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Abstract: Introduction: In the traditional edu-
cation model, teacher gives classes in a classroom 
while the student listens. The COVID-19 pandemic 
affected training, thus applying online education. 
Objective: Understand and describe the percep-
tion of family medicine residents who experienced 
distance education in the COVID-19 pandemic in 
a UMF of the IMSS Jalisco. Method: An interview 
with five questions about knowledge and skills in 
Information technology (IT) was applied to fami-
ly medicine residents. Results: The limitations of 
distance education are recognized: loss of inter-
est and motivation, inability in surgical or practi-
cal specialties, extreme fatigue, difficulties in using 
ICT, loss of dynamism, distraction, thoughts of 
lack of use, decreased feedback from the doctor´s 
teaching and interest in academic activities, poor 
or no internet connection, inadequate spaces for 
classes. Conclusions: The perception of doctors 
in postgraduate training about distance education 
was deficient regarding the management of dig-
ital didactic and pedagogical tools, technical fail-
ures, information saturation perceived by doctors 
in postgraduate training and misinterpretation of 
data.

Keywords: Residents. Family Medicine. Pande-
mic. COVID-19. Distance education.

Resumen: Introducción: En el modelo de educa-
ción, tradicionalmente el profesor da clases en un aula 
mientras el estudiante escucha. La pandemia por CO-
VID-19 afectó a la formación, y se aplicó educación 
en línea. Objetivo: Comprender y describir la percep-
ción de residentes de medicina familiar que vivieron la 
educación a distancia en la pandemia de COVID-19 
en una UMF del IMSS Jalisco. Método: Se aplicó una 
entrevista con cinco interrogantes acerca de conoci-
mientos y habilidades en Tecnología de la Informa-
ción (TIC) a médicos residentes de medicina familiar. 
Resultados: Se reconocen las limitantes de educación 
a distancia: pérdida de interés y motivación, incapaci-
dad en especialidades quirúrgicas o prácticas, cansan-
cio extremo, dificultades para uso de TIC, pérdida de 
dinamismo, distracción, pensamiento de falta de apro-
vechamiento, disminución de retroalimentación del 
médico docente e interés en actividades académicas, 
deficiente o nula conexión a internet, espacios inade-
cuados para clases. Conclusiones: La percepción de los 
médicos en formación de posgrado sobre la Educación 
a distancia fue deficiente en lo referente al manejo de 
herramientas didácticas y pedagógicas digitales, fallas 
técnicas, saturación de información percibida por mé-
dicos en formación de posgrado y mala interpretación 
de datos.

Palabras clave: Residentes. Medicina Familiar. 
Pandemia. COVID-19. Educación a distancia.
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INTRODUCCIÓN
El inicio de la enfermedad por coronavirus 
2019 (COVID-19) en China a finales del 
2019 y su expansión por el mundo sigue 
siendo un reto global sin precedentes. Por 
lo anterior, el 30 de enero de 2020 la Orga-
nización Mundial de la Salud determinó a 
la COVID-19 como una emergencia de sa-
lud pública de preocupación internacional 
y el 11 de marzo del 2020 la declaró pande-
mia, generando cambios inéditos interna-
cionales en todos los ámbitos para evitar el 
contagio y disminuir la morbimortalidad 
por coronavirus 2 del síndrome respirato-
rio agudo grave (SARS-CoV-2). De igual 
manera existieron cambios en lo social y 
económico con acciones de confinamien-
to, en los sistemas de educación desde ni-
vel básico hasta nivel superior y posgrado 
con suspensión de formación presencial, 
provocando rezagos en los programas aca-
démicos. Al continuar extendiéndose y no 
descender el número de casos, el retraso 
académico se acentuó, lo que obligó a las 
autoridades a encontrar alternativas pa-
ra continuar con la currícula sin salir del 
confinamiento. Una de las soluciones fue 
el uso de las Tecnologías de la Informa-
ción y la Comunicación (TIC). En México, 
en los programas académicos y operativos 
de la educación en salud se utilizaban TIC 
de forma parcial; sin embargo con la con-
tingencia su uso se requirió al 100% para 
continuar y disminuir las consecuencias1,2. 

