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RESUMEN
Antecedentes: La pandemia COVID-19, exigié un cambio del método de
ensefanza-aprendizaje adaptandose a la educacion remota. En la actualidad la
educacion hibrida es una necesidad. Objetivo: Identificar el grado de satisfaccion
y experiencia en el aprendizaje por clases remotas de los estudiantes de la carrera
de Estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano Heredia, durante y
después de lapandemia COVID-19. Materiales y métodos: Estudio descriptivo,
transversal y observacional. Se evaluaron 183 estudiantes matriculados en el afio
2024. Se empled una encuesta validada. Las variables fueron: caracteristicas
demograficas y del estudiante, caracteristicas de la experiencia del entorno de
aprendizaje y la satisfaccion de las clases remotas. Se evaluaron seis dimensiones:
estudiante, profesor, curso, tecnoldgica, ambiental, clinica/practica y profesional.
Se utiliz6 la prueba chi cuadrado con un nivel de confianza de 95%. Resultados:
74.3% eran mujeres y 58.5% mayores de 20 afos. El grado de satisfaccion fue
predominantemente de nivel bajo durante (36.1%) y después (30.1%) de la
pandemia, solo la dimensidn tecnoldgica mostré diferencia significativa (p< 0.01).
De la experiencia del entorno de aprendizaje hubo diferencias significativas
(p<0.01) en el promedio de horas de sesiones remota por dia, los dispositivos
empleados, fuente de internet, interrupcion de la conectividad, realizacion de
trabajo, compra de dispositivo, Plataforma utilizada y problemas de salud. De las
siete dimensiones de la satisfaccion, en seis de ellas se hallaron cambios
significativos, menos en relacion al estudiante (p>0.05).Conclusion: La educacion
remota ahorra tiempo y costos aunque tiene efectos negativos en la interaccion

social y salud.

Palabras clave: Metodologias y Herramientas Basadas en las TIC, satisfaccion

personal, pandemia de COVID-19 (DeCs)



ABSTRACT

Background:COVID-19 pandemic required a shift in the teaching-learning
method, adapting to virtual education. Nowadays, hybrid education is a
necessity.Objective: To identify the level of satisfaction and learning experience
in virtual classes among students of the Dentistry program at Universidad Peruana
Cayetano Heredia during and after the COVID-19 pandemic.Materials and
Methods: This was a descriptive, cross-sectional, and observational study. A total
of 183 students enrolled in 2024 were evaluated. A validated survey was used. The
variables included: students' demographic characteristics, features of the learning
environment experience, and satisfaction with virtual classes. Six dimensions were
assessed: student, teacher, course, technological, environmental, clinical/practical,
and professional. The chi-square test was used with a 95% confidence
level.Results: 74.3% were women and 58.5% were over 20 years old. The degree
of satisfaction was predominantly low during (36.1%) and after (30.1%) the
pandemic, with only the technological dimension showing a significant difference
(p< 0.01). Regarding the learning environment experience, there were significant
differences (p<0.01) in the average number of hours of remote sessions per day, the
devices used, the internet source, connectivity interruptions, work completion,
device purchase, platform used, and health problems. Of the seven dimensions of
satisfaction, significant changes were found in six of them, except in relation to the
student (p>0.05). Conclusion: Virtual education saves time and costs, although it

has negative effects on social interaction and health.

Keywords: Tools and Methodologies based on Innovative ICT, COVID-19,

Personal Satisfaction



I. INTRODUCCION

A finales de enero del afio 2020, la OMS declara al COVID-19 como "emergencia
de salud publica de importancia internacional", esta pandemia, cambi6 el modo de
vida de todos, sin importar nacionalidad, raza, condicién econémica y social. Uno
de los sectores que mas se vio afectado, fue la educacion, la cual, se desarrollo de

forma remota en multiples instituciones (1).

Fernandez en el 2022 en la Universidad Autonoma Metropolitana de México,
evalud una muestra de estudiantes universitarios con el fin de identificar las
emociones, en la cual, resaltan las emociones negativas como la desesperacion y el
estrés por las dificultades de realizar el estudio de forma satisfactoria y comoda. Se
determin6 que existen multiples factores, desde la dificultad tecnoldgica hasta el
propio estado de d&nimo, como la distancia fisica con el profesorado y entre los

compaifieros de grupo que impactan sobre el aprendizaje y también la afectividad

Q).

Un estudio realizado por Kanagaraj y colaboradores en la India, en el 2022
concluyeron, que el 50% de los estudiantes de enfermeria perciben que las clases
remotas tedricas fueron buenas, mientras, el 48% no se sintid satisfecho con el
aprendizaje; sin embargo, las clases practicas remotas, no fueron tan satisfactorias

para la mayoria (3).



Kober y Cornejo en Argentina en el 2022, sefala que la Facultad de Odontologia
de la Universidad Nacional de Cordoba adapt6 satisfactoriamente las clases teoricas
presenciales a educacion remota, durante la pandemia por COVID-19, usando como
herramienta la plataforma de google meet, mientras que, las practicas clinicas si
tuvieron que ser reprogramadas. Se puede deducir, que a pesar de contar con
herramientas como zoom o blackboard, para lograr un aprendizaje 100% 6ptimo no
se puede realizar todo de manera remota, y que, a pesar de los esfuerzos de las
instituciones por adaptarse a la pandemia, es importante y necesario el trabajo

presencial, tanto en el desarrollo cognitivo como el social (4).

Freitas y Silva realizaron en el 2022 en Brasil, un estudiaron a 527 estudiantes del
sector salud acerca sobre su rendimiento y grado de satisfaccion respecto a la
educacion remota durante la pandemia, el 49.5% dijeron que el aprendizaje fue
insuficiente, mientras que solo el 1.1% lo considerd excelente. Ademads, hicieron
énfasis en que los estudiantes que trabajaban medio tiempo, fueron los que peor

rendimiento tuvieron (5).

Fukuhara y Fernandez, docentes en la facultad de Estomatologia de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia, sostiene que la Pandemia realiz6 cambios bruscos y
repentinos en el estilo de vida de todos y el sector de educacion no fue la excepcion,
la suspension completa de clases obligd a las instituciones a utilizar plataformas
remotas para continuar con sus labores. Los investigadores sostienen que los efectos
de la educacion remota ain son desconocidos, pero que deberian plantearse
actividades futuras para amortiguar los efectos negativos. Ademas, recalcaron que,
durante el regreso gradual, los simuladores y maquetas tuvieron un rol importante

durante la formacién del estudiante, el cual se tuvo que adaptar a nuevos protocolos



y normas de bioseguridad. Por ultimo, los autores destacaron que los estudiantes en
pandemia, no tienen las mismas habilidades que los que llevaron los cursos pre
pandemia, por lo cual, resalta el deber del docente de brindarle herramientas para
adquirir las competencias, asi como vencer el temor a contagiarse y la recuperacion

en la atencidn clinica (6).

Al respecto, Morales y Bustamante en el 2021, publicaron en México una
investigacion sobre los retos de la educacion en pandemia, entre los retos estd la
labor del maestro, quién debe ir mas alld de solo ensefiar el marco teorico, se debe
crear un entorno abierto donde los estudiantes puedan interactuar entre si,
comprender el estrés y ayudarlos a alcanzar sus objetivos mediante las herramientas
al alcance como blackboard, la cual permite que los estudiantes sigan sus logros
(7). Morgan sefiala que el éxito en la motivacion de un estudiante, es incorporar la

participacion e interaccion entre si (8).

Rivera-Chéavez, en el 2021, menciona que los estudiantes universitarios de
odontologia, probablemente tengan en alguna medida deteriorada su salud mental,
en razon de la pandemia por problemas de estrés, ansiedad y depresion, asociados
a despidos, problemas familiares, contagios y decesos de personas cercanas, falta
de empleo, entre otros factores. Estos aspectos deben ser atendidos para que no

repercutan en el aprendizaje del alumno (9).

En un estudio hecho por Callasaca-Goyzueta y colaboradores en la Universidad
Nacional Jorge Basadre Grohmann, demostrd que, los estudiantes percibieron
problemas en su salud mental principalmente estrés (30,3 %) y ansiedad (21,5 %);
incluso malestares fisicos como dolor de espalda (21,8 %) y ardor de ojos (21,6 %).

Concluyendo que las clases remotas dejaron como consecuencia dolores de cabeza



y espalda, problemas relacionados a la vista y descontento con el aprendizaje.
Concluyendo que el aprendizaje remoto dejo efectos negativos en el desempeiio de
los estudiantes en ejercer su profesion y/o practicas debido a la poca experiencia
presencial. Muchos de ellos tuvieron que llevar cursos de recuperacion para adquirir

las habilidades suficientes para ejercer (10).

En nuestro medio, no existe reporte de la satisfaccion de los alumnos respecto a
su aprendizaje durante la pandemia en el campo de la odontologia. Por ello, se
plante6 la siguiente pregunta de investigacion: ;Cual es el grado de satisfaccion y
la experiencia en el aprendizaje por clases remotas de los estudiantes de la carrera
de Estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano Heredia, durante y después

de la pandemia por COVID-19?



II. OBJETIVOS

Objetivo general:

Identificar el grado de satisfaccion y experiencia en el aprendizaje por clases
remotas de los estudiantes de la carrera de Estomatologia de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia,  durante y después de la pandemia COVID-19.

Objetivos especificos:

1.Determinar las caracteristicas demograficas y del estudiante de la carrera de

estomatologia.

2.Determinar la experiencia del entorno de aprendizaje de los estudiantes de la

carrerade  estomatologia, durante y después de la pandemia COVID-19.

3. Determinar la satisfaccion de las clases remotas de los estudiantes de la carrera
de estomatologia seglin las dimensiones de estudiante, docente, curso, tecnologia,
ambiental, practica/clinica y profesional durante y después de la pandemia
COVID-19.

4. Determinar el grado de satisfaccion de las clases remotas de los estudiantes de la

carrera de estomatologia segun afios de estudio.



III. MATERIALES Y METODOS

Disefio del estudio

Descriptivo, transversal y observacional. De enfoque cuantitativo.

