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RESUMEN

Introduccion: A raiz de la pandemia por COVID-19 el cambio en la educacion, de un
entorno presencial a uno virtual, debido al confinamiento social, tuvo un importante
lugar en los estudiantes, lo cual generd impacto y distintas percepciones ante esta
nueva ‘“normalidad” la virtualidad en la educacion. Objetivo: Conocer las
percepciones sobre el impacto de las clases virtuales de los estudiantes de Tecnologia
Meédica de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos debido a la pandemia por
COVID-19. Materiales y métodos: Se realizd un estudio de tipo descriptivo,
observacional, prospectivo, de corte transversal; se aplicé una encuesta en escalla
Likert a una poblacion constituida por los estudiantes de 3er y 4to y Sto afio y que
hayan llevado curso tanto presenciales como virtuales. Resultados: Se encuestaron en
total a 88 estudiantes de los cuales el 43.2% (38) de los encuestados piensan que el
desarrollo de las clases virtuales durante la pandemia por COVID-19 no ha mejorado
su aprendizaje El 62.5% (55) de los encuestados no creen que “la educacion virtual
motiva a estudiar mas que el modo presencial. E1 79.5% (70) piensan que la educacion
virtual genera menor confianza al momento de afrontar las practicas pre profesionales,
el 89.8% (79) estdn de acuerdo con afirmar que “la educacidon virtual presenta
dificultades debido a las condiciones de internet”, finalmente el 80.7% (71) estan de
acuerdo con preferir volver a la educacion presencial. Conclusiones: El impacto
que ha generado la virtualizacion de las clases, muestran percepciones negativas. La
principal dificultad al enfrentar el entorno virtual son los problemas de conectividad.
La mayoria de estudiantes perciben menor confianza al afrontar las précticas pre
profesionales mientras que el ritmo de aprendizaje que adquieren los estudiantes es
propio y se ajusta a las condiciones y posibilidades de su entorno. Finalmente, la

mayoria de los estudiantes encuestados (80.7%) prefiere volver a las aulas.

Palabras claves: COVID-19, virtualidad, educacién presencial, educacion virtual.
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ABSTRACT

Introduction: As a result of the COVID-19 pandemic, the change in education, from
a face-to-face environment to a virtual one, due to social confinement, had an
important place in students, which generated impact and different perceptions of this
new "normality” The virtuality in education. Objective: To know the perceptions about
the impact of the virtual classes of the Medical Technology students of the Universidad
Nacional Mayor de San Marcos due to the COVID-19 pandemic. Materials and
methods: A descriptive, observational, prospective, cross-sectional study was carried
out; A Likert scale survey was applied to a population made up of 3rd, 4th and 5th
year students who have taken both face-to-face and virtual courses. Results: A total
of 88 students were surveyed, of which 43.2% (38) of the respondents think that the
development of virtual classes during the COVID-19 pandemic has not improved their
learning 62.5% (55) of the respondents do not believe that “Virtual education
motivates to study more than the face-to-face mode. 79.5% (70) think that virtual
education generates less confidence when facing pre-professional practices, 89.8%
(79) agree with stating that “virtual education presents difficulties due to internet
conditions”, finally 80.7% (71) agree with preferring to return to face-to-face
education. Conclusions: The impact generated by the virtualization of the classes
shows negative perceptions. The main difficulty when facing the virtual environment
are connectivity problems. Most students perceive less confidence when facing pre-
professional practices while the learning pace that students acquire is their own and
adjusts to the conditions and possibilities of their environment. Finally, the majority

of the students surveyed (80.7%) prefer to return to the classroom.

Key words: COVID-19, virtuality, face-to-face education, virtual education.
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CAPITULO1
INTRODUCCION



1.1 DESCRIPCION DE LOS ANTECEDENTES

En la India Muthuprasad T. (2021)", En el estudio titulado “Students’ perception and
preference for online education in India during COVID -19 pandemic” trata de
comprender la percepcion de estudiantes con respecto al aprendizaje en linea. Para los
objetivos del estudio se encuestd a 307 estudiantes. El estudio reveld que la mayoria
de ellos (70%) estan listos para optar por clases en linea y asi administrar el plan de
estudios durante esta pandemia. Los estudiantes en su mayoria prefirieron usar
“Smartphones” para el aprendizaje en linea. Utilizando el analisis de contenido se hallo
que los estudiantes prefieren tener grabadas las clases y desarrollar cuestionarios al
final de las mismas para mejorar la efectividad del aprendizaje, sin embargo, debido a
que estudiantes de agricultura tienen una gran tendencia practica, cambiar en su
totalidad al modo en linea puede no ser posible por ello es necesario implementar un

sistema hibrido.

En Filipinas, Avila, E. et.al.(2021)%, En el estudio: “Students’ Perception on Online
and Distance Learning and their Motivation and Learning Strategies in using
Educational Technologies during COVID-19 Pandemic”, se observo las
percepciones de 258 estudiantes de la Universidad Politécnica de Filipinas Ragay a
través de un cuestionario virtual. Los resultados revelaron que los estudiantes
percibieron que la educacion virtual es esencial y excelente. Sin embargo, tienen
dificultades con respecto al acceso a la computadora y dispositivos en general ya que
son limitados. Percibieron ademds que el aprendizaje virtual de su area universitaria
tiene un éxito moderado y que la universidad y los docentes de sus cursos no son tan
eficientes para brindar apoyo y comprension durante este tipo de arreglo de
aprendizaje. Ademas, se sienten motivados a utilizar las tecnologias. Se recomienda
que los instructores y estudiantes se capaciten antes del inicio del semestre para
mejorar el nivel de aceptacion de los estudiantes a este nuevo tipo de aprendizaje
establecido y asi garantizar que se logrard una mejor competencia en relacion con los

cursos elegidos y matriculados.



’

En el estudio publicado por Susila, H. (2021)°, en Indonesia de titulo “Students
Perception of Online Learning in Covid-19 Pandemic: A Preparation for
Developing a Strategy for Learning from Home” en esta investigacion se tuvo como
objetivo conocer la percepcion de los estudiantes sobre el aprendizaje en linea durante
la pandemia por Covid-19. La metodologia usada fue la encuesta descriptiva
cuantitativa. La muestra de esta investigacion fueron estudiantes del departamento de
Tecnologia Educativa conformada por 174 estudiantes. Los resultados mostraron que
los estudiantes prefieren aprender usando un estilo visual que un estilo verbal y
auditivo. El andlisis de incidentes criticos obtuvo informacion sobre el disfrute de los
estudiantes mediante el aprendizaje en linea (74,5%), la comprension de los
estudiantes mediante el aprendizaje en linea (36,8%), el deseo de los alumnos por
seguir estudiando mediante el aprendizaje en linea (15,8%). Se mostrd que todos los
estudiantes tenian su propio teléfono mévil (100%) y acceso propio a Internet (86,8%),
pero solo el 52,6% de los estudiantes tenian facilidad para acceder a Internet. El
resultado principal mostré que los estudiantes estaban insatisfechos con este tipo de
aprendizaje. El 84,2% de los estudiantes no queria seguir aprendiendo de esta forma.
La falta de instalaciones, especialmente de conexiones a Internet, podria ser la causa

principal.

Cranfield, D. et.al (2021)* Publicaron el estudio “Higher Education Students’
Perceptions of Online Learning during COVID-19—A Comparative Study” Esta
investigacion internacional investigd y exploré las percepciones de los estudiantes de
educacion superior sobre el aprendizaje virtual de emergencia durante la pandemia de
COVID-19. Las experiencias de los estudiantes en universidades de tres paises se
evaluaron en términos de cuatro dimensiones: (1) entorno de aprendizaje en el hogar,
(2) compromiso, (3) preferencia de participacion y (4) impacto en las habilidades de
aprendizaje. Los resultados de esta investigacion revelaron diferencias significativas
entre las experiencias de los estudiantes de las universidades participantes. Las
diferencias mas importantes se dieron en el "entorno de aprendizaje en el hogar",
seguido del "compromiso" y la percepcion de "impacto en las habilidades de
aprendizaje". Las diferencias en el "entorno de aprendizaje en el hogar" se pueden

atribuir al diferente desarrollo econdémico y digital de los paises encuestados:



Sudafrica, Gales y Hungria. Finalmente, los diferentes antecedentes culturales
sugieren una diferencia notable en el compromiso, la participacion y las habilidades

de aprendizaje de los estudiantes.

En EE.UU Wilcha, R-J. (2020)°, En el estudio titulado “Virtualization of science
education: a lesson from the COVID-19 Pandemic” se tuvo como objetivo hacer la
revision de las ventajas y desventajas de la ensefianza médica virtual para médicos y
estudiantes durante la pandemia COVID-19 con base en la emergente literatura
producto de la coyuntura actual. La revision cualitativa estuvo centrada en la
aplicacion y efectividad de la ensefianza virtual durante la pandemia por COVID-19.
Se encontraron 201 articulos, de los cuales 34 fueron incluidos en el estudio. Se obtuvo
como resultado que la fortaleza de la ensefanza virtual se centra en la variedad de
recursos utiles apoyados en la web. Las instrucciones de acceso abierto con
profesionales expertos permitieron a los alumnos permanecer al tanto de los avances
médicos y rescatar el conocimiento perdido por la suspension de clases universitarias.
Las debilidades de la educacion virtual incluyeron retos técnicos, dificultades de
confidencialidad, disminucién de la intervencion de los alumnos y menoscabo de
evaluaciones. Se concluye que la continuidad de la docencia es primordial para
permitir la graduacion del personal de la salud y la evidencia apunta que la educacion

virtual es eficaz.

En la tesis publicada por Jiménez, K.(2020) en la Universidad Estatal del Sur de
Manabi—Ecuador titulado. “Ensefianza aprendizaje virtual en tiempos de
pandemia”, cuya finalidad fue establecer algunos métodos virtuales educativos que
darian buenos resultados en tiempos de pandemia. Se realizaron distintas metodologias
dirigidas a 83 alumnos de tercer afio de Enfermeria en la Universidad del Sur de
Manabi. Se establecio que el rendimiento de los estudiantes y las aptitudes que se
lograron obtener usando metodologia virtual fueron destacadas, fueron pocos quienes
evidenciaron un minimo beneficio. Se muestra entonces que los estudiantes poseen un
dominio sobre las herramientas virtuales usadas, no solo durante las horas de clase

sino también fuera de ellas, durante las horas de estudio.



En Libia Alsoufi et al.(2020)’, realizaron un estudio basado en las afecciones y
desafios que presenta la educacion médica bajo los términos de la pandemia, segun el
cual, los docentes deben impartir conferencias de manera segura, garantizar la
integridad y continuidad del proceso de educacion. El estudio lleva por titulo “Impact
of the COVID-19 pandemic on medical education: Medical students’ knowledge,
attitudes, and practices regarding electronic learning” y tuvo como objetivo ofrecer
una vision general de la situacion vivida por los estudiantes de medicina durante la
pandemia de COVID-19 y determinar los conocimientos, practicas y actitudes de los
alumnos de medicina. Para esto se realizd una encuesta de tipo trasversal con
estudiantes de medicina de mas de 13 facultades de medicina en Libia. La encuesta
fue hecha en papel y de forma virtual usando las redes sociales y el correo electronico,
se solicito a los estudiantes informacion socioeconémica y demografica, ademads de la
informacion correspondiente al aprendizaje universitario virtual y los dispositivos
usados, evaluaciones de salud mental, conocimientos y practicas de e-learning. Se
obtuvieron un total de 3, 348 cuestionarios validos. La mayor parte de los encuestados
(64,7%) no estuvieron de acuerdo con que la ensefianza electrénica se pudiera
implementar facilmente en Libia. El 54,1% de los encuestados estuvo de acuerdo en
que la discusion interactiva es viable mediante el aprendizaje electronico. Sin
embargo, solo el 21,1% de los encuestados estuvieron de acuerdo en que el e-learning
era viable para aspectos clinicos, frente al 54,8% que no estuvo de acuerdo con esta
aseveracion y un 24% que se mostraron neutrales. E127,7% de los participantes habian
participado en programas instructivos médicos en linea durante la pandemia de
COVID-19, mientras que el 65% informo haber usado Internet para participar en

grupos de estudio y discusiones.

En Arabia Tanveer M, Bhaumik A, Hassan S, Haq 1. (2020)%,, realizaron un estudio
referente al impacto de las clases virtuales sobre el aprendizaje de los estudiantes frente
a la pandemia, el titulo es “COVID-19 pandemic, outbreak educational sector and
students online learning in Saudi Arabia” y tuvo como objetivo describir el efecto
del COIVID-19 en el sector educativo de Arabia Saudita , conocer el impacto de
COVID-19 en los aspectos de aprendizaje de los estudiantes y conocer la Efectividad
de Internet / WhatsApp en el aprendizaje. Para ello se realizo el andlisis cuantitativo y

encuestas. Las encuestas se distribuyeron entre los Postgraduados. Estudiantes de



Universidades Nacionales e Internacionales de Arabia Saudita para resolver las dudas
acerca del material de estudio y si es fécil de entender por autoestudio o si el Internet
/ WhatsApp es suficiente como guia de estudio también si las aulas virtuales son
igualmente buenas que las aulas fisicas. Las estadisticas mostraron que mas del 67%
de la poblacion total de los participantes siente que estan siendo afectados
negativamente por el cierre de escuelas, colegios y universidades del sector educativo
y muchos de los participantes se quejaron de que el trabajo del curso es muy dificil y
no se puede estudiar por si mismo. Muchas tareas se mantienen pendientes debido a la

carencia de material de estudio.