En lo concerniente a educación en sa-
lud hubo una disrupción que afectó a los 
médicos que actualmente se encuentran 
en formación académica de una especia-
lidad; con la suspensión de clases presen-
ciales y principal escenario formativo: la 
clínica. Tomando en cuenta el atraso en el 
programa académico, de no dar una solu-
ción se hubiera visto afectada la formación 
de los futuros médicos especialistas en me-
dicina familiar, los cuales fueron concentra-
dos en áreas de atención médica continua 
por jornadas de 24 horas con esquemas de 
guardias A-B-C-D; contaban con tiempo 

suficiente para llevar a cabo sus programas 
académicos, pero no con un espacio físico 
para dichas actividades. En consecuencia, 
los profesores de las unidades de medicina 
familiar (UMF) se enfocaron a encontrar 
una alternativa para continuar el proceso 
de enseñanza-aprendizaje evitando mermar 
la calidad de la educación de médicos resi-
dentes, haciendo uso de diferentes estrate-
gias con programas innovadores en el área 
de la educación médica mediante el uso de 
TIC como herramienta para llevar la currí-
cula a la enseñanza logrando desarrollo de 
aprendizaje y mitigar el impacto con indica-
ciones del Sistema Nacional de Residencias 
Médicas, el cual representa el conjunto de 
dependencias e instituciones de salud res-
ponsables de su organización, supervisión 
del programa operativo y académico de to-
das las especialidades1.

El surgimiento de prácticas pedagógi-
cas de carácter emergente, mediante el mo-
delo de educación a distancia utilizando las 
TIC como herramienta didáctica y peda-
gógica de manera innovadora lleva a la ne-
cesidad de identificar la percepción de los 
estudiantes para adaptarse a la nueva mo-
dalidad. Esto hace que surjan las siguien-
tes interrogantes: ¿Es posible extender la 
escuela hasta el espacio privado de la casa? 
¿Cuenta el currículo de la especialidad de 
medicina familiar con una condición móvil 
y transferible?3,4.

Es de vital importancia contar con evi-
dencias con base en los resultados obte-
nidos en el entorno que conduzcan a una 
mejor comprensión de las dificultades y 
fortalezas de esta nueva forma de generar 
conocimiento, desarrollando aprendizajes 
en los médicos becarios de la especialidad 
de medicina familiar en formación acadé-
mica con recursos tecnológicos adaptados 
para integrarse como herramienta de los 
profesores y residentes de cara a la pande-
mia, haciendo uso de la educación a dis-
tancia. Para ello es importante determinar 
la situación actual, ya que los conocimien-
tos disponibles aún no son conclusivos y los 
estudios de investigación que se realicen 
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funcionarán como base de utilidad para 
posibles escenarios futuros, además de te-
ner la posibilidad de mejorar la calidad de 
la educación.

Específicamente en el ámbito de la sa-
lud, de manera concreta en la formación de 
los médicos residentes de la especialidad de 
medicina familiar de la UMF del Instituto 
Mexicano de Seguro Social (IMSS) Jalisco, 
la transición de la educación tradicional 
a la modalidad a distancia e híbrida ha re-
presentado un gran reto, principalmente 
por ser un proceso implementado de ma-
nera emergente, sin contar con tiempo su-
ficiente para una adaptación paulatina. Sin 
embargo el uso de las TIC juega un papel 
importante para lograr el funcionamien-
to, contribuyendo de manera significativa 
al proceso de enseñanza-aprendizaje, más 
allá de desventajas como falta de acceso a 
internet y los dispositivos electrónicos, re-
sueltas conforme fue transcurriendo el pro-
grama académico a partir de la pandemia y, 
en consecuencia, la tan mencionada moda-
lidad educativa.

En ningún otro momento de la histo-
ria del país se habían suspendido las activi-
dades académicas por tiempo prolongado. 
Después de una revisión exhaustiva y no 
encontrar suficientes artículos que hablen 
de la educación a distancia en pandemia 
de COVID-19, es evidente la necesidad de 
realizar investigaciones acerca del tema. 

La presente investigación tiene como 
objetivo comprender y describir la percep-
ción de los residentes de medicina fami-
liar que vivieron la educación a distancia 
en la pandemia de COVID-19 en la UMF 
del IMSS Jalisco, con el propósito de com-
prender los factores que influyen en el uso 
de TIC, elementos inherentes que les im-
piden un adecuado desarrollo del proceso 
de enseñanza-aprendizaje y ventajas de esta 
modalidad educativa, por medio de entre-
vista semiestructurada. La importancia de 
este tipo de estudio radica en la descripción 
de los resultados y aplicación como instru-
mentos para determinar si se requiere rea-
lizar cambios en las estrategias didácticas y 

pedagógicas por parte de los profesores du-
rante la nueva modalidad educativa. 

