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INTRODUCCION

Desde sus inicios, la educacién médica ha sufrido muchos
cambios, tanto en los conceptos como en los escenarios
educativos. Del hospital al aula, de la educacién al pie del
paciente y, finalmente, a los simuladores. Todos ellos res-
ponden a las necesidades de aprendizaje de los alumnos, de
las necesidades educativas de la época y de las instituciones
formadoras, los hospitales y las universidades.

Los avances del conocimiento del hombre también han
influido en la educacioén y, por supuesto, en la ensefanza
médica. En el siglo XX, el advenimiento de las computa-
doras con sus programas cada vez mds amigables fueron
adoptados por la medicina para crear cursos de educacién
médica, cuya base era la tecnologia. Pero todo esto estaba
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disefnado como complemento de la educacién «formal»
de la medicina. Siempre la piedra angular y el centro de la
ensefianza fue la relacién personal directa del profesor, ya
sea de ciencias bdsicas o de clinica con los alumnos. Una
ensefianza eminentemente tutorial.

Y llegé el siglo XXI con més tecnologfa, con mas recursos
para la educacion, con plataformas de comunicaciéon mas
avanzadas que servian de manera parcial al contacto con la
medicina. Todos los cursos y congresos eran presenciales,
dandole mucho peso a la asistencia fisica del alumno.

Hasta ese momento pensar en comunicarse por via vir-
tual de manera cotidiana no era la primera opcién. Iniciaba
en la medicina la denominada «telemedicina» en algunos
hospitales con la finalidad de dar consulta a distancia a
través de un programa de videollamada.

Estas herramientas se empezaron a emplear de ma-
nera emergente debido a la crisis educativa que caus6 la
pandemia de COVID-19, como una forma de cumplir el
programa académico en el internado médico y en los cursos
de educacién continua.

A continuacién, presentamos la experiencia de tres
cursos dependientes de la Universidad Nacional Auténo-
ma de México (UNAM) de la Ciudad de México; dos de
pregrado en medicina y enfermerifa, y uno de educacién
médica continua para la preparacién del examen para la
residencia médica.

Las videoconferencias en el internado de pregrado
en un instituto de salud durante el COVID-19

El internado médico de pregrado de la UNAM derivado
del programa académico 2010 de la Facultad de Medici-
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na, contempla rotaciones clinicas en las dreas de cirugfa,
medicina interna, pediatria, ginecobstetricia, urgencias y
medicina general. El Instituto Nacional de Enfermedades
Respiratorias Ismael Cosio Villegas (INER), a raiz de la pan-
demia, se reconvirtié en un centro de atencién exclusiva de
pacientes con COVID-19; por lo que tuvo, por seguridad
de los alumnos, que mover sus rotaciones clinicas a centros
de salud y hospitales no COVID-19.

Asi, para ciertas rotaciones, y en especial las de medi-
cina interna, urgencias, pediatria y cirugia fue necesario
utilizar las plataformas de videoconferencias para cumplir
el programa académico en su parte tedrica, con la finali-
dad de tener sesiones de casos clinicos en tiempo real y
sincrénico. El uso de la plataforma fue por el tiempo de las
dos rotaciones de internos en la materia de cirugfa, con un
total de cuatro meses, con dos horas a la semana, para 12
alumnos totales, complementadas por tareas enviadas y
revisadas en plataformas de educacién. Los resultados de
las rotaciones fueron adecuados cumpliéndose el programa
académico de la materia.

Se utilizé la plataforma Zoom y en todos los casos
se usaron computadoras personales. Se hizo uso de las
herramientas del chat y preguntas y respuestas para la
interaccion de los alumnos con sesiones no mayores a una
hora. Por las condiciones de la pandemia no fue posible
la realizacion de fases précticas, s6lo revision de casos
clinicos. La manera de evaluar el proceso educativo fue a
través del examen departamental, en el cual el promedio
fue de 8.5, un poco inferior a los resultados previos, que
fueron de 9.0. En este grupo, no hubo problemas de co-
nectividad técnicos, ni quejas por parte de los alumnos. En
relacién al proceso tedrico, éste puede ser equivalente a la
ensenanza presencial.

