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La ética en la investigacion es fundamental para sal-
vaguardar el bienestar de los participantes. El uso del
consentimiento informado (CI) definido como: “auto-
rizacion voluntaria, por un sujeto de investigacion,
con plena comprension de los riesgos involucrados,
para procedimientos de diagndstico o de investiga-
cidn, y para posterior tratamiento™, pretende en-
tregar informacioén comprensible para que el sujeto
conozca el procedimiento, propdsitos, beneficios,
ventajas y desventajas que conlleva la intervencion,
siendo una participaciéon autonoma y con pleno co-
nocimiento®.

Elinvestigador es primordial en este proceso; asi,
la formacion en bioética permite reflexionar sobre
acciones y consecuencias al momento de investi-
gar, velando porque se cumplan estandares éticos.
Por esto, desde el pregrado, la fundamentacion en
bioética es clave’. Motivados por obtener una per-
cepciodn sobre el conocimiento y elaboracion del CI
en un contexto investigativo en estudiantes latinoa-
mericanos de medicina, se llevd a cabo un sondeo
estadistico a través de 5 preguntas en un formulario
en Google Docs, como preambulo de la videoconfe-
rencia “Consentimiento informado en investigacion
cientifica”, que se transmitio por la plataforma You-

Tabla 1. Paises de origen de los estudiantes
de Medicina latinoamericanos participes de la
videoconferencia (marzo de 2018)

Pais N %
Bolivia 69 34.5
Brasil 2 1
Colombia 23 11.5
Costa Rica 2 1
Ecuador 17 8.5
El Salvador 4 2
Guatemala 2 1
Honduras 2 1
Paraguay 31 15,5
Pera 44 22
Venezuela 4 2
TOTAL 200 100

Tube, y fue realizada por el Comité Permanente de
Evaluacion y Desarrollo Cientifico (CPEDEC) de la
Federacion Latinoamericana de Sociedades Cien-
tificas de Estudiantes de Medicina (FELSOCEM).
Los encuestados fueron 200 estudiantes de Me-
dicina de Latinoamérica [Tabla 1]. El 96% (n=192)
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de los estudiantes creen que el CI es importante al
momento de investigar, el 4% restante (n=8) con-
sidera que “tal vez” puede ser fundamental en este
contexto. El 91% (n=182) de la muestra conoce los
usos del CI en investigacion, este conocimiento fa-
cilitado en mayor medida por: clases de Bioética de
la Universidad, 51% (n=102); autoaprendizaje de lec-
turas de articulos cientificos, 28.5% (n=57); libros,
13% (n=26), y otros medios, 7.5% (n=15). Sobre la
historia y evolucion del CI, 56% (n=112) afirma co-
nocerlo. Finalmente, 42% (n=84) de los estudiantes
consultados han puesto en préctica la realizacion del
CI para una investigacion.

Los resultados obtenidos mostraron que, aunque
gran porcentaje del estudiantado conoce la defini-
cidn, uso e importancia del CI, menos de la mitad de
los encuestados han practicado estos conocimientos
al momento de elaborar proyectos de investigacion.

A pesar de la relevancia sobre este tema, la li-
teratura existente es escasa. Asi, este trabajo apor-
te significativamente para comprender la situacién
actual sobre el conocimiento de aspectos bioéticos
fundamentales en el estudiantado médico a nivel de
Latinoamérica.
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