El Instituto Internacional de la UNESCO para la Educacién Superior en América
Latina y el Caribe (IESALC)(2020)°, preparé un informe sobre los impactos del
COVID-19 en la educacion superior titulado “COVID-19 y educacién superior: De
los efectos inmediatos al dia después”, cuyo objetivo fue saber, cudles estan siendo
los impactos inmediatos de la pandemia en el sector de la educacion superior
universitaria, tanto para los distintos actores como para las instituciones y el sistema
en su conjunto. Algunos de estos impactos no tan evidentes, desafortunadamente
resultan muy importantes a medio y largo plazo. Sin embargo, el estudio nos muestra
resultados que sugieren que es preocupante el aislamiento en la sociedad, los efectos
en la economia, el problema de la conectividad y el estrés producto del COVID-19.
Fue ligeramente distinto en Iberoamérica ya que el orden de preocupacion era
principalmente: el problema con la conexion a internet, asuntos financieros y los

horarios estables.

Ponti, et al. en setiembre (2020)!° realizaron en Italia el estudio que lleva por titulo
“Pre-graduation medical training including virtual reality during COVID-19
pandemic: a report on students’ perception” en el cual se propuso demostrar que la
simulacion virtual puede ser particularmente Util para complementar y mejorar la
formacion médica tradicional, tomando en cuenta la nueva situacion mundial debido a
la pandemia. El objetivo fue valorar la apreciacion de los alumnos de medicina sobre
la capacitacion virtual en linea, que incluian situaciones clinicas simuladas durante la
pandemia por COVID-19. Para esto, alumnos del sexto afio de la carrera de Medicina

y Cirugia se sometieron a sesiones de formacion online, el cual incluy6 una plataforma



online con diversas situaciones clinicas simuladas de 21 pacientes. Ademas, se brindo
capacitacion complementaria en linea, con presentacion formal y discusion de casos
clinicos. Terminado la capacitacion, se realizo una encuesta y un cuestionario anénimo
de 12 items de manera voluntaria para examinar la calidad de la capacitacion. No se
calcul6 el tamaio de la muestra, debido al disefio del estudio. De los participantes, 115
(94%) completaron el cuestionario: 104 (90%) juzgaban positivamente la formacion
en realidad virtual y 107 (93%) valoraban el formato en el que se ordena la formacion
online. La mayoria de los participantes consideré realista la plataforma de
entrenamiento en realidad virtual para la evaluacion clinica inicial (77%), la actividad
diagnostica (94%) y las opciones de tratamiento (81%). Ademas, 97 (84%)
consideraron til el futuro de esta realidad virtual. Finalmente, 32 (28%) participantes
encontraron dificil el acceso en linea debido a problemas técnicos. En conclusion, el
estudio determina que la respuesta de los estudiantes a este tipo de material es positiva
debido a la calidad y a la capacitacion, sin embargo, una parte de los estudiantes tuvo

dificultades en el acceso a la plataforma de realidad virtual.

En Argentina, Exposito, C., Marsollier, R.(2020)!!, publicaron el estudio de titulo
“Virtualidad y educacion en tiempos de COVID-19. Un estudio empirico en
Argentina” en el cual se traté de buscar las estrategias y recursos tecnologicos y
pedagogicos usados por los docentes que brindaron clases virtuales, las que se
aperturaron producto del confinamiento por COVID-19 y el cierre de las instituciones
educativas. En su estudio correlacional de 777 participantes, en su mayoria docentes.
Los resultados mostraron desigualdades existentes en el uso de la tecnologia y los
recursos virtuales. Estos contrastes estan relacionados con el tipo de trabajo, la
educacion, el ambiente socioecondmico estudiantil y el apoyo familiar. Los resultados
conseguidos evidencian las divergencias socioeducativas de los alumnos,
concluyéndose que es necesario continuar profundizando en comprender las
condicionantes y las posibles consecuencias que traeran, para el sistema educativo,

estas experiencias pedagogicas en aislamiento social.

En Pert, Villanueva et al.(2020)'2, en el estudio “Satisfaccion del estudiante
respecto a la educacion virtual en tiempos de covid-19”, el cual fue realizado para

conocer las situaciones mas importantes e influyentes en la acogida de los alumnos



arequipefios, quienes cursaban materias de forma virtual producto de la pandemia y se
centrd en la satisfaccion del estudiante antes que en el proceso en si mismo. Entre los
métodos de recopilacion de informacion utilizados se tuvieron, entrevistas, encuestas
y andlisis documental, en base a los cuales, se tuvo una correlacidon positiva entre la
ensefanza virtual y el aprovechamiento del estudiante. Se concluyd también que la
funcién de los docentes y su preparacion continua influye de manera crucial en el
aprovechamiento de los alumnos; de igual forma, el desarrollo de la tecnologia es vital

para la ejecucion de este tipo de educacion a distancia.

En Dinamarca Vries, L. y May, M. (2019) ¥ realizaron un estudio que lleva por titulo
“Virtual Laboratory Simulation in the Education of Laboratory Technicians—
Motivation and Study Intensity” en el cual se presenta la evaluacion de la simulacion
de un laboratorio virtual estrictamente educativo y virtual desarrollado para el
programa de licenciatura en Quimica y Biotecnologia en el colegio universitario de
Copenhagueen. El objetivo fue demostrar que la simulacion del laboratorio virtual
puede orientarse a estudiantes técnicos de laboratorio, motivandolos y mejorando su
educacion con nuevos métodos de ensefianza. Un total de 78 estudiantes fueron
evaluados en diferentes aspectos educativos con respecto al uso del laboratorio virtual,
luego de haber llevado un curso de dos semanas sobre tecnologia genética. Los
estudiantes reaccionaron positivamente al laboratorio virtual y a los casos especificos
evaluados. Se mostr6 que esta simulacion de laboratorio virtual, mejora la conexion
de la teoria y la préctica y a visualizar mejor los procesos moleculares en los
estudiantes técnicos de laboratorio; sin embargo, también se observé la necesidad de
ciertos ajustes técnicos. El estudio también mostro que usar casos de simulacion
contribuye al aumento de la motivacién y por ende a la actividad de estudio. Se
concluye que la simulacién de un laboratorio virtual complementa eficazmente la

enseflanza tradicional de los estudiantes técnicos de laboratorio.

En el estudio “Exploration of an Interactive “Virtual and Actual Combined”
Teaching Mode in Medical Developmental Biology” realizado por Xu et. al (2018)'*,
usaron técnicas moleculares y bioquimicas para el desarrollo de la practica cientificas
de los estudiantes con el fin de mejorar la calidad del adiestramiento y la recepcion

del estudiante, ademds de mejorar la motivacion. Se utiliz6 un laboratorio de



simulacion virtual o una plataforma de aprendizaje practica. La implementacion del
Laboratorio de Simulacion Virtual proporciona una serie de recursos de aprendizaje,
que los estudiantes puede acceder en su propio tiempo. Este método incorpora una
plataforma experimental y una clase de experimento virtual para utilizar plenamente
tanto el tradicional y métodos de ensefianza virtual y, por lo tanto, promover
aprendizaje estudiantil efectivo.

Con base en lo descrito se plantea: ;Cuales son las percepciones sobre el impacto de
las clases virtuales en estudiantes de Tecnologia Médica, en el contexto de la pandemia

por COVID-19?

1.2 IMPORTANCIA DE LA INVESTIGACION

La educacion virtual ha tomado mayor importancia debido al confinamiento que se ha
dado por causa del COVID-19, esta situacién marcard un antes y un después en las
practicas pedagogicas y en los sistemas educativos actuales a nivel mundial. Ademas,
“la pandemia ha evidenciado desigualdades sociales, culturales y econdmicas en mas

de 180 paises que padecen debido a la crisis por COVID-19” 15,

La institucion educativa en los ultimos meses ha tenido como reto, mantener y
continuar la formacién de los estudiantes. Debido a esto, sus socios claves son: los
docentes y la virtualizacion. La educacion virtual solo se daba en casos aislados y
como complemento de clases presenciales; sin embargo, se vienen desarrollando
Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC) con la finalidad, que puedan
ser usadas para la el adiestramiento del alumnado, un reto para las clases y

aprendizajes tradicionales y un desafio para el docente '®!7,

Las practicas de laboratorio en las facultades de salud se han visto afectadas debido al
confinamiento, es necesario una forma de ejecutarlas sin la presencia fisica de los
estudiantes, una forma es logrando la elaboracion de simuladores y herramientas
virtuales que ayuden con este proposito y que los futuros profesionales de la salud, en
particular los Tecndlogos Médicos del area de Laboratorio Clinico, sigan el proceso
de preparacion con la misma calidad que la educacion tradicional. Los cambios que
han ocurrido en materia educacional de un proceso presencial a uno virtual, debido a

la llegada del COVID-19, han causado un impacto sobre los estudiantes y es oportuno



conocer las percepciones de los mismos, en el presente trabajo de investigacion se
encuestod a una poblacion de estudiantes que pasaron de la educacion presencial a la
virtual, el conocimiento de estas percepciones, lo cual puede contribuir al
establecimiento de cambios o mejoras en el proceso educacion en esta nueva
modalidad y de esta forma mantener constante la educacion de calidad en el area de

Tecnologia Médica de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos.

1.3 OBJETIVOS
1.3.1 OBJETIVO GENERAL

e Conocer las percepciones sobre el impacto de las clases virtuales de los
estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional Mayor de San

Marcos debido a la pandemia por COVID-19.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Conocer la influencia que ha tenido la educacion virtual en los estudiantes de
Tecnologia Médica de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos debido
a la pandemia por COVID-19.

e Identificar percepciones favorables y desfavorables de los estudiantes sobre el

impacto de las clases virtuales.

1.4 BASES TEORICAS
1.4.1 BASE TEORICA
Sars-CoV-2/COVID -19 y pandemia

En diciembre del 2019, surgié un brote de neumonia grave, el cual tuvo lugar en
Wuhan-China. Los datos acerca de la epidemiologia revelaron que esta neumonia se
propagaba agilmente y era mas agresivo en pacientes desde los 30 hasta los 79 afios, y
presentaban una mortalidad de 2,3% '®. La mayor parte de los casos iniciales
concernian a personas que laboraban o acostumbraban visitar el Huanan Seafood
Wholesale Market, que es un mercado de comidas marinas, pero también distribuian
otros tipos de carne, incluyendo entonces animales silvestres que son consumidos por

la poblacion local %29,
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El estudio encargado de verificar la etiologia fue dirigido a causantes frecuentes de
infecciones respiratorias, esto incluia agentes como la “Influenza aviar”, del
“Sindrome respiratorio agudo severo (SARS)” y del “Sindrome respiratorio del Medio
Oriente (MERS)”, todos ellos negativos. Se usaron distintos métodos que en la
investigacion mostraron que era un virus no conocido hasta entonces, perteneciente al
conjunto de los “coronavirus” y cuyo nombramiento inicial fue de “2019-nCoV (novel
coronavirus del 2019)” ademas de la relacion encontrada a nivel gendomico con el

“SARS” pero con diferencias importantes %2021,

Este nuevo agente lleg6 a extenderse de forma veloz en casos, sobretodo en China los
primeros meses del 2020. Conocido ahora como COVID-19, su propagacion siguid a
paises asiaticos cercanos y finamente su extension a distintos continentes '#2° . Segtin
la “Organizacion Mundial de la Salud (OMS)”, declard oficialmente la ocurrencia de
la pandemia de COVID-19 y con esto se solicito a todos los paises tomar medidas y
unificar esfuerzos para el control de la mayor emergencia mundial de los tiempos

modernos en la salud publica 22.

Agente etiologico

“El virus del COVID-19, se encuentra taxondomicamente en la familia Coronaviridae

2 la cual se subdivide en los siguientes cuatro géneros: Alphacoronavirus,

» 2425 Egtos coronavirus

Betacoronavirus, Gammacoronavirus y Deltacoronavirus
aludidos en estos géneros van a ser responsables de padecimientos en animales caseros
y, debido a esto, llegan a ser de interés veterinario 2°. Los virus del tipo coronavirus
que tienen interés médico y que han sido estudiados hasta el 2020 son siete, y

corresponden a uno de los géneros mencionados 4.

Los tipos coronavirus que causan afeccion en humanos transitan libremente en las
personas de todo el mundo y causan enfermedad leve. Se calcula que suelen producir
entre 10% y 30% de los resfriados comunes >*?7. Sin embargo, los coronavirus que
causan afeccion en animales (zoonoticos) circulan de forma transitoria, aunque tienen
la capacidad de generar enfermedades respiratorias serias 2°. El “nacimiento” de este
nuevo coronavirus causante de enfermedad en humanos, parecen ser zoondticos como

los beta-coronavirus zoondticos, los cuales estdn genéticamente afines con coronavirus
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de murciélagos, estos son quienes entran en la sospecha de haber sido la fuente para el
desarrollo de la enfermedad en humanos que pudo ser directa o indirecta usando un
mediador; “este hospedero para el SARS-CoV pudo haber sido la Civeta el cual es un
animal silvestre del grupo de los vivérridos asi como para el MERS-CoV fue el
dromedario” 2!**%, Sin embargo; no esta claro atin el intermediario para el SARS-

CoV-2, tal vez tuvo una relacion directa e infecciosa via murciélago-humano.

