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Resumen:

Introducción: La pandemia del COVID-19 ha planteado desafíos para la sociedad, en particular para

los sistemas de salud, y para la educación médica tanto a nivel de grado como de posgrado. En marzo

de 2020 se declaró la emergencia sanitaria en Uruguay, la cual generó una serie de medidas que

involucraron cambios en la sociedad y principalmente en el funcionamiento del Sistema de Salud.

Objetivo: Describir el rol de los estudiantes de medicina, practicantes internos y posgrados/residentes

en los servicios de salud, durante la pandemia COVID - 19.

Metodología: Se realizó una revisión sistemática de la literatura, utilizando artículos publicados que

se encuentran disponibles en Pubmed. La búsqueda se realizó en español, inglés y portugués e incluyó

artículos publicados hasta julio de 2022.

Resultados: Fueron identificados 103 artículos, se pre seleccionaron 64 por título y resumen. De estos

64, se incluyeron en la revisión 34. Las publicaciones son heterogéneas, se destacan al menos tres

dimensiones: a. El impacto de la pandemia en la currícula y el contacto que los estudiantes

mantuvieron con los pacientes, b.La participación activa de los estudiantes en la emergencia

sanitaria, mediante el voluntariado y c. el aporte de los médicos residentes en distintas áreas con

mayor demanda durante la pandemia. Se identificó el abordaje de otros temas como el impacto en la

salud mental de los estudiantes, la necesidad de graduaciones tempranas y el impacto en la elección

de las residencias médicas en los recién graduados.

Conclusiones: Los artículos analizados abordan el impacto de la pandemia en estudiantes de carreras

del ámbito de la salud y médicos recién graduados de manera muy heterogénea. La producción de

artículos científicos sobre el tema es ampliamente mayor en América del Norte en comparación al

resto de los continentes, siendo particularmente escasa en América Latina. Son necesarias las

instancias de práctica al igual que lo es el manejo de la información teórica tanto para quienes ya

ejercen su profesión como para aquellos que aún están en formación.

Palabras clave: Estudiantes de medicina, Sistema de salud, COVID - 19, Pandemia, Educación

médica
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Abstract:

Introduction: The COVID-19 pandemic has posed challenges for society, in particular for health

systems, and for medical education at both undergraduate and postgraduate levels. In March 2020, a

health emergency was declared in Uruguay, which generated a series of measures that involved

changes in society and mainly in the functioning of the Health System.

Objective: To describe the role of medical students, interns and postgraduates/residents in health

services during the COVID - 19 pandemic.

Methodology: A systematic review of the literature was carried out, using published articles that are

available in Pubmed. The search was conducted in Spanish, English and Portuguese and included

articles published up to July 2022.

Results: 103 articles were identified, 64 were pre-selected by title and abstract. Of these 64, 34 were

included in the review. The publications are heterogeneous, at least three dimensions stand out: a.

The impact of the pandemic on the curriculum and the contact that students had with patients, b. The

active participation of students in the health emergency, through volunteering and c. the contribution

of resident doctors in different areas with greater demand during the pandemic. Addressing other

issues was identified, such as the impact on students' mental health, the need for early graduation,

and the impact on recent graduates' choice of medical residencies.

Conclusions: The articles analyzed address the impact of the pandemic on health career students and

recently graduated doctors in a very heterogeneous way. The production of scientific articles on the

subject is much higher in North America compared to the rest of the continents, being particularly

scarce in Latin America. Instances of practice are necessary, as is the management of theoretical

information, both for those who already practice their profession and for those who are still in

training.