Poblacion

La poblacion estuvo conformada por todos los estudiantes de la carrera de
Estomatologia matriculados en el afio 2024, de tercero a quinto afio de carrera. Se

estimo la siguiente composicion:

Afio de Tercero Cuarto Quinto Total
estudio (cohorte (cohorte (cohorte
2022%) 2021%) 2020%)
n 100 90 85 275

Nota: *afio de ingreso de las promociones afectadas por COVID 19 periodo 2020-

2022.

Muestra

La muestra fue no probabilistica y estuvo constituida por todos los estudiantes de
la carrera de Estomatologia matriculados en el segundo semestre del afio 2024 (de
tercer a quinto afo). Por tanto, fue una muestra por conveniencia. Los estudiantes

de quinto afo, porque se asumid que esa cohorte ingreso en el afio 2020 (afio de



inicio de la primera ola de la pandemia Covid-19, en Pert1). Los estudiantes de
cuarto afo, porque ellos ingresaron en el afio 2021 (afio de la segunda ola de la
pandemia Covid-19, en Pert). Los estudiantes de tercer afio, porque ellos ingresaron
en el afio 2022 (afio de la tercera y cuarta ola de la pandemia Covid-19, en Peru).
Ese afo por Decreto Supremo N°130-2022-PCM, publicado en el diario oficial El

Peruano, se termino el estado de emergencia.

Criterios de seleccion

Los criterios de inclusion fueron: estudiantes de ambos sexos (hombre y mujer),
estudiantes matriculados en el segundo semestre del afio 2024, y aquellos que
aceptaron participar en el estudio. Los criterios de exclusion fueron los estudiantes
que rechazaron la encuesta y participacion, asi como aquellos que se retiraron del

ano académico.

Definicion operacional de variables

El estudio contemplo las siguientes variables, las cuales se describieron en la tabla

de operacionalizacion de variables (Anexo 1).

Caracteristicas demograficas y del estudiante: Fueron atributos que perfilaban los
datos personales del sujeto. Se incluyeron indicadores como género, edad y afio de

estudio, Se tratd de una variable cualitativa.

Experiencia del entorno de aprendizaje: Fue el conjunto de aspectos que
describieron cémo se llevd a cabo el aprendizaje remoto durante la etapa de

pandemia (2020 a 2022) y después (Post) de la pandemia, al afio (2024). Se



incluyeron los indicadores propuestos por Kanagaraj y colaboradores (3): promedio
de horas virtuales por dia, duracion media de sesion diaria, dispositivo utilizado,
fuente de internet, presencia de interrupciones, trabajo a tiempo parcial, compra de
un nuevo dispositivo, plataforma utilizada, presencia y tipo de problemas de salud.

Variable cualitativa.

Satisfaccion con las clases remotas: Fue la percepcion de la satisfaccion del sujeto
sobre como valor6 el entorno remoto durante la etapa de pandemia y después (Post)
de la pandemia por COVID-19. Se evalud a través de siete dimensiones, propuestos
por Kanagaraj y colaboradores (3): estudiante, profesor, curso, tecnologia,
ambiental, clinica/préctica y profesional, cada una con sus respectivos indicadores.

Variable cualitativa politdmica.

Procedimientos y técnicas

La técnica, fue la encuesta con el fin de obtener informacién sobre el tema objeto
de estudio. El instrumento, fue un cuestionario validado por Kanagaraj y

colaboradores (3). Las fases del procedimiento fueron:

Fase 1. Traduccion del instrumento y validacion de contenido.
Fase 2. Autorizacion a la escuela de Estomatologia.
Fase 3. Aplicacion del cuestionario a estudiantes, previa firma del consentimiento
informado.

Fase 4. Procesamiento de datos.

En la primera fase, se utiliz6 el instrumento publicado por Kanagaraj y

colaboradores (3), que poseia una validacion de contenido de 0.88 (V-Aiken) y una



confiabilidad Alpha de Cronbach de 0.94. Debido a que estaba en inglés, fue
traducido al espafol por un traductor oficial del Centro de Idiomas de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia (certificado de traduccion TCN 50-2023)
(Anexo 4). Ademads, se incorpor6 una nueva dimension complementaria para
evaluar el profesionalismo, basada en la necesidad de medir el impacto en las
habilidades esenciales de un profesional (11). Posteriormente, se solicit6 el apoyo
de dos docentes de la carrera de Estomatologia para retraducir el instrumento del
espanol al inglés, con el fin de verificar la comprension. Luego, se pidio el apoyo
de cinco docentes para una nueva validacion de contenido en nuestro medio y

obtener el indice V-Aiken (0.82).

En la segunda fase, se elabord una carta dirigida al director de la Escuela de
Estomatologia (Anexo 2) para autorizar la recoleccion de datos al finalizar algunas

sesiones de clases de estudiantes de tercer, cuarto y quinto afio.

En la tercera fase, se aplicod la encuesta (Anexo 3) previa obtencion del
consentimiento informado (Anexo 5) para invitar a los estudiantes a participar en
el estudio. Luego, se acudio a las clases, solicitando permiso al docente del aula y
explicando a los estudiantes el propodsito del estudio. El cuestionario fue fisico y
algunos casos se remitio via correo electronico con la colaboracion de los delegados

de cada afo académico.

La cuarta fase consistio en la generacion de una base de datos para procesar la
informacion. Se empled una base de datos en Excel para luego utilizarla en SPSS o

Stata, version 24.



Aspectos éticos del estudio

El estudio fue registrado en el SIDISI (N 210838) de la UPCH. Posteriormente, se
recibid la aprobacion de la Unidad Integrada de Gestion de Investigacion, Ciencia
y Tecnologia de las Facultades de Medicina, Estomatologia y Enfermeria.

Asimismo, se contd con la aprobacion del Comité Institucional de Etica de la

Universidad Peruana Cayetano Heredia (CONSTANCIA-CIEI-557-43-24).

Plan de analisis

Se realiz6 el andlisis univariado para describir las caracteristicas de la muestra
presentando tablas de frecuencias absolutas y relativas. Luego, se realizo la prueba
de signos rangos de wilcoxon para comparar las evaluaciones durante y post con un
nivel de significancia de 0.05. Asimismo, la prueba de chi cuadro para comparar
los grados de satisfaccion con afio de estudios. Para el procesamiento de datos se

empleo el programa estadistico Stata version 18.

10



IV. RESULTADOS

Los resultados descriptivos de la presente investigacion acerca de la satisfaccion y
la experiencia en clases virtuales de los estudiantes de la carrera de estomatologia
de la UPCH durante la pandemia por Covid-19, se presentan a continuacion.

El estudio hall6 una predominancia del bajo grado de satisfaccion con las clases
remotas tanto en época de pandemia y después (Post) pandemia Covid-19. Sin
embargo, no se mostro diferencia significativa en ambos periodos al ano 2024
(p>0.05). De las siete dimensiones solo se halloé diferencia significativa en lo
tecnologico (p 0,0078). De esta dimension, el nivel bajo se redujo de 57.9% a
41.5%; mientras el moderado se increment6 casi el doble de 16.4% a 31.2% y el

grado alto se mantuvo casi sin variacion (25.7% a 27.3%) en ambos periodos (Tabla

1.

El estudio evalu6 un total de 183 estudiantes de la carrera de estomatologia y segun
las caracteristicas demograficas, se aprecia que el 58.5% fueron mayores de 20 afios
y el 74.3% fueron mujeres. Del aspecto del estudiante, el 41.5% cursaba el tercer
afio de estudios, el 30.1% el cuarto afio y el 28.4% el quinto afio de estudios (Tabla

2).

De la experiencia del entorno de aprendizaje se observaron una serie de variaciones.
En cuanto al promedio de horas de sesiones remotas por dia, se hallo diferencia
estadisticamente significativa (p < 0.01) entre ambos periodos. Durante la
pandemia, el 51.9% de los estudiantes dedico entre 6 y 8 horas al dia y después de
la pandemia, el 51.1% reportd un uso menor a 4 horas al dia. En relacion con el

equipo utilizado con mas frecuencia, durante la pandemia, se reportd laptops

11



(77.6%) y celulares (65.4%). Después de la pandemia, el uso de tablets y laptops
aumento, pasando de 35.5% a 68.7% y de 77.6% a 91.3% respectivamente, mientras
que el uso de PC disminuy6 de 47.5% a 16.4%, con diferencia significativa
(p<0.01). En cuanto a la fuente de internet utilizada, solo se hallo diferencia
significativa en uso de datos (p <0.05) y uso de LAN (p<0.01). Durante la
pandemia, el 85.8% usaba datos méviles y después el 89.1 Las conexiones LAN se
increment6 considerablemente de 1.6% a 20.2%. Respecto a las interrupciones en
la conectividad, durante la pandemia, todos los estudiantes reportaron
interrupciones, mientras que después solo el 79.8%, con diferencia estadisticamente
significativa (p <0.01). Sobre si realizd algin trabajo de medio tiempo, se hall6
diferencia significativa (p < 0.05). Durante la pandemia, un 26.2% trabajd, y
después disminuy6 a 13.1%. Acerca de la compra de nuevos dispositivos, se hallo
diferencia significativa (p <0.01). El 47% compraron un nuevo dispositivo durante
la pandemia, cifra que disminuy¢ a 13.7% después de la pandemia. En cuanto a las
plataformas utilizadas, durante la pandemia, Zoom (98.9%) y Blackboard (93.4%)
fueron las plataformas mas utilizadas. Después de la pandemia, el uso de Zoom se
mantuvo alto (100%), pero se redujo el uso de Google Meet (de 29.5% a 7.7%), con
diferencia significativa (p <0.01) y aument6 el uso de Blackboard (de 93.4% a
97.3%), con diferencia significativa (p< 0.01). Finalmente, respecto a los problemas
de salud, durante la pandemia, los estudiantes reportaban principalmente dolor de
cabeza (83.6%) y dolor de espalda (82.5%). Después de la pandemia, los problemas
de salud permanecieron bastante similares, lo mas destacado fue un aumento en los
problemas de vision, que pasaron de 27.9% a 37.2%, con diferencia significativa de

p <0.01(Tabla 3).

12



Los resultados de la satisfaccion de clases remotas de los estudiantes de la carrera
de estomatologia segun dimensiones durante y después (post) pandemia se
muestran en la tabla 4. Para mejor descripcion se usa siglas de las escalas (TD; Total

Desacuerdo, D:Desacuerdo, N: Neutral, A:Acuerdo y TA:Total Acuerdo).

