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Resumen: El presente estudio pone de manifiesto el rol crucial de la retroalimentación efectiva en el 
aprendizaje y desarrollo profesional de los estudiantes de enfermería, siendo las técnicas pedagó-
gicas integradas por los instructores clínicos un componente fundamental. En 2023, se implementó 
una innovación educativa en la Universidad de Las Américas, Viña del Mar, con el objetivo de mejorar 
la competencia de los instructores para proporcionar retroalimentación efectiva durante las prácti-
cas integradas. Esto involucró identificar sus autopercepciones y capacidades, seguido del diseño y 
aplicación de un programa de capacitación especializado que resultó en la formulación de una guía 
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de retroalimentación efectiva. Después de la capacitación, se observó una mejora notable en la entrega de retro-
alimentación por parte de los docentes, con puntuaciones superiores al 75 % en la escala de evaluación directa de 
habilidades clínicas. Además, se notó un aumento en las encuestas de satisfacción docente, particularmente, en 
aspectos relacionados con la retroalimentación. La trayectoria ascendente en las puntuaciones subraya el impacto 
positivo pronunciado de la capacitación docente focalizada en mecanismos de retroalimentación, lo que confirma 
el potencial para elevar las experiencias y resultados educativos al fortalecer las competencias del instructor en la 
entrega de retroalimentación de los contextos de práctica clínica.
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Innovative Feedback Guide for Clinical Practice Teachers in Nursing: 
Creating Learning Bridges

Abstract: The study elucidates the pivotal role of effective feedback in nursing students’ learning and professional 
development, emphasizing the integrated pedagogical techniques employed by clinical instructors. In 2023, an edu-
cational innovation was implemented at the University of Las Americas, Viña del Mar, with the objective of enhancing 
instructors’ proficiency in delivering effective feedback during integrated practices. This initiative involved identify-
ing their self-perceptions and capabilities, followed by the design and deployment of a specialized training program. 
Following the training, a notable enhancement in the teachers’ feedback delivery was observed, with scores surpass-
ing 75 % on the Direct Assessment of Clinical Skills Scale. Additionally, an increase was noted in teacher satisfaction 
surveys, particularly in aspects related to feedback. This positive trajectory in scores underscores the significant 
impact of focused teacher training on feedback mechanisms, affirming the potential to enhance educational experi-
ences and outcomes by strengthening instructor competencies in feedback delivery within clinical practice contexts.

Keywords: Clinical Educators; Nursing; Clinical Practices; Feedback

Guia inovador de feedback para docentes de práticas clínicas em 
enfermagem: criando pontes de aprendizado

Resumo: O presente estudo destaca o papel crucial do feedback efetivo na aprendizagem e no desenvolvimento 
profissional dos estudantes de enfermagem, sendo as técnicas pedagógicas integradas pelos instrutores clínicos um 
componente fundamental. Em 2023, foi implementada uma inovação educativa na Universidade de Las Américas, 
Viña del Mar, com o objetivo de melhorar a competência dos instrutores para fornecer feedback efetivo durante as 
práticas integradas. Isso envolveu identificar suas autopercepções e capacidades, seguido da formulação e aplica-
ção de um programa de capacitação especializado que resultou na formulação de um guia de feedback efetivo. Após 
a capacitação, observou-se uma melhora notável na entrega de feedback por parte dos docentes, com pontuações 
superiores a 75 % na escala de avaliação direta de habilidades clínicas. Além disso, notou-se um aumento nas pes-
quisas de satisfação docente, particularmente, nos aspectos relacionados ao feedback. A trajetória ascendente nas 
pontuações destaca o impacto positivo pronunciado da capacitação docente focada em mecanismos de feedback, 
confirmando o potencial para elevar as experiências e resultados educativos ao fortalecer as competências do ins-
trutor na entrega de feedback nos contextos de prática clínica.