Keywords: Medical students, Healthcare system, COVID - 19, Pandemic, Medical education
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Para la redacción de este documento se procuró favorecer el uso de un lenguaje inclusivo, evitando al

mismo tiempo la recarga en la lectura producto del uso reiterado de “o/a”, “as/os”, “los/las” para

finalizar palabras que puedan referir al género masculino o femenino. Para ello se optó por la

utilización de fórmulas y términos neutros cuando fuera posible o del uso tanto del femenino como del

masculino en conjunto o alternadamente.
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Introducción:

Durante la emergencia sanitaria, los docentes, profesionales y estudiantes del área de la salud han

sido clave en la respuesta a la pandemia, es necesario explicitar el rol que juegan los estudiantes de

grado o profesionales de la salud en formación, no solo para mantener la continuidad de sus procesos

de aprendizaje, sino para convertirse en un actor que forme parte de los procesos de atención.

Al momento de la declaración de la emergencia sanitaria en nuestro país se tomaron medidas

gubernamentales para poder comenzar el proceso de mitigación con el fin de controlar la

propagación del virus y el eventual colapso del sistema de salud. Las primeras medidas tomadas se

realizaron a través del decreto N° 93/020 (1) pero sin hacer referencia a los actores principales de esta

situación: los profesionales de la salud.

La necesidad de ampliar la oferta de recursos humanos previendo la alta demanda, llevó a que se

recurra a la población estudiantil mediante la Ordenanza N° 184/022 (2). En dicha ordenanza se

autorizó a estudiantes de medicina con cuarto año de la carrera aprobada, a desempeñar tareas que

fueron llamadas de baja complejidad, tanto en primer nivel de atención como en emergencia. Este

llamado fue replicado en la plataforma Moodle de intercambio entre estudiantes, docentes y

coordinadores de cursos de la Facultad de Medicina de la Universidad de La República, llamada

Entorno VIrtual de Aprendizaje (https://eva.fmed.edu.uy) para quienes estaban matriculados en las

materias correspondientes al segundo trienio de la carrera, y que por lo tanto se encontraban

cursando los años de práctica clínica. Se apeló a la buena disposición del estudiantado para enfrentar

la situación de creciente gravedad a través de la posibilidad de realizar pasantías en el rastreo,

vigilancia y control de casos COVID - 19 positivos.

La justificación del presente trabajo se sustenta en que hasta la fecha, al inicio de la revisión, no

existían publicaciones que analizarán la forma en la cual se establecía el rol de los estudiantes. Este

rol, se vio desplazado por uno más activo en el área de atención generando una contradicción: no salir

de casa para asistir a clases, pero sí salir a brindar la atención necesaria en el área asignada.

Otro aspecto a indagar es el cambio en la currícula y la alteración de los planes de estudio que

impactaron en los años clínicos, retrasando el contacto con pacientes y enlenteciendo la curva de

aprendizaje.

En nuestro país la carrera de Doctor en Medicina de la Facultad de Medicina de la Universidad de la

República (UdelaR) tiene una duración de 7 años y medio, en los que se puede distinguir 3 grandes

bloques temáticos: el Ciclo Básico Clínico Comunitario (CBCC) correspondientes a los 3 primeros años,

el Ciclo Clínico General Integral y por último el Ciclo de Internado Rotatorio Obligatorio. Como lo
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indica el Plan de Estudios de 2007 (3), este último período de la carrera corresponde a una práctica

pre-profesional, que se lleva a cabo tanto en Montevideo como en el interior del país, en diversos

servicios de salud.

En el año 2019 comenzó a propagarse desde China, hacia el resto del mundo el virus de SARS CoV-2

generando un estado de alerta a nivel global del cual nuestro país no ha quedado exento. El

antecedente de una situación epidemiológica de características similares, más cercano en el tiempo

en nuestro país es la aparición de los primeros casos de la infección por el virus de influenza (H1N1)

registrados el 27 de mayo de 2009 (4).

El 13 de marzo de 2020 se declaró la emergencia sanitaria en Uruguay debido a la presencia de los

primeros casos de infección por SARS CoV-2 en nuestro país. Esta declaración fue acompañada de una

serie de medidas planteadas por el gobierno, que implicó cambios en la sociedad y sobre todo en el

funcionamiento del Sistema de Salud. Dentro de estas medidas se destacan la exhortación de evitar la

movilidad de la población general, y ante la presencia de síntomas (tos o fiebre, entre otros) o ante el

contacto con personas con diagnóstico de la enfermedad soliciten atención, en primera instancia en el

domicilio y no concurrir a un centro de atención de salud (5).