En la dimensidn clinica/practica, se encontrd en cuatro de los cinco indicadores una
alta diferencia significativa (p <0,001). Estos fueron ‘el instructor uso la
demostracion de laboratorio/video adecuado para impartir las clases practicas”, el
cual mostr6 una disminucion de etapa pandemia (A; 58.5% y TA 6.6%) a post
pandemia (A;25.7% y TA; 0%); como el “no obtuve exposicion adecuada a los
aspectos practicos de los procedimientos odontolégicos” con un gran porcentaje de
reduccién de etapa pandemia (A: 77.6%, TA: 9,3%) a post pandemia (A:2,2%, TA;
1,1%); “estuve preocupado por mi examen practico” con una considerable variacion
pandemia (A: 70,5%, TA: 14.8%) a postpandemia (A: 53.6%, TA: 9,8%).
Mientras, en “las clases practicas en linea me ayudaron a lograr los objetivos del
curso” se elevo de etapa pandemia (A: 7,7%, TA: 0,6%) a post pandemia (A:
22.4%, TA: 1,1%). Ademas, la postura neutra se redujo de 79.2% a 65.6% (tabla

4).

En la dimension ambiental, se encontrd que todos los indicadores tuvieron una alta
diferencia significativa (p <0,001). Estos fueron “me senti perturbado con el
entorno que me rodeo durante las clases” el cual mostré una disminucion notable
de etapa pandemia (A: 74.3%, TA: 16.4%) a post pandemia (A: 7.1%, TA:2.7 %);
“tuve una interaccion reducida con grupo de compaferos” se redujo de etapa

pandemia (A: 66.1%, TA: 26.2%) a post pandemia (A: 13.7%, TA:4.4.%).
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Mientras hubo tanto cambios de reduccion e incremento en “las sesiones fueron
comodas” de etapa pandemia (N:57.4% A:36.6%, TA:0.6%) a post pandemia (N:

46.5% A: 32.2%, TA:18 %).

En la dimension tecnologica, se encontro en la mitad de los indicadores una alta
diferencia significativa (p <0,001). Estos fueron “las clases virtuales (remota)
denota calidad “ que mostré aumento en desacuerdo, es decir en sentido negativo
de etapa pandemia (TD: 0%, D: 5.5%) a post pandemia (TD: 3.3%, D: 16.9%) y
disminucion en sentido positivo de pandemia (A:32.2 %) a postpandemia (A:
21.9%) . Igualmente, “estuve comodo con la conectividad de internet” que aumento
un poco de etapa pandemia (A: 17.5%, TA: 9.8%) a post pandemia(A: 23.5%, TA:

13.7%) .

En la dimension del curso, solo un indicador mostrd diferencia significativa
(p<0.05) referido a “no hubo disponibilidad de apoyo académico complementario
en linea”, observandose un incremento en de etapa pandemia (A: 25.1%, TA: 6%)
a post pandemia (A: 27.9%, TA: 14.2%). Es decir, se mostr6 un aumento de

malestar por falta de acompafiamiento.

En la dimension docente, en tres de los cuatro indicadores se hallo diferencia
significativa (p<0.05). Estos fueron “fue capaz de despejar mis dudas” el cual
mostrd un incremento hacia lo positivo de etapa pandemia (A: 19.7%, TA: 17.5%)
a post pandemia (A: 16.9%, TA:29.5%); “el docente utiliz6 diferentes métodos de
ensefianza” el cual mostrd un ligero incremento de etapa pandemia (A:22.1 %, TA:

10.5%) a post pandemia (A:28.7%, TA 16.6%); “el docente utilizdé comentarios y
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realiz6 seguimiento” el cual mostro también un ligero incremento de etapa

pandemia (A: 27.9%, TA: 18.6%) a post pandemia (A:32.8%, TA: 12.6%).

En la dimension estudiante, no se halld diferencia significativa (p>0.05) en ninguno
de los seis indicadores. Es decir, no se observé cambios de opinion en la satisfaccion
de etapa pandemia a post pandemia en relacion a: “entendi las necesidades de

2 ¢ 2 ¢e

aprendizaje”, “tuve oportunidad para hacer preguntas y despejar dudas”, “estuve
motivado para continuar la sesion”, “tuve comunicacion con los docentes a través

de varias plataformas”, “las evaluaciones y exdmenes fueron realizados de manera

efectiva” y “fui capaz de pasar el examen”.

En la dimensidn profesional, solo dos indicadores de los seis se hallo diferencia
significativa (p<0.05). Estos fueron “considero que logre la habilidad de trabajo
en equipo por la ensefianza impartida” el cual mostré un ligero incremento hacia lo
positivo de etapa pandemia (A: 31.5%, TA:8.8 %) a post pandemia (A: 33.9%,
TA:13.1%); “considero que logre una integridad profesional por la ensefianza
impartida” el cual mostrdé un incremento hacia lo positivo de etapa pandemia

(A:25.1, TA:7.1 %) a post pandemia (A: 41%, TA:7.7%).

La tabla 5, muestra que el nivel de satisfaccion que predominé en los estudiantes
fue baja tanto en época de pandemia (37.1%) y post pandemia (39.1%), incluso con
un incremento de dos puntos porcentuales. Segin afio de estudios, en etapa
pandemia se encontré reduccion de esta satisfaccion baja de tercero (35.5%) a
quinto ano (28.6%), sin diferencia significativa (p>0.05). Pero en etapa post
pandemia, se encontro que el nivel de satisfaccion baja fue creciendo conforme

aumentaba el afio de estudios; pasando de 32.9% en tercero a 48% en quinto. Sin
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embargo, no se encontrd que estas diferencias fueran estadisticamente significativas
(p>0.05). Es decir, el pertenecer a un afio de estudios de la carrera no se relaciond

al grado de satisfaccion.

El grafico 1, muestra la predominancia de la baja satisfaccion en los tres anos de la

carrera, de tercer, cuarto y quinto afio de la carrera.
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V. DISCUSION

La pandemia de COVID-19 forz6 a las universidades a cambiar de una educacion
presencial a una ensefianza o educacion remota, debido a la situacion de emergencia
presentando desafios en la educacion odontologica. La odontologia como carrera
de ciencias de la salud requiere de habilidades y aprendizaje a través de la practica.
En este sentido, Kanagaraj y colaboradores. sefialan que esta transicion afecto
especialmente a carreras de salud, donde los estudiantes manifestaron dificultades

por la falta de clases clinicas (3).

La presente investigacion evalud la satisfaccion con las clases virtuales y también
la experiencia educativa de los estudiantes de la carrera de estomatologia durante y
después de la pandemia de COVID-19. Los resultados de esta investigacion
mostraron que cerca de la cuarta parte de los estudiantes encuestados percibié que
el grado de satisfaccion fue baja durante (36.1%) y post (39.1%) pandemia, siendo
el aspecto de tecnologica el que tuvo significancia estadistica. Kanagarai y
colaboradores encontraron una baja satisfaccion por estudiantes de enfermeria en
clases practicas por educacion remota y el 48% menciono no estar satisfecho con el
aprendizaje (3). Igualmente, Freitas y Silva sefialan a opinion de estudiantes de
ciencias de la salud que la educacion remota les gener6 un aprendizaje insuficiente

(49.5%) en época de pandemia (5).

En cambio, en Pert, Alboroz-Palacios y colaboradores encontraron una satisfaccion
de 9.3%, 40.1% y 50.6% en los niveles bajo, moderado y bueno en estudiantes de
odontologia de una universidad privada en Lima, pero se aplic6 a una muestra que

duplicé el tamafo al nuestro y el instrumento fue distinto (12). Callasaca-Goyzueta
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y colaboradores reportaron que el 87.7% de estudiantes de ciencias de la salud en
Tacna, incluyendo medicina, enfermeria , odontologia, farmacia y obstetricia
percibieron que la ensefianza y formacion se afect6 respecto a otras promociones y
solo el 18.1% sintié que, durante clases remotas, la interaccion con el docente ha
mejorado y el resto no (10). El hecho que post pandemia los estudiantes continien
considerando baja la satisfaccion podria explicarse por los medios tecnoldgicos, el
soporte proporcionado por la universidad, la habilidad de sus docentes en uso de
tecnologias y el acceso a la conectividad por internet donde se ubique el estudiante
entre otros factores (12, 13). Al respecto, Albornoz-Palacios y colaboradores
mencionan que “Se sabe que la educacién odontoldgica no estd disefiada para
desarrollarse completamente a distancia o remota. Esto podria generar inquietud en
los estudiantes a la hora de adquirir habilidades y competencias manuales que les

permitan ejercer su profesion de forma optima” (12).

En una revision sistematica por Armesto, Vallejos y Valdivia refieren que la
educacion universitaria latinoamericana en pandemia fue muy dificultosa, y la
mayoria de los estudiantes de diferentes areas la consideraron insatisfactoria, agrega
que en las publicaciones generadas en época de Covid-19 se confundieron algunos
términos como son la educacioén virtual y la educacion remota. El primero es
referido a un tipo de ensefianza con una gran estructura organizativa y que permite
que los estudiantes tengan herramientas tecnoldgicas e instrucciones con un sistema
de instrucciones que favorece el aprendizaje del estudiante mayormente de forma
asincronica y con aprendizaje autdbnomo. Este se caracteriza por la poca interaccion

entre el profesor y el estudiante. A diferencia de lo que se denomina educacion
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remota que es una medida de contingencia, por el estado de emergencia sanitaria

que afecto a muchas instituciones educativas (13).

La Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH) estuvo entre estas instituciones
y trato de enfrentarlo de la mejor manera, utilizando plataformas para seguir
trabajando como lo refieren Fukuhara y Fernandez (6). Es asi como el modelo
educativo de la UPCH de formacion integral con un proceso de ensefianza
aprendizaje centrado en el estudiante puso en juego la variedad de principios
pedagogicos, entre los que se cita el “aprendizaje en red”, buscando la interaccion
del estudiante con sus profesores y la tecnologia tanto en modalidad presencial,
semi-presencial y virtual, en época de educacion remota (14). Al igual que toda
institucion educativa de nivel universitario en Peru se respetd los lineamientos de

la educacion remota del Ministerio de Educacion del Peru (15).