Este estudio busca ser un referente en la 
sociedad para futuras investigaciones, ade-
más de lograr una mayor comprensión sobre 
la adquisición del conocimiento y el apren-
dizaje de los residentes de medicina fami-
liar con el uso de las TIC. De igual manera, 
se propone sentar bases concretas para con-
tinuar con el desarrollo de nuevas estrategias 
didácticas para la educación instaurada en 
pandemia con la aplicación de nuevas herra-
mientas dentro del programa de residencias 
médicas, o bien, al representar un estudio 
exploratorio inicial, podría ayudar a desa-
rrollar el diseño de un plan de intervención, 
logrando la calidad requerida en el proceso 
de enseñanza-aprendizaje de los médicos de 
posgrado en formación y ser una herramien-
ta útil para las zonas marginadas sin acceso a 
la información, en las cuales históricamente 
por tiempos y/o costos no era posible.

MATERIAL Y MÉTODOS
El presente estudio se realizó desde el enfo-
que cualitativo, con diseño fenomenológico 
con un universo conformado por siete mé-
dicos residentes de la especialidad de medi-
cina familiar adscritos a una UMF del IMSS 
Jalisco, a quienes en el periodo comprendi-
do de abril a septiembre de 2020 se les apli-
caron entrevistas semiestructuradas para 
indagar en sus experiencias sobre el proce-
so de transición al nuevo método de ense-
ñanza. En la entrevista se indagó acerca de 
los conocimientos y habilidades en el uso de 
las herramientas de las TIC aplicadas en la 
educación a distancia de los residentes de 
medicina familiar durante su proceso de 
formación en la especialidad en una unidad 
médica de primer nivel de atención. 
Para realizar el análisis de las entrevistas, se 
grabó el audio de cada una de ellas con una 
grabadora de voz portátil, previo consenti-
miento informado de los participantes. El 
análisis de datos se realizó con base en uni-
dades y categorías para comprender el fe-
nómeno hasta la saturación de estos. Para 
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la validación de la información se utilizó el 
método por triangulación.

RESULTADOS

La población total fue de siete médicos resi-
dentes del primer año de la especialidad de 
medicina familiar, dichos participantes co-
rresponden a la primera generación de la re-
sidencia de medicina familiar con sede en la 
UMF en Jalisco. Todo el universo de estudio 
fue de sexo femenino, con edad que osciló 
entre los 24 y los 34 años, de quienes en los 
resultados se aprecia que casi la mitad care-
cían de formación plena para el uso de los 
recursos tecnológicos de información y co-
municación empleados para su proceso de 
enseñanza, como lo expuesto por uno de los 
participantes:

«Hay algunos recursos o herramientas 
tecnológicas que sí utilizo o utilizaba ante-
riormente, los cursos o los portales por in-
ternet. La plataforma para conferencias 
virtuales no la había utilizado hasta el año 
pasado. Comencé a familiarizarme con ella 
y con sus funciones, que desconocía cuando 
la comencé a utilizar, por lo que también me 
resultó difícil su uso al inicio».

Esta falta de experiencia y conocimien-
to pleno del uso de las TIC fue percibida co-
mo un obstáculo que dificulta su adaptación 
al modelo de educación a distancia. No obs-
tante consideran que el aprender a usar estas 
herramientas tecnológicas fue una adapta-
ción necesaria

«Algunos sí. Sin embargo, con la pande-
mia nos vimos forzados a utilizar otros re-
cursos, nuevos programas con los que no 
estábamos familiarizados».

Además expresaron problemáticas en el 
entorno por deficiente o nula conexión a in-
ternet o por inadecuado espacio para toma 
de clases en su domicilio, lo cual dificulta su 
proceso de aprendizaje.

«La mala conexión que teníamos en las 
diferentes áreas generaba pausas, que hacían 
que se perdiera información y la continui-
dad de las clases por la falta de conexión».

Asimismo, se hizo énfasis en las limitan-
tes que vivieron con la educación a distan-
cia durante la pandemia, generaba en ellas 
la pérdida de interés y motivación. 

«Generaban dificultades algunas veces 
los horarios de las clases y también el tiem-
po que duraban, ya que estando tanto tiem-
po sentados viendo la computadora llegaba 
el punto donde te distraes fácilmente, ade-
más de volverse tedioso».

Al mismo tiempo, se reportó una sensa-
ción de incapacidad en su ejercicio en espe-
cialidades quirúrgicas como traumatología 
y ortopedia, ginecología y cirugía, por falta 
de rotaciones, mismas que solo se convirtie-
ron en teóricas al quitar las prácticas que se 
tenían ya programadas. 

«Siento que todo esto nos afectó bastante 
en el área académica, creo que nuestros co-
nocimientos ya pasado el primer año de re-
sidencia deberían ser más avanzados».

