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Resumen: El presente trabajo de investigacion, descriptivo fenomenolégico, con enfoque cuantitativo,
cuyo objetivo principal es analizar elementos que favorecen o limitan el logro de las competencias finales
del internado clinico en ciencias de la salud, desde la percepcién del estudiante y tutor clinico ademas de
las condiciones del establecimiento, basada en la Resolucién Ministerial N° 779-2021-MINSA sobre
lineamiento para el desarrollo de las actividades de los internos de ciencias de la salud del 21 de junio del
2021. La hipotesis contrastada: Campo clinico adecuado para el logro de competencias finales en el interno
de salud en época de pandemia. La poblacion conformada por 33 internos en ciencias de la salud y 12
tutores clinicos. Se utilizé Google formulario para recolectar la informacién a estudiantes y tutores de las
profesiones de medicina, obstetricia, enfermeria, tecnologia médica y quimico farmacéutico. Los
resultados obtenidos: 50% refiere que sus rotaciones no son acordes para el logro de sus competencias,
el 60% manifiestan no estar de acuerdos con los lineamientos emitidos el 21 de junio 2021 por MINSA y
el desacuerdo mas resaltante por el docente (73%) a las 150 horas internado por periodo de 5 meses.
Como conclusion se afirma que la oferta del campo clinico para formacion fue adecuada, sin embargo, es
necesario comprender que el sistema de salud, hoy requiere un nuevo enfoque y eso implica modificar
paradigmas respecto a la educacion profesional en la salud.
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Abstract: The present research work is descriptive of phenomenological nature, with quantitative
approach, whose main objective is to analyze the elements that favor or limit the achievement of the final
competences of the clinical internship in health sciences, from the perception of the student, the clinical
tutor and the conditions of the health establishment, based on Ministerial Resolution No. 779-2021-
MINSA on guidelines for the development of the activities of the inmates of ¢ Health care of June 21,
2021. The hypothesis is that there is an adequate clinical field for the training of the intern in health in
times of pandemic, favoring the achievement of final competences. The population consisted of 33 interns
in health sciences and 12 clinical tutors. Google form was used to collect information from students and
clinical guardians of the professions of medicine, obstetrics, nursing, medical technology and
pharmaceutical chemist. The results obtained: 50% report that their rotations are not consistent for the
achievement of their skills, 60% say they do not agree with the guidelines issued on June 21, 2021 by
MINSA and the most outstanding disagreement by the teacher (73%) refers to the 150 hours interned
with a clinical period of 5 months. As a conclusion, it is stated that the offer of the clinical field for training.
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I. Introduccion

La pandemia COVID-19, en nuestro pais ha afectado grandemente en la historia de la humanidad,
pues trajo mayores tasas de mortalidad e impacto negativo a nivel mundial. Sin embargo, era
necesario dar continuidad a la formacion de competencias clinicas a futuros profesionales,
después de varios meses de espera en el ano 2020, en donde fue declarada en nuestro pais
emergencia sanitaria el 16 de marzo. Es ahi donde empieza a tener protagonismo la ensefianza
digital, nos guste o disguste, de igual se tenia que hacer, como respuesta a la continuidad al
proceso de ensefanza- aprendizaje. Sin embargo, la capacidad de afrontamiento para la acelerada
insercion de la educacion digital sumado a la incertidumbre de docentes y alumnos de las carreras
de ciencia de salud en disipar los paradigmas de ensefanza y aprendizaje para este binomio
(alumno-docente) que representaba dificil a la adherencia digital. Habia que integrarse de manera
rapida.

De igual situacion ocurria con los internos en ciencias de la salud, que debian incorporarse
al campo clinico de las instituciones prestadoras de salud, que fueron afectados en el reinicio de
sus practicas pre profesionales, por espera de lineamientos técnicos emitidas por el ministerio
de salud en dénde se establezca condiciones de seguridad y proteccion durante las practicas
clinicas. El 3 de agosto del 2020, el gobierno promulgé el Decreto de Urgencia No. 090-2020 —
“Decreto de urgencia que establece medidas excepcionales y temporales que coadyuven al cierre
de brechas de recursos humanos en salud para afrontar la pandemia por la COVID-19” mediante
el cual el gobierno dispone la reanudacion del programa de internado de las ciencias de la salud
a partir del 15 de agosto 2020 (1). [Bsta decision se toma en un contexto en el cual nos
encontramos frente a un déficit de personal médico disponible y una emergencia sanitaria que
dia a dia producia muertes masivas a nivel nacional.