Las videoconferencias en el pregrado de
la licenciatura de enfermeria en un instituto nacional
de salud durante el COVID-19

La licenciatura de enfermeria de la Escuela de Enfermeria
Aurelia Saldierna Rodriguez del INER tuvo también que
transformar sus escenarios, en el caso de las materias
basicas y en particular la de procesos biofisiolégicos I. La
materia de manera tradicional era presencial, con un total
de 8 horas a la semana. Se utilizaron las plataformas de
videoconferencias con reuniones de 3 horas a la semana,
para un total de 23 alumnos durante un semestre. Los
trabajos se complementaron con interacciéon mediante
plataformas de aulas virtuales. Tuvieron un adecuado
desempeno los alumnos con participacién activa en las
clases, preguntas y repuestas. Se apoy6 mediante la plata-
forma Cisco-WebEx. Se usaron computadoras personales
y el teléfono celular en algunos alumnos con problemas
de conexion. Se utilizaron las herramientas del chat para
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la comunicacion y sesion de preguntas y respuestas. Los
tiempos de cada sesion fueron de una hora.

En este grupo no pudieron realizarse las practicas de
laboratorio programadas, se sustituyeron con la utilizacién
de videos o de revision en teoria de los temas. La evaluacién
se llevé a cabo mediante examenes parciales con formatos
de Google Forms, con resultados en promedio de 8 (seme-
jantes a los grupos con clases normales). Sélo un alumno se
fue a examen final. En este grupo, algunos alumnos usaron
teléfono celular para conectarse, hubo dos con problemas
técnicos para la conexién, pero no fue cotidiano.

Las videoconferencias en el curso de preparacién para
el Examen Nacional para Aspirantes a Residencias
Médicas (ENARM) durante el COVID-19

Para comparar con el uso de las videoconferencias en
materias de pregrado se tomé el ejemplo de un curso
preparatorio para el examen de residencias. El ENARM
es una evaluacion de aplicacion anual dirigida y regulada
por la Comisién Interinstitucional para la Formacion de
Recursos Humanos para la Salud (CIFRHS), cuyo objetivo
es establecer una seleccion de candidatos con el mayor
puntaje para obtener un lugar dentro de una especialidad
médica elegida por cada uno.

A lo largo del tiempo se han creado cursos de prepara-
cién que estan enfocados a adquirir y fortalecer los cono-
cimientos que permitan resolver los casos clinicos en los
aspectos de diagndstico y tratamiento que se presentan en
el ENARM. Uno de estos cursos lo imparte la Facultad de
Medicina de la UNAM, de manera tradicional éstos eran
presenciales a lo largo de periodos previos. Este curso tipo
diplomado para la sistematizacién de conocimientos médi-
cos para la preparacion del examen de residencias médicas
tiene una duracion de 120 horas y tradicionalmente es
presencial. Debido a la pandemia fue necesario reconver-
tirlos y hacerlos a distancia para guardar las medidas de
prevencién de transmisién del COVID-19.

Por lo tanto, fue necesario utilizar plataformas de vi-
deoconferencias en tiempo real para poder cumplir con el
programa académico de éstos. Los profesores tuvieron que
transformar sus presentaciones presenciales en reuniones,
cuyo formato era dado entre el grupo de alumnos, el pro-
fesor y como via de comunicacién la plataforma digital de
videoconferencia en tiempo real y sincronico. En el caso
particular del médulo de otorrinolaringologia fueron dos
cursos, con un total de 6 horas cada uno con una asistencia
de 67 y 65 en cada curso, con buena respuesta y partici-
pacion de los alumnos, complementando las platicas con
sesiones de preguntas y respuestas, aprovechando también
el recurso del chat que tiene esta plataforma de videocon-
ferencia. Esto fue llevado a cabo mediante la plataforma
Zoom que utiliza la UNAM. En la mayoria de los casos se
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usaron computadoras personales y en algunos tabletas y
celulares. Este curso al ser s6lo una parte del mismo y por
su disefio de un solo dia no tuvo evaluacién. No existieron
problemas de conexién por parte de los alumnos. En rela-
cion al proceso tedrico, éste puede ser equivalente que al
de la ensenanza presencial.