También se encontró que el cansancio 
extremo al rotar como apoyo en el equipo 
de respuesta COVID, además de los incon-
venientes presentados por dificultades para 
el uso de programas electrónicos que para 
ellas eran nuevos, generó en ellas la sensa-
ción de pérdida de dinamismo en las clases. 

«Además fue cansado estar de posguar-
dia sentada, frente a una computadora es-
cuchando una clase poco dinámica, lo cual 
solo generó en mí mayor cansancio, sin nin-
gún beneficio particular».

Así mismo, en las entrevistas aplicadas 
las residentes participantes consideraron 
importante el uso de las TIC para el proceso 
de enseñanza-aprendizaje por su fácil y rá-
pido acceso a la información actualizada, lo 
que les ayudó parcialmente a no retrasar las 
actividades académicas como médicos re-
sidentes en el periodo de pandemia con el 
modelo de educación a distancia. 

«Sí, lo considero importante y de mane-
ra complementaria, ya que es una manera 
fácil de acceso a la información actualiza-
da. En la actualidad es indispensable tener 
internet en el área de trabajo, ya que la ma-
yoría de los cursos o sesiones académicas 
son por medio de plataformas y a pesar de 
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la distancia en donde sea impartido el cur-
so, todos podemos conectarnos al mismo 
tiempo».

DISCUSIÓN
La educación en salud durante varias décadas 
se desarrolló de manera tradicional centrada 
en el profesor impartiendo clases mientras el 
estudiante escucha, sin embargo, con el ini-
cio de la pandemia de COVID-19 los edu-
cadores se dieron el tiempo de analizar los 
cambios necesarios para poder continuar 
con el modelo educativo sin el cese de las ac-
tividades, esto con la implementación del uso 
de TIC en plataformas educativas en línea y 
videoconferencias, mismas estrategias que ya 
venían imponiéndose más como apoyo a la 
modalidad presencial que como educación 
en línea. Con la utilización de estas alternati-
vas en las instituciones de salud y formadoras 
de médicos familiares se observó que fueron 
exitosas, flexibles, confiables, sin restricción 
de lugar, edad o situación geográfica5.

En este contexto, las TIC proporcio-
nan herramientas tecnológicas que apor-
tan beneficios en los diferentes ámbitos, 
favoreciendo la implementación de nuevas 
modalidades ante la emergente transición 
derivada de la pandemia de COVID-19, 
que requirió tomar medidas drásticas pa-
ra la protección de personas y evitar la ex-
posición al virus, dando la oportunidad 
de continuar con la preparación académi-
ca sin retrasar las actividades como médi-
cos residentes con el modelo de educación 
a distancia, específicamente en cuanto a esta 
investigación en la residencia de la especia-
lidad de medicina familiar, compaginando 
materiales de estudio, reuniones virtuales, 
evaluaciones, métodos de organización, co-
municación sincrónica y asincrónica, en-
tre otros elementos fundamentales para 
la continuación del programa académico, 
idealmente sin perder calidad ni retrasar el 
cronograma establecido de manera inicial6.

En este orden de ideas, con el tiempo las 
TIC se han convertido en un recurso impor-
tante para los procesos educativos, al grado 

de llegar a ser en la actualidad no solo nece-
sarias, sino indispensables en la continuación 
de la preparación en general y en el caso espe-
cífico de esta investigación de los médicos de 
posgrado, facilitando sus estudios ante la ne-
cesidad de adaptarse a los cambios repentinos 
que se suscitaron por la ampliamente cono-
cida pandemia de COVID-19. Sin embargo 
las principales limitantes son falta de infraes-
tructura institucional, limitación de acceso a 
dichas herramientas tecnológicas y falta de 
conocimiento del uso básico.

En el estudio de Gabriel Manrique Cam
bios y estrategias de la educación médica en 
respuesta a la pandemia por COVID-19, rea-
lizado en la Universidad Nacional de México 
en 2021, se tiene una revisión de la literatu-
ra, donde incluyeron estudios con pobla-
ciones comprendidas desde estudiantes de 
medicina hasta estudiantes de posgrado en 
residencia de especialidad o subespeciali-
dad, concluyendo que la enseñanza virtual es 
una herramienta esencial para el aprendiza-
je durante la contingencia sanitaria causada 
por el SARS-CoV-2. Plataformas, progra-
mas y equipos digitales se han incorporado al 
quehacer cotidiano, contando con dichos re-
cursos para continuar con la educación mé-
dica. Cabe mencionar que la enseñanza de 
la medicina implica ser impartida en espa-
cios educativos físicos, lo cual conlleva una 
interacción presencial que hasta el momen-
to es difícil de sustituir; no obstante, no se 
descarta que la enseñanza híbrida, con uso 
de plataformas y clases presenciales, permi-
ta promover avances educativos en un futu-
ro cercano. Si bien la pandemia produjo una 
disrupción en todas las actividades, debe 
quedar una lección para que en posteriores 
eventos similares haya mayor preparación7. 