De la experiencia vivida en clases virtuales, o mejor llamada educacion remota, por
el estado de emergencia, el estudio mostré una disminucion en el tiempo dedicado
a esta educacion, debido a que mas de la mitad de los estudiantes dedicaba entre 6
y 8 horas diarias en la época de pandemia, la que se redujo luego a menos de 4 horas
al dia. Este cambio puede atribuirse al regreso a la educacion presencial o a
modalidades hibridas, lo que permitié un mejor equilibrio entre el estudio y otras
actividades. Esta tendencia es coherente con la propuesta de aprendizaje combinado
(blended learning), ampliamente estudiada por autores como Rocha y
colaboradores, quienes concluyen que la integracion educacion remota para teoria
y sesiones presenciales para practica mejora el rendimiento y la satisfaccion

estudiantil (16).
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Igualmente, se identificé el aumento del uso de laptops (77.6% pandemia y 91.3%
post) y tablets (33.5% pandemia y 68.7% post) después de la pandemia, lo que
sugiere una adaptaciéon tecnoldgica que mejord la calidad del entorno de
aprendizaje. Esto se relaciona con los datos del INEI (2022), que indican que el
95% de los hogares peruanos tiene acceso a alguna Tecnologia de Informacion y
Comunicacion; sin embargo, solo un poco mas de la tercera parte (36,4%) posee al
menos una computadora, lo que evidencia que los estudiantes tuvieron que
adaptarse usando moviles (utilizados por el 89,5% para conectarse a internet) o
recursos institucionales como laboratorios universitarios (17). Al respecto,
Alboroz-Palacios y colaboradores mencionan que los estudiantes universitarios en
Lima, en época de pandemia tuvieron un 73% computadoras de uso personal y 27%
de forma compartida (12). Callasaca-Goyzueta y colaboradores hallaron en el grupo
de estudiantes de odontologia de Tacna que 69,1 %, 64,7% y 30.9% utilizaron
laptop, celular y computadora respectivamente (10). De manera similar, Kanagaraj
et al. también observaron una alta dependencia de dispositivos mdviles, lo que

reflejo desigualdades en el acceso a equipos adecuados para el aprendizaje remoto

3).

También se detectd que las interrupciones de conectividad disminuyeron post
pandemia y respecto a la fuente de internet se incremento el uso de datos moviles
(85.8% pandemia, 89.1% post), posiblemente por la necesidad de movilidad o el
acceso limitado a redes Wi-Fi estables., lo que puede estar relacionado a una mejora
en las infraestructuras tecnoldgicas. Segun el INEI, el acceso a internet pasé de
37,6% en 2019 a 56,9% en 2022, aunque en zonas rurales sigue siendo solo 18,8%,

lo cual refleja las persistentes desigualdades (17). Al comparalo con otros estudios,
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Albornoz_Palacios y colaboradores encontraron que el 46.8% de estudiantes
manifestaron que estuvo de acuerdo con la conectividad a internet en las clases
virtuales en pandemia (12). Mientras, Callasaca-Goyzueta y colaboradores hallaron
que, como recurso de aprendizaje virtual, el 63,2% uso internet inaldmbrico, 8,8%

un plan de celular pospago y el 7,4% plan de celular prepago (10).

Otro aspecto relevante fue la disminucidon en el porcentaje de estudiantes que
trabajaban a medio tiempo durante la pandemia (de 26.2% a 13.1%). Esto podria
estar vinculado a las dificultades econdémicas producto de la pandemia. Al respecto,
Callasaca-Goyzueta y colaboradores hallaron que 54.6% de estudiantes expresaron
que se produzco una reduccion del ingreso familiar entre mucho y bastante (10).
Albornoz-Palacios y colaboradores explican que los estudiantes con ingresos
familiares menores a 500 USD tenian 3,15 veces mas probabilidades de estar
insatisfechos que aquellos con ingresos superiores a 1000 USD, debido a cubrir las
necesidades familiares y de sus propios estudios trabajando en época de pandemia
(12) ; de forma similar, Kanagaraj et al. indicaron que las presiones financieras y la
pérdida de ingresos familiares aumentaron el nivel de estrés y afectaron la

participacion académica de los estudiantes (3).

En cuanto a los problemas de salud, se observd un aumento en los problemas de
vision (de 27.9% a 37.2%), asociado probablemente a la prolongada exposicion
frente a pantallas. Igualmente, Callasaca-Goyzueta y colaboradores reportaron que
37,9% de estudiantes de odontologia sufrieron de ardor ocular y disminucién de la
vista, similar a las otras carreras de ciencias de la salud (10). Aunque nuestro estudio

reportd cuatro veces mas problemas de indole de espalda y dolor de cabeza.
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Agregan, los investigadores que las afecciones en salud produjo que el 87,7% de
los estudiantes percibieran una formacién como insuficiente y el 54,6% reportd
afeccion socioemocional (10). Asimismo, Kanagrarai y colaboradores reportaron
malestares fisicos y emocionales, como fatiga visual, dolores de cabeza y altos
niveles de estrés, factores que influyen negativamente en la percepcion general del
entorno de aprendizaje (3). Rivera-Chavez identificd otros problemas de salud
relacionado a altos niveles de estrés, ansiedad y depresion en estudiantes de
odontologia, exacerbados por el aislamiento, la pérdida de familiares y la
inseguridad economica (9). Davila-Diaz y colaboradores sefialan que los
estudiantes mas jovenes mostraron bajo nivel de adaptacion, afectando su bienestar
emocional. En conjunto, estos hallazgos muestran que persisten desafios

relacionados a calidad percibida, salud mental y equidad educativa (21, 22).

Por otro lado, al explorar la satisfaccion de los estudiantes en esta €poca de
educacion remota, por cada dimension se encontraron hallazgos interesantes. En la
dimension clinica-practica, el estudiante percibié que el docente o instructor
disminuy6 el uso de videos en el periodo postpandemia al igual que se redujo la
preocupacion por los exdmenes practicos; Asimismo, mejord su apreciacion de una
mejor exposicion a experiencias practicas y que se incremento el logro de objetivos
educativos, por la regularizacion del proceso de ensefianza-aprendizaje de
modalidad presencial. Eich y colaboradores (2024), analizaron los efectos de la
pandemia de COVID-19 en estudiantes de odontologia en Brasil, encontrando que
mas del 70% report6d una caida en su rendimiento académico, y el 40% considerod
abandonar sus estudios. La mayoria expreso insatisfaccion con las clases remotas y

la formacion recibida. Ademas, el dispositivo utilizado, el nivel de conocimientos
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en informatica y la region de residencia influyeron significativamente. Los
estudiantes también reportaron dificultades de aprendizaje y falta de interaccion con
docentes. Los autores concluyen que el modelo de educacién remota de emergencia
fue insuficiente para suplir las habilidades précticas requeridas en la formacién
odontologica (18). Agrega, Albeladi y colaboradores que, aunque los estudiantes
mejoraron en resultados académicos en ciencias basicas, tuvieron dificultades con
la ensenanza clinica remota (21). Kanagarai y colaboradores hallaron que en mas
de la mitad de los estudiantes de enfermeria en la India expreso satisfaccion con las
clases tedricas remotas, pero el nivel de satisfaccion disminuyd notablemente en el
componente practico (3). En Pera., Albornoz-Palacios hallaron que el 55.3% de
estudiantes estuvo de acuerdo y satisfecho con las clases practicas o de laboratorio
en las clases remotas y a la vez el 51% opino que no esta de acuerdo con que las
clases de esta modalidad le permita adquirir habilidades clinicas y practica (12). Y
Callasaca-Goyzueta confirman esta situacion porque el 87% sinti6 afectada su

formacion (10).

En la dimension ambiental, en el periodo post pandemia, los estudiantes se sintieron
menos perturbados por su entorno, y reportaron mayor interaccion entre
compaiieros y mas comodos con las clases. Morales y Bustamante (2022), destacan
que la interaccion y comunicacion entre compaiieros es un factor clave para mejorar
el ambiente de aprendizaje (7). Es probable que la diferencia significativa
encontrada en todos los indicadores demuestra que el regreso a la modalidad
presencial y mayor posibilidad de trabajo en equipo entre estudiantes ahora es
percibido como sumamente ventajoso y la tranquilidad de vivir mas seguro y

estudiar sin perturbacion promovera un mejor ambiente de aprendizaje a diferencia
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de la época de la pandemia (20, 22); de manera concordante, Kanagaraj et al.
evidenciaron que el aislamiento social durante el aprendizaje en linea contribuy6 a

un entorno menos favorable y mayor sensacion de soledad entre los estudiantes (3).

En la dimension tecnolédgica, aunque los estudiantes percibieron una mejora de la
conectividad post pandemia contrariamente reportaron una disminucidon en la
valoracion de la calidad de las clases. Callasca-Goyzueta y colaboradores
reportaron que el 66,2% de estudiantes consideran que en época de pandemia la
universidad no logro adecuarse a educacion remota (10). Igualmente, Korber y
Cornejo refieren que los estudiantes a pesar de contar con plataformas como Google
meet para enfrentar la situacion, la institucion universitaria no logro superar todos
los inconvenientes tecnologicos (4). Asimismo, Cabeza y Herrera sugieren la
incorporacidn progresiva de estrategias propias de la educacion remota, como los
Entornos Virtuales de Aprendizaje (EVA) y Objetos Virtuales de Aprendizaje
(OVA), deben integrarse con criterio pedagdgico en la ensefianza presencial,
fortaleciendo la infraestructura tecnologica y la capacitacion docente. Esta
transicion hibrida no debe ser vista como tecnocracia educativa, sino como una
oportunidad para mejorar los procesos de ensefianza-aprendizaje en la educacion
odontoldgica (19); en la misma linea, Kanagaraj et al. reportaron que la falta de
infraestructura tecnologica adecuada y la escasa preparacion digital del profesorado

fueron factores que disminuyeron la percepcion de calidad de las clases virtuales

3).