Quienes tenian que cumplir solo jornadas de medio tiempo y complementar con
actividades remotas. Sin embargo, no se observo resistencia en los estudiantes, por el contrario,
disposicion e impetu de complementar sus practicas finales. Es decir, prevalecian sus retos y
aspiraciones académicas a costa de su propia salud. Sin embargo, para el 2021 los lineamientos
de internado clinico solo contemplaban estrictamente 150 horas, no guardias nocturnos, no
areas de riesgos. Y con el perfil de 50% de actividades clinicas asistenciales de segundo nivel de
atencién y 50% de actividades de fortalecimiento en el primer nivel (2). Estos hechos generaron
discrepancias entre universidades formadoras, estudiantes y tutores clinicos.

En la actualidad, el sistema de salud persigue un modelo hegemonico tiene caracteristicas
de ser individualista, asistencialista, no integral, no familiar (3). Por lo tanto, un sistema que
requiere una reforma con tendencias modernas, que si bien es cierto la pandemia resulto como
“wild Card”, un comodin, un estimulo, porque ha generado el despliegue acelerado de la
utilizacion de la tecnologia para visualizar otras formas de control de la salud-enfermedad. Lo
cual hace mas dificil la aceptacion de la tendencia en época de pandemia en los estudiantes de
ciencias de la salud.

Para ello es relevante conceptualizar que el interno en ciencias de la salud; segun el
decreto supremo N° 021-2005 Sistema Nacional de Articulaciéon de Docencia — servicio e
investigacion en pregrado de salud hace referencia; que el internado es el periodo
correspondiente a las practicas pre profesionales de Ultimo ano de los estudios de pregrado,
desarrolladas bajo la modalidad de docencia en servicio con estricta tutoria de la universidad (4).
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A si mismo es necesario comprender que la competencia clinica final; es capacidad de un
estudiante para realizar una actividad, aplicando de manera integral y pertinente los
conocimientos, destrezas y actitudes requeridos en situaciones y con-textos definidos (5).

Se entiende por logro académico, a la obtencion o consecuciéon de aquello que se ha
venido intentando desde hace un tiempo y a lo cual también se le destinaron esfuerzos tanto
psiquicos y fisicos para conseguir y hacerlo una realidad (6).

Entonces habra que abordar a algunas inquietudes que respondan a los elementos que
favorecen o limitan el logro de las competencias finales durante el internado en la sede docente
del Hospital 1I-2 Tarapoto; para ello hago mencion algunos cuestionamientos que se ira
abordando en este articulo. La oferta del campo clinico de los establecimientos de salud en
épocas de pandemia fue acorde a las necesidades de los internos en ciencias de la salud?, sin
embargo los lineamientos y disposiciones que emitié el ministerio de salud en el ano 2020 y
2021 jfavorecieron el logro de las competencias que requiere un futuro profesional en la salud?
, ademas de conocer ;cual es la percepcion de los tutores clinicos, respecto a logros de
competencias pre profesionales? y por ultimo saber ;cual es la percepcion de los internos en
ciencias de la salud en cuanto a su practica clinica final?, estos cuestionamientos seran descritos
y analizados en los siguientes parrafos de este articulo de investigacion.

Oferta de campo clinico para el internado en ciencias de la salud en época de
pandemia.

En un estudio realizado el 2009 en 4 regiones de nuestro pais sobre la oferta de campos clinicos,
sefala que la demanda fue calculada con el niUmero total de alumnos matriculados que cursaban
el internado. El numero de camas por estudiante en promedio nacional fue de 0,45. Teniendo
como conclusidn que la oferta de campos clinicos para la ensenanza de pregrado en el Peru es
insuficiente para satisfacer la demanda, que continta en crecimiento a expensas de universidades
privadas, por lo que se requiere con urgencia de una regulacién (7). Se tienen como antecedente
esa informacion, que, hasta antes de la pandemia, no sufrié modificacion notoria. Sin embargo,
la pandemia represento el incremento en numero de pacientes en las salas de emergencia y hasta
congestionamiento de las mismas, pudiendo considerar datos relativos de oferta y demanda, sin
embargo, los establecimientos de salud no tenian las condiciones para un proceso de ensenanza
segura y libre de impedimentos arbitrarios. Antes de la pandemia por el COVID-19, no existia
un horario estricto para el interno, este tenia que estar bajo disposicion de su médico asistente
ylo residente, ademas no percibian un estipendio mensual. Sin embargo, actualmente es
considerado como un personal de salud con beneficios, que incluye un horario establecido (8).

