
Universidad Catolica de Temuco y Universidad del Bio Bio
Co-investigadores: De Universidad de Concepcidn: Juan Arellano V., Nancy Bastias V., Dra. Carolyn
Ferndndez B, Rocio Glaria |, Olga Matus B., Javiera Ortega B., Paula Parra P., Mary Jane
Schilling N
De Universidod San Sebastion: Dr. Horacio Salgado F. y Dra. Giulietta Vaccarezza G
De Universidad Catdlica de la Santisima Concepcion: Marcela Hechenleitner C. y Dra
Alejandra Nocettide la B
De Universidod Catélica de Temuco: Dr, Patricio L.agos R. y Dra. Josselinne Teirkens N
De Universidad def Bio Bio: Dr. Juan Carlos Briede W
Patrocinador: Fondo Nacional de Desarrollo Cientifico y Tecnoldgico {FONDECYT Regular 1190931)

Este documento de Consentimiento Infarmado tiene dos partes:
— Informacién (proporciona informacion sobre el estudio)
—  Formulario de Consentimiento (para firmar si esta de acuerdo en participar}

Se le entregard una copia de la primera parte del Consentimienta Informado como garantia de las condiciones
de su participacion.

| Cédigo

PARTE |: INFORMACION

Introduccién: El presente formulario de Consentimiento Informado le permitird evaluar, juzger y decidir si
desea participar en este estudio. Lea esta hoja informativa con atencién. Puede que existan algunas palabras
0 conceptos que no entienda. Si eso ocurre, por favor, siéntase en confianza de solicitar que le sean
explicados de mejor manera los conceptos. Si tiene preguntas mas tarde, puede preguntarle al Investigador
Responsable cuando desee.

Objetivo: Este estudio tisne como objetivo analizar las actividades de farmacion pedagogica en que participan
los docentes no pedagogos de pregrado de las universidades de las regiones del Biobio, Nuble v la Araucania y
la forma en gue esta participacion se asocia a los cambics en su practica pedagdgica.

Razén por la que se le invito a participar: Se le ha invitado a participar porgue este estudio incluye docentes,
que no tengan una licenciatura o titulo profesional en pedagogia y que hayan dictado clases a lo menos un
semestre en cursos de pregrado en una universidad de las regiones del Biobio, Nuble y Araucania, Se excluird
a guienes se hayan ausentando los Ultimos 6 meses de actividades docentes de pregrado, cualquiera sea la
razén.

Participacién voluntaria: Su participacion serd LIBRE y VOLUNTARIA, Usted puede elegir participar o no
hacerlo. Tanto si elige participar 0 no, usted no serd afectado en ninguna forma, También puede dejar de
participar en la investigacion en cualguier memento gue lo desee sin que esto implique sancién o reproche
hacia usted por esta decision.

Disefio del estudio: El estudio al gue se le invita es de cardcter mixto, combinando métodos cuantitativos y
cualitativos en un disefio multifase de tres momentos, en el que las fases cuantitativas (primera v tercera
fase} emplearan un disefio no experimental transversal v la fase cualitativa (segunda fase) se desarrollara
segun la teoria fundamentada.

Procedimiento: Su participacidn consistird en responder una entrevista en profundidad sobre su participacian
en actividades de formacion pedagogica, su opinidn sobre la forma en que estas se implementaron v la forma
en gue esto se asocio con cambios posteriores en sus practicas pedagogicas. El audio de la entrevista sera
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fibado digitalmente para tener un registro mas detallado de |z misma y las interacciones seran registradas
una nota de campo por parte del entrevistador. Esta actividad requerira que contribuya al estudio con una
hora de su tiempo, como maximo, y serd realizada en el momento y lugar que sea mads comodo para Ud
Debido al cardcter exclusivamente educacional del estudic no se requerird en ningun momento informacian
relativa a actividades propias de la atencion en salud.

Duracion: El proyecto tendrd una duracion de tres afios, en los cuales se solicitard su participacién en una
ocasion.