En cuanto la dimension curso, los estudiantes expresaron que se mantuvo el logro

de objetivos durante y post pandemia, pero aumento la percepcion de falta de apoyo
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académico en linea, incluso después de la pandemia. Es probable que las estrategias
de ensefianza-aprendizaje y la guia de sus docentes contribuyeron a esta percepcion
de logro de objetivos, aunque a la vez es importante resaltar que un estudiante debe
tener capacidad de aprendizaje autonomo para su crecimiento profesional (14, 15).
Albornoz-Palacios y colaboradores encontraron que el 46.8% de estudiantes opina
que las clases remotas le permitian aprender de forma similar a la presencial. Es
decir, mas de la mitad no estd de acuerdo con ello (12). Diaz-Camacho y
colaboradores sugieren la implementacién de un modelo de aprendizaje combinado
contribuye a una mejor satisfaccion del estudiante (20); opuestamente Kanagaraj et
al. sefialaron que muchos estudiantes no recibieron suficiente orientacion docente
durante las clases remotas, lo que dificultdé el cumplimiento de los objetivos

académicos (3).

Al evaluar la dimension docente post pandemia, el estudiante valor6 mas la
capacidad del docente de resolver dudas frente a sus comentarios y que actualmente
aplica una mejor metodologia. Es probable que la modalidad presencial combinada
con educcion remota contribuya a una mejor percepcion en la formacion. Sin
embargo, Callasaca-Goyzueta y colaboradores refieren que el 50,9% de estudiantes
no perciben que la interaccion con el docente a mejorado en época de pandemia
(10). Opuestamente, Albornoz-Palacios encontrd que el 51% de estudiantes estuvo
de acuerdo que en época de pandemia los docentes realizaban retroalimentacion
efectiva (12). Morales subraya la necesidad de fortalecer las competencias digitales
del profesorado, para brindar una mejor educacion utilizando tecnologias (7); en

consonancia, Kanagaraj et al. indicaron que las limitaciones en la interaccion
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docente-estudiante fueron una fuente constante de insatisfaccion durante la

ensefanza remota (3).

Finalmente, en la dimensiéon profesional, de los seis indicadores, se vio que la
pandemia no influye aparentemente en la percepcion del estudiante en cuanto a
logro de habilidades de comunicacion, ni en la motivacién ni liderazgo, ni logro de
habilidades de negociacion ni en la resolucion de problemas. Ello es probable
porque el modelo educativo de la universidad esta diseiado de modo que logra
promover estas capacidades con apoyo de las tecnologias por las distintas
estrategias de ensefanza que usa, estudios de casos, aprendizaje basado en
problemas, talleres, simulacion entre otros (14). Si embargo, si se hallé una
diferencia en la percepcion de logrd habilidad de trabajo en equipo y logro de una
formacion integral entre los periodos durante y post pandemia de parte de los
estudiantes. Este hallazgo se suma a lo encontrado en la dimensién ambiental, antes
descrito. De acuerdo con Diaz-Camacho y colaboradores como por Dévila-Diaz y
colaboradores hay capacidades que requieren interaccion entre personas y las
habilidades clinicas o practicas requieren de la modalidad presencial para ser

logradas (20, 22).

Los resultados muestran que la satisfaccion con las clases remotas fue mayormente
baja, aumentando en los afios superiores. Aunque la diferencia no fue significativa,
esta tendencia podria estar relacionada con la falta de practica que percibieron en
época de pandemia y después de la pandemia, probablemente por cambios o
adecuaciones del modelo educativo, en clases précticas o clinicas (14). Es posible

que la opinion de los estudiantes de cuarto y quinto afio de carera fuera mayor
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porque este grupo requiere mayores herramientas practicas para la profesion, y
consideran se vieron mas afectados porque ellos empezaban sus cursos de la
especialidad segun su plan de estudios. De acuerdo con Armesto, Vallejos y
Valdivia, si bien se hizo un esfuerzo por las universidades, las clases remotas no
lograron reemplazar adecuadamente el aprendizaje practico, segun lo sefialado por
otros estudios en época de pandemia (13). En cambio, Albornoz-Palacios y
colaboradores si encontraron diferencia significativa al comparar la satisfaccion de
los estudiantes de odontologia de tercero a quinto afio de carrera, aunque se

menciond anteriormente el tamafio de muestra fue mayor a este estudio (12).

En conclusion, los hallazgos de esta investigacion evidencian que el paso abrupto
de la educacion presencial a una educacion remota, impuesta por la emergencia
sanitaria, generd importantes desafios para la formacion en estomatologia. Asi lo
senaldé el Ministerio de Educacién, esta modalidad no debe entenderse como
educacion virtual, sino como una respuesta temporal ante la crisis, sin el disefio
sistematico que caracteriza a los entornos virtuales (15). Esta distincion es clave
para comprender las limitaciones en la satisfaccion estudiantil, especialmente en
carreras que requieren una alta carga practica. Por ello, el camino hacia una
educacidn superior mas resiliente requiere no solo de conectividad e infraestructura,
sino de una verdadera transformacion digital pedagogica, que integre lo mejor del
entorno virtual y presencial con equidad, calidad y sostenibilidad. Asimismo, el
desarrollo de docente en manejo de tecnologias, promover la reflexion critica y
fortalecer una cultura de calidad (22, 23). Investigaciones recientes sefialan que la
emocion positiva del estudiante mejora la percepcion de todo el proceso educativo,

la participacién e integridad (24).
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Si bien esta investigacion nos ha dado un panorama de la satisfaccion con la
educacion remota durante y después de la pandemia (al afio 2024), y la descripcion
de las caracteristicas que rodearon la experiencia en ésa época y posterior a la
pandemia, entre las limitaciones de esta investigacion podriamos considerar que la
muestra fue no probabilistica y de un tamafio menor a otros estudios y con poco
representacion de los estudiantes de cuarto y quinto afo de carrera. Asimismo, el
sesgo de recuerdo, porque es probable que no recordaban algunos detalles
importantes entre los afios 2020 y 2022 sobre su experiencia durante la pandemia
COVID-19. Se agrega que la mayoria de los participantes pertenecian al tercer ano
de estudios, quienes en el afio 2022 recién ingresaron a la carrera y no iniciaban sus
cursos clinicos, pero si estaban expuestos a asignaturas de estudios generales, con
practicas de laboratorio, periodo en aquel entonces la UPCH habia restablecido en
forma parcial las actividades presenciales, y mantenia educacion remota, lo que
pudo influir el recuerdo de lo vivido en su época escolar, es decir afios previos
(2020-2021). Sin embargo, debemos enfatizar que, en octubre del ano 2022, el
gobierno peruano expidi6 el Decreto Supremo N°130-2022-PCM, que dio termino
el estado de emergencia (25). De otra parte, a diferencia de los estudiantes de cuarto
y quinto afo, que ingresaron en el afio 2020 y 2021 respectivamente y si estuvieron
mas tiempo expuestos a la educacion remota durante las experiencias en su
formacién universitaria. Es asi que en Pert, mediante Decreto Supremo N°008-
2020-SA, se declar6 la emergencia sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa
(90) dias calendario y se dictd6 medidas de prevencion y control para evitar la
propagacion del COVID-19, la que fue prorrogada por otros Decretos Supremos

N°. 020-2020-SA, 027-2020-SA, 031-2020-SA, 009-2021-SA, 025-2021-SA, 003-
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2022-SA y 015-2022-SA, hasta el 24 de febrero de 2023 (25). En esta época los
estudiantes vivieron las restricciones, pero se incorporaron paulatinamente a
actividades presenciales, segun indicaciones del Ministerio de Educacion (15). A
pesar de tal limitacion, este estudio ofrece una vision integral del impacto de la
educacion remota en estudiantes de estomatologia durante y después de la
pandemia, y refuerza la necesidad de implementar modelos educativos flexibles,

hibridos y centrados en el bienestar del estudiante.
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VI. CONCLUSIONES

El grado de satisfaccion en el aprendizaje con las clases remotas fue
predominantemente de nivel bajo tanto durante y después de la pandemia, solo la
dimension tecnologica mostrd diferencia significativa (p< 0.01).

La experiencia de aprendizaje mostré cambios durante y después de la pandemia,
con disminucioén en las horas de clases, mejoras en el acceso a dispositivos y en la
conexion a internet entre otros. En cuanto a salud, persistié y se acrecentd el
cansancio visual y el estrés.

Respecto a las caracteristicas de los estudiantes la mayoria fueron mujeres (74.3%)
y mayores de 20 afios (58.5%). De los estudiantes, predomind la participacion de
los que estudiaban el tercer afio (41.5%), seguido de cuatro (30.1%) y quinto afo
de estudios (28.4%).

De la experiencia del entorno de aprendizaje hubo variaciones significativas en el
promedio de horas de sesiones virtuales (remota) por dia (p<0.01), los dispositivos
empleados (tablets, laptop y PC; p<0.01), fuente de internet (datos y LAN; p <0.05),
interrupcion de la conectividad (p<0.01), realizacion de trabajo (p <0.01), compra
de dispositivo (p<0.01), Plataforma utilizada (p< 0.01) y problemas de salud

vinculado a la vista (p< 0.01).

De las siete dimensiones de la satisfaccion con las clases remotas, en seis de ellas
se hallaron cambios significativos. La dimension clinica/préactica al hacer referencia
a que el docente uso la demostracion de laboratorio/practica en las clases practica
(p<0.001), en exposicion a aspectos practicos de los procedimientos de odontologia
(p<0.001), preocupacioén por examen practico (p<0.001), las clases practicas en

practica en linea ayudo a logro de objetivos del curso (p<0.001). La dimensién
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ambiental en me senti perturbado con el entorno (p<0.001), interaccion reducida
con grupo de compaieros (p <0.01), la comodidad de las sesiones (p<0.001).
Dimension tecnoldgica, en las clases virtuales (remota) denot6 calidad (p<0.01) y
estuvo comodo con conectividad a internet (p<0.001). Dimensién curso en no hubo
disponibilidad de apoyo académico complementario en linea (p<0.05). Dimension
docente, en el docente fue capaz de despejar dudas (p<0.05), el docente utilizé
diferentes métodos de ensefianza (p<0.01) y el docente utilizo comentarios y realizé
seguimiento (p<0.05). De la dimension profesional, en considero que logré la
habilidad del trabajo en equipo por la ensefianza remota (p<0.05) y logro de la

integridad profesional por la ensefianza (p<0.001).