A nivel educativo, dentro del área de la Facultad de Medicina se tomaron diferentes medidas las

cuales diferían para estudiantes del primer trienio (curso básico teórico) o del segundo trienio

(habilidades clínicas) (3). Se realizaron cambios en el contrato didáctico, caracterizándose por su

flexibilidad y dinamismo, de acuerdo a los cambios de la situación epidemiológica. Tal circunstancia

generó una importante controversia, ya que se debía complir con la exhortación del Ministerio de

Salud Pública y así mismo cumplir con el contenido curricular. Las modificaciones incluían la

suspensión completa de clases teóricas presenciales, no asistencia a hospitales, suspensión de

parciales y exámenes. Los estudiantes de los ciclos clínicos , se encontraron con limitaciones respecto

de su proceso de enseñanza aprendizaje en los servicios de salud. A pesar de esta situación, todos se

graduaron en el tiempo estipulado por el Plan de Estudio. En cuanto a los residentes y posgrados, no

todas las especialidades se vieron afectadas de la misma forma. Se destacan que en las especialidades

quirúrgicas, se postergaron las coordinaciones de operaciones, realizándose sólo las de emergencias u

oncológicas. Los residentes de especialidades médicas no quirúrgicas, también se vieron perjudicados

por esta situación, por la falta de consultas presenciales que afectaron la cantidad de intervenciones

reglamentarias. Otro de los cambios, fue la atención en policlínica donde el seguimiento telefónico

fue el método de elección para mantener el contacto con los usuarios que consultaban.
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Dentro de los recursos humanos desplegados en situaciones de emergencia, como las epidemias, se

encuentran los recursos humanos en formación. Las responsabilidades de un médico en formación y

otro que ha culminado sus estudios, son diferentes. El médico egresado tiene las competencias y

herramientas para ejercer la profesión de forma autónoma, para continuar formándose, mientras

que el estudiante debe continuar con una evaluación constante de la adquisición de conocimientos

con la supervisión de docentes, siendo estos en su gran mayoría médicos.
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Objetivo general: Describir el rol de los estudiantes de medicina, practicantes internos y

posgrados/residentes en los servicios de salud, durante la pandemia COVID - 19.

Objetivos específicos:

1-   Describir los cambios implementados con repercusión en los planes de estudio.

2-   Describir las tareas y funciones asignadas durante la pandemia.

4-   Describir el tipo de capacitación recibida para las nuevas tareas asignadas.

5- Comparar las diferentes estrategias de incorporación en los servicios de salud, en el marco

de la emergencia sanitaria, de estudiantes de medicina y residentes.
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Metodología:

Se realizó una búsqueda en una de las principales bases de datos bibliográficas: Pubmed, Cochrane y

EMBASE. La búsqueda se realizó en mayo de 2022 y se reiteró en agosto del mismo año, en idioma

inglés, portugues y español, con el fin de ampliar la búsqueda e identificar nuevas publicaciones. Las

palabras claves incluidas fueron: “Estudiantes de medicina” AND “Actividades asistenciales” AND

“Curricula y/o Plan de estudios” AND “COVID - 19”, “Recursos Humanos” y “Sistema de Salud”.

Criterios de inclusión de estudios

Se incluyeron los artículos que dieran respuesta a la pregunta de investigación, sobre la participación

de estudiantes, practicantes y posgrados/residentes durante la pandemia de COVID-19 y el impacto

en la currícula por modificaciones, o suspensiones. Los tipos de estudios incluídos fueron

observacionales descriptivos, analíticos, ECAs, Revisiones Sistemáticas con y sin metaanálisis.

Se excluyeron los artículos incompletos, cartas al editor, protocolos y artículos de opinión.

Selección de estudios

Sobre el total de artículos identificados, se realizó una primera selección mediante la revisión de título

y resumen de cada publicación, descartando las que no responden a la pregunta de investigación.