Palavras-chave: docentes clínicos; enfermagem; práticas clínicas; feedback
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que promueven una retroalimentación efectiva  
en las prácticas integradas y, segundo, diseñar  
una capacitación que entregara como producto una 
guía rápida de retroalimentación efectiva, que se  
implementara y permitiera evaluar la percep-
ción al respecto. 

Contextualización 
El proyecto se centra en la sede Viña del Mar de la 
udla, donde 157 estudiantes de Enfermería parti-
cipan en prácticas integradas I y III. Estas prácti-
cas tienen como objetivo permitir a los estudiantes 
conocer la realidad asistencial de los sistemas de 
salud en entornos intrahospitalarios y atención 
primaria, aplicar conocimientos adquiridos en el 
aula y desarrollar habilidades y destrezas propias 
del trabajo con usuarios de diferentes grupos eta-
rios. También promueven la conciencia de la res-
ponsabilidad ética y moral en la atención directa 
a usuarios y comunidades (Universidad de Las 
Américas, 2023a, 2023b).

Un componente esencial para lograr un pro-
ceso de aprendizaje integral en estudiantes de 
Enfermería es la figura del docente clínico. Este 
profesional, definido por el Ministerio de Salud 
de Chile 2017), cumple un papel crucial como 
referente disciplinario y supervisor clínico de 
los estudiantes en campos clínicos docentes. 
Su función es guiar y orientar a los estudiantes, 
ayudándoles a desarrollar las competencias, ha-
bilidades y capacidades necesarias para enfrentar 
las demandas sociales y laborales en el campo de 
la enfermería. La presencia de un docente clínico 
reflexivo y auténtico es fundamental, ya que pro-
mueve procesos reflexivos en su propia práctica 
(Godoy et al., 2022).

En este contexto, muchos de los profesiona-
les de Enfermería que actúan como docentes 
clínicos en los campos clínicos carecen de for-
mación formal en Pedagogía o Docencia. A me-
nudo, estos profesionales continúan enseñando 
de manera tradicional, basándose en la forma en 
que fueron formados, sin recibir capacitación ni 
actualización para adaptarse a las nuevas nece-
sidades de experticia requeridas por el mercado 
laboral (Jimenez et  al., 2021) y trabajan en los 
centros clínicos como docentes en sus días libres, 

Introducción
En la actualidad, la formación de profesionales de 
enfermería se enfoca en prepararlos para cum-
plir con las demandas de la sociedad en diversos 
servicios clínicos. Para lograr un aprendizaje in-
tegral, se destaca la importancia del docente clí-
nico, quien guía a los estudiantes en el desarrollo 
de competencias y habilidades necesarias para en-
frentar las demandas laborales y sociales (Godoy 
et al., 2022). Sin embargo, muchos docentes clíni-
cos carecen de formación pedagógica, lo que resul-
ta en una enseñanza tradicional que no se adapta 
a las necesidades cambiantes del mercado laboral 
(Jimenez et  al., 2021). Además, la retroalimenta-
ción en el proceso de aprendizaje es fundamental, 
pero los profesionales de enfermería a menudo no 
comprenden su importancia ni aplican estrate-
gias pedagógicas adecuadas. Esto se refleja en en-
cuestas de estudiantes de prácticas integradas de 
enfermería, en las que una parte significativa in-
forma que no recibe retroalimentación adecuada 
(T. Canto, comunicación personal, 15 de diciem-
bre de 2022). Por lo tanto, es imperativo plantear 
herramientas con metodologías que promuevan 
el aprendizaje en los estudiantes, puesto que, a 
partir de sus percepciones y lo que señalan algu-
nos estudios (Benavides, 2021; Godoy et al., 2022; 
Valenzuela et  al., 2021), se deben actualizar las 
competencias pedagógicas para que promuevan 
una retroalimentación efectiva tanto formativa  
como al final de sus prácticas en coherencia con 
los resultados de aprendizaje de los programas  
de las prácticas integradas de la institución y de los 
profesionales de enfermería que se desenvuelven 
en los distintos campos clínicos. De este modo, 
surge el interés de diseñar e implementar una pro-
puesta de innovación docente que incorpore me-
todologías que promuevan una retroalimentación 
efectiva en los estudiantes durante las prácticas 
integradas I y III, cursadas en el primer semestre 
del 2023, en la carrera de Enfermería de la Univer-
sidad de Las Américas (en adelante, udla) en la 
sede Viña del Mar. 