Epidemiologia

Los avances de la pandemia tomo un ritmo acelerado, para abril del 2020, se habian
confirmado mas de 2,6 millones de casos de COVID-19 en todo el mundo, se estimaba
para entonces que el nimero de muertes ascendia a 180.000 y mas de 700.000 casos
de pacientes recuperados, estos nimeros fueron cambiando dia a dia, pero también se
contaban con herramientas para ser monitoreados en tiempo real, como el sitio web de

la Universidad Johns Hopkins %, o con Worldometer %°.

Para el 11 de abril del 2020, Estados Unidos se habia convertido en el pais con mayor
numero de infectados por el coronavirus, fueron registrados un total 530200 casos
confirmados y 20614 muertes °. Hubieron hasta 100000 pacientes positivos hasta la
fecha mencionada, a EE.UU., acompafian, Espafia (163 027casos), Italia (152271
casos), Francia (130730casos) y Alemania (125452 casos) 3!. Los casos China
sumaban 83 134. En el caso de los difuntos, siguen a EE.UU. Italia con 19 468
fallecidos, Espafia con 16 972 fallecidos, Francia con 13 832 fallecidos, Reino Unido
con 9 875 fallecidos y China con 3 343 fallecidos *. Los casos de América Latina
involucran como paises mas afectados correspondientes a la misma fecha, Brasil
presenta 20 984 positivos y 1 141 muertes >*; y nuestro pais, con 10 303 casos y 230

muertos 4.

Coronavirus y la educacion universitaria

Para el 1 de abril del 2020 mas de 80 paises entraron en confinamiento social, el cual
tuvo un impact6 unico en la educacion de los pueblos de todo el mundo y en todas sus
extensiones, desde la educacion escolar a la educacion universitaria. Esta ultima se ha
visto afectada como no se habia visto antes y comparandose unicamente con la

segunda Guerra Mundial. Las universidades han tenido inconvenientes para continuar
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apropiadamente con el proceso de formacion de los estudiantes; ya que estos, los
docentes y colaboradores no pueden acudir fisicamente al campus universitario debido
al confinamiento. Debido a este contexto de pandemia mundial, la solucién propuesta
y evidente era recurrir a la ensefianza virtual, extendiendo y mejorando los cursos
virtuales en un periodo relativamente corto. Desde sus inicios podemos decir que la
transicion de la ensefianza tradicional al contexto virtual ha traido consigo desafios
que se han ido presentando en este largo camino de transformacion a la modalidad

online .

Al iniciar este cambio se pueden apreciar dificultades en diferentes lugares como son
las diferencias en la accesibilidad a internet, que se puede deber a la falta de equipos
adecuados, falla 0 mala conectividad, lo cual evidencia falta de equilibrio que se tienen
entre estudiantes, esto acentiia ain mas las diferencias de oportunidades que tienen los
estudiantes para continuar con su formacién *¢. En vista de lo descrito anteriormente,
la “Organizacion de las Naciones Unidas”(ONU), propone una salida general tentando
una reorganizacion en lo econdmico y lo social y evitando asi la gran diferencia que
se ha visto acentuada debido a este nuevo “mal” y el confinamiento, no solamente en
los paises con mayores diferencias sociales sino también en aquellos con mayor

desarrollo 7.

La UNESCO por su parte, viene promoviendo un plan en la region relacionada la
formacion superior en esta pandemia, destacando los contextos de estudiantes quienes
han cambiado dréasticamente las clases presenciales por las virtuales modificando su
dia a dia, su escenario econdmico y lo mas importante sus capacidades de aprendizaje.
El “Instituto para la educacion Superior en América Latina y EL Caribe” (IESALC)
también esta alerta a las dificultades que tienen los estudiantes para continuar con sus
estudios o ver truncadas sus aspiraciones profesionales, esto debido a que muchos de
ellos abandonan los estudios por la imposibilidad de obtener una buena senal de

internet ni equipos adecuados *’.

El impacto en la educacion superior es grande. La pandemia ha motivado el cierre
temporal de las diferentes instituciones educativas. Sin embargo; las casas de estudio
mantienen la ensefianza a través virtualidad, esto contribuyd a mantener las

ensefanzas, sobretodo de la parte teorica. “Las instituciones se han visto complicadas
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en mantener la calidad del proceso ensefanza-aprendizaje en esta nueva modalidad
debido a la premura del tiempo que tuvieron desde la aparicion del COVID-19, aspecto

comun en todo el mundo” 3.

Educacion virtual en areas biomédicas

Al implementarse una educacion virtual, se necesitan conocer bien los requerimientos
para su adecuada implementacion ya que las condiciones pueden cambiar durante una
situaciéon de emergencia, razén por la que su implementacion debe ser, flexible y
centrada en el estudiante. Ademas de la capacitacion a docentes y estudiantes sobre el
uso de las tecnologias que las instituciones usan. Se requiere para esto que las
instituciones dispongan de todo lo necesario para este cambio y que pueda utilizarse

nuevamente debido a algln suceso nacional o internacional 3.

Los estudiantes de las areas médicas durante esta pandemia y en muchas partes del
mundo han estado expuestos al virus en sus practicas hospitalarias lo que paso a ser
interrumpido debido a la constante exposicion de los estudiantes. A pesar de esto,
docentes y estudiantes reconocen que esta situacion dejara un aprendizaje permanente

en sus carreras *142,

La respuesta que se ha dado es aumentar la forma virtual y uso del e-learning,
particularmente las plataformas y las videoconferencias. Estos métodos ya estaban
disefidandose, principalmente como un complemento a los cursos presenciales que,
como educacion real de tipo virtual, viene siendo considerada una buena respuesta
para estudiantes de los primeros ciclos, sin embargo, se plantean ciertas dudas al
respecto, la reflexion pasa por saber cudntas clases tedricas presenciales pueden ser
reemplazadas de forma permanente por la virtual, aligerando la incorporacion de
técnicas como la clase invertida o aprendizaje basado en equipos ****. Para adquirir
competencias, los estudiantes de la salud necesitan estar en contacto con los pacientes,
en una interaccién siempre supervisada por los docentes *'**. Sin embargo, La
pandemia por COVID-19 podria afectar directamente a ellos o indirectamente a sus
familiares razones por las cuales se estan repasando las nuevas formas de ensefianza

9,45

mediante la tecnologia Costa y Carvalo ¢ nos dicen que “El impacto de esta
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pandemia en los profesionales de la salud no tiene precedentes y se ha puesto en duda

el “status quo” de la educacion médica de pre y posgrado”.

Los docentes universitarios deben afianzar las habilidades clinicas de sus alumnos en
este caso utilizando algunas plataformas que simulen casos de pacientes y
transformando la atencion en salud a las consultas virtuales o telemedicina, en el caso
de estudiantes de medicina y reforzando los casos particulares de cada area y escuela
profesional de la salud. Ademas, la pandemia presenta la oportunidad de profundizar
la identificacion de estudiantes de las distintas area de la salud por medio de debates

grupales y condiciones que favorecen el 4rea en un entorno equitativo %47,

Algunos obstaculos que podrian acarrear la educacion virtual son: los examenes de
aprendizaje. Bajo esta situacion, la variacion o cambio de la forma de evaluar al
alumno, dejando de lado las opciones multiples, es una opcién importante al avalar la
medicién de la adquisicién de lo ensefiado *®. Debido al desarrollo de la virtualidad, la
pandemia brinda una forma de ajustar nuevos programas de ensefianza, generando
impacto. Entendidos en el tema pueden ayudar a comprender mejor esta situacion,
generando precedentes que puede resultar en el posible surgimiento novedosos
caminos en salud ***°. La pandemia como tal, genera importancia dramdtica en la
epidemiologia, cuidado y fomento de la salud, siendo un factor importante las
caracteristicas de cada poblacion. La virtualizacion genera una oportunidad para
aprender y transmitir experiencias entre paises de todo el mundo, debido al
confinamiento 34331, A estas alturas de la evoluciéon de la pandemia la ensefianza-
aprendizaje es una etapa prolongada que incluye tecnologia y evaluaciones virtuales.
Aunque atn no se evidencias que las condiciones virtuales generen las misma calidad
de educacion que las presenciales, es una tinica opcidn para continuar con la formacioén

estudiantil 3234,

La pandemia y la educacion virtual en Latinoamérica

Las evaluaciones de la UNESCO a través del Instituto Internacional para la Educacion
Superior en América Latina y el Caribe (IESALC), revelan que el cierre temporal de

las Instituciones de Educacién en Salud (IES) habia afectado, alrededor de 23.4
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millones de alumnos universitarios y aproximadamente 1,4 millones de docentes en

América Latina y el Caribe antes de finalizado el mes de marzo del 2020 >

Este cierre de las IES también genera impacto ya que deriva en el agrupamiento de
personas, lo cual se relaciona con riesgos de propagacion, debido a las caracteristicas
de la pandemia. “En América Latina, las medidas de confinamiento o cuarentena se
tomaron practicamente de forma inmediata y, en todos los casos y como en las

restantes regiones del mundo, con una perspectiva temporal indeterminada” > .

Las cifras que dispone la Unién Internacional de Telecomunicaciones nos brindan un
panorama oscuro: Se observa que, en América Latina, solamente el 52% de las
viviendas cuenta con equipamiento tecnologico y conectividad adecuada. No obstante
respecto a los estudiantes y docentes universitarios cabe admitir que este porcentaje es
mayor; sin embargo, no se puede aseverar que esto siempre fue asi, que siempre
tuvieron una adecuada tecnologia y herramientas para una transformacion rapida a la
ensefianza a distancia. A pesar de la existencia de una gran disparidad en cuestion a la
conectividad, los costos son altas. Esta situacion, sin duda, es una ocasion para que las
IES adecuen beneficios para los estudiantes, pensando sobre todo en los planes a
futuros respecto a la continuidad educativa, concentrando sus esfuerzos en soluciones
de tipo tecnologico y contenidos adecuados que se puedan usar con un dispositivo
movil y, aunque la educacion universitaria virtual ha ido desarrollandose,

lastimosamente aun parece exclusivo de alguna escuelas, especialmente en posgrados
56

La virtualizacion de las clases ha crecido un 73% desde 2010, mientras que la
presencial lo hizo solo un 27%. Brasil ha optado con mayor anticipacion esta
modalidad. Esta nueva forma de instruccion ha sido aceptada en Colombia, Espafia y
Meéxico, en donde en el 2017 alcanz6 entre un 18% y un 14% del estudiante. Ademas,
en este contexto de pandemia, algunos paises como Colombia o Peru han visto la
necesidad de optar por cambios normativos significativos con la finalidad de aperturar
la ensefanza virtual en las casas de estudio. Existe también una percepcion publica, de
parte de docentes y alumnos, que las consideran un reemplazo forzado a la tradicional

forma de ensefnanza.
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En Chile, Las facultades de medicina son una de las tantas instituciones afectadas por
la pandemia, han tenido la necesidad de migrar su desarrollo de clase, de una forma
presencial a la forma virtual, esto evidentemente por el confinamiento que se ha vuelto
constante y prolongado, ademas retiraron a sus estudiantes de hospitales y lugares de
atencion para cuidar de su seguridad e integridad fisica. Por consiguiente, han
aumentado los esfuerzos por la mejora rapida y efectivamente de los procesos de
educacion virtual, no solo en la parte tedrica sino también en los laboratorios, lo que
induce a la creacion de nuevas herramientas virtuales y asi lograr la simulacién por

medio de programas y disefios propios de las ciencias de la salud **.

Algunos paises como, Brasil, Ecuador, Chile, Colombia, México, Peru, entre otros,
han solicitado a los medios masivos de comunicacion para conservar el proceso de la
educacion, esto conociendo sus problemas de internet. Argentina y México tienen gran
cantidad de programas relacionado a la educacién mientras que nuestro pais, Pert, ha
optado por una lista de contenido en espafiol y en idiomas oriundos segun el nivel,
disponibles tanto en la sefal de TV como la radio, pero de manera limitada en tiempo.
Algunos paises como Trinidad y Tobago usan la sefnal de TV, a diferencia de Guyana,
que usa la radio. Barbados, en cambio, usa las dos formas. Chile agrup6 canales en
la “Asociacion Nacional de Television” (ANATEL), dieron origen a “TV Educa

Chile”, sefial con cobertura en todo el pais y transmite su contenido pedagogico. °’

La pandemia y la educacion virtual en el Peria

La pandemia por COVID-19 es una situacion que ha afectado a gran parte de la
poblacion mundial, y el Perti no ajeno a esta realidad. Esta grave situacion no es
insensible a los estudiantes de ciencias biomédicas de las distintas instituciones
educativas universitarias de nuestro pais. Es importante tener en cuenta la generacion
del impacto que la pandemia ha producido al detener la ensefianza presencial practico-
teoricas tradicionales, obligando a las escuelas de salud a tomar mediadas respecto a
este tema de tal forma que permitan atenuar sus efector pedagogicos. Para tratar de
revertir el efecto que ha tenido el cierre de las aulas y por lo tanto las clases
presenciales, las facultades de medicina de muchos paises, incluyendo el nuestro, y se
han implementado planes tecnoldgicos con clases “On line” o virtuales por medio de

diferentes plataformas que han mostrado buenos resultados .