Riesgos: En esta investigacion no se identifican riesgos en contra de su bienestar fisico. No obstante, es
posible que genere cambios en su percepcion vy satisfaccion scbre la formacién pedagogica en la que ha
participado y sobre su actuar como docente. Por lo mismo, los investigadores se comprometen a invitarle
gratuitamente instancias de capacitacidn pedagdeica adicional en retribucidn a su participacion en el estudio

Beneficios: Se espera que este estudio permita identificar qué caracterfsticas de las capacitaciones
pedagdgicas para docentes universitarios favorecen que éste pueda realizar cambios en sus précticas
pedagagicas, mejorando los aprendizajes de los alumnos. Asimismo, se espera identificar los factores
personales y ambientales que afectan que el docente pueda aplicar en el aula las capacitaciones en que
participa. Esto, a fin de generar un protocolo de recomendaciones para el disefio de capacitaciones exitosas,
gue permitan mejorar la calidad de la docencia.

Incentivos: Los participantes no recibirén retribucién econdmica ni académica por su participacion, Pero,
seran invitados gratuitamente a instancias de capacitacion pedagdgica adicional en retribucion a su
participacion en el estudio.

Confidencialidad: La informacion que Ud. entregue sera resguardada codificando la identidad de todos los
participantes. El sistema de cadigos solo sera conocido par el Investigador Responsable v su identidad no sera
considerada durante el procesamiento de los datos nien ningtn otro momento. Los datos serdn almacenados
en computadares resguardados con clave v podran acceder a los datos relacionados al estudio SOIO el
equipo de investigacién v el Comité Ftico-Cientffico revisor si asi lo considera oportuno. El Investigador
Responsable estard a cargo de la custodia de teda la informacidn del estudio.

Publicacion de resultados: Al finalizar esta investigacion, el conocimiento gue se obtenga del estudio se
difundird hacia la comunidad cientifica v académica, tanto en seminarios, congresos y articulos publicados en
revistas clentificas del area, para que otras personas interesadas puedan aprender de los hallazgos obtenidos.
En todas estas instancias se mantendrd el anonimato de la identidad de todas las personas e instituciones
participantes. Se le proporcionard un resumen ejecutivo si Ud. lo solicita.

A guién contactar: Cualquier pregunta respecto al desarrollo de la investigacion o sobre los resultados de ésta,
parcial o final, puede contactar con el investizgador responsable, Dr. Cristhian Pérez Villalobos, escribiéndole a
su correp electrénico cperezv@udec.cl o llaméndole al fono +56 41 2204932, También puede solicitar
informacién adicional a la presidenta del Comité de Ltico Cientifico de la Facultad de Medicina, Dra. Isabel
Cottin Carrazana, al fono 156 41 2204935 o al correo electranico cecmedicina@udec.cl, o a la presidenta del
Comité de Ctica de la Universidad de Concepcion, Dra. Andrea Rodriguez Tastets, al fono +56 41 2204302,

Consentimiento Informado - Entrevista - Docentes de Pregrodo - Fase 2

89



) & UNIVERSIDAD
ucsc ‘ CATOLICA DE
o TEMUCO

PARTE |I: Formulario de Consentimiento

ANTES DE FIRMAR ESTA CONSENTIMIENTO DECLARG QUE:

® Mis preguntas han sido respondidas a mi entera satisfaccion y considero que entiendo toda la
informacién proporcionada acerca del estudio.

* Acepto gue la informacidn proporcionada seré recopilada, utilizada vy divulgada conforme a lo
descrito en este formulario de consentimiento informado.

*  He decidido libre y voluntariamente participar en el estudio de investigacidn v entiendo que puedo
retirarme en cuzlguier momento sin sancién alguna.

*  Recibf una copia firmada y fechada de este documento.

e Ségue al firmar este documento, no renuncio a ninguno de los derechos legales.

Fecha __/__/ (dd/mm/anaa)

Nombre del participante

Firma del participante

Los aspectos antes sefialados han sido comprometidos por el Investigador Responsable, Dr. Cristhian Pérez
Villalobos, quien confirma que ha entregado verbalmente la informacion necesaria acerca del estudio, que ha
contestado toda duda adicional y que no ejercié presion alguna para que el participante ingrese al
estudio. Ademas, el investigador declara gue procedié de acuerdo con los principios éticos, y leyes nacicnales
e internacionales vigentes para la investigacion educacional.

MNombre del Investigador Responsable Dr. Cr\§fh_ian Pérez Villalobos
Firma del Investigador Responsable

Asimismo, mi participacion ha sido autorizada por la institucion a la que pertenezco, tal y como censta en la
siguiente firma del representante institucional, o delegado, guien actia como ministro de fe.

Nombre del representante institucional
o delegado

Cargo del representante institucional o
delegado

Firma del representante institucional o
delegado
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