El estudio La educación médica duran-
te la contingencia sanitaria por COVID-19: 
lecciones para el futuro, por Carlos Sierra 
Fernández, reporta medidas para evitar una 
experiencia de aprendizaje virtual de po-
ca calidad: a) habilidad para comprometer 
a los estudiantes en un ambiente de apren-
dizaje virtual, con una interacción intuitiva; 
b) favorecer la comunicación y conexión del 
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profesor con los estudiantes; c) retroalimen-
tación y apoyo durante el aprendizaje, que 
puede ser en tiempo real o asincrónico; d) 
utilizar vídeos o presentaciones breves (5-7 
minutos) de gran calidad con conceptos bien 
definidos para mantener la atención y evitar 
el abandono de la actividad, y e) emplear he-
rramientas dinámicas como mini-quiz, ca-
sos clínicos, foros de discusión y tecnología 
interactiva, ya que en la encuesta realizada 
los participantes afirmaron que la limitación 
principal fue la falta de interacción y retroa-
limentación y que sin duda el contacto con el 
profesor es una motivación importante8. 

En el presente estudio, las participantes 
mencionan ventajas y limitantes de la edu-
cación a distancia durante la pandemia, en-
contrando pérdida de interés y motivación, 
sensación de incapacidad en especialidades 
quirúrgicas, mismas que solo se convirtie-
ron en teóricas, cansancio extremo al ro-
tar en apoyo a equipo de respuesta COVID, 
dificultad para el uso de programas elec-
trónicos, sensación de pérdida de dinamis-
mo llevando a distracción y desmotivación, 
pensamiento de falta de aprovechamien-
to, disminución en la retroalimentación del 
docente, así como de interés de las activida-
des académicas, agregando problemáticas 
en el entorno por deficiente o nula conexión 
a internet o por inadecuado espacio para to-
ma de clases en su domicilio.

Las residentes participantes del presente 
estudio manifestaron conocer las diversas he-
rramientas tecnológicas que ofrecen las TIC, 
así como saber utilizarlas de manera general, 
sin embargo admitieron también haber teni-
do dificultades para migrar del sistema tradi-
cional de enseñanza al modelo de educación a 
distancia en su proceso de formación en la es-
pecialidad de medicina familiar. En los estu-
dios mencionados, incluyendo el presente, se 
deduce que para su adecuado funcionamien-
to en la educación médica se debe de tener 
una educación mixta o híbrida en el que se in-
cluya la educación en línea complementando 
con las prácticas como educación presencial 
para mejorar la calidad de educación9. 

CONCLUSIÓN
Con la problemática desarrollada en la edu-
cación en salud con el inicio de la pandemia 
de COVID-19, los educadores en ciencias 
de la salud reconocieron la importancia del 
uso de TIC en plataformas educativas en lí-
nea y videoconferencias en las instituciones 
de salud y formativas de médicos familiares, 
señalando estas alternativas para valorar la 
percepción de médicos residentes en la es-
pecialidad de medicina familiar que fueron 
partícipes de dicha situación por medio de la 
aplicación de entrevistas semiestructuradas. 

Al conocer su situación se puede actuar 
en consecuencia, lo que permite al docen-
te generar nuevas estrategias para mejorar 
la educación a distancia, en especial duran-
te los tiempos en los que no se pueda llevar a 
cabo la educación de la forma tradicional a 
la que están acostumbrados tanto residentes 
como profesores titulares. 

El modelo de educación a distancia tra-
tó de mermar lo menos posible la calidad 
de educación en los médicos en formación 
de posgrado de medicina familiar haciendo 
uso de las herramientas de educación a dis-
tancia con programas innovadores, sin em-
bargo, ha proporcionado pocos beneficios, 
resaltando carencias en relación con el cono-
cimiento y las habilidades que deberían de-
sarrollar los médicos durante su formación.

Con las ventajas y desventajas encontra-
das en esta investigación, se deduce la nece-
sidad de la implementación de la educación 
a distancia complementada con educación 
presencial mediante la adaptación de otro 
modelo de educación que facilite la aplica-
ción de ambos, así como fortalecer en todo lo 
aprendido sobre los errores y puntos princi-
pales que tratar en la educación en línea para 
lograr mejorar la calidad de la educación en la 
formación de los médicos residentes de pos-
grado de la especialidad de medicina familiar.
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