Luego se realizó una segunda revisión por pares para la selección final, según los criterios de inclusión

inicialmente establecidos. Para la evaluación de calidad, se siguieron las recomendaciones de la

Cochrane Collaboration Recommendations for Assessing Risk of Bias) (6)

Extracción de datos:

Para la inclusión final de los artículos, se descartó aquellos que estuvieran duplicados, no disponibles,

de opinión o artículos publicados fuera del marco temporal. Para la lectura completa de los artículos,

se realizó una segunda planilla estructurada para recabar los datos.
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Resultados:

De la primera búsqueda se obtuvieron un total de 474 artículos en PubMed, de los restantes motores

de búsqueda no obtuvimos resultados concluyentes. Del total de resultados, se identificaron 103

artículos, de los cuales 64 fueron seleccionados para la lectura completa. Todos los artículos contaban

con resumen. De los 64 artículos identificados, fueron incluídos un total de 34: 16 fueron publicados

en el año 2020, 14 en el año 2021 y 4 en el año 2022. Se incluyeron 28 artículos descriptivos y 6

revisiones sistemáticas. Con respecto al país de origen, la mayoría de la producción de artículos,

respecto al tema de análisis corresponden a EEUU 16 (47%)

Imágen 1: Proceso de revisión según la Declaración PRISMA.

Urrútia, G., &Bonfill, X. (2010). Declaración PRISMA: una propuesta para mejorar la publicación de revisiones sistemáticas y

metaanálisis
5
.
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De los artículos identificados 4 (12 %) hacen referencia a los cambios en el plan de estudios y la

metodología de enseñanza. Uno de los hallazgos más relevantes, de aquellos artículos que incluyen

como tema principal a la metodología de enseñanza durante la pandemia, fue la incorporación y

utilización de plataformas de teleconferencia y e-learning (formación a través de Internet). El

distanciamiento social llevó a incorporar esta nueva herramienta para adaptar el proceso de

enseñanza aprendizaje a la situación de emergencia sanitaria. Los estudiantes que debieron alejarse

de las aulas y de la práctica con pacientes percibieron el efecto de la situación de aislamiento de

forma heterogénea dependiendo de su grado académico, siendo los más afectados quienes cursaban

los años de formación clínica. Park et al (7) identificaron que en varias universidades de Corea la

continuidad de los cursos presenciales se dio de forma constante en los ciclos preclínicos con las

medidas de protección correspondientes. Sin embargo, en los cursos que implican contacto con

pacientes para su desarrollo, las visitas a los centros de salud se vieron interrumpidas, siendo

entonces los estudiantes de ciclos clínicos los más afectados.

Por otro lado, además del impacto en la metodología de enseñanza - aprendizaje, también se analizó

el impacto de estos cambios en el eje bio - psico - social, donde se incluye la ansiedad, incertidumbre,

desasosiego, miedo al contagio propio y su núcleo más cercano. Pelaccia et al proponen que el mayor

índice de ansiedad se observa en los estudiantes de los años clínicos, los cuales retomaron las

actividades presenciales luego del aislamiento, el sentimiento de ansiedad estaba desencadenado a

partir de las tareas asignadas para las cuales no se sentían preparados, generando en ellos frustración

e incertidumbre (8).

Un total de 11 (32%) artículos analizados tienen como eje principal la participación activa de los

estudiantes no solo en centros asistenciales, sino que también en otros ámbitos alejados de su

formación.

Bazan et al en 2021 describe las diferentes tareas que realizaron los estudiantes de forma activa para

afrontar la situación epidemiológica (9). De las tareas realizadas se destacan las siguientes: triaje en

emergencia, operación de los centros de llamadas, asistencia a los profesionales médicos en las salas

de admisión, clínicas hospitalarias y departamentos de emergencia y la prestación de un servicio

administrativo en los laboratorios de diagnóstico de COVID-19. La carga horaria media fue de 144

horas distribuidas en aproximadamente 52 días de voluntariado.