Para calcular el campo clinico de formacion en el interno, es necesario contar con
informacion sobre el nimero de camas en hospitalizacion (9). Dado que, en época de pandemia,
la capacidad de atenciones en areas no restringidas de hospitalizacion, disminuyeron a la mitad
de su capacidad aproximada a 88 camas ocupadas, segun censo hospitalario (10). [JPor lo que
merece analizar posteriormente, si a pesar de la pandemia se podria suplir las expectativas de
formacion de competencias en los internos de ciencias de la salud.
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Elementos que favorecen o limitan el campo clinico en las practicas finales de los
internos en ciencias de la salud en época de pandemia.

Para abordar, la busqueda de los elementos, se contextualizara desde el actor principal que es
estudiante que requiere las practicas finales, el docente tutor y las condiciones de los
establecimientos de salud que el gobierno puso a disposicion a partir del | de julio 2021 (2)

Las caracteristicas de los estudiantes en ciencias de la salud, del nuevo milenio difieren de
las generaciones pasadas y en la actualidad aun mas por la conmocién e impacto que genera el
afrontar la pandemia de la COVID-19. Sin embargo, caracteristicas como la autocritica, el alto
desempenio y la capacidad reflexiva, son algunos elementos que caracterizan al estudiante en esta
temporada, considerandose estudiantes del milenio y que el bicentenario se dio de manera
transformador (I 1).

Por tal motivo los estudiantes en ciencias de la salud, comprendieron que la clave para
complementar su formacion requiere de la clinica de los pacientes para desarrollarse a pesar de
un contexto con limitaciones, siendo parte de su trajin, altos ni-veles de exigencia e integridad
académica, y que es necesario involucrarse en particular en este quiebre del sistema de salud
que se afronta histéricamente a nivel mundial (12).

Las instituciones de salud, mostraron en nuestro pais poca capacidad de respuesta para
afrontar la sobredemanda y las necesidades de equipamiento e insumos, sumados la falta de
recursos humanos que representan “breaking off’ en el sistema de salud; sin embargo, desde
una mirada positiva, la pandemia resulto una opcion diferente para fortalecer el potencial de los
estudiantes para el logro de las competencias clinicas finales.

Sin embargo lo que continua a las instituciones formadoras, es el asumir cambios en la
concepcion de brindar y gestionar la salud; pues se requiere de manera urgente modificar los
curriculos profesionales para lograr de forma significativa, el nuevo perfil del profesional de la
salud para incorporarlo a laboral con conocimientos, habilidades y actitudes, que le permitan
desempenarse eficientemente con fundamento cientifico y conocimientos modernos de gestion
de calidad, inclusive en situaciones pandémicas. (12)

Tal como refiere la asociacion peruana de facultades de medicina (ASPEFAM), una de las
funciones de las instituciones formadoras de recursos humanos es la de transformar y mejorar
las condiciones de vida de la sociedad. En el caso de las facultades de ciencias de salud, las cuales
forman parte del sistema nacional de salud, su responsabilidad es formar recursos humanos que
respondan a las necesidades de salud de los ciudadanos, con lo que contribuyen a la
transformacion y mejora de sus condiciones de vida (13).

Los internos en la salud dada algunas caracteristicas propias de su desarrollo e innatas del
impetu de la juventud, bisqueda del conocimiento y el deseo de servir como integrante para el
control de la crisis de salud, inclusive a pesar de sus temo-res; son aspectos que favorecen al
logro de las competencias y desarrollan una practica clinica auténoma e innovadora.

Desde el rol del docente tutor, siempre sera de gran preocupacién e interés la busqueda
de mayor campo de accién dentro de los establecimientos, para formar al futuro profesional de
manera integral. Las indicaciones normativas, emitiditas en nuestro pais en épocas de pandemia
en relacion al desarrollo de las practicas clinicas, practicas preventivas promocional, direccionan
aspectos de seguridad, control, de remuneracion, de programacion de turnos entre otros
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aspectos, que influyen de alguna manera la tendencia que debera consignar el nuevo perfil del
futuro servidor de salud (14).