Esta propuesta tuvo por objetivos, primero, 
identificar la autopercepción de los docentes clí-
nicos y sus habilidades sobre las metodologías 
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contratados por la institución educativa para 
guiar y supervisar a los estudiantes en prácticas. 
Esta falta de formación pedagógica resulta en una 
transmisión de la enseñanza de manera tradicio-
nal, sin adaptarse a las necesidades cambiantes 
de aprendizaje de los estudiantes ni al modelo 
educativo actual (Ministerio de Salud de Chile, 
2017; Sánchez, 2017).

Uno de los principales impactos de esta situa-
ción es la retroalimentación deficiente proporcio-
nada a los estudiantes durante sus prácticas. La 
falta de capacitación pedagógica conduce a la en-
trega de retroalimentación superficial o, en algu-
nos casos, simplemente se limita a la entrega de la 
calificación obtenida sin detalles sobre los compo-
nentes evaluados. Encuestas realizadas a estudian-
tes durante sus pasantías de prácticas integradas 
II y IV revelaron que no estaban satisfechos con la 
retroalimentación recibida, ya que esta no se ajus-
taba a sus expectativas y experiencias anteriores 
(T.Canto y M. Serrano, comunicación personal, 20 
de junio de 2023).

En el proceso de formación de docentes clíni-
cos, es esencial cambiar el paradigma conductista 
y centrarse en un enfoque más constructivista. 
Este cambio permite que los docentes clínicos 
adopten métodos de enseñanza más efectivos y 
centrados en el aprendizaje del estudiante, en lu-
gar de enfocarse únicamente en la transmisión de 
información. Esto implica que los docentes clí-
nicos deben adquirir herramientas pedagógicas 
que les permitan promover un aprendizaje activo 
y significativo en sus estudiantes (Contzen et al., 
2018; Jimenez et al., 2021).

Un docente clínico efectivo debe poseer com-
petencias pedagógicas sólidas. Esto incluye no solo 
un conocimiento profundo de su disciplina, sino 
también la capacidad de enseñar de manera efecti-
va, promoviendo la comprensión y adquisición de 
competencias en un contexto de respeto, empatía 
y comunicación fluida (Castillo et al., 2019). Ade-
más, deben ser capaces de proporcionar retroali-
mentación de manera constructiva y detallada a 
los estudiantes.

La retroalimentación es una parte fundamen-
tal del proceso de enseñanza-aprendizaje. Cuando 
se proporciona de manera adecuada, estimula el 

crecimiento académico y el desarrollo de compe-
tencias en los estudiantes. La retroalimentación 
no debe ser un proceso unidireccional, sino que 
debe fomentar el diálogo entre el docente clínico 
y el estudiante. Debe estar basada en un enfoque 
positivo, que destaque áreas de mejora en lugar de 
centrarse únicamente en los errores (Valenzue-
la y Peña, 2021)

En un estudio realizado en la Universidad 
Austral de Chile, se identificó que la capaci-
dad de proporcionar retroalimentación fue una 
de las competencias más importantes que un 
docente clínico debe poseer para favorecer el 
aprendizaje de los estudiantes. Además, se desta-
caron otras competencias, como la comunicación 
efectiva, el respeto y la formación docente (Go-
doy et al., 2022).