De otra parte, del grado de satisfaccion con las clases remotas segin afo de
estudios, tanto durante y después de la pandemia no mostré asociacion significativa
(p>0.05). Durante pandemia, en el tercer afio de estudios, predomind el nivel bajo
(35.5%), 1gual que en cuarto afio (47.2%), mientras en quinto aio fue del nivel alto
(36.7%). En periodo post pandemia (2024), entre los estudiantes del tercer afio
predomind la alta satisfaccion (35.5%), pero cuarto (39.6%) y quinto afio de carrera
(48%), la satisfaccion fue de nivel bajo, 6sea hay un aumento progresivo de
insatisfaccion a medida que avanzan en sus estudios, esta diferencia no fue

estadisticamente significativa (p>0.05).

Recomendaciones:
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- Fortalecer a los docentes en manejo de plataformas, en aspectos didacticos,
seguimiento y la comunicacion efectiva y empética con los estudiantes para
facilitar un mejor servicio educativo cuando se brinde un aprendizaje
sincronico con apoyo de plataforma virtual, o en la modalidad semi-

presencial, incluso la presencial.

- Poner a disposicion de los estudiantes el alcance de tecnologias sea
computadoras, o laptop o un servicio de internet estable en la educacion
universitaria para perciban un mejor servicio educativo y su satisfaccion se

perciba mejor y se incremente.

- Implementar examenes anuales de salud visual para los estudiantes, por la
deteccion de aumento de problemas de vision asociados al uso prolongado
de pantallas, se recomienda realizar evaluaciones oftalmologicas anuales
dentro del programa de bienestar estudiantil y hacer seguimiento, con el fin
de prevenir y tratar a tiempo posibles afecciones visuales relacionadas con

la educacion remota.

- Optimizar la carga académica via educacion remota y promover empleo
de pausas activas, porque es importante revisar la duraciéon y frecuencia de

las sesiones virtuales para evitar la sobreexposicion a pantallas.

-Establecer horarios mas equilibrados en el plan de estudios de la carrera de
estomatologia para no recargar de horas frente a una computadora u otros

medios y fomentar pausas activas durante la ensefianza sincrénica para
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reducir el cansancio fisico y mental, mejorando asi la experiencia y

satisfaccion del estudiante.

-Promover investigaciones que midan efectos en la percepcion del logro de
aprendizajes en estudiantes o productividad en el trabajo incluso como
influye en la economia de la familia, tanto de docentes y trabajadores al usar

trabajo remoto.

-Medir periddicamente en los estudiantes y profesores la satisfaccion en la
ensefianza-aprendizaje sea remota o presencial o ambas, en las distintas
asignaturas que se imparten y con ello ajustar mecanismos de trabajo

académico.
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IX. TABLAS

Tabla 1. Grado de satisfaccion por clases remotas de los estudiantes de
la carrera de Estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano

Heredia, durante y después de la pandemia por COVID-19.

Satisfaccion

Baja Moderada Alta
Dimensiones N % N % N % p
Clinica/practica
Durante 63 34.4 100 54.6 20 10.9 0.2130
Post (Después) 104 56.8 34 18.6 45 24.6
Ambiental
Durante 101 55.2 50 27.3 32 17.5 0.7826
Post 101 55.2 53 29.0 29 15.9
Tecnolégica
Durante 106 57.9 30 16.4 47 25.7 0.0078
Post 76 41.5 57 31.2 50 27.3
Curso
Durante 91 49.7 41 224 50 27.3 0.1956
Post 83 454 48 26.2 52 28.4
Docente
Durante 96 52.5 26 14.2 59 32.2 0.3159
Post 62 33.9 82 44.8 37 20.2
Estudiante
Durante 64 35.0 65 35.5 54 29.5 0.2621
Post 84 45.9 44 24.0 55 30.1
Profesional
Durante 79 43.2 52 28.4 50 27.3 0.2414
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Post 92 50.8 32 17.7 57 31.5

Total
Durante 66 36.1 56 30.6 56 30.6 0.6955
Post 70 39.1 52 29.1 57 31.8

Tabla 2. Caracteristicas demograficas y del estudiante de la carrera de

Estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Caracteristicas N %
Demogridficas:

Edad

18-20 afios 76 41.5
>20 afos 107 58.5
Sexo

Femenino 136 74.3
Masculino 47 25.7

Del estudiante:

Afo de estudio

Tercero 76 41.5
Cuarto 55 30.1
Quinto 52 28.4
Total 183 100.0
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Tabla 3. Experiencia del entorno de aprendizaje de los estudiantes de la

carrera de estomatologia, durante y después de la pandemia COVID-19.

Durante Post (Después)
Pregunta N % N % P
. Cual fue el promedio de horas de sesiones virtuales (remotas) por dia?
<4 Hr. 8 4.4 93 51.1 0.001
4-6 H 48 26.2 83 45.6
6-8 H 95 51.9 5 2.8
>8H 32 17.5 1 0.6
. Cual fue la duracion de una sesion de estudio por dia?
45 MIN (Min) 17 9.3 0 0.0 0.299
1 Hr. 1 0.6 0 0.0
1,5H 37 20.2 56 30.6
2H 128 70.0 127 69.4
.Qué articulo o equipo utilizé con mas frecuencia?
TABLET (Tablet) 65 35.5 125 68.7 0.001
CELULAR 119 65.4 113 61.8 0.439
LAPTOP 142 77.6 167 91.3 0.001
PC 87 47.5 30 16.4 0.001
;Cual fue la fuente de internet que utilizo? *
DATOS 157 85.8 163 89.1 0.034
WIFI 182 99.5 181 98.9 0.564
LAN 3 1.6 37 20.2 0.001
,Hubo alguna presencia de interrupcion en la conectividad?
Si 183 100.0 146 79.8 0.001
No 0 0.0 37 20.2
,Realizo algun trabajo de medio tiempo?
Si 48 26.2 24 13.1 0.002
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No 135 73.8 159 86.9
.Compro un nuevo dispositivo?

Si 86 47.0 25 13.7 0.001
No 97 53.0 158 86.3

,Qué plataforma utilizo mas? *

Z0OOM (Zoom) 181 98.9 183 100.0

MEET 54 29.5 14 7.7 0.001
BLACKBOARD 171 93.4 178 97.3 0.008
OTRO 21 11.5 17 9.3 0.433
Hubo presencia de problemas de salud

Si 179 97.8 180 98.4 0.317
No 4 2.2 3 1.6

. Cual fue el mayor problema de salud? *

Dolor de cabeza 153 83.6 143 78.1 0.140
Dolor de espalda 151 82.5 152 83.1 0.873
Problemas de la vista 51 279 68 37.2 0.001
Estrés 168 91.8 164 89.6 0.433
Otro 29 15.9 3 1.6 0.064
Total 183 100.0 183 100.0
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Tabla 4. Satisfaccion de las clases remotas de los estudiantes de la carrera de
estomatologia segun las dimensiones de estudiante, docente, curso, tecnologia,
ambiental, y practica/clinica y profesional durante y después de la pandemia

COVID-19.

TD D N A TA
Pregunta N % N % N % N % N % P

Dimension clinica/practica

El instructor usé la demostracion de laboratorio/video adecuada para impartir las clases
practicas.

Durante 0 00 13 71 51 279 107 585 12 66  0.0001
Post 00 6 33 130 710 47 257 0 00
(Después)

Me senti comodo para asistir a clases practicas en linea

Durante 10 55 103 563 49 268 11 6.0 10 55 0.1630
Post

8 44 94 514 52 284 18 9.8 11 6.0
(Después)

No obtuve la exposicion adecuada a los aspectos practicos de los procedimientos de
odontologia

Durante 0 0.0 0 0.0 24 13.1 142 77.6 17 9.3 0.0001
Post
(Después) 0 0.0 42 230 135 73.8 4 2.2 2 1.1

Estuve preocupado por mi examen practico debido a mi sesion de capacitacion practica
en linea

Durante 0 0.0 3 1.6 24 131 129 705 27 148 0.0001
Post 1 06 23 126 43 235 98 536 18 98

Las clases practicas en linea me ayudaron a lograr los objetivos de mi curso

Durante 5 27 18 98 145 792 14 7.7 1 0.6  0.0001
Post 4 22 16 87 120 656 41 224 2 1.1

Dimension ambiental

Me senti perturbado con el entorno que me rodeé durante las clases
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Durante 1 0.6 2 1.1 14 77 136 743 30

Post 1 0.6 30 164 134 732 13 7.1 5
Tuve una interaccion reducida con grupos de compaifieros

Durante 2 1.1 1 0.6 11 6.0 121 66.1 48
Post 16 87 70 383 64 350 25 137 8
Las sesiones fueron comodas

Durante 6 33 4 22 105 574 67 36.6 1
Post 1 0.6 5 27 8 465 59 322 33

Dimension Tecnolégica
Clases virtuales (REMOTA) denotaron calidad

Durante 0 0.0 10 55 98 536 59 322 16
Post 6 33 31 169 90 492 40 219 16
La tecnologia mejoré mi aprendizaje

Durante 6 33 9 49 8 470 64 350 18
Post 1 0.6 7 3.8. 96 525 67 366 12
Estuve seguro y comodo con la tecnologia de aprendizaje en linea
Durante 5 2.7 15 82 84 459 66 36.1 13
Post 11 60 22 120 74 404 53 290 23

Estuve comodo con la conectividad a Internet
Durante 18 9.8 19 104 96 525 32 17.5 18
Post 6 33 25 13.7 84 459 43 235 25

Dimension del curso

Considero que los objetivos de la asignatura/curso fueron logrados

Durante 5 2.7 17 93 83 454 51 279 27
Post 18 9.8 16 87 73 399 71 388 5
No hubo disponibilidad de apoyo académico complementario en linea
Durante 8 44 24 131 94 514 46 251 11
Post 9 4.9 15 82 82 448 51 279 26
Hubo equidad en la evaluacion interna y externa

Durante 7 39 25 137 113 621 31 170 6
Post 29 159 11 6.0 101 552 32 175 10

Dimension del docente
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Fue capaz de despejar mis dudas

Durante 4 2.2 19 104 92 503 36 197 32 175

Post 8 44 22 120 68 372 31 169 54 295

El docente utilizé diferentes métodos de ensefianza.