El rol del docente tutor en época de pandemia, exige ser fundamentalmente necesario
para el acompafiamiento e involucramiento para el aprendiz. Por la necesidad de ensefar
nuevos procesos Y flujos hospitalarios que entraban a tallar en la atencion clinica de los pacientes.
Cabe recordar que el internado en nuestro pais, es una etapa de transicion critica hacia la etapa
profesional, que los internos experimentan en el Ultimo afno, y donde existen factores
estresantes, debidos a sobrecarga laboral, horarios, exigencias académicas, tratos intensos de
superiores, flujos y espacios nuevos improvisados, entre otros factores; que desde ya
predisponia al interno a situaciones totalmente defensivos y de actitudes que basicamente
centraba en medidas de bioseguridad y de la toma de conciencia, que la salud de las personas y
de los propios estudiantes estaria en una dindmica constante de salud-enfermedad (I5). La
reconversion hospitalaria ha sido reconocida como uno de los puntos estratégicos de mayor
relevancia a través de la historia de las pandemias, en consecuencia, en el mundo y en nuestro
pais, se tomaron las medidas para llevar a cabo la reconversion hospitalaria de acuerdo con las
posibilidades y capacidades propias de cada region (16).

Las instituciones prestadoras de salud, es y sera clave en la urgida respuesta que se vienen
dando en tiempo de la pandemia COVID-19, para la formacion de los internos en ciencias de la
salud, a pesar que se desarrolla en un entorno marcado por la incertidumbre, el riesgo y los
cambios multicausales que ocasiona este virus en el contexto de salud, y que significa de gran
impacto negativo en toda nuestra economia. Pues repercute a todo nivel, hasta inclusive al
propio cuidador de la salud, representando un hecho transcendental y de valor social, que ha
permitido evidenciar que su capacitacion en situ, debia de darse, como enfoque de nuevas
reformas del sistema de salud. Bajo esa premisa, entonces los establecimientos de salud,
cumplieron ser fuente de aprendizaje en donde la formacion pre establecida dada en aulas, son
basico para redefinir los procesos de ensenanza aprendizaje.

Lo que podemos indicar que el desarrollo de la pandemia, la resoluciéon de los problemas
de salud juntamente con la toma de decisiones se daba conforme a las necesidades cambiantes
de las instituciones de salud segun las curvas epidemiolégicas y otros indicadores que el interno
de salud debia concebir como estrategia de atencion en emergencia.

2. Materiales y métodos

Este estudio de tipo descriptivo, fenomenologico, con enfoque cuantitativo esta conformado por
todos los internos en ciencias de la salud, que tienen como sede el Hospital II-2 Tarapoto
periodo 2021 que, a la actualidad, vienen realizando el internado clinico; teniendo 33 estudiantes
y 12 tutores de diferentes profesiones. Realizada en los meses julio a noviembre del 2021. Para
el procedimiento de la informacién se utilizé una base de datos de Microsoft Excel, utilizando la
estadistica simple descriptiva. Los instrumentos de recoleccién de informacion, fueron disenados
teniendo componentes de interés, a través de formularios electronicos, para lograr mayor
participacion y facilidad del estudiante y tutor clinico.
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3. Resultados y discusion

Para estimar la demanda potencial de campos de formacion, se calculo, en primer lugar, el total
de alumnos que potencialmente haran uso de las instalaciones hospitalarias, de todas las carreras
profesionales considerandose para este calculo las carreras de medicina humana, enfermeria y
obstetricia. Por ser los grupos profesionales que hacen demanda de los ambientes hospitalarios;
que alcanzan a un total de 31 internos. Para lo cual se multiplico por 2 que es el nimero de
camas como indicador por internos en época de pandemia, teniendo en cuenta que las
rotaciones son solo por areas no COVID. Dado que el establecimiento redujo su atencion al
50%, segin reporte de censos diarios (Oficina de Inteligencia Sanitaria, 2021) se tiene en el
hospital mantuvo con 88 camas disponibles, para lo cual se deberia tener 31 X 2, 62 camas como
indicador de campo clinico para la formacion de los internos de las profesiones mencionadas. Lo
cual, a pesar de época de pandemia, el hospital reline el campo clinico necesario para la
formacioén de sus internos en ciencias de la salud 2021 (9).