17



En el Peru de igual forma se ha tratado de palear la ausencia de clases presenciales y
se ha optado por retomar las clases de forma virtual, esto ha llegado a ser beneficioso
ya que las videoconferencias en clases virtuales pueden llegar a ser tan beneficiosa
como una clase presencial **>°. Sin embargo, el habito de tener una formacion
presencial y la menor interaccion, que identifica a la educacion virtual, ha causado una
disminucion de la participacion de los alumnos durante el desarrollo de la nueva
metodologia de clases, y en ocasiones, la poca comprension del material que se ha

proporcionado de forma virtual .

Los estudiantes hoy en dia estdn acostumbrados a la tecnologia virtual y esperan
eficacia y combinacion adecuada de las herramientas, de igual forma desean que tanto
sus docentes como los elementos a usar en la modalidad virtual se complementen ®';
lo que involucra compromiso docente e institucional y asi obtener buena instruccion
y 6ptimos materiales virtuales en estos tiempos de incertidumbre debido a la pandemia.
Ademas, una de las columnas vertebrales en las ciencias biomédicas es la practica, lo
que nos lleva siempre a la parte hospitalaria como las sedes de maxima ensefianza para
estudiantes de estas areas, las cuales se han visto afectadas en el Peru, lo cual
constituye un desafio importante debido al progreso de herramientas virtuales

complejas y presentaciones de casos que involucra mas tiempo 2.

Es evidente el peligro de variantes por COVID-19, esto se debe evaluar con extremo
cuidado y ubicar el momento oportuno de retorno a clases presenciales. Debido a esto
se destaca la importancia de las decisiones que toman las diferentes facultades de
ciencias de la salud, quienes estdn enviado a sus internos a participar como personal
complementario en los hospitales, con restricciones de tiempo y tomando medidas

adecuadas de proteccion.

El impacto de las TIC en las instituciones de educacion superior

La pandemia debido al COVID-19 ha involucrado gran parte de la educacion. Sin
embargo, al mencionar la educacion biomédica, el impacto es Unico, ya que los
catedraticos universitarios, profesionales de la salud, libran un papel doble como
luchadores directos en la atencion frente a la pandemia. La continuaciéon de la

educacion biomédica, por lo tanto, tiene una importancia principal debido a la
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emergencia sanitaria, y se ha visto afectada por el confinamiento social. Los
instrumentos de las TIC estan manifestando ser admisibles e incluso necesarios para
llenar estos vacios. Una gran variedad de herramientas TIC, como el caso de los sitios
web de universidades, materiales de colaboracion en linea, videoconferencias
pregrabadas, difusiones en vivo y plataformas de redes sociales manifiestan ser
efectivos para garantizar la efectividad y sobretodo la continuidad educativa de los

estudiantes de esta area académica .

La pandemia nos presenta la oportunidad de reflexionar acerca de los paradigmas sobre
la educacion ®*, fundamentalmente bajo el contexto de la educacidén biomédica y el uso
de herramientas TIC en el tiempo. Se sabe que las facultades de medicina se
encontraban valorando experimentalmente el uso de este tipo de herramientas antes de
la pandemia y se crey6 prometedor, los escenarios actuales han aligerado su admision
y han proporcionado su valor en tiempo real. Los docentes y profesionales de la salud
estan evaluando usar herramientas tecnoldgicas que permitan formas efectivas y
seguras de impartir educacion frente al futuro previsible de la pandemia y atin més, en

el tiempo.

Las escuelas de medicina y ciencia de la salud, en general, estan intentando adaptarse

a la pandemia 6>

y estan utilizando las TIC para ensefiar, evaluar y dirigir a los
estudiantes %%, Se observa que los cursos tedricos pueden impartirse a través de
videoconferencias, los cursos practicos y de analisis pueden auxiliarse de herramientas
de simulacion y tutoriales con situaciones problematicas que requieran anélisis ®. Los
métodos denominados “aula invertida” involucran una pedagogia de ensefianza ya
estudiada, el cual facilita a los estudiantes videoconferencias pregrabadas que puedan
ver en su tiempo libre antes de una reunion personal y virtual. Se encuentra que estas
metodologias son mas efectivas que los métodos tradicionales y mejoran el
aprovechamiento de los alumnos 7°. Dada la experiencia de los educadores del sector
salud, los métodos y tecnologias del aula invertida facilitaron una transformacion
rapida en vista del confinamiento que se dio debido al COVID-19. Sin embargo
algunas facultades de medicina ya se encontraban experimentando con aulas invertidas

para proveer modelos de aprendizaje especificos, individualizados y variados en los

ultimos afios, se evidencid que la interaccidn cara a cara para las discusiones de grupos
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de pares, las reuniones de laboratorio y tecnologia, aun tiene un papel decisivo en la

educacion biomédica 7.

Las TIC utilizan algunos términos que hacen mas especifico su comprension, €stas
han tenido un desarrollo y evolucién en la educacion y su uso se ha incrementado

debido a la pandemia, estos son:

Electronic learning (E-learning)

Sabemos que la pandemia ha ocasionado cambio en la forma de brindar clases, se ha
tenido en cuenta las tecnologias de apoyo a la educacion, asi como las capacidades de
los alumnos para acceder a ella. El uso de esta tecnologia super6d distancias
geograficas, tiempo y limites de docentes especializado, ademds, brinda una

estandarizacion de la experiencia 7.

Debido a la necesidad de tener una educacion a distancia nace el concepto E-learning,
el cual puede ser comprendido como el brindar educacion mediante las Tecnologias
de la Informacion y la Comunicacion (TIC) y utiliza para estos fines una amplia
variedad de formatos electronico que involucran el desarrollo tanto el aprendizaje
sincrénico como el asincrono. Esto mejora notablemente el rendimiento de los
estudiantes y se convierte en un trato Util ya que brinda mayor flexibilidad de tiempo
para el estudiante esto contribuye al manejo de su propio ritmo de aprendizaje y ofrece
una mayor oportunidad de acceso a preparase académicamente, ademas contribuye al
desarrollo de habilidades blandas y de un pensamiento critico y reflexivo 7*. Usa
basicamente el Internet y sus herramientas educativas las cuales dejan de lado las
dificultades geograficas, lo que se hace necesario debido brote de la pandemia de

coronavirus, lo que produjo un alto a la educacién en todo el mundo. 7*

Dados estos cambios y la contribucion del entorno virtual a la educacion, se podria
variar la curricula tradicional por otra que incluya esta nueva forma de brindar
informacion a los estudiantes. Esta relativamente nueva modalidad de aprendizaje
llevado a diferentes contextos de ensefianza en instituciones donde se brinda la
educacion de ciencias de la salud, ha sido tan efectivo como los ya conocidos métodos

tradicionales, sin embargo, los estudiantes mencionan que lo consideran como la
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competencia de la ensefianza tradicional mas que un reemplazo para esta, haciendo

una educacion mas fuerte 7.

El e-learning viene a ser entonces la formacidén a través de la Tecnologia de la
Informacion y la Comunicacion (TIC), que usa una amplia variedad de herramientas e
incluye el aprendizaje sincronico, asi como el asincronico. Es de suma importancia
para el uso de este tipo de ensefianza el internet y la capacidad del dispositivo usado,
también debemos mencionar que el e-learning no depende de la presencia fisica ni

virtual del docente cuando el estudiante hace uso de ello 7°.

Blended-learning (B-learning)

El empleo del término b-learning es relativamente nuevo. Antes del surgimiento de
este término, se utilizaba el nombre de aprendizaje hibrido con una frecuencia
constante. Actualmente, tanto los términos de aprendizaje combinado y aprendizaje
hibrido son utilizados de forma indistinta. Se define entonces al b-learning como “Un
sistema de aprendizaje combinado el cual se da mediante la union del aprendizaje

presencial con la ensefianza mediada por computadora” ”"-78,

Aunque el e-learning caus6 un impacto positivo debido a su forma de plantear el tema
de ensefianza y el potencial que permitiria un cambio en el tipo de formacion, dejo su
idea original y evolucion6 dindmicamente hacia una concepcion de aprendizaje hibrido
o b-learning cuyo nombre sugiere una fusion entre el aprendizaje virtual y el
tradicional 7. Sin duda esto contribuye enormemente y de forma categorica en la idea
de adaptarnos a un momento como el de la pandemia por COVID-19. Ademas, nos
brinda una oportunidad de integrar y mejorar cualquier tipo de innovacion tecnoldgica
que se iran presentado durante el aprendizaje en linea siguiendo las interacciones y

participacion de una formacién tradicional *°

Blended learning, ha ido creciendo agilmente y ahora es ampliamente usado en la
ensefnanza. Las observaciones sobre la eficacia de este tipo de aprendizaje han llevado
a investigar cada dia mas sobre este tema. A pesar de ello, alin no se tiene un estudio
que evaliie concretamente la eficacia del b-learning en la suma de conocimientos en

los profesionales de la salud. Sin embargo, parece tener resultados positivos
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constantes en comparacion con su ausencia, y es tan o mas efectivo que la educacion

no combinada en la formacién de los profesionales de la salud 8'.

Mobile-learning (M-learning)

El Mobile learning o también llamado aprendizaje caracterizado por el uso de
aplicativos moviles, actualmente es considerado como uno de los conocimientos
computacionales modernos que tiene un alto impacto en el cambio de metodologia
educativa, esto colabora con el e-learning para convertir la metodologia antigua en
moderna. La nocién de Mobile learning generd gran expectativa en el espacio
educativo, ya que ofrece métodos renovadores que favorecen la reconstruccion del
conocimiento usando dispositivos moéviles como son: teléfonos inteligentes
(Smartphone), laptops, tabletas informaticas (Tablets), asistentes digitales personales
(PDA) y algin otro dispositivo que pueda conectarse de forma inaldmbrica a una red

de internet.

De acuerdo con lo sefialado por ®2. Las tecnologias y conocimientos de estos
aplicativos moviles han redefinido la perspectiva educativa, ya que aportan
particularidades propias de estos dispositivos, algunos de estos son: conectividad,
ubicuidad, permanencia, transportables, estas particularidades son propias de este
sistema y se han venido implementando en el campo de la educacion. El uso de
aparatos moviles promueven la interaccion y aceleran que el proceso de ensefianza-

aprendizaje se realice desde cualquier ubicacion 3.

Durante la pandemia, una de las aplicaciones mas usadas es WhatsApp, esto crecid
notablemente en todo el mundo. Esta aplicacion ofrece a los estudiantes, y usuarios en
general, durante el confinamiento obligatorio en casi todos los paises del mundo, a
continuar informados, comunicados, desempefando sus actividades laborales y
educacionales. Es evidente entonces, segiin lo mencionado, que el uso de este tipo de
aplicaciones de mensajeria instantanea aument6 su demanda alrededor de 50% en el
planeta. Principalmente, los navegadores web cerca del 70%, las redes sociales un 61%

y el uso de los aplicativos de mensajerias instantidneas como WhatsApp un 40% 8¢,

Como ya se menciono antes en el area de educacion, los aplicativos de mensajeria

instantanea como el WhatsApp muestran diversas ventajas ya que la mayoria de los
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alumnos utilizan la aplicacion para ocuparse de forma colaborativa con sus
compaifieros, tener asesoria con profesores, instaurar acuerdos, compartir noticias,
novedades y recursos, facilitando de esta forma la comunicacidén constante y directa

entre docentes y alumnos *°.

En consecuencia, las Instituciones educativas en general y especificamente las que
tienen responsabilidad de instruir a profesionales de la salud deberian abrirse a nuevas
posibilidades de ensefianza, ya que tenemos la posibilidad de aprender directamente a
por medio de un dispositivo mévil, logrando asi, un cambio en la educacion, y de esta
manera promover la participacion activa de los estudiantes y fomentando a los
docentes a crear, programas educativos que vayan de la mano con lo propuesto a través
de las tecnologias moviles. Si bien el uso de la tecnologia movil es una amplificacion
del aprendizaje electronico (E-learning), su uso supone la evolucion en instrucciones
y entrenamiento, teniendo la posibilidad quizd, de crear aplicativos que simulen
laboratorios de ciencias de la salud directamente desde estos dispositivos y que
complementen y mejoren el aprendizaje que ahora se da virtualmente debido al

confinamiento por la pandemia.

1.4.2 DEFINICION DE TERMINOS

e COVID-19: Sindrome respiratorio agudo producido por un tipo coronavirus
surgido el afio 2019.

e PANDEMIA: Es una enfermedad de tipo epidémica que se propaga y ataca a
la mayor parte de las personas de una region y tiene la capacidad de extenderse
a muchos paises.

e VIRTUAL: Que est4 ubicado o tiene lugar en linea, generalmente a través de

internet.

1.4.3 FORMULACION DE LA HIPOTESIS

Las percepciones de los estudiantes de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional
Mayor de San Marcos sobre el impacto de las clases virtuales debido a la pandemia

por COVID-19 son desfavorables para el aprendizaje.
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CAPITULO 11
METODOS
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2.1 DISENO METODOLOGICO

2.1.1 TIPO DE INVESTIGACION

Esta investigacion es de tipo descriptivo, cuantitativo ya que se usé un instrumento en

escala Likert para la evaluacion estadistica de las percepciones de los estudiantes.
2.1.2 DISENO DE LA INVESTIGACION

Es un estudio no experimental, observacional, puesto que no hubo manipulacion de las
variables, de corte trasversal ya que se presenta la informacion tal y como se obtuvo

en un tiempo y espacio determinado mediante formulario virtual.