Durante 16 88 27 149 79 437 40 221 19 105

Post 9 5.0 16 88 74 409 52 287 30 16.6

El docente no utilizo las técnicas de la plataforma digital de manera efectiva.

Durante 2 1.1 11 60 73 399 82 448 15 8.2

Post 5 2.7 12 66 68 372 74 404 24 13.1

El docente utilizé comentarios y realizé seguimiento.

Durante 0 0.0 33 18.0 65 355 51 279 34 18.6

Post 2 1.1 41 224 57 312 60 328 23 12.6
Dimension del estudiante

Entendi las necesidades de aprendizaje

Durante 4 22 43 235 56 306 57 312 23 126

Post 9 49 49 268 57 312 39 213 29 159

Tuve oportunidades para hacer preguntas y despejar dudas

Durante 1 0.6 23 126 74 404 47 257 38 208

Post 1 0.6 17 93 78 426 56 306 31 169

Estuve motivado para continuar la sesion

Durante 2 1.1 27 148 58 317 77 421 19 104

Post 5 2.7 18 98 8 448 63 344 15 8.2

Tuve comunicacion con los docentes a través de varias plataformas.

Durante 11 6.0 25 137 58 31.7 65 355 24 131

Post 7 3.8 13 71 91 497 51 279 21 115

Las evaluaciones y/o examenes fueron realizados de manera efectiva

Durante 12 6.6 41 224 52 284 61 333 17 93

Post 6 33 32 175 55 301 71 388 19 104

Fui capaz de pasar el examen

Durante 2 1.1 16 87 64 350 47 257 54 295

Post 4 2.2 14 77 52 284 74 404 39 213

Dimension profesional
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0.0325

0.0024

0.4498

0.013

0.7234

0.8656

0.544

0.9141

0.1535

0.8174



Considero que logré habilidades de comunicacion por la ensefianza impartida

Durante 0 0.0 43 235 63 344 45 246 32 175 0.5113
Post 1 0.6 29 159 82 448 41 224 30 164
Considero que logré la motivacion y habilidad liderazgo por la ensefianza impartida
Durante 1 0.6 19 104 106 579 38 208 19 104 0.7177
Post 2 1.1 30 16.6 81 448 45 249 23 127
Considero que logré la habilidad de trabajo en equipo por la ensefianza impartida
Durante 1 0.6 40 221 67 37.0 57 315 16 8.8  0.0459
Post 4 22 37 202 56 306 62 339 24 131

Considero que logré una integridad profesional por la ensefianza impartida

Durante 14 77 40 219 70 383 46 251 13 7.1 0.0001
Post 6 33 29 159 59 322 75 410 14 7.7
Considero que logré habilidades de negociacion por la ensefianza impartida

Durante 14 7.7 12 6.6 84 459 59 322 14 7.7  0.5555
Post 3 1.6 11 6.0 104 568 51 279 14 77

Considero que logré la habilidad de resolucion de problemas por la ensefianza
impartida

Durante 15 82 25 137 57 312 72 393 14 7.7  0.1616
Post 6 33 22 120 62 339 66 36.1 27 148
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Tabla 5. Grado de satisfaccion de las clases remotas de los estudiantes de la

carrera de estomatologia segun afio de estudios—durante y después de la

pandemia COVID-19.

Afo
Periodo Nivel de Tercero Cuarto Quinto Total
Satisfaccion N % N % N % N % p
Durante
Baja 27 355 25 472 14 28,6 66 37.1 0.395
Moderada 24 31.6 15 283 17 347 56 315
Alta 25 32.9 13 245 18 367 56 315
Post
Baja 25 329 21 396 24 480 70 39.1 0487
Moderada 24 31.6 14 264 14 280 52 29.1
Alta 27 35.5 18  34.0 12 240 57 318
Total 76  100.0 53 100.0 50 100.0 179 100.0
Prueba Chi2
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Porcentaje

Grafico 1. Nivel de satisfaccion de los estudiante de la
carrera de Estomatologia, segun afio de estudios, 2024
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ANEXOS

Anexo 1

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

politomica

Variable Definicion Definicion Dimensién/indicadores Tipo Escala Valores
conceptual operacional

Caracteristi | Son atributos Enel Género, cualitativa nominal, Hombre/mujer
cas que perfilan cuestionario se dicotomica
demografic | datos registrara o
asy del personales del | opciones de Edad, cualitativa _ [15-17][18-20][> 20]
estudiante | sujeto. respuesta por ord‘m’al,‘

cada indicador o politémica

Afio de estudio, cualitativa Te'rcer afo, cuarto afo,
quinto
nominal,




Caracteristi | Es el conjunto | En el cualitativa nominal,
cas de‘ la . de aspectQS Cue.SttIOI’lé?,I'IO se _Promedio de horas de politomica <4h
experiencia | que describen | feglstrara d sesiones virtuales por dia 4-6 horas
del entorno | como se llevo | Opctones de
de a cabo el respuesta por 6-8 horas
. . cada indicador
aprendizaje | aprendizaje en > 8 horas
etapa de
pandemia 2020 -Duracion media de una 1 hora
a2022. i6 i
sesion por dia o 1.5 horas
cualitativa
nominal, 2 horas
politomica
-articulos tecnologicos Laptop, Movil ,PC
usados ,Television
Tablet
-Fuente de internet Datos moviles
Cualitativa . .
nominal, Wifi
dicotomica
-Presencia de interrupcion Si
No
- Trabajo de medio tiempo Si




No

-Compro un nuevo Si

Dispositivo No

-Plataformas usad nOﬁi’nal‘, Zoom

o politomica ‘
Cualitativa Reunion de Google
webex
Moodle
) Aula de Google
nominal
-Presencia de problemas de dicotomica Si
salud
cualitativa No
-Tipos de problemas de . Dolor de cabeza
lud nominal .
sa o Problemas de la vista
politomica

Dolor de espalda
Escuchando problemas
Otros
Multiples problemas de
salud

Dimensién Estudiante. cualitativa escala de likert | Totalmente en desacuerdo




La
satisfaccion
de las
clases
remotas

Esla
percepcion del
sujeto de como
afecto la
pandemia por
el covid 19 en
sus estudios
por mediacion
de entorno
remoto.

Se evalua por
seis
dimensiones:
dimension
estudiante,
dimension
profesor,
dimension
curso,
dimension
tecnologica,
dimension
ambiental,
dimension
clinica/practica

Dimension
profesional

Indicadores:

-Entendi las necesidades de
aprendizaje

-Tuve oportunidades para
hacer preguntas y despejar
dudas

-Estuve motivado para
continuar la sesion

- Tuve comuni n
los docentes a través de
varias plataformas.

- Las evaluaciones y/o
examenes fueron realizados
de manera efectiva

- Fui capaz de
pasar el examen

(1),

En desacuerdo (2),
Neutral (3),

De acuerdo (4)

Totalmente de acuerdo (5).

menos del 33 % =Baja
satisfaccion,

33 %—67 % = satisfaccion
moderada y mas del 67 %
Alta satisfaccion.

Dimension  docente
Indicadores:

-Fue capaz de despejar mis
dudas

-El docente u  tilizd
diferentes métodos de

cualitativa

ordinal, escala
de likert




ensenanza.

- El docente no utiliz¢ las
técnicas de la plataforma
digital de manera efectiva.

- El docente utilizo ¢
omentariosy  realizo
seguimiento

Dimension curso:
Indicadores:

-Considero que los
Objetivos de la
asignatura/curso  fueron
logrados

-No hubo  disponibilidad
de apoyo académico
complementario en

linea

-Hubo equidad en la
evaluacion interna y externa

cualitativa

ordinal, escala
de likert

Dimension tecnologia
Indicadores:

-Clases remotas detonaron

cualitativa

ordinal, escala
de likert




calidad
- La tecnologia mejord
mi aprendizaje

- Estuve seguro y comodo
con la tecnologia de
aprendizaje en linea

- Estuve comodo con la
conectividad a Internet

Dimension Ambiental:
Indicadores:

-Me senti pertu
entorno que me
durante las clas

-Tuve interaccivu 1vuuciua
con grupos de compaﬁeros

-Las sesiones fueron
comodas

cualitativa

ordinal, escala
de likert

Dimension clinico/practica:

Indicadores:

-El instructor uso la
demostracion de
laboratorio/video adecuada

cualitativa

ordinal, escala
de likert




para impartir las clases
practicas.

-Me senti  comodo para
asistir a clases practicas en
linea.

-No obtuve la exposicion
adecuada a los aspectos
practicos de los
procedimientos

-Estoy preocupac
examen practico ueviuv «
mi sesion de capacitacion
préctica en linea

-Las clases practicas en
linea me ayudaron a lograr
los objetivos de mi curso

Dimension profesional

cualitativa

ordinal, escala




- Considero que logré
habilidades de
comunicacion por la
enseflanza impartida

- Considero que logré
la motivacion y
habilidad liderazgo
por la ensefianza
impartida.

- Considero que logré
la habilidad de
trabajo en equipo
por la ensefianza
impartida.

- Considero que logré
habilidades de
negociacion nor la
ensefianza i

Considero que logiv ia
habilidad de resolucion de
problemas por la ensefianza
impartida.

de likert







Anexo 2

CARTA A JEFE DE ESCUELA

Sefior Doctor
Freddy Gutiérrez
Jefe de la Escuela Profesional de Estomatologia-UPCH

Presente.-

Por Medio de la presente lo saludo y me presento, soy Andrea Allinson Estrada
Mejia con codigo 73187994 y con el proposito de realizar mi proyecto de tesis
solicito la lista de los alumnos de la facultad de 3 er afio de estudios hasta el 5to
aflo, matriculados en el afio 2024, con el fin de recolectar informaciéon para mi
trabajo de Tesis titulado “Satisfaccion y experiencia en clases virtuales de los
estudiantes de la facultad de estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia durante la pandemia por COVID-19”. El cual tiene codigo SIDISI 210838.
De ser posible, ademas requiero los horarios alternativos para poder ubicarlos en

sedes de la universidad.

Quedo a la espera de sus comentarios y agradezco por anticipado su colaboracion.