Aplicacion de la ensenanza virtual
a través de videoconferencias

Pensar en comunicarse a distancia por audio y video en
tiempo real hace algunos afos era cuestion reservada para
la television. En el ambito educativo no existia una manera
de hacerlo a distancia, habia métodos como la telesecunda-
ria, que en realidad eran videos pregrabados para completar
la educacion en ciertas escuelas de nivel medio.

Con los avances de la tecnologia se disefiaron softwares
que acoplaban audio y video para hacer conexiones en
tiempo real y a éstas se les denominé videoconferencias.
Por tanto, en la actualidad, la videoconferencia es el con-
junto de hardware y software que permiten la conexion
simultdnea por medio de audio y video, para el intercambio
de informacién interactiva en tiempo real entre personas
que se encuentran geograficamente distantes.’

Estas videoconferencias se pueden dar desde una com-
putadora personal, tableta, o bien, desde un teléfono celular
teniendo la aplicacion correspondiente, sin tener ningtn
problema salvo la conectividad y capacidades de las redes.

Las limitantes que se pueden tener en la utilizacién
como herramienta de educacion es la accesibilidad a los
equipos de computo por parte de los alumnos. Se sabe
que en personas de ingreso bajo sélo 1.2% tiene una
computadora personal y entre personas de ingreso alto el
porcentaje es de 60%.’

Los cursos en linea apoyados en videoconferencias son
formatos para aprender virtualmente de manera sincrénica.
El punto bésico de este modelo que no es el Gnico, es el
profesor como centro de la ensefanza, siendo un experto
e instructor y que ha planeado de manera correcta y til
el curso. Estos cursos son estructurados en tres modelos de
presentacion, interaccion y colaboracién. En el primero es
una presentacion por parte del profesor de manera unidi-
reccional. El segundo cuenta con una interaccion entre el
alumno y el curso con preguntas y respuestas, ejercicios
en linea y el tercero con intercambio de informacién por
parte de los alumnos.’

La realidad es que cada vez més médicos y profesores
utilizan el Internet para la bisqueda e intercambio de
informacion, se cree que hasta 99% cuenta con estas
herramientas; y esto impacta mucho en esta etapa en la
educacion y los cuidados de la salud. El uso de sitios web
y redes del Internet y plataformas multimedia con fines
educativos en la medicina es de hasta 59%.*°

Un requisito indispensable es que en estos cursos el pro-
fesor o tutor sea un buen presentador, con ello se garantiza
una parte del curso que es la adecuada comunicacién de
las ideas.®

Habilidades docentes con el uso de plataformas
de videoconferencias

Cuando lleg6 la pandemia de COVID-19 provocé que
las escuelas y facultades de medicina interrumpieran sus
actividades y reconvirtieran sus métodos educativos a las
medidas de distanciamiento social. Tuvieron que mantener
los procesos formativos de la licenciatura, de los posgrados
y de la educacién continua. Para ello tuvieron la necesidad
de utilizar recursos tecnolégicos que antes sélo se usaban de
manera esporadica y como complemento de la educacion.
Las clases presenciales se transformaron en videoconferen-
cias. Es importante destacar que la mayoria de la plantilla
docente estd formada por profesores que no son nativos
digitales y se muestran reacios a utilizar las tecnologfas de
la informacion y la comunicacion (TIC).”

Esta migracion hacia la virtualidad se ha denominado
«educacion remota de emergencia», en donde los grupos
pueden tomar sus clases desde su casa, sin arriesgar el
contagio por contacto social. Esta modalidad involucra el
uso de la ensenanza totalmente remota, a través de video-
conferencias para las sesiones sincrénicas y apoyo con otras
plataformas para actividades y tareas.®

Para poder llevar a cabo esta educaciéon emergente es
necesario que el profesor se familiarice con las mltiples
plataformas que pueden ayudar a la educacién, son diver-
sas, pero en particular utilizamos Zoom y Cisco-WebEx
de acuerdo con las especificaciones de cada institucion.
Es importante, ademas, que las sesiones sean de entre
45 minutos a una hora, con un tiempo para preguntas
y respuestas. También que durante las sesiones exista
retroalimentacién de los conceptos y tener muy claro las
estrategias de evaluacion.’