2.1.3 POBLACION

La poblacion de estudio esta constituida por los estudiantes de 3er y 4to y Sto afio de
la escuela académico profesional de Tecnologia Médica del area de Laboratorio
Clinico y Anatomia Patologica, que se encuentren llevando cursos tedricos y practicos

de forma virtual.

2.1.4 MUESTRA Y MUESTREO
Para fines de este estudio se usara un muestreo no probabilistico por conveniencia
2.1.4.1 CRITERIOS DE INCLUSION

e Estudiantes de pregrado de 3er, 4to y 5to aflo, pertenecientes a la escuela
académico profesional de Tecnologia Médica del area de Laboratorio Clinico

y Anatomia Patologica de la UNMSM.

e Estudiantes que llevan cursos virtuales pero que hayan llevado cursos

presenciales.

e Estudiantes que acepten el consentimiento informado.
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2.1.4.2 CRITERIOS DE EXCLUSION

e Estudiantes que no se pudieron contactar via telefonica y/ redes sociales.
e Estudiantes que no completen el instrumento de recoleccion de datos

(encuesta).

2.1.5 VARIABLES

2.1.5.1 VARIABLE PRINCIPAL

e Impacto de las clases virtuales en estudiantes de Tecnologia Médica.

2.1.5.2 VARIABLES SECUNDARIAS

e Impacto del cambio de las clases presenciales a la educacion virtuales en

estudiantes de Tecnologia Médica a causa de la pandemia por COVID-19

e Percepcion del impacto del cambio de las clases presenciales a las virtuales

durante la pandemia.

2.1.6 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION

En el presente estudio se realizd una recopilacion de datos de los estudiantes, para ello
se utilizd como instrumento de recoleccion de datos, una encuesta virtual (Anexo 1),
la cual estd disenada en escala Likert para el andlisis de las percepciones de los
estudiantes ante la educacion virtual recibida, se realizoé un consentimiento informado
previo a la ejecucion del instrumento (anexo 2), La encuesta fue validada mediante
juicio de expertos, para ello se envio una solicitud (anexo 3) a cada uno de los expertos
adjuntando la matriz de consistencia (anexo 4) del proyecto para su correcto analisis y

validacion. Las aprobaciones de los expertos se adjuntan en el anexo 5.
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2.1.7 PROCEDIMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Se envi6 el instrumento de recoleccion de datos (encuesta), mediante formulario via
web a estudiantes de 3er, 4to y Sto afo de pregrado de la Escuela Académico
Profesional de Tecnologia Médica del area de Laboratorio Clinico y Anatomia
Patologica de la UNMSM, informacidén que posteriormente fue procesada mediante
analisis estadistico descriptivo, para lo cual se uso, la hoja de calculo Microsoft Excel

2017 y el programa estadistico SPSS.

2.1.8 CONSIDERACIONES ETICAS
El presente estudio tuvo como fundamento los siguientes principios:

El principio de autonomia, el cual se evidencid al dar libertad para elegir
voluntariamente la participacion en el estudio. El principio de no maleficencia, debido
a que no se expuso a ningun riesgo la integridad de los encuestados. El principio
practico fue la confidencialidad, dado que no se expusieron los resultados obtenidos

con nombres o algin dato personal.
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CAPITULO III
RESULTADOS
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Se encuestaron a un total de 88 estudiantes de la Escuela Académico Profesional de

Tecnologia Médica del area de Laboratorio Clinico y Anatomia Patoldgica, de los

cuales el 47.7% (42) fueron hombres y 52.3% (46) fueron mujeres. Todos los

estudiantes entrevistados tuvieron clases presenciales antes de la pandemia; sin

embargo, a la llegada de ésta, fue necesario el cambio por una educacion virtual, dicho

cambio generd un impacto en la poblacion estudiantil, obteniendo percepciones como:

El134.1% (30) y el 9.1% (8) de los encuestados piensa que el desarrollo de las
clases virtuales durante la pandemia por COVID-19 no ha mejorado su
aprendizaje, esto lo podemos observar en la tabla 1. 38 estudiantes (43.2%) no

estan de acuerdo ni en desacuerdo con la afirmacion anterior grafico 1.

Tabla 1. El desarrollo de las clases virtuales durante la pandemia ha mejorado mi

aprendizaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 8 9,1 9,1 9,1
En desacuerdo 30 34,1 34,1 432
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 38 432 432 86,4
De acuerdo 11 12,5 12,5 98,9
Totalmente de acuerdo 1 1,1 1,1 100,0
Total 88 100,0 100,0
40
30
30
20
11
1
o —
u Totalmente de acuerdo ® De acuerdo
En desacuerdo u Ni de acuerdo, ni desacuerdo

u Totalmente en desacuerdo

Grafico 1. El desarrollo de las clases virtuales durante la pandemia ha mejorado
mi aprendizaje.

En la afirmacion 2: “las clases virtuales generan mayor interés debido al uso
de las herramientas y/o simuladores” el 34.1% (30) estan en desacuerdo,

mientras que el 18.2% (16), estan de acuerdo con la afirmacion (tabla 2).
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e Se puede apreciar la predominancia de los estudiantes que estan en desacuerdo
y un alto porcentaje (27.3%) de estudiantes que no estan de acuerdo ni en

desacuerdo con la afirmacion 2 (grafico2).

Tabla 2. Las clases virtuales generan mayor interés debido al uso de las
herramientas y/o simuladores

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 17 19,3 19,3 19,3
En desacuerdo 30 34,1 34,1 53,4
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 24 27,3 27,3 80,7
De acuerdo 16 18,2 18,2 98,9
Totalmente de acuerdo 1 1,1 1,1 100,0
Total 88 100,0 100,0
40 30
24
20 16 17
1l L
0 —_—
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo = Ni de acuerdo, ni desacuerdo

® Totalmente en desacuerdo

Grafico 2. Las clases virtuales generan mayor interés debido al uso de
herramientas y/o simuladores.

e La afirmacién 3. “El desarrollo de las clases virtuales me ha ayudado a ser
mejor estudiante” arrojo que el 43.2% (38) no estuvieron ni de acuerdo ni en
desacuerdo con esta informacion (tabla 3). El 36.4 % (32) est4 en desacuerdo
con la afirmacion y en menor proporcion los estudiantes que estan de acuerdo

12.5%(11) y totalmente en desacuerdo 6.8%(6).

Tabla 3. El desarrollo de las clases virtuales me ha ayudado a ser mejor estudiante

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Totalmente en desacuerdo 6 6,8 6,8 6,8
En desacuerdo 32 36,4 36,4 432
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 38 432 432 86,4
De acuerdo 11 12,5 12,5 98,9
Totalmente de acuerdo 1 1,1 1,1 100,0
Total 88 100,0 100,0
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40 32

20

11
6
, 1 —
u Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo u Ni de acuerdo, ni desacuerdo

u Totalmente en desacuerdo

Grifico 3. El desarrollo de las clases virtuales me ha ayudado a ser mejor
estudiante.

e En la afirmacion 4 “Las evaluaciones durante las clases presenciales son mas
objetivas en comparacion a las clases virtuales” el 42 % (37) de los estudiantes

estan de acuerdo, un 20.5%(18), totalmente de acuerdo, mientras que un 17%

(15) estan en desacuerdo (tabla 4).

Tabla 4. Las evaluaciones durante las clases presenciales son mas objetivas en
comparacion a las clases virtuales

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 5 5,7 5,7 5,7
En desacuerdo 15 17,0 17,0 22,7
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 13 14,8 14,8 37,5
De acuerdo 37 42,0 42,0 79,5
Totalmente de acuerdo 18 20,5 20,5 100,0
Total 88 100,0 100,0
40 37
20 18 . 15 13
[ .
0 —
u Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo m Ni de acuerdo, ni desacuerdo

® Totalmente en desacuerdo

Griéfico 4. Las evaluaciones durante las clases presenciales son mas objetivas en
comparacion a las clases virtuales.
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e En la afirmacion 5 “Las clases virtuales generan mayor interés que las clases
presenciales” el 39.5% (35) estuvieron en desacuerdo y el 30.7% (27),

totalmente en desacuerdo (tabla 5).

Tabla 5. Las clases virtuales generan mayor interés que las clases presenciales

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 27 30,7 30,7 30,7
En desacuerdo 35 39,8 39,8 70,5
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 18 20,5 20,5 90,9
De acuerdo 7 8,0 8,0 98,9
Totalmente de acuerdo 1 1,1 1,1 100,0
Total 88 100,0 100,0
40 35
30
20
10 7
1
. [ ]
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo m Ni de acuerdo, ni desacuerdo

® Totalmente en desacuerdo

Grafico 5. En general, las clases virtuales generan mayor interés que las clases
presenciales.

e En la afirmacion 6 “Las clases virtuales generan mayor confianza para ser un
participante activo en comparacion a las clases presenciales” EL 30.7% (27)

estuvieron en desacuerdo mientras que el 26.1% estuvo de acuerdo (Tabla 6).

Tabla 6. Las clases virtuales generan mayor confianza para ser un participante
activo en comparacion a las clases presenciales

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 16 18,2 18,2 18,2
En desacuerdo 27 30,7 30,7 48,9
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 15 17,0 17,0 65,9
De acuerdo 23 26,1 26,1 92,0
Totalmente de acuerdo 7 8,0 8,0 100,0
Total 88 100,0 100,0

32



30 27

23
20 15 16
) : . .
. ]
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo m Ni de acuerdo, ni desacuerdo

® Totalmente en desacuerdo

Griéfico 6. Las clases virtuales generan mayor confianza para ser un
participante activo en comparacion a las clases presenciales.

e Enlaafirmacion 7. “Entiendo con mayor facilidad los cursos llevados de forma
virtual que de forma presencial” el 38.6% (34) estuvo en desacuerdo y el 20.5%
(18), totalmente en desacuerdo, mientras que solo el 18.2% (16) estuvieron de

acuerdo (Tabla 7).

Tabla 7. Entiendo con mayor facilidad los cursos llevados de forma virtual que de
forma presencial

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 18 20,5 20,5 20,5
En desacuerdo 34 38,6 38,6 59,1
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 20 22,7 22,7 81,8
De acuerdo 16 18,2 18,2 100,0
Total 88 100,0 100,0
40
30
20
20
10
0
m De acuerdo B En desacuerdo

Ni de acuerdo, ni desacuerdo ® Totalmente en desacuerdo

Griéfico 7. Entiendo con mayor facilidad los cursos llevados de forma virtual
que de forma presencial.
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e Enlaafirmacion 8. “La educacion virtual no genera una mejor comprension de
los cursos que la forma presencial” el 43.2% (38) estuvo de acuerdo, el 13.6%
(12), totalmente de acuerdo, mientras que solo el 10.2% (9) estuvieron en

desacuerdo (Tabla 8).

Tabla 8. La educacion virtual no genera una mejor comprension de los cursos que
la forma presencial

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 2 2.3 2.3 2.3
En desacuerdo 9 10,2 10,2 12,5
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 27 30,7 30,7 432
De acuerdo 38 432 432 86,4
Totalmente de acuerdo 12 13,6 13,6 100,0
Total 88 100,0 100,0
40
27
20 12 9
, . e
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo ® Ni de acuerdo, ni desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo
Grifico 8. La educacion virtual no genera una mejor comprension de los cursos
que la forma presencial.
e En la afirmacion 9. “La educacion virtual ha posibilitado, a través de los
docentes y herramientas, acceso a una mayor cantidad de fuentes de
informacion” el 61.4% (54) estuvo de acuerdo, el 14.8% (13), totalmente de

acuerdo, mientras que solo el 5.7% (5) estuvieron en desacuerdo (Tabla 9).

Tabla 9. La educacion virtual ha posibilitado, a través de los docentes y
herramientas, acceso a una mayor cantidad de fuentes de informacién

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Totalmente en desacuerdo 1 1,1 1,1 1,1
En desacuerdo 5 5,7 5,7 6,8
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 15 17,0 17,0 23,9
De acuerdo 54 61,4 61,4 85,2
Totalmente de acuerdo 13 14,8 14,8 100,0
Total 88 100,0 100,0
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Grifico 9. La educacion virtual ha posibilitado, a través de los docentes y
herramientas, acceso a una mayor cantidad de fuentes de informacion

e En la afirmacion 10. “La educacion virtual motiva a estudiar mas que el modo
presencial” el 40.9% (36) estuvo en desacuerdo, el 21.6% (19), totalmente en

desacuerdo, mientras que solo el 12.5% (11) estuvieron de acuerdo (Tabla 10).

Tabla 10. La educacion virtual motiva a estudiar mas que el modo presencial

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 19 21,6 21,6 21,6
En desacuerdo 36 40,9 40,9 62,5
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 20 22,7 22,7 85,2
De acuerdo 11 12,5 12,5 97,7
Totalmente de acuerdo 2 2.3 2.3 100,0
Total 88 100,0 100,0
40 36
30
20 19
20
11
10
- 1R
0 —
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo m Ni de acuerdo, ni desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo

Griéfico 10. La educacion virtual motiva a estudiar mas que el modo presencial
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e Enlaafirmacion 11. “La educacion virtual permite estudiar a un ritmo propio,

aprovechando mayor tiempo durante el dia” el 45.5% (40) estuvo de acuerdo,

el 12.5% (11), totalmente de acuerdo, mientras que el 11.4% (10) estuvieron

en desacuerdo y el 8%(7) totalmente en desacuerdo (Tabla 11).