Cordiales Saludos

Andrea Estrada

DNI:73187994

Anexo 3

Instrumento

ENCUESTA DE SATISFACCION Y EXPERIENCIA EN CLASES VIRTUALES

Senor Estudiante



Por medio de la presente lo saludo e invito a usted a contestar de manera fiel la
presente encuesta que busca identificar la satisfaccion y experiencia en clases
virtuales que usted vivio durante y después(actualmente) en tiempo de pandemia

por COVID 19 (2020-2022).

Esta investigacion esta inscrita en el sistema Descentralizado de Informacion y
Seguimiento a la Investigacion, de la UPCH, con niimero 210838. Ademads, pongo

de su conocimiento que este trabajo cuenta con el aval del comité de ética.

La Presente encuesta recoge informacién de tres aspectos: Caracteristicas
demograficas y estudiantil, Experiencias de clases virtuales y Satisfaccion. Algunas
preguntas o reactivos son de respuesta de opcion multiple, otras dicotémicas (Si /
No) y otras en escala de likert. Esta ultima con una valoracion de 1,2,3,4,5. Por

favor marque la que usted considere pertinente segun reactivo.

Los resultados del estudio permitiran recomendar mejora en las experiencias de
formacién para la ensefianza. Toda la informacion se resguardara en anonimato y

se procesara de forma general.

Agradeciendo su colaboracion




Andrea Alinson Estrada Mejia
DNI: 7318994

Egresada UPCH 2024



GILDA DELMY PINO DiAZ

CTP N° 409
Traductora Colegiada Certificada
Espariol — inglés — francés — portugues
Av. La Capilla 1151-301, Rimac
Teléfonos: 381-3527 / 99999-5533
delmy.pino@gmail.com

TRADUCCION CERTIFICADA

TC N° 50-2023
TABLA 4. SATISFACCION DE LOS

ESTUDIANTES DE ENFERMERIA CON
EL APRENDIZAJE VIRTUAL (N = 1,166).

Gilga Delmy Pino Didz




Gilda Delmy Pino Diaz, CTP N° 409
Traductora Colegiada Certificada
Espariol — inglés — francés — portugués

Traduccion Certificada N° 50 -2023

Pdgina 1

Tabla 4. Satisfaccion de los estudiantes de enfermeria con el aprendizaje virtual (n = 1,166).

NS, ltems an Neutral  De acuerdo

desacuerdo

Dimension estudiantil n % n % n %

i Comprendid las necesidades de aprendizaje 138 11.8 294 25.2 734 63

2 Hubo oportunidad de plantear preguntas/dudas 719 61.7 129 11.1 318 27.3
3 Motivado(a) para continuar la sesion 105 9 178 15.3 883 75.7
4 Se comunico con los tutores a través de diversas plataformas 115 9.8 113 9.7 938 80.4
5 El examen interno (tanto el examen objetivo como el subjetivo) se \levo a cabo de forma eficaz 133 11.4 218 18.7 815 69.9
6 Fue capaz de superar el examen 184 15.8 306 26.2 676 58
Dimension docente

7 Aclaro mis dudas 98 8.4 138 11.8 930 79.7
8 Utilizo diferentes métodos de ensenanza 178 15.3 237 20.3 751 64.4
9 No utilizo eficazmente las técnicas de la plataforma digital 634 54.4 237 20.3 295 25.3
10 Utilizd la retroalimentacion y el seguimiento 108 9.3 182 15.6 876 85.1
Dimension del curso

1" Objetivos de la asignatura/curso alcanzados 188 16.1 303 26 675 57.9
12 No disponibilidad de apoyo académico complementario online 229 36.6 229 19.6 511 43.8
13 Equidad en la evaluacion interna y externa 182 15.6 426 36.5 558 47.8
Dimension tecnologica

14 Las clases virtuales son de calidad 267 22.9 328 28.1 571 49
15 La tecnologia mejoro el aprendizaje 265 48.7 335 28.7 566 48.5
16 Seguro(a) y comodo(a) con la tecnologia de aprendizaje en linea 359 30.8 219 18.8 514 44.1
17 Comodo(a) con la conexion a Internet 512 44 279 23.9 375 322
Dimension ambiental

18 Molestia con el entorno que me rodea durante las clases 426 36.6 274 23.5 466 39.9
19 Interaccion reducida con grupos de companeros 264 22.6 305 26.2 597 51.2
20 Sesiones comodas 351 30.1 308 26.4 507 43.5
Dimension clinica/practica

Al El (La) instructor(a) utilizo el video/laboratorio de demostracion adecuado para impartir las

clases practicas 270 23.2 239 20.5 657 56.3

22 Me siento comodo asistiendo a clases practicas online 511 43.83 278 23.84 377 32.33
23 No recibi una exposicion adecuada a los aspectos practicos de los procedimientos deenfermeria 306 26.2 290 24.9 570 48.9
24 Estoy preocupado(a) por mi examen practico debido a mi sesion de formacion practica online 194 16.64 167 14.33 805 69.03
25 Las clases practicas online me ayudaron a alcanzar los objetivos del curso 388 33.4 354 30.3 424 36.3

la traductors Colegiaca Lertificada, miemoro del Colegio de
Traductores de! Pardl (CTP) que suscribe, declara qua la presents
Traduccidn Certificada, que consta de _/ __ pagia(s), es una

version fiel y camrecta al casteflano del documanto adjuntc en idioma
: que se ha tenldo a la vista.
Se la fidelidad do la traduccidn mas no se asume

responsabifidad por la autenticidad o el contenido del documento en

lengua rigen.
Fidgen ina.aios &wwmuw

Av. La Capilla 1151-301, Rimac
Teléfonos: 381-3527 / 99999-5533
delmy.pino@gmail.ccm




Anexo 5: consentimiento informs:

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO

DE INVESTIGACION
(Adultos)
Titulo del Satisfaccion y experiencia en clases remotas de los estudiantes
estudio: de la carrera de estomatologia de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia durante y después de la pandemia por
COVID-19
Investigador | Andrea Allinson Estrada Mejia
(a):
Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia

Propdsito del estudio:

Estimado estudiante se le invita a participar en una investigacion con el fin de
evaluar la satisfaccion y experiencia en clases virtuales de los estudiantes de la
carrera de estomatologia de la Universidad Peruana Cayetano Heredia durante la

pandemia por COVID-19 .



La pandemia por COVID-19 obligé a nivel mundial que las instituciones educativas
se adaptaran a distintos métodos de aprendizaje apoyados por la virtualidad, de esta
manera se implementd plataformas como google meet y zoom entre otros. Los
estudiantes universitarios se enfrentaron a distintas circunstancias para afrontar los
retos del uso de la virtualidad, desde el acceso a recursos tecnologicos, tiempo
dedicado a responder a distintas asignaturas entre otros que impactd en su
satisfaccion respecto a la calidad del servicio educativo. Por tanto es importante
evaluar como esta experiencia fue percibida por los estudiantes. Por lo cual, se

empleara una encuesta que permita medir esta situacion.

El proposito de esta investigacion es contribuir a reconocer la satisfaccion de los
estudiantes durante su aprendizaje en la pandemia COVID 19 y valorar qué
aspectos fueron criticos y posi llecer el proceso de ensefianza-

aprendizaje en una modalidad mi

Por ello, invito a usted a participar en la encuesta. Agradezco de antemano su

colaboracion.

Procedimientos:

1. Se entrega de consentimiento informado al encuestado para identificar la

participacion voluntaria



2. Cada estudiante que participe voluntariamente recibe una copia de la
encuesta para que pueda marcar sus respuestas.

3. Se otorgara un lapiz con borrador para el llenado de los datos.

4. Seinvocard a que respondan con la mayor sinceridad. Se les informara que
estara garantizada el anonimato en resguardo de su identidad.

5. Finalmente se recogera el instrumento y se agradecera a los estudiantes por

su participacion.

Riesgos:

Es probable que alguna de las preguntas le genera incomodidad, sin embargo, tenga
presente que su anonimato estd garantizado y siéntase en la comodidad y libertad

de responder honestamente.

Beneficios:

El estudio tendra un beneficio a mediano plazo para todos los estudiantes, porque a
partir del reconocimiento de la satisfaccion y experiencia con las clases virtuales se
sugeriran algunas mejoras dentro del entorno educativo donde se forman los
estudiantes de la carrera de estomatologia, que se asume impacte de forma favorable

a su desempeio académico.



Costos y compensacion

Los gastos relacionados con los materiales utilizados en la aplicacion del
cuestionario (papel y lapicero) seran asumidos por la investigadora y no generara
ningin tipo de desembolso de su parte. No se requerird ningiin pago por su
participacion en el estudio. Del mismo modo, no se proporcionara ningtin estimulo

economico ni de otra naturaleza

Confidencialidad:

La informacion se almacenara uti . enlugar de nombres. Unicamente
los investigadores tendran la capacidad de acceder a las bases de datos. En caso de
que los resultados de este seguimiento sean publicados, se preservara el anonimato,

asegurando que no se revele ninguna informaciéon que pueda identificar a las

personas que participaron en el estudio.

USO FUTURO DE INFORMACION



Los datos recopilados se utilizardn exclusivamente para esta investigacion de
naturaleza transversal. El investigador conservard la informacion recolectada
durante un periodo de 06 meses, almacenandola en una base de datos tipo STATA.
Es importante sefialar que no se prevé un seguimiento futuro de los encuestados, ya
que la informacioén almacenada no incluird nombres ni ningin otro dato personal

identificativo, sino que estard vinculada inicamente a codigos.

Derechos del participante:

Si decide participar en el estudio, puede retirarse de €ste en cualquier momento, o
no participar en una parte del estudio sin dafio alguno. Si tiene alguna duda
adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame a Andrea Allinson
Estrada Mejia, al teléfono ||| Gz

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Dr. Manuel Ratl Pérez Martinot, presidente del
Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electrénico:
orvei.ciei@oficinas-upch.pe

Asimismo, puede ingresar a este enlace para comunicarse con el Comité
Institucional de Etica en Investigacion

UPCH:https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO


https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las
que participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no

participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos ' Fechay
Firma Hora
Participante
Nombres y Apellidos m Firma Fechay
Investigador ] Hora
C

Anexo 6:



¢Como usar la
tecnologia para
ayudar mis
estudios?

Presented by Andrea Estrada

Disponible en: https://estudiosestomatologiaupch.my.canva.site/



https://estudiosestomatologiaupch.my.canva.site/
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