Por otro lado se observa que la Tabla | sobre percepcion del interno en ciencias de la
salud , respecto al internado realizado en época de pandemia , muestra que el 40% de los
internos en ciencias de la salud, en la sede docente del Hospital 11-2 Tarapoto, puntualiza que su
programacion de rotaciones, estan acorde al logro de sus competencias, indicando un nivel de
“algo satisfecho “lo que podriamos aludir que la casuistica de casos clinicos que maneja el
establecimiento de salud, es representativo para fortalecer los conocimientos y procedimientos
y tomar una actitud coherente para articular con lo aprendido en las aulas universitarias. A pesar
de la crisis de salud que afrontamos con la pandemia. Tal como diria Uriarte “Los estudiantes
van motivados a aprender y realizan actividades novedosas en los espacios clinicos” (17).LJEl
75% se autocalifica en un nivel de algo satisfecho segun escala Likert , que implica aceptar un
gran nivel de alcance en habilidades y destrezas que complementa el equilibrio interno en
armonia de sus valores y de la capacidad de reconocer, expresar y modular sus emociones
frente a sucesos adversos como la pandemia, los lineamientos de internado, temores a enfermar
entre otros , logrando esa capacidad de autorrealizacion a pesar del contexto (18).

Sin embargo, el 60% de los internos en ciencias de la salud, manifiestan no estar de
acuerdos con los lineamientos emitidos el 21 de junio 2021 emitido por ministerio de salud. Sin
embargo, el sistema de Salud a través de los lineamientos planteados, demostro que se requeria
fortalecer espacios clinicos como es la falta de recursos humanos, para poder atender la
demanda de las poblaciones dispersas o localizadas en la region, sin dejar de lado el cuidado y la
proteccién de la salud. Como lineamiento de reforma del sector salud en nuestro pais (19).

Por otro lado, es necesario enfatizar que la pandemia de COVID-19, obligo a las facultades
de ciencias de salud a replantear el proceso de ensehanza, con los nuevos instrumentos y
metodologias se logré resolver en parte la continuidad de las actividades académicas de los
primeros anos de formacion, no ha sido facil resolver la situacion que han debido afrontar los
internos frente a los riesgos que implicaba su presencia en los establecimientos asistenciales. Sin
embargo, el primer nivel de atencion ha evidenciado grandes carencias, que resultan de las
limitaciones politicas de salud que se ha venido implementando desde hace décadas en el pais

(13).
El 25% de estudiantes refieren que sus logros académicos no cubren sus expectativas
siendo de un nivel muy insatisfecho. Y entonces la pregunta que nos hariamos jhay algin
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responsable de esta brecha? si al final podemos decir que nuestro sistema de salud tiende un
modelo hegemonico, individualista, enfocado al asistencialismo, con grandes niveles de
insatisfaccion por nuestros usuarios, la pandemia de la COVID- 19 revelo la crisis sanitaria en el
primer y segundo nivel de atencion de nuestras instituciones de salud. Por un lado, el sistema de
educacién universitario también mostro las deficiencias de afrontamiento en estos periodos a
pesar de que este sistema esta encaminado a la calidad, a través de la certificacion, de igual
manera aun es necesario generar una reforma de educacion estandarizada y moderna. Tal como
diria Mario Albornoz, uno de los desafios a enfrentar es la distancia que existe entre la sociedad
y la academia. Para él, todavia existe un divorcio entre los objetivos de las universidades y las
demandas sociales (20). Entonces segiin estas premisas, podriamos decir que nuestro sistema
basico, deberan estar acorde con la necesidad de la sociedad y la formacién de nuestros
estudiantes.

A pesar de estas limitaciones de proceso, los internos en ciencias de la salud, califican a
sus tutores el 70% como de alto nivel de exigencia académica para con sus estudiantes.

Tabla 1. Percepcién del interno en ciencias de la salud sobre internado en Hospital II-2 Tarapoto

items Escala de valoracion
[ 2 3 4
Programacion de rotacion acorde 30 | 20 | 40 | 10
Autocalifica su aprendizaje clinico 10| 10 | 75 5
Nivel de acuerdo a documento técnico internado MINSA | 35 | 25 | 35 5
Cumplimiento de logro académico 5 20 | 65 10
Nivel de Exigencia académica del tutor 10 | 20 | 40 | 30
Sede docente en época de pandemia 5 25 | 45 | 25

Fuente. Formulario electrénico a internos en ciencias de la salud-octubre (2021)

Asi mismo en la Tabla 2 Observaciones mas frecuentes durante el internado 20/21, se
tiene que el temor a contagiarse por la COVID-19 es una de las observaciones con mayor
porcentaje (30%) que preocupa al interno en salud, lo cual es natural de todas las personas y la
comunidad en pleno. Aunque nuestras actitudes y comportamiento en los servicios asistenciales
sobre el cuidado en bioseguridad, distanciamiento y otros, no son muy acorde con nuestros
temores (21).