Tabla 11. La educacion virtual permite estudiar a un ritmo propio, aprovechando

mayor tiempo durante el dia

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 7 8,0 8,0 8,0
En desacuerdo 10 11,4 11,4 19,3
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 20 22,7 22,7 42,0
De acuerdo 40 45,5 45,5 87,5
Totalmente de acuerdo 11 12,5 12,5 100,0
Total 88 100,0 100,0
50 40

11
0 ]
m Totalmente de acuerdo
En desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo

Grifico 11. La educacion virtual permite estudiar a un ritmo propio,

- -

m De acuerdo

® Ni de acuerdo, ni desacuerdo

aprovechando mayor tiempo durante el dia.
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e FEn la afirmacion 12. “Gano mas conocimientos asistiendo a clases virtuales

que a las presenciales” el 42.0% (37) estuvo en desacuerdo, el 13.6% (12),

totalmente en desacuerdo, mientras que el 36.4% (32) no estuvieron ni de

acuerdo ni en desacuerdo (Tabla 12).

Tabla 12. Gano mas conocimientos asistiendo a clases virtuales que a las

presenciales
Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 12 13,6 13,6 13,6
En desacuerdo 37 42,0 42,0 55,7
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 32 36,4 36,4 92,0
De acuerdo 7 8,0 8,0 100,0
Total 88 100,0 100,0
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Grafico 12. Gano mas conocimientos asistiendo a clases virtuales que a las
presenciales
e En la afirmacién 13. “En la educacion virtual, los docentes son menos
exigentes” el 43.2% (38) estuvo en desacuerdo, el 13.6% (12), totalmente en

desacuerdo, mientras que el 12.5% (11) estuvieron de acuerdo (Tabla 13).

Tabla 13. En la educacion virtual, los docentes son menos exigentes

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 12 13,6 13,6 13,6
En desacuerdo 38 432 432 56,8
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 22 25,0 25,0 81,8
De acuerdo 11 12,5 12,5 94,3
Totalmente de acuerdo 5 5,7 5,7 100,0
Total 88 100,0 100,0
40 38
30
20 11 12
0 |
m Totalmente de acuerdo m De acuerdo
En desacuerdo m Ni de acuerdo, ni desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo

Griéfico 13. En la educacion virtual, los docentes son menos exigentes
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En la afirmacion 14. “La educacion virtual genera menor confianza de afrontar

las practicas pre profesionales” el 42.0% (37) estuvo totalmente de acuerdo, el

37.5% (33), de acuerdo, mientras solo el 6.8% (6) estuvieron en desacuerdo

(Tabla 14).

Tabla 14. La educacion virtual genera menor confianza de afrontar las practicas
pre profesionales

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 3 34 3,4 34
En desacuerdo 6 6.8 6,8 10,2
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 10,2 10,2 20,5
De acuerdo 33 37,5 37,5 58,0
Totalmente de acuerdo 37 42,0 42,0 100,0
Total 88 100,0 100,0
40 37 33
30
20
10 6 °
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m Totalmente de acuerdo ® De acuerdo En desacuerdo

Griéfico 14. La educacion virtual genera menor confianza de afrontar las

m Ni de acuerdo, ni desacuerdo ® Totalmente en desacuerdo

practicas pre profesionales

En la afirmacion 15. “Aprendo con mayor rapidez con la modalidad virtual que

con la educacion presencial” el 43.2% (38) estuvo en desacuerdo, el 13.6%

(12), totalmente en desacuerdo, mientras solo el 11.4% (10) estuvieron de

acuerdo (Tabla 15).

Tabla 15. Aprendo con mayor rapidez con la modalidad virtual que con la
educacion presencial

Frecuencia
Totalmente en desacuerdo 12
En desacuerdo 38
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 28
De acuerdo 10
Total 88

Porcentaje Porcentaje
valido
13,6 13,6
43,2 43,2
31,8 31,8
11,4 11,4
100,0 100,0

Porcentaje
acumulado
13,6
56,8
88,6
100,0
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Grafico 15. Aprendo con mayor rapidez con la modalidad virtual que con la
educacion presencial
e En la afirmacién 16. “La educacion virtual, a raiz de la pandemia, ha generado
desmotivacion en los estudiantes” el 38.6% (34) estuvo totalmente de acuerdo,

el 36.4% (32), de acuerdo, mientras solo el 5.7% (5) estuvo en desacuerdo

(Tabla 16).

Tabla 16. La educacion virtual, a raiz de la pandemia, ha generado desmotivacion
en los estudiantes

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
En desacuerdo 5 5,7 5,7 5,7
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 17 19,3 19,3 25,0
De acuerdo 32 36,4 36,4 61,4
Totalmente de acuerdo 34 38,6 38,6 100,0
Total 88 100,0 100,0
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m Totalmente de acuerdo ®De acuerdo = En desacuerdo ®Ni de acuerdo, ni desacuerdo

Grafico 16. La educacion virtual, a raiz de la pandemia, ha generado
desmotivacion en los estudiantes
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e En la afirmacion 17. “La educacién virtual presenta dificultades debido a las

condiciones de internet” el 50.0% (44) estuvo de acuerdo, el 39.8% (35),

totalmente de acuerdo, mientras solo el 3.4% (3) estuvo en desacuerdo (Tabla

17).

Tabla 17. La educacién virtual presenta dificultades debido a las condiciones de

internet
Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 1 1,1 1,1 1,1
En desacuerdo 3 34 34 4.5
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 5,7 5,7 10,2
De acuerdo 44 50,0 50,0 60,2
Totalmente de acuerdo 35 39,8 39,8 100,0
Total 88 100,0 100,0
50
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® Totalmente de acuerdo ® De acuerdo En desacuerdo

m Ni de acuerdo, ni desacuerdo B Totalmente en desacuerdo

Grifico 17. La educacion virtual presenta dificultades debido a las condiciones

de internet.

e En la afirmacion 18. “La educacion virtual mejora la actividad estudiantil” el

39.8% (35) estuvo en desacuerdo, el 10.2% (9), totalmente en desacuerdo,

mientras que el 9.1 % (8) estuvo de acuerdo (Tabla 18).

Tabla 18. La educacion virtual mejora la actividad estudiantil

Frecuencia
Totalmente en desacuerdo 9
En desacuerdo 35
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 36
De acuerdo 8
Total 88

Porcentaje

10,2
39,8
40,9
9,1
100,0

Porcentaje
valido
10,2
39,8
40,9
9,1
100,0

Porcentaje

acumulado
10,2
50,0
90,9
100,0
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Grafico 18. La educacion virtual mejora la actividad estudiantil

e En la afirmacion 19. “Prefiero volver a la educacion presencial” el 52.3% (46)
estuvo totalmente de acuerdo, el 28.4% (25), de acuerdo, mientras que solo el

3.4% (3) estuvo en desacuerdo (Tabla 19).

Tabla 19. Prefiero volver a la educacion presencial

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 1 1,1 1,1 1,1
En desacuerdo 3 3,4 34 4.5
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 13 14,8 14,8 19,3
De acuerdo 25 28,4 28,4 47,7
Totalmente de acuerdo 46 52,3 52,3 100,0
Total 88 100,0 100,0
50
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® Totalmente de acuerdo ® De acuerdo
En desacuerdo ® Ni de acuerdo, ni desacuerdo

m Totalmente en desacuerdo

Grafico 19. Prefiero volver a la educacion presencial.
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e En la afirmaciéon 20. “Prefiero continuar con la educacion virtual” el 35.2%
(31) no estuvo de acuerdo ni en desacuerdo, el 33.0% (29), en desacuerdo,
mientras que el

26.1% (23) estuvo totalmente en desacuerdo (Tabla 20).

Tabla 20. Prefiero continuar con la educacion virtual

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Totalmente en desacuerdo 23 26,1 26,1 26,1
En desacuerdo 29 33,0 33,0 59,1
Ni de acuerdo, ni en desacuerdo 31 35,2 35,2 94,3
De acuerdo 5 5,7 5,7 100,0
Total 88 100,0 100,0
35 31
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20
15
10

5
; ]
0

m De acuerdo mEn desacuerdo = Ni de acuerdo, ni desacuerdo ® Totalmente en desacuerdo

Grafico 20. Prefiero continuar con la educacion virtual
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CAPITULO IV
DISCUSION
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La pandemia por COVID 19 ha causado impacto en la poblacion estudiantil de
todo el mundo por ser un problema de salud publica, esto ha generado cambios en la
organizacion de cursos y la pedagogia de los mismos. El cierre de las entidades
educativas como las universidades, para contener la pandemia, forzé a tomar medidas
que han llevado a implementar un sistema educacional virtual haciendo un esfuerzo
para mantener la educacion, en base a esto, es de gran importancia conocer las
percepciones que los estudiantes tienen con respecto al impacto que esta situacion ha

generado.

Los resultados fueron; de un total de 88 estudiantes encuestados el 34.1% de los
mismos piensa que “el desarrollo de las clases virtuales durante la pandemia por
COVID-19, no ha mejorado su aprendizaje”, sin embargo, el 12.5% (11) creen que si.
Esto se contrapone con lo indicado por Cranfield, D. et.al * ya que en su estudio
comparativo, los encuestados que estudian en Sudéfrica (71%) sintieron mas
firmemente que "La educacion académica en linea durante la pandemia los ayudo a
ser mas independientes como alumnos", ademds la mitad (52%) de los estudiantes
participantes que estudian en Gales y el 48% de los estudiantes participantes que
estudian en Hungria también estuvieron de acuerdo, por otro lado, estudiantes de la
universidad sudafricana (68%) estuvieron de acuerdo en que “La educacion académica

en linea durante la pandemia mejord su alfabetizacion digital.

El 18.2% (16) piensa que las clases virtuales generan mayor interés debido al uso de
las herramientas y/o simuladores y un 34.1% (30) estan en desacuerdo. En este punto
es necesario observar que no todos los estudiantes tienes las mismas opciones y/o
velocidades de internet lo cual es una limitante, quiz4 en algunos casos usen celulares
como medios interactivos, por otro lado, la Tecnologia Médica en el area de
laboratorio Clinico y Anatomia Patoldgica involucra un amplio rango de practicas que
a través de la virtualidad queda en descuido. En el estudio de Hossain, M. 3¢ se afirma
que aproximadamente la mitad de los encuestados vive en zonas rurales, el 67% de los
estudiantes enfrentan problemas de Internet y esto afecta negativamente su percepcion,
las instalaciones de Internet, asi como las desventajas de los estudiantes rurales, deben

tenerse en cuenta.
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El 13.6% (12) piensan que “el desarrollo de las clases virtuales los ha ayudado a ser
mejores estudiante” mientras que un 43.2% (38) estd en desacuerdo con esta
afirmacion. Segun esta respuesta un amplio numero de encuestados no ha percibido
progresos con la implementacion del sistema virtual. Sin embargo, los resultados
difieren con los obtenidos por Cranfield, D. et.al * en el cual los encuestados que
estudian en Sudafrica (71%) sentia con mas fuerza que la educacién académica en
linea durante la pandemia los ayudé a convertirse en estudiantes mas independientes

en esta etapa de aprendizaje.

El 62% (55) de los encuestados estan de acuerdo en afirmar que “las evaluaciones
durante las clases presenciales son mas objetivas en comparacion con las clases
virtuales”, mientras que un 22.7% (20) estan en desacuerdo con esta afirmacion. Esta
diferencia puede deberse a muchos factores, la velocidad de internet podria ser un
factor de lentitud en la entrega de las pruebas, la ausencia fisica del docente, el hecho
de tener una computadora e internet podria permitir busquedas de respuestas a las
preguntas de examenes, a esto se le agrega el tiempo de examen y las posibles

conversaciones grupales durante los examenes.

E139.5% (35) de los encuestados estuvieron en desacuerdo con afirmar que “las clases
virtuales generan mayor interés que las clases presenciales”, y un 30.7% (27)
estuvieron totalmente en desacuerdo con esta afirmacion; esta situacion podria deberse
a la poblacion elegida ya que al ser una carrera de salud como lo es el Laboratorio
Clinico y Anatomia Patologica, la presencia de los estudiantes en entornos fisicos
como laboratorios, hospitales y poner en practica los diversos métodos de andlisis y
toma de muestra que ésta area involucra, no tiene un reemplazo virtual. Sin embargo,
en el estudio de Muthuprasad, T.(2021) !, la mayoria de los encuestados (67,1%)
indico que las clases en linea se pueden utilizar como sustituto de la ensefianza en el
aula para cubrir el plan de estudios, sin embargo el 29,97% de ellos querian que se
suspendiera el plan de estudios y muy pocos (2,93%) querian que los maestros solo
proporcionaran tareas y material de lectura. Por otro lado Villanueva, G.(2020) 2
determin6 que el 60% del alumnado creen que el sistema presenta “Las mismas

ventajas que inconvenientes”, y el 30% de estos que el sistema virtual es “Eficiente”.
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EL 48.9% (43) estuvieron en desacuerdo con la afirmacion: “las clases virtuales
generan mayor confianza para ser un participante activo en comparacion a las clases
presenciales”, mientras que el 26.1(23) % estuvo de acuerdo. Esto se puede asociar al
ambiente donde el estudiante se encuentre, lo cual no necesariamente es su casa y de
ser el caso, las horas de estudios podrian verse solapados por las propias distracciones
del hogar. Por otro lado, la parte practica es sumamente importante y la participacion
aqui, aunque sea de tipo virtual es en esencia nula respecto al campo de accion de los
estudiantes, que es en gran parte tangible. Estos datos son similares a los encontrado
por Nambiar, D. (2020) ¥, en su estudio afirman que el 23,3% de estudiantes
encuestados informaron que les resulto dificil concentrarse durante las clases en linea,
las distracciones en el hogar eran mas, la falta de un entorno de aprendizaje organizado
obstaculiza que los estudiantes se concentren durante la clase. Sin embargo Cranfield,
D. et.al * encontraron que el 63% estaban complacidos con su entorno de aprendizaje
en el hogar, pero los estudiantes que estudiaban en Hungria consideraron que el suyo
era "bueno", comparados con los estudiantes de Sudafrica y Gales también

participantes del estudio.