Tal vez una de las preocupaciones mas importantes con
el uso de las videoconferencias es ser un «espejo del aula
presencial», es decir, donde el docente sea meramente un
expositor sin interaccién con el alumno, que se pierda la
posibilidad de un adecuado intercambio de ideas y refor-
zamiento del aprendizaje. En los tres escenarios que aqui
presentamos se pudo realizar el intercambio de ideas a
través de sesion de preguntas, o bien mediante el chat.””"

La videoconferencia debe brindar al docente una gran
experiencia para motivarlo a conectarse a distancia con los
alumnos y poder tener una interaccién en tiempo real y de
manera sincrénica con el fin de cumplir la labor docente,
si bien es cierto que esta interaccion dependera también
de las habilidades que vaya desarrollando a lo largo del
uso de estas plataformas. En nuestras tres experiencias la
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interaccion fue buena y con resultados muy productivos
para los alumnos."

Recomendaciones del uso de videoconferencias

El papel que juega el docente en la actualidad es el de ser
un gran activista del aprendizaje, no ser el centro de la
ensefianza, sino impulsar al alumno a conseguir sus metas
educativas. Al presentarse este cambio en la manera de
ensefar y utilizar la tecnologia como una herramienta im-
portante en este proceso, hay que destacar que el profesor
debe ser un incitador del proceso de aprendizaje durante
la videoconferencia, impulsando al alumno a interactuar
con él y entre los mismos alumnos para poder completar
los procesos de comunicaciéon y aprendizaje. No deberd
ser solamente un expositor y una persona que resuelva
dudas. Podremos utilizar los chats, foros, correos, llamadas
y mensajerfa instantdnea para introducir a la videocon-
ferencia preguntas detonadoras, enlaces que completen
el tema, en fin, cualquier recurso capaz de despertar el
interés del alumno.

Al utilizar herramientas como la videoconferencia, es
indispensable que el docente conozca los recursos como
son el software, la camara digital y el micr6fono de los
diferentes dispositivos, y tratar de optimizar éstos en cada
uno de los dispositivos, como es la computadora personal
y el teléfono celular. Otros elementos basicos a considerar
son la red de comunicacion y la sala donde se va a trasmitir,
la cual debe contar con una adecuada iluminacién hacia
el docente, a fin de que su imagen se trasmita sin sombras
y de manera clara.”

Un punto importante también es la manera de trasmitir
los contenidos que deben ser claros, directos y con ade-
cuada retroalimentacion en la clase y con trabajos en casa
que permitan reforzar lo hecho durante la videoconferen-
cia. La limitante importante de esto en la medicina son las
practicas clinicas, las cuales son dificiles de sustituir con
educacion a distancia.”

Lo que esta pandemia ha ensefado al profesor es
convertir su aula presencial en una virtual, hacer que la
comunidad educativa presencial se convierta en un grupo
de personas unidas por un sistema digital y que a pesar de
la distancia sea una adecuada interacciéon en un ambiente
de aprendizaje. Reconocer que la tecnologia no despla-
za al docente sino que lo apoya, y que el docente debe
jugar el doble papel de ser el centro de la ensefianza en
momentos, a ser el incitador de la educacién en donde el
centro es el alumno.™

Finalmente, es necesario destacar que esta pandemia en
lugar de detener el proceso de educacion lo transformé de
manera positiva, utilizando herramientas que antes no se
ocupaban en su totalidad y haciendo que nuestros sistemas
educativos se refuercen y fortalezcan. Las instituciones edu-
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cativas de pregrado y educacién continua pueden reunir
de manera sincrénica a un grupo variado de personas que
estan a muchos kilémetros de distancia, con el fin de llevar
a cabo un adecuado proceso de ensefianza-aprendizaje.” '

CONCLUSIONES

La ensenanza virtual a través de videoconferencias en época
del COVID-19 ha sustituido de manera eficaz a las clases
presenciales, pudiendo haber una interacciéon con sana
distancia de los participantes. Ha requerido una adaptacién
a la mentalidad y habilidades por parte de los profesores y
a un cambio de actitud por parte de los alumnos.
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