Long et al (10) destacan las tareas fuera del ámbito asistencial para poder asegurar que los médicos

que actúan en la primera línea de atención puedan permanecer en sus trabajos. Estas tareas incluían

desde la ayuda en el cuidado de los niños, hasta mantener un suministro de alimentos y hacer tareas

domésticas.
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Ferrel et al (11) plantean la contradicción entre la petición de aislamiento y la necesidad de que los

estudiantes salgan a realizar tareas de cuidado y atención domiciliaria a los profesionales.

La necesidad de sumar recursos humanos para afrontar la emergencia sanitaria no solo afectó a

estudiantes de pregrado sino también a médicos recién graduados. En Brasil, en el artículo publicado

por Moreira et al en el cual se describe la anticipación de la graduación de estudiantes de carreras del

ámbito de la salud para poder incorporarse de forma temprana a los servicios sanitarios del país. Se

destaca una encuesta realizada a internos, quienes afirmaban en un 57.7% no sentirse preparados

para asumir el rol de médicos dada la complejidad de la situación sanitaria que se atravesó a nivel

global (12) .

Esta situación se vio también en algunas universidades de Estados Unidos (13) en donde los médicos

se graduaron con una anticipación de 2 meses. Una vez titulados la decisión de unirse a la primera

línea de atención fue dividida; por una lado estaban aquellos que decidían integrarse por intereses

económicos o vocacionales, y por otro, los que no lo hacían porque temían por el contagio propio y de

sus familias.

A nivel de las residencias médicas se pusieron en marcha distintas modificaciones en las actividades

curriculares que se desarrollaron durante la pandemia. Algunas universidades de Estados Unidos

optaron por reestructurar su programa de residencia de diferentes especialidades médicas, para que

los residentes pasaran a tener un rol más activo en la colaboración con pacientes con COVID 19,

poniendo en pausa su formación específica (25).

Las actividades que realizaron incluyeron desde atención en cuidados intensivos, hasta seguimientos

vía telefónica.

En una revisión identificada publicada por Winn A et al, (14) se plantean el cambio drástico de área de

trabajo para los residentes de urología, quienes ampliaron sus actividades y asumieron tareas

relacionadas a los pacientes respiratorios.
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Discusión:

Uno de los objetivos iniciales, fue obtener información a nivel local y regional de manera de obtener

una visión global, que permita comparar las medidas tomadas en nuestro país y las realizadas en otros

países, de forma de evaluar cómo se produjo la integración de los estudiantes a la fuerza de trabajo,

en el contexto de la emergencia sanitaria y su impacto en la formación curricular.

Se generó un aumento de la demanda y disminución en la oferta de personal sanitario. Como

consecuencia de la urgente necesidad de ampliar los recursos humanos en salud, diversos países

implementaron el reclutamiento del personal de diferentes áreas asistenciales, lo cual fue un desafío

dado que se realizó a contrarreloj, llevando a cabo diferentes medidas, pero todas con el mismo

objetivo. Una de las medidas llevadas a cabo, fue situar el foco en los estudiantes de medicina, ya sea,

de pre grado, practicantes internos, o residentes de diferentes especialidades, así como también, de

médicos de distintas áreas para cubrir ese gran desbalance.

En los países en los que hubo participación activa por parte de los estudiantes, se destaca la

realización de voluntariado, pero además la existencia de otras modalidades tales como la

participación a cambio de créditos y las tareas remuneradas. Partiendo de la definición de

voluntariado de la RAE: “Conjunto de las personas que se ofrecen voluntarias para realizar algo.” (14).

Cabe cuestionar la real “voluntariedad” cuando existe el ofrecimiento de créditos o la remuneración

por los distintos entes. Resulta contradictorio con el concepto genuino de la voluntariedad, cuando

algunos estudiantes, podrían estar influenciados por el sentido del deber, por la necesidad económica

y por la presión social ejercida, constituyendo un conflicto de intereses.