El 59.1% (52) no comparten la afirmacion “entiendo con mayor facilidad los cursos
llevados de forma virtual que de forma presencial”, mientras que el 18.2% (16) piensan
que si. Esto podria deberse a factores ya mencionados como el ambiente, hora y
circunstancia donde el estudiante se encuentre llevando la clase, ademas los
dispositivos con los que cuenta y la velocidad de internet podrian influir negativamente
en la comprension de los cursos. Por otro lado, el 61.4% (54) estuvo de acuerdo y el
14.8% (13), totalmente de acuerdo con la afirmacidon que menciona que “la educacion
virtual ha posibilitado, a través de los docentes y herramientas, acceso a una mayor
cantidad de fuentes de informacion”, solo el 5.7% (5) estuvieron en desacuerdo. Estos
resultados coinciden con los hallados por Demuyakor, J. % en su publicacion se
menciona que el aprendizaje referido al uso de textos, software, videos, junto con
algunas otras formas de materiales recomendados por el maestro para ayudar al
estudiante a cumplir con las expectativas de aprendizaje requeridas. Tuvo una media
de 3,74 esto muestra que los estudiantes estdn satisfechos con los recursos de
aprendizaje disponibles. Aunque es un numero elevados de estudiantes que sustentan

esta afirmacion, un menor porcentaje de alumnos podrian tener problemas de
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conectividad, de dispositivos con insuficiente capacidad para optar por estas opciones,

lo cual involucra una desigualdad educativa que debe mencionarse.

El 62.5% (55) de los encuestados no creen que “la educacion virtual motiva a estudiar
mas que el modo presencial”, solo el 12.5% (11) piensan que si, es evidente que en
este punto la mayoria de estudiantes elegirian la presencialidad en las aulas ya que la
motivacion para realizarse como profesional, en el ambito de la salud, involucra
practicas vivenciales que dificilmente se logran en un ambito virtual. Esto tiene
relacion con lo hallado por Nambiar, D. (2020) ¥ en el cual el 15,4% de estudiantes
encuestados inform6 que las clases en linea son menos interactivas, no hay

comunicacion entre los estudiantes o con los profesores y dificulta la participacion.

El 45.5% (40) estan de acuerdo y el 12.5% (11), totalmente de acuerdo con que la
educacion virtual permite estudiar a un ritmo propio, aprovechando mayor tiempo
durante el dia, el 11.4% (10) no estuvieron de acuerdo y el 8% (7), estuvieron
totalmente en desacuerdo, esto muestra una particularidad en cuanto al uso del tiempo,
sobre todo si los estudiantes acatan un confinamiento estricto, ya que no tendrian que
movilizarse a veces varios kilometros hasta las aulas de la universidad, ademas de
mantener cerca un dispositivo que permita estar atentos a las clases como si estuvieran
sentados frente al docente y tener videos de respaldo, lo cual permite escuchar las
clases, si por algin motivo el estudiante no la pueda presenciar en tiempo real. Ademas
el 55.6 % (49) no creen que se gane mas conocimientos asistiendo a clases virtuales
que a las presenciales, solo el 8% (7) piensan que si, lo cual muestra que gran parte de
los encuestados sienten que su progreso es menor que cuando recibian las clases de
forma presencial, esto se contrapone con lo hallado por Demuyakor, J. ® en su
investigacion los estudiantes percibieron el aprendizaje en linea como muy util ya que

la mayoria de ellos estaban muy de acuerdo con la efectividad del aprendizaje en linea.

E179.5% (70) piensan que la educacion virtual genera menor confianza de afrontar las
practicas pre profesionales, mientras solo el 6.8% (6) no lo creen asi. Basado en esto,
se puede decir que es de gran importancia para los estudiantes de Tecnologia Médica,
la asistencia a las practicas y hospitales como parte de su formacioén y preparacion.
Ademés se tiene que el 56.8% (50) estuvieron en desacuerdo con la afirmaciéon

“Aprendo con mayor rapidez con la modalidad virtual que con la educacion
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presencial”, mientras solo el 11.4% (10) estuvo de acuerdo, esto se ajusta a lo
encontrado por Cranfield, D. et.al *, en su estudio comparativo nos indica que los
estudiantes hingaros estuvieron més en desacuerdo (57%) con la afirmacion "No
puedo concentrarme e involucrarme en el aprendizaje virtual de manera efectiva
cuando el video de la conferencia o del seminario dura mas de 15 minutos", con el

34% de los galeses y el 38% de los sudafricanos en desacuerdo con la declaracion.

De los encuestados, el 75% (66) piensan que la educacion virtual, a raiz de la
pandemia, ha generado desmotivacion en los estudiantes”, mientras solo el 5.7% (5)
piensa lo opuesto, esta revelacion es de gran importancia ya que el factor emocional
es determinante durante la formacion profesional, la desmotivacion puede deberse a la
falta de practicas presenciales y exigencias laboratoriales, contacto con pacientes o las
dificultades en las conexiones y plataformas usadas, segun esto, los resultados
obtenidos por Villanueva G.(2020), nos indican que la existencia de la relacion entre
la satisfaccion de los estudiantes y lo eficiente de la plataforma, ya que el 100% de los
estudiantes que ven como “Muy ineficiente” la plataforma utilizada, son aquellos que
se encuentran “Muy Insatisfechos” con la implementacion del sistema virtual.
Mientras que, el 59% de los estudiantes que ven “Muy Eficiente” la plataforma

utilizada, se encuentran “Satisfechos.

El 89.8% (79) estan de acuerdo con el hecho de que “la educacion virtual presenta
dificultades debido a las condiciones de internet”, mientras que solo el 3.4% (3) estuvo
en desacuerdo. Estos resultados son similares con los obtenidos por Nambiar, D.
(2020) 7 en el cual (55,7%) informaron problemas técnicos como conectividad de red
deficiente, cortes de energia, problemas de banda ancha, audio y video deficientes, la
calidad, los problemas con la aplicacion, la desconexion entre las clases y la dificultad
para iniciar sesion son los principales problemas. Esta es una situacion similar con
nuestra realidad ya que la conectividad a internet y la velocidad de la misma, sobre
todo en las zonas mas alejadas donde es comun este tipo de efectos, pueden generar

pérdidas de sesiones de clases, tiempo, desmotivacion y cansancio.

El 80.7% (71) estan de acuerdo con preferir volver a la educacion presencial. Estos
resultados son similares a los encontrados por Nambiar, D. (2020) ¥ que muestran que

el 87,1% de los encuestados sefialaron que preferian las clases en las aulas mientras
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que un 12,9% preferian clases online. A la pregunta acerca de continuar con la
educacion virtual, el 33.0% (29) estuvo en desacuerdo, mientras que el 26.1% (23)
estuvo totalmente en desacuerdo, esto difiere de lo encontrado por Cranfield, D. et.al
% en su estudio comparativo encontré que estudiantes de Hungria (53%) prefirieron el
entorno de aprendizaje digital al aprendizaje presencial en el campus y por el contrario,
los estudiantes participantes que estudian en Sudafrica (31%) y Gales (25%) prefieren
la ensefianza presencial. Por otro lado, el estudio de Villanueva, G.(2020) ' informa
que un 55% de los estudiantes continuarian con las clases virtuales aun conociendo
defectos de este y mostro que el 28% de los alumnos se encuentran a gusto con la
modalidad. Sin embargo, son los estudiantes, cuyas carreras involucran practicas de

tipo presencial los mas insatisfechos y prefieren no seguir con la modalidad virtual.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDA CIONES
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5.1. CONCLUSIONES
Con base en los resultados registrados tenemos las siguientes conclusiones:

El impacto que ha generado la virtualizacion de las clases, muestran que las
percepciones de los estudiantes en respuesta a la virtualidad educativa son negativas,
esto debido a factores como: la ausencia de practicas, los problemas de conectividad y

la falta de motivacion hacia este modelo de ensenanza.

La mayoria de estudiantes (79.5%) opinan que la educacion virtual genera menor
confianza al momento de afrontar las practicas pre profesionales y el 55.6% no creen
que, a pesar de tener un entorno virtual, la cantidad de informacion adquirida sea

mayor que en un entorno presencial.

El principal problema al enfrentar el entorno virtual son los problemas de conectividad
a internet, esto afecta directamente el desarrollo de las clases y la motivacion de los

estudiantes.

A raiz de la virtualizacion de las clases, el ritmo que adquieren los estudiantes es propio
y se ajusta a las condiciones y posibilidades de su entorno y la tecnologia que puedan

usar.

La mayoria de los estudiantes encuestados (80.7%) prefiere volver a las aulas y recibir

una educacion presencial.
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5.2. RECOMENDACIONES

El estudio realizado es una descripcion de las percepciones de estudiantes de un area
de la salud, los préximos estudios podrian aplicarse a diferentes areas y escuelas

profesionales a fin de conocer las percepciones de los estudiantes de manera global.

Incentivar, promover y buscar nuevas formas de interaccion virtual de tal manera que

los estudiantes estén mas involucrados y motivados con el desarrollo de los cursos.

Mejorar las condiciones de internet a fin de mejorar el desarrollo de las clases,
practicas y evaluaciones, que finalmente mantengan la concentracion, preparacion y

motivacion de los estudiantes.

Tomar el presente estudio como guia para futuros cambios en el tipo de ensefianza;
terminado la pandemia, el regreso a las aulas serd inevitable esto generara un nuevo
impacto y habra una efectividad que podria evaluarse a fin de mantener una constante

mejora en la educacion de los futuros profesionales.
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ANEXOS

ANEXO N° 1

UNIVERSIDAD NACIONAL MAYOR DE SAN MARCOS

(Universidad del Peri, DECANA DE AMERICA)

Cuestionario basado en la educacidn virtual apoyados en Tecnologias de la Informacion y la
Comunicacion (TIC) para estudiantes.

DATOS DE IDENTIFICACION

Edad:

Sexo: () Masculino () Femenino

Area profesional:

Ciclo académico:

Objetivo del instrumento: El siguiente instrumento tiene como finalidad conocer las

percepciones sobre el impacto de las clases virtuales en estudiantes de Tecnologia Médica,

en el contexto de la pandemia por COVID-19

Instrucciones: Lee atentamente y marca la opcion mas adecuada segln tu evaluacion.

1.

3.

El desarrollo de las clases virtuales durante la pandemia ha mejorado mi
aprendizaje.

( ) Totalmente en desacuerdo ( ) De acuerdo
( ) En desacuerdo ( ) Totalmente de acuerdo
( ) Ni de acuerdo, ni desacuerdo

Las clases virtuales generan mayor interés debido al uso de las herramientas
y/o simuladores.

( ) Totalmente en desacuerdo () De acuerdo

( ) En desacuerdo () Totalmente de acuerdo

( ) Ni de acuerdo, ni desacuerdo

El desarrollo de las clases virtuales me ha ayudado a ser mejor estudiante.
( ) Totalmente en desacuerdo () De acuerdo

( ) En desacuerdo () Totalmente de acuerdo
( | )} Ni de acuerdo, ni desacuerdo

60



Lias evalnaciones durante las clases presenciales fueron mas objetivas en
comparacion a las clases virtuales.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acverdo
{ ) En dezacuerdo () Totalmente de acuerdo
{ ) Wi de acverdo, ni desacuvardo

En general, las clases virtuales generan mayor interés gue las clases
presenciales.

{ )Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En desacuerdo () Totalments de acuerdo
{ ) i de acverdo, ni desacuerdo

Las clases virtuales generan mayor confianza para ser un participante activo
gue las clases presenciales.

{ ) Totalmente en dezacuerdo { 1 De acuerdo
{ ) En desacuerdo () Totalments de acuerdo
{ ) Wi de acverdo, ni desacuerdo

Entiendo con mayor facilidad los cursos llevados de forma virtual que de forma
presencial.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acverdo
{ ) En desacuerdo () Totalments de acuerdo
{ ) Nide acverdo, ni dezacuerdo

La actividad virtual no genera una mejor comprension de los cursos gue la
forma presencial.