Otro estudio, realizado en la Universidad  
de Concepción de Chile, enfatizó la importancia de  
proporcionar retroalimentación de manera positi-
va, centrándose en el refuerzo de las áreas a refor-
zar en lugar de señalar los errores. Esto promueve 
una interacción más positiva entre el docente y el 
estudiante (Benavides, 2021)

En la sede Viña del Mar de la Universidad de Las 
Américas, se identificaron problemas relacionados 
con la retroalimentación durante las prácticas in-
tegradas. Los estudiantes expresaron preocupacio-
nes sobre la falta de retroalimentación, la falta de 
guía en los procedimientos y la falta de interés por 
parte de algunos docentes clínicos. Esto infundió 
insatisfacción entre los estudiantes, ya que no re-
cibieron retroalimentación adecuada acorde con 
los objetivos de aprendizaje del programa (Can-
to et al., 2022).

Es por eso que esta propuesta de innovación 
docente se enfoca en abordar esta deficiencia al 
diseñar y llevar a cabo una capacitación para los 
docentes clínicos con el objeto de mejorar sus 
competencias pedagógicas, específicamente en lo 
que respecta a la retroalimentación efectiva de los 
estudiantes durante las prácticas integradas. Esta 
capacitación buscó entregar a los docentes las ha-
bilidades necesarias para proporcionar retroali-
mentación constructiva y detallada, que promueva 
el aprendizaje de los estudiantes y mejore la cali-
dad de las prácticas integradas. 
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Fundamentación teórica

La innovación en la docencia
El progreso del aprendizaje ha sido estudiado por 
diversas disciplinas y se ha convertido en un ele-
mento central en la actualidad, que impulsa pro-
cesos educativos basados en avances científicos 
y tecnológicos. La innovación puede entenderse 
como un complejo proceso orientado a producir, 
asimilar y explotar el conocimiento para dinami-
zar el funcionamiento de organizaciones y proce-
sos. En el ámbito educativo, se refiere a acciones 
planificadas que buscan mejorar las instituciones 
educativas y demandan desarrollo profesional e 
institucional (Macanchí et al., 2020).

La innovación en docencia implica introducir 
nuevas prácticas centradas en el estudiante, las 
cuales promuevan la participación activa, el apren-
dizaje colaborativo y la aplicación práctica de co-
nocimientos, con el respaldo de evidencia de las 
neurociencias sobre la importancia de las emocio-
nes positivas en el proceso de aprendizaje (Araya y 
Espinoza, 2020).

Prácticas clínicas en enfermería
En el ámbito de la enfermería, las prácticas clínicas 
desempeñan un papel fundamental en el desarrollo 
de competencias profesionales que permitan a los 
estudiantes integrar los conocimientos adquiridos 
en lo teórico y en la simulación clínica, aplicándo-
los en situaciones reales con usuarios del sistema 
de salud. A través del proceso de enfermería, que 
incluye la valoración, diagnóstico, planificación, 
ejecución y evaluación de cuidados, se facilita el 
proceso de enseñanza-aprendizaje (García et  al., 
2019; Joaquin et al., 2020).

Las prácticas clínicas ofrecen a los estudiantes 
la oportunidad de perfeccionar sus conocimientos 
teóricos, ampliar su experiencia y realizar procedi-
mientos clínicos, así como interactuar con pacien-
tes en momentos críticos para la planificación de 
acciones de enfermería, ya sea de forma preventiva 
o curativa. Esto les brinda las herramientas nece-
sarias para una futura inserción laboral exitosa 
(Meléndez, 2020).

La presencia de un docente clínico es crucial en 
este proceso, ya que acompaña a los estudiantes en 
diferentes instancias de las prácticas clínicas y pro-
picia oportunidades de aprendizaje. 

Conceptualización docente clínico
Existen conceptos como tutor clínico, supervisor 
de práctica clínica, docente clínico y enfermero 
guía para referirse a una misma figura. El Mi-
nisterio de Salud de Chile (minsal), en el mode-
lo de relación asistencial-docente que tienen las 
instituciones de educación que imparten carreras 
de salud reguladas por la Norma Técnica Admi-
nistrativa n.° 19 del 2017 (Ministerio de Salud de 
Chile, 2017), define al docente clínico como profe-
sional del centro formador (universidad, ip o cft) 
que cumple funciones de formación y supervisión 
de estudiantes en un campo clínico docente, a di-
ferencia del tutor o colaborador docente que son 
funcionarios del establecimiento de salud que, 
dentro de las funciones propias del cargo, cumplen 
labores de tutoría, acompañamiento, demostra-
ción u orientación académica a estudiantes en el 
contexto de la relación asistencial docente (Canto, 
2021). Para fines de este proyecto de innovación 
docente se tomará la definición de docente clí-
nico del minsal.