De la experiencia en Uruguay cabe destacar dos situaciones con respecto a la participación de los

estudiantes de medicina: por un lado, llamados de instituciones privadas ofreciendo remuneración

acorde a las responsabilidades, y por el otro, un llamado por parte de Facultad de Medicina para

formar parte del Departamento de Vigilancia en Salud, en la División Epidemiología del Ministerio de

Salud Pública con un régimen de pasantía mensual de 4 horas diarias.
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En las distintas experiencias analizadas, existieron aspectos positivos y negativos, que dada la

complejidad y variabilidad es difícil interpretar el impacto resultante en la formación académica de los

estudiantes.
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Conclusión:

Los artículos encontrados y analizados abordan el impacto de la pandemia por SARS-CoV 2 en

estudiantes de carreras del ámbito de la salud y médicos recién graduados de manera muy

heterogénea. Sin embargo, todos coinciden en el énfasis que se hace sobre la necesidad de

adaptación que se requirió tanto para el desempeño de las tareas asistenciales, como para poder

continuar con la formación académica.

Se puede concluir también, que la búsqueda de ampliación de los recursos humanos para afrontar la

emergencia sanitaria se vio replicada en los distintos continentes a pesar de sus diferencias

socioeconómicas y sobre todo en lo que respecta a los Sistemas de Salud.

No fue posible incluir a Uruguay en los resultados, por no identificarse artículos publicados. La

producción de artículos científicos sobre el tema es ampliamente mayor en América del Norte en

comparación al resto de los continentes, siendo particularmente escasa en América Latina.

Esta revisión ha puesto en evidencia la importancia en la planificación del rol de los estudiantes y

médicos recién recibidos, en casos de emergencias y desastres. Incluyendo la preparación que deben

recibir los profesionales de la salud ante casos de suma complejidad como lo es una pandemia. Son

necesarias las instancias de práctica al igual que lo es el manejo de la información teórica tanto para

quienes ya ejercen su profesión como para aquellos que aún están en formación.

Un aspecto a destacar en el caso de Uruguay fue que para una misma tarea, a unos se les ofreció un

pago y a otros créditos. Este aprendizaje enmascarado de actividades laborales, debería tomar en

cuenta el riesgo para la salud a la que se exponen estudiantes y médicos recién recibidos, al mismo

tiempo que los derechos laborales correspondientes.

Esta revisión pone de manifiesto la responsabilidad de los formadores y prestadores de servicios de

salud en la necesidad de protocolizar las tareas en situaciones de emergencias y desastres. Garantizar

los derechos de estudiantes y médicos recién recibidos desde la perspectiva de la salud ocupacional,

es un mandato ético frente a situaciones futuras.
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Anexos:

El motor de búsqueda fue: (((("Students, Medical"[Mesh]) AND "COVID-19"[Mesh]) AND

"Pandemics"[Mesh]) AND "Staff Development"[Mesh]) AND "Community Health Planning"[Mesh]

Fueron ingresados los artículos identificados en una planilla de Google Drive para la revisión por

pares, ingresando los siguientes datos del artículo:

● Título

● Autor (es)

● Año

● País

● URL

● Resúmen disponible sí/no

● Artículo completo disponible: Si/no

● Comentarios

● Objetivo del estudio

● Tipo y diseño de estudio

● Resultados

● Discusión
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Tabla 1:  Artículos incluidos en la revisión

TIPO DE
ESTUDIO

ENCUESTA DESCRIPTIVOS
OBSERVACIONALES

REVISIONES OBSERVACIONALES

ARTÍCULOS 20 4 6 4

Tabla 2: Artículos por continente

CONTINENTE ARTÍCULOS

AMÉRICA 20

EUROPA 12

ASIA 2

Tabla 3: Artículos por país

PAÍS ARTÍCULOS

USA 16

UK 4

ESPAÑA 2

ITALIA 2

CANADÁ 2

ALEMANIA 2

COREA DEL SUR 1

BRASIL 1

MÉXICO 1

POLONIA 1

SINGAPUR 1

FRANCIA 1
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