{ ) Totalmente en desacuerdo { 1 De acuerdo
{ ) En dezacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
{ ) Nide acverdo, ni dezacuerdo

La educacién virtual ha posibilitade, a través de los docentes y herramientas,
acceso a una mayor cantidad de fuentes de informacion.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acverdo
{ ) En dezacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
{ ) Wide acuerdo, ni desacuvardo

10. La educacién virtual motiva a estudiar mas que el modo presencial.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acverdo
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11.

13.

14.

16.

{ ) En dezacuerdo ( | Totalmente de acuerdo
{ ) Wi de acuerdo, ni dezacuerdo

La educacion virtual permite estudiar a un ritmo propio, aprovechando mayor
tiempo durante el dia.

De acuerdo

{ ) Totalmente en desacuerdo ()
{ ) Totalmente de acuerdo

{ ) En dezacuerdo
{ ) Wi de acuerdo, ni desacuerdo

. Se generan mas conocimientos asistiendo a clases virtuales gue a las

presenciales.
{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En dezacuerdo { ) Totalmente de acuerdo

{ ) Wi de acuerdo, ni dezacuerdo

En la educacion virtual, los docentes son menos exigentes.

De acuerdo

{ ) Totalmente en desacuerdo ()
{ ) Totalmente de acuerdo

{ ) En dezacuerdo
{ ) Wide acuerdo, ni dezacuerdo

La educacion virtual genera menor confianza de afrontar las practicas pre
profesionales.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En dezacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
{ ) Wi de acuerdo, ni dezacuerdo

. Durante el desarrollo de la educacidn virtual se aprende con mayor rapidez gue

con la educacion presencial.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En desacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
{ ) Wi de acuerdo, ni dezacuerdo

La educacion virtual, a raiz de la pandemia, ha generado desmotivacién en los
estudiantes.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En desacuerdo { ) Totalmente de acuerdo

{ ) Wide acuerdo, ni dezacuerdo
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17. La educacion virtual presenta dificultades debido a las condiciones de internet.

18.

19.

20.

{ ) Totalmente en desacuerdo { D De acuerdo
{ ) En desacuerdo ( ) Totalmente de acuerdo
{ ) Ni de acuerdo, mi desacuerdo

La educacién virtual mejora la actividad estudiantil.

{ ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En desacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
{ ) Ni de acuerdo, ni desacuerdo

Prefiero volver a la educacién presencial.

( ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En desacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
() Ni de acuerdo, ni desacuerdo

Prefiero continunar con la educaciom virtual.

( ) Totalmente en desacuerdo { ) De acuerdo
{ ) En desacuerdo { ) Totalmente de acuerdo
() Ni de acuerdo, ni desacuerdo

iGracias por tu participacion!
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ANEXO N° 2
CONSENTIMIENTO INFORMADO

S ..
Percepciones sobre el impacto de las clases
virtuales en estudiantes de Tecnologia Médica
de la Universidad Nacional Mayor de San

Marcos debido a la pandemia por COVID-19

El presente cuestionario, basado en la educacian virtual apoyados en Tecnologias de la
Infermacién y la Comunicacién (TIC) para estudiantes, busca conocer las percepcicnes
acerca del impacto de las clases virtuales luego del cambio en la metodologia de
ensefianza, de un entorno presencial a uno virtual, a raiz de la pandemia por covid-19.

El presente frabajo de investigacion, en todas sus etapas, respetara los principios de
autonomia, no maleficencia y confidencizlidad, lo cual es fundamental para el presente
estudio en su toda su dimensidn y con el fin de garantizar la reserva de los datos obtenidos
con el presente cuestionario.

Si estas de acuerdo con lo explicade anteriormente, esperamos tus respuestas de forma
voluntaria. comenzamos.

Instruccicnes: Lee atentamente y marca la opcién mas adecuada segdn tu evaluacion.
{ ) Totalmente en desacuerdo () De acuerdo

{ ) En desacuerdo i ) Completamente de acuerdo
{ )} Ni de acuerdo, ni desacuerdo

@ freddy.cordova@unmsm.edu.pe (no compartidos) ey
Cambiar de cuenta

Siguiente Borrar formulario

Munca envies contrasefias a través de Formularios de Google.

Este formulario se cred en UMMSN. Notificar uzo inadecuado

Google Formularios
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ANEXO N° 3
SOLICITUD DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Lima 24 de mayo del 2021

SENOR: ....oviiiiiie e,

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracion en la validacion
del formulario de trabajo que conforma el instrumento que se utilizara para recabar la
informacion requerida en la investigacion titulada: “Percepciones sobre el impacto
de las clases virtuales en estudiantes de Tecnologia Médica, en el contexto de la
pandemia por COVID-19”. Por su experiencia profesional y méritos académicos me
he permitido seleccionarlo para la validacion de dicho instrumento, sus observaciones

y recomendaciones contribuirdn para mejorar la version final de este trabajo.

En tal sentido, espero acceda a llenar la Ficha de datos personales y profesionales
adjunta.

Agradezco de antemano su valioso aporte.

Atentamente

Bach. Freddy Luis Cérdova Castro
DNI N° 44645450
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ANEXO N°4

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITTULO: “Percepciones sobre el impacto de las clases virtuales en estudiantes de Tecnologia Médica, en el contexto de la
pandemia por COVID-19”

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO POBLACION Y
METODOLOGICO MUESTRA
Problema Objetivo general: Hipotesis: Variable Principal: Tipo de investigacion Poblacion:
Se formula: e Conocer las percepciones sobre Las percepciones Esta investigacion es de tipo | Constituida por los
el impacto de las clases | impacto de las | ® Impacto de las clases | descriptivo, observacional, | estudiantes de
(Cuales son las virtuales, de los estudiantes de clases  virtuales en virtuales en estudiantes | prospectivo, de  corte | Laboratorio Clinico y
percepciones sobre el Tecnologia Médica de la estudiantes de Tecnologia Médica. | transversal, orientada a | Anatomia Patologica de
impacto de las clases Universidad Nacional Mayor Tecnologia Médica de conocer las percepciones | la escuela de Tecnologia
virtuales en estudiantes de San Marcos debido a la la Universidad sobre el impacto de las | Médica de la UNMSM
de Tecnologia Médica, pandemia por COVID-19. Nacional M ge | Variables Secundarias: clases virtuales, de los
aciona ayor de . :
en el contexto de la San Marcos debido a estudiantes de Tecnologia
pandemia por COVID- | Objetivos especificos la pandemia  por e Impacto del cambio de | Médica de la Universidad | Muestra:
19? COVID-19 son las clases presenciales a | Nacional Mayor de San
1. Conocer la influencia que ha desfavorables la educacidén virtuales Marcos‘ debido a la | Estudiantes de 3ery4F0
tenido la educacién virtual en ' en estudiantes de | pandemia por COVID-19 afio de Laboratorio
los estudiantes de Tecnologia Tecnologia Médica a Clinico 'y  Anatomia
Médica de la Universidad causa de la pandemia Patologica de la escuela
Nacional Mayor de San Marcos por COVI-19 de Tecnologia Médica.
debido a la pandemia por
COVID-19. - . Técnicas e
° gelrcepcll;?n gell 1m[iact0 instrumentos de
2. Identificar aspectos que pfesezrzli;f:es ¢ a; ¢ aiZ: recoleccién

influyeron en la percepcion de
los estudiantes sobre el impacto
de las clases virtuales.

virtuales durante la

pandemia.

Para este fin, se utilizara
como instrumento de
recoleccion de datos,
una encuesta validada
mediante  juicio de
expertos.
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ANEXO N°5

INSTRUMENTO PARA LA VALIDACION POR JUEZ — EXPERTO
Instruments: Encuasta
Provecto de tesiz: Efectividad e impacto de las clases virtuales en sstudiantes Tecnologia Meédica
de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos debido a la pandemia por COVID-19
Tesista: Freddy Luis Cordova Castro

Indicaciones: Evalie cada unza de las preguntas del instrumento dal 1 al 4 si corresponde y/o esta
bien estructurada (valor 1: bajo/inadecuado - hasta 4: alto/adecuado). Margue con una equis o

check en el casillero correspondiente.

L Escala evaluativa .
ITEM | Objetive 3 " n " Chservaciones
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20
Observacion general: Ninguna

validado por SEGUNDO R LEON (juez experto) N*® identificacion 09748143 [N°
Colegioo DMI)

nstitucion: UNIVERSIDAD PRIVADA SAN JUAN BAUTISTA (lugar en que trabaja el juez)
Cargo que desempena: PROFESOR INVESTIGADOR
Lugar y fecha de validacion: LIMA 20 DE JUNIO DE 2021

Grado académico mas alto alcanzado: MAGISTER

Sallo - firma.
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDACION POR JUEZ — EXPERTO
Instrumento: Encuesta

Proyecto de tesis: Efectividad e impacto de las dases virtuales en estudiantes Tecnologia Médica
de la Universidad Nacional Mayor de 5an Marcos debido a la pandemia por COVID-19

Tesista: Freddy Luis Cordova Castro

Indicaciones: Evalie cada una de las preguntas del instrumento del 1 al 20 si corresponde /o
esta bien estructurada (valor 1: bajo/finadecuado - hasta 4: alto/adecuado). Margue con una equis o
check en el csillero correspondiente.

o Escala evaluativa .
ITEM | Objetivo Observaciones
1 2 3 4
1 X Ninguna.
2 ¥ | Ninguna
3 ¥ | Minguna
4 ¥ | Ninguna
5 ¥ | Minguna
6 ¥ | Minguna
7 ¥ | Ninguna
3 ¥ | Minguna
g ¥ | Ninguna
10 ¥ | Ninguna
11 ¥ | Ninguna
12 ¥ | Ninguna
13 ¥ | Minguna
14 ¥ | Ninguna
15 ¥ | Ninguna
16 ¥ | Ninguna
17 ¥ | Ninguna
18 ¥ | Ninguna
19 ¥ | Ninguna
20 ¥ | Ninguna
Validado por: Eduardo A, Verastegui Lara N® identificacion DNI: 10686383

Institucian: Universidad Nacional Mayor de San Marcos- Facultad de Medicina
Cargo que desempefia: Docente
Lugar y fecha de validacion: Lima 07 de Julio 2021

Grado académico mas alto alcanzado: Magister

Mg. Eduardo A, Verastegui Lara
Docente Principal
DATM-FM-UNMSM
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDACION POR JUEZ — EXPERTO
Instrumento: Encuesta
Proyecto de tesis: Efectividad e impacto de las dases virtuales en estudiantes Tecnologia Médica
de la Universidad Nacional Mayor de 5an Marcos debido a la pandemia por COVID-19
Tesista: Freddy Luis Cordova Castro

Indicaciones: Evalie cada una de las preguntas del instrumento del 1 al 4 si corresponde yfo esta
bien estructurada (valor 1: bajo/inadecuado - hasta 4: alto/adecuado). Marque con una equis o
check en el casillero correspondiente.

ITEM | Objetivo Escala evaluativa Observaciones
1 2 3 4
1 X
2 X
3 X
4 X
5 X
£ X
7 X
g X
9 X
10 X
11 X
12 X
13 X
14 X
15 X
16 X
17 X
18 X
15 X
20

Validado por Dr. Miguel Hernan Sandoval Vegas (juez experto)

N* identificacion DMI 08754382 (N® Colegic o DNI)

Institucion: Facultad de Medicina Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Cargo que desempena: Docente investigador, Profesor Principal

Lugar y facha de validacion: 05 de julio de 2021.

Grado académico mas alto alcanzado: Doctor en Educacion.

Sello —firma.

69



ANEXO N°6
SOLICITUD DE AUTORIZACION

Universidad Nacional Mavor de San Marcos
Universidad del Pemi, Decana de América
Facultad de Medicina
Escuela Profesional de Tecnologia Médica

Aiio del Bicentenario del Peri: 200 afios de Independencia

Lima, 15 de diciembre 2021
OFICIO M2 1202/FM-EPTM /2021

Bachiller

Freddy Luis Cordova Castro, — Codigo 08010290

Area de Laboratorio Clinico y Anatemia Patoldgica

E.P. Tecnologia Médica — Facultad de Medicina - UNMSM

Presente -
Referéncia: Documento 5/n.
De mi consideracion:

Tengo a bien dirigirme a wusted para saludarlo cordialments y se hace de su
conocimiento que por acuerdo del Comité de Gestidn de la EP Tecnologia Médica, en
la sesion 14/diciembre/2021, se autoriza la aplicacion del instrumento de investigacion
a los estudiantes de la EP de Tecnologia Meédica; y, segun documento de la referencia,
donde solicita la autorizacion para realizar la ejecucion de su tesis “Percepciones sobre
el impacto de las clases wirtuales en estudiantes de Tecnologia Meédica, en el
contexto de la pandemia por COVID-19", solicita se le brinde la autorizacion para
utilizar la base de datos de los estudiantes de Tecnologia Médica del drea de
Laboratorie Clinico y Anatomia Patologica, para la realizacion de |la ejecucion de su
tesis, bajo la supervision de la Dra. Sofia Esther Romero Mederos.

El estudio permitird conocer las percepciones de los estudiantes que han pasado de un
proceso de cambio e impacto de una educacion presencial a una virtual, esto debido al
confinamiento de la pandemia por COVID-19.

Esta Direccion opina dar las facilidades del caso y que proceda lo solicitado.

Atentamente

LINMSN] Jotesci ot
m%dlm’u
Fachuc 1543500 08 #3nk]

Dr. MIGUEL HERNAN SANDOVAL VEGASY, %
HRECTOR
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