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Resumen

Objetivos. La suspension de rotaciones programadas por |a necesidad asistencial por COVID19 ha
conllevado la modificacion de numerosos itinerarios formativos y planes de formacion individual. El objetivo
de este estudio es evaluar € impacto docente de la pandemia por COVID 19 en los residentes de un hospital
de tercer nivel y larepercusion percibida en su formacion como especialistas.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo mediante un cuestionario online enviado por la Comision de
Docencia a todos |os médicos internos residentes (MIR) del Hospital 12 de Octubre (Madrid) entre el 1-15
junio 2020 sobre el impacto docente durante |os meses de marzo-mayo 2020. Se recogieron variables
epidemiol 6gicas (afio de residencia, edad, sexo, especialidad), n° rotaciones afectadas (interna, externa) y
recuperacion (lugar y tiempo), integracion en los equipos-COVID y evaluacion, n° guardias extras e impacto
formativo, pérdida de congresos/cursos, actividades formativas realizadas, apoyo de tutores'y grado percibido
de repercusion docente.

Resultados: Respondieron ala encuesta 189 residentes de un total de 568, con una representacion de cada
ano de residencia de entorno a 20% (R1-R4) con menor participacion de R5 (6%). El 94,2% de los
residentes tuvieron afectada alguna rotacién de su programa formativo (media 1,57 + 0,77), sin poder
recuperarseen el 76,2%y s eraposible, con una duracion inferior ala programada (88,3%) y en un destino
nacional (76,7%). Lalabor docente en los equipos COVID fue positiva (75,4%) y evaluadaen el 81,5% de
los rotantes aunque sin unos objetivos docentes definidos (93%). El 65% tuvieron que realizar mas guardias
(media 2,8 £ 2,1/mes) con una repercusion negativa formativa (84,4%). Méas de 2/3 perdieron asistenciaa
congresos aunque realizaron otras actividades formativas (80,4%) como webinars (51,8%). Un poco més de
lamitad de los encuestados, notaron apoyo por parte de sus tutores para | os problemas docentes por el
COVID19.El 64% de los residentes consideraron que € COVID19 habia af ectado notablemente en su
formacion como especialista dentro de su itinerario formativo. Los resultados de la encuesta figuran en la
figura
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TABLA 1. RESULTADOS

TOTAL N=158 (%)

VARIABLES (CAS
Edad [media + desviacidn estandar; afios] 2772244
Cénero [% mujeres] 115 (60.8]
Afio de residencia
- el ] [ ROTACION EN EQUIPO COVITLIS 130 (68.7)
» R2 50 (26.5) Labur ducents [% tofal ratantss COVID-1I];
s R3 ?G I:ES‘\I s Excelente 20[15.4)
T 38 (20.1) N T 33 (25.3)
= RS 11 {5.5) & 35 (34.4)
| Tipoe de especialidad *«  Mala 24 (1E.5)
*  Meadica 124 (66.7] F ;II":I_ mala Bid)
»  Médico-Quiniagics 25 {13.2) | Evaluacion como retacidn COVID [% 51 sabre rotantes COVID] | 108 (51,53
*  Quinirgica 13 (58] Objetives docentes definidos [+hNo sabre rotantes COVID] 121 (831
s Sepoicios Centrales 25{13.2) CUARDIAS
le:m irdida :1:3: iones formativas [*65i] 178 (54.21 ~Lauardias edtaas | o%i) Lty
25 £ pEY DOTaCiones Jrmatnas s . = N* muardias exira [media £ dv estandar] 28221
" rotaciones perdidas [media = dv estindar] ESRENis ﬁ%ﬂn docente negativa guardias extra [*oSi sobre extras) | 105 (84.4)
Tipa de ratacidn perdida ummm_‘s
|+ [Intema (mdemo heapital) 143 (75.5] Pérdida de asistencia a Congresos [s5i] 125 (66.1)
» _ Externa (odro hospital) 5 (2.6 | Recuperacion asistencia a Congresos [oNo] 93 (74.1)
s Ambas 30{15.8) Realizacién actividades formativas durante I pandernia [%5) | 152 (80.4)
BRecupsracidn de la rofacién perdida [% No] 144 (76.2] Tipo de actividod formativa realizada [%esobre formativas)
Tiempo de recuperacitn [% sobre recuperadas)] . \Egbunu_{mnﬂﬂme md“'?’} : F'S [}1_3]
+  Ipwal al programado 4 (L8] +  Contenido escrice online 46124.3)
»  Inferior al programada 30 (BE.3) & Preseincial en pruges reducidos 1(1.1)
Mlative argumentado no-recuperacidn [% no-vecuperadas) *  Videoclase prabada 6(3.2)
*  Fin de residencia 4% (34) APOYO POR FARTE DE TUTORES [%45i) ]m
- Imposibalidad asistencia en el senncio 1% {13.2) @mﬂmm ESPECIALTZEADA
+  Imposibilidad cuadrar damere de rotaciones 40 {27.8) +  Mucho 300L5.9)
»  Pérdida de atras rotaciones 23 (19.4) s  Bastamte &1 (48.1)
» Mo e ha dado explicacicn E(5) »  Poto 65 (34.4)
Recuperacién rofaciin externa em mismo destine [% No] | 30(15.8) s Nada jfl.a)
Alternativa:
#  Macienal en misms Comunidad 23{76.7)
»  WNaeipnal en alra Comimidad & [ 200
»  Internacional 103)

Conclusiones. La pandemia por COVID19 ha supuesto un impacto docente entre los MIR con pérdida de

rotacionesy repercusion en su formacidn como especialistas. Las comisiones de docencia deben promover la

revision de los itinerarios formativos por cada una de las especialidades para tomar |as medidas necesarias
para compensar |as pérdidas, readaptando rotaciones o prolongando periodos formativos.
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