Tal como muestra la Tabla 2, los estudiantes de ciencias de la salud, refieren el 10%, que
el campo clinico por crisis sanitaria no fue el mas acorde como parte de la practica final. Sin
embargo, hay observaciones que derivan de la gestion de los procesos; tal como la falta de guias
en procedimientos mas utilizados en los servicios, la poca inherencia de profesionales a la
docencia (2%). Debiendo ser una preocupacién de la politica de docencia clinica, el involucrar a
todos o la gran mayoria de profesionales al cultivo de la ensenanza, aprendizaje e investigacion.
Pues estos elementos de formacion permitiran a los futuros profesionales y los actuales en
niveles de mayor competencia académica, ya que elementos de infraestructura, equipos y
recursos, aunque no existe en gran cuantia, pero si, lo suficiente para brindar una adecuada
formacion clinica a todos nuestros estudiantes de pre y posgrado. Quiza hablar sobre la
pedagogia hospitalaria, contempla aspectos mas alla de lo pedagogico-curricular, destacando la
experiencia compartida por el docente y el estudiante a causa de las vivencias del contexto de
un hospital, como descompensaciones, procedimientos médicos, visitas familiares, actividades
extra programaticas, donde el didlogo pasa ser una instancia de reflexion sobre el proceso de
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vida (22).[Lo cual es una fundamental base para articular nuestra experiencia y conocimiento
con nuestros estudiantes.

Tabla 2. Observaciones durante Internado clinico 20/21

Observaciones mas frecuentes durante internado | %
Temor a Contagiarse del COVID-19 30

Falta de campo clinico por crisis sanitaria 10

Falta de guia de procedimientos en servicios 10
Lineamientos del MINSA no acorde 13

Trabajo de papeleo u oficina de manera exigente 15
Profesionales con poca inherencia a la docencia 2
Alimentacion restringida solo al desayuno 10
Planificacion de las autoridades 5

Fuente. Formulario electrénico a internos en ciencias de la salud-octubre (2021)

En relacion a la percepcion de los docentes tutores de las caracteristicas del proceso de
internado 20/21. La Figura | muestra el desacuerdo mas resaltante (73%) relacionado a las horas
internado; asignadas de 150 horas y por un periodo hospitalario de 5 meses, reduciendo al 50%
en el area asistencial del 2do nivel, debiendo ser completada con el 50% en areas preventivas
promocionales. Quiza para poder comprender la preocupacion de los tutores docentes, es que
todos fuimos formados bajo el mismo modelo de salud en donde el dominio es la orientacion
de curva asistencial, la concepcion del paciente es considerarlo como un portador de un saber
equivocado para referirnos a los cuidados de la salud y de concebir escasa aplicacion a las
actividades preventivas es decir no se cuenta con dominio de una prevencion no estructurado
(23). Por tanto, es de esperar que los docentes clinicos y docentes académicos reflejen su
preocupacion e impotencia por el cambio abrupto de las instancias.

La segunda preocupacion que muestra la Figura | estd relacionada al 15% de tutores
clinicos , considera que el limitado acceso a los servicios (areas no criticas) no favorece las
competencias finales del interno en ciencias de la salud; en relacién a este paragrafo se podria
concebir , que la experiencia de manejar pacientes en estado critico de la salud, juegan un rol
muy importante en las personas que atienden o estan al cuidado de ellos; es decir es una fuente
de aprendizaje clinico para el estudiante y el profesional a cargo, puesto que cada paciente, tiene
respuestas diferentes a pesar de tener caracteristicas similares, por tanto las experiencias que
se dan son Unicas, convirtiéndose en fuente de aprendizaje a todo nivel. Tal como menciona
la teoria del aprendizaje significativo del psicdlogo Paul Ausubel; esta teoria se desarrolla sobre
una concepcion cognitiva del aprendizaje. En donde el aprendizaje se da cuando un estudiante
relaciona la informacion nueva con la que ya posee, es decir con la estructura cognitiva ya
existente (24).

Dicho en otras palabras, este aprendizaje sera significativo, cuando una nueva informacion
se relaciona con un concepto ya existente; por lo que la nueva idea podra ser aprendida si la
idea precedente se ha entendido de manera clara. Es decir, esta teoria plantea que los nuevos
conocimientos estaran basados en los conocimientos previos que tenga el individuo, ya sea que
lo hayan adquirido en situaciones cotidianas, textos de estudio u otras fuentes de aprendizaje.
Al relacionarse ambos conocimientos (el previo y el que se adquiere) se formara una conexion
que sera el nuevo aprendizaje. Siendo un saber que se logra a largo plazo, basado en experiencia
clinica, como podria ser para el estudiante (25).
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Y la tercera preocupacion es referente a las limitaciones de guardias nocturnas el 12%, las
cuales hace referencia los lineamientos de internado clinico 2021.Se conoce que la Resolucion
Ministerial No. 622-2020-MINSA ha establecido medidas complementarias al Decreto de
Urgencia No. 090-2020-MINSA de forma tal que los internos puedan desarrollar su labor sin
contacto con pacientes COVID-19 bajo estandares de seguridad y salud en el trabajo (26);
mientras para el estado (MINSA) es generar seguridad y cuidado al interno, el docente enfoca
su mirada a una brecha, para el logro de las competencias, quiza se debiera analizar, que tanto
el aprendizaje clinico en las guardias nocturnas, son efectivas y cual es el grado de influencia en
el aprendizaje. Si nos basamos a la cronopsicologia, que es una disciplina cientifica orientada a
estudiar las relaciones entre el tiempo y la mente dada a los ritmos circadianos, el trabajo por
turnos y el sindrome de desfase horario; en donde postula indicando que las guardias nocturnas
las funciones cognitivas son mas susceptibles a fallar , sumado a ello la fatiga, el estrés entre
otros , generando un efecto de desincronizacion interna de los ritmos biolégicos, que pueden
darse lapsus y episodios de micro sueiio que desencadenan en accidente laboral (27). Entonces
un efecto de privaciéon de suefio; si influye en el rendimiento, por tanto, existira un descenso
atencional en el estado de conciencia y en el aprendizaje. Por lo contario siendo peligroso en las
situaciones de pandemia y de crisis de salud que los establecimientos de salud mostraron en
nuestro pais.

Figura |. Percepcion del docente tutor: caracteristicas del proceso internado (2021)

Percepcion del docente Tutor del internado en ciencias de
la salud- 2021

80% 73%
70%
60%
50%
40%
30%
20% 15% 12%
10%

0%

porcentaje

Horas de internado(150 programacion de turnos Programacion de turnos
hrs) y 5 meses limitados ( no areas limitados(no guardia
criticas y de emergencia) nocturna)

Caracteristicas del proceso de internado

Fuente: Formulario electronico a internos en ciencias de la salud-octubre (2021)
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Figura 2. Percepcion del docente tutor: Criterios de internado

Percepcion del docente tutor internado 2021
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90%
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30%

85%
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70%
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0%
DT MINSA internado Internado en época Logro de Actividad académica
2021 de pandemia competencias

Criterios del internado clinico 20/21

Acuerdo Desacuerdo

Fuente: Formulario electrénico a tutores sede hospital 11-2 Tarapoto Octubre (2021)

La Figura 2 revela algunos criterios mas controvertidos, socializados en diferentes
espacios: universidad, direccion regional de salud, hospital, profesionales y estudiantes
involucrados. De modo que da pie a discusion académica de los criterios de desarrollo de
internado; que responden a cuestionamiento tales como: ;La directiva técnica N° 090 emitida
por el MINSA- Per, fue elaborada cuidadosamente teniendo criterios de aprendizaje?, realizar
el internado en época de pandemia COVID-19 representa una buena oportunidad? Ante esta
pregunta, los docentes tutores refieren estar en desacuerdo en un 75%, porque relacionan con
las limitaciones en tiempo, areas, rotaciones y perfil preventivo promocional incluidas en
internos de medicina antes no incluida.

Asi mismo estan en desacuerdo 75% de tutores que el reinicio del internado no debia
darse en época de pandemia, en entrevistas sostenidas indican, que los hospitales sufrieron
transformaciones internas, en cuanto flujo de atencion, movilizacidon de areas de atenciones, etc.
Las cuales no son las ideales para el proceso de ensenanza aprendizaje.

Ante la pregunta sobre las rotaciones, programaciones de turnos realizadas por un
periodo de 5 meses ;fueron suficiente para el logro de competencias clinicas en los internos de
ciencias de la salud? Los resultados indican que el 15% de tutores si alcanzaron logros en relacion
a competencias clinicas finales, lo cual demuestra las Fichas Récord de Procedimientos,
implementada como instrumento de monitoreo por el area de capacitacion del Hospital 11-2
Tarapoto.

Sin embargo, el 70% de tutores han desarrollados mas actividades académicas de manera
presencial y virtual. Actividades académicas basadas en casos clinicos, de usuarios hospitalizados,
en donde se ha desarrollado mayor nivel de aprendizaje, es una fuente mas importante de
conocimiento en el ambito biomédico, teniendo algunas ventajas para el interno, tales como
adquisicion de conocimiento, desarrollo de habilidades, pensamiento critico, capacidad de
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analisis, sintesis, evaluacion, argumentacion, toma de decisiones, interaccion con otras personas
y comunicacién verbal (28).

Sin embargo, a través de este grafico, se puede interpretar que los internos de algunas
profesiones si sobrepasan el record de procedimientos clinicos contemplados para la época de
pandemia, tales como enfermeria y medicina; otras como quimico farmacéutico alcanzan el
99.2%, tecnologia médica: Laboratorio y Anatomia patologica 89.8 % y obstetricia el 52.5%, que
en promedio el alcance de logros académicos es 88.3%. (Oficina de Capacitacién docencia e
investigacion Hospital 11-2 Tarapoto, 2021).

Figura 3. Record de procedimientos clinicos de internos en ciencias de salud (2021)

Récord de Procedimientos Clinicos de Internos en
Ciencias de la salud 2021

800
700
o 600
ol
3 500
£
= 400
g 300
Q. 200
L
0
- Enfermeri | Obstetrici | Tecnologi | Quimico
Medicina
a a aM. Farm.
B Meta por logar 295 147 360 168 717
B Meta logrado 623 388 189 151 711
Porcentaje 211.1864407263.9455782 52.5 89.880952389.16317992

Fuente. Registro de record de actividades del interno Hospital 1I-2 Tarapoto octubre (2021)

Entonces a pesar de las dificultades e insatisfacciones interpretadas por los lineamentos
de internado clinico dispuesto en este ano, la ficha record de actividades clinicos; muestra el
alcance de logros relacionados a competencias procedimentales, tomadas al azar en una de las
rotaciones de los internos dada en las diferentes profesiones, en donde se tiene que el 88.3%,
alcanzaron la meta, segun cuadro de record (29)[]Este resultado, es reconfortante porque
enfatiza el esmero del binomio tutor y estudiante, Lo cual la pandemia no solo genero impacto
negativo, sino que, ademas, permiti®é que los establecimientos de salud puedan generar
estrategias para fortalecer competencias en los estudiantes en la etapa final de su formacion.

4. Conclusiones

La oferta del campo clinico, para el fortalecimiento de sus practicas pre profesionales, segin
calculos numéricos indica que el hospital, esta acorde para la formacién final de los estudiantes,
teniendo 88 camas, disponibles para el aprendizaje, y segiin indicador solo se requiere 62 camas,
y si a esto le duplicamos en los turnos de manana y tarde, que fueron programados los internos,
entonces alcanza un alto nivel de conformidad en la oferta del campo clinico.
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La percepcion del docente tutor en relacion a los criterios de internado el 75% muestran
estar en desacuerdo, con la norma técnica de lineamientos de internado, especificamente por
la regulacion de 150 horas, seguida de limitacion de la programacion de turnos en areas no
criticas y de guardias nocturnas.

Sin embargo, la percepcion del interno en ciencias de la salud, relacionado al alcance de
su logro académico hace referencia (65%) seglin escala de likert de 3/4 un nivel satisfactorio.
Esto para referir solo al area asistencial.

La pandemia de COVID 19, ha puesto al sector salud en aprieto, nuestro modelo de
atencion resulta ser muy ineficiente para afrontar situaciones emergentes en nuestro pais debe
modificar y por tanto la formacién de los estudiantes deben estar acorde a la necesidad de la
poblacion en donde el profesional contribuya al bienestar y a la salud de la comunidad en general
desde el primer nivel de atencion.

El logro de competencias procedimentales de los estudiantes en relacion a actividades que
realizan en las diferentes rotaciones muestra el alcance de metas promedio de 88.3%, lo
considerandose un nivel adecuado.
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