Docente clínico y formación 
pedagógica
La formación del estudiante en el ámbito clínico 
requiere que el docente clínico tenga habilidades 
específicas como la presencia, conciencia plena y 
reflexiva, y una conexión auténtica y situada con 
el estudiante, que promueva la reflexión sobre la 
práctica (Godoy et  al., 2022; Mansilla y Ricouz, 
2016). Para los profesionales de Enfermería, es 
esencial no solo actualizarse en su disciplina, 
sino también formarse en aspectos pedagógicos, 
ya que muchos docentes clínicos continúan utili-
zando métodos tradicionales de enseñanza debido 
a la falta de preparación en este ámbito (Jimenez 
et al., 2021). 

Por lo tanto, es necesario que adquieran herra-
mientas pedagógicas que promuevan un enfoque 
constructivista, que se ajuste a las metodologías 
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actuales y fomente el desarrollo de competencias 
en los estudiantes (Jimenez et al., 2021). Un buen 
formador debe tener un conocimiento didáctico 
del contenido y saber cómo enseñarlo de manera 
efectiva en un contexto de relación respetuosa, em-
pática y cercana con los estudiantes (Castillo et al., 
2019). Así es como el docente clínico debe estar 
comprometido y preparado en estrategias peda-
gógicas, además de su dominio disciplinario. Esto 
permitirá una formación de calidad y acorde con 
las demandas del mercado laboral actual.

Metodologías centradas en el 
aprendizaje
De todos los cambios del sistema educacional en la 
actualidad, se observa un enfoque de aprendizaje 
centrado en el estudiante, en el cual este cumple un 
rol principal y el docente actúa como facilitador del 
conocimiento. Las metodologías centradas en el es-
tudiante y enfocadas en el autoaprendizaje estimu-
lan el crecimiento de estudiantes participativos y 
comprometidos, capaces de reflexionar y evaluarse 
a sí mismos, promoviendo un aprendizaje durade-
ro, fomentando la comunicación entre el docente  
y los estudiantes, entre los estudiantes mismos, y 
con los materiales didácticos, que construyen una 
experiencia enriquecedora y satisfactoria (Díaz, 
2022). Se han identificado cinco tipos generales de 
estrategias de aprendizaje, incluyendo estrategias 
de ensayo, de elaboración, de control de la compren-
sión, de apoyo al aprendizaje y relacionadas con un 
tipo de aprendizaje específico. Esto permite aplicar 
los conocimientos teóricos a situaciones prácticas, 
trabajar en equipo y desarrollar habilidades de re-
solución de problemas y pensamiento crítico, que 
fomentan en los estudiantes la autonomía y respon-
sabilidad en su propio proceso de aprendizaje.

Conceptualización de 
retroalimentación
La retroalimentación es un proceso que varía se-
gún la literatura, pero, en general, implica que los 
estudiantes obtengan información sobre su rendi-
miento para apreciar las diferencias entre los es-
tándares apropiados y su propio desempeño, con el 
objetivo de generar mejoras (Boud y Molloy, 2015; 

Garcés et al., 2020) También busca reducir la bre-
cha entre el nivel de desempeño actual y el deseado 
para mejorar los resultados de aprendizaje (Torres 
y San Martín, 2021). La retroalimentación también 
busca establecer un punto de conexión entre los 
conocimientos y la personalidad de los estudiantes 
(Valenzuela y Peña, 2021). En resumen, la retroali-
mentación es un proceso que brinda información 
para mejorar el desempeño de los estudiantes y 
guiar su aprendizaje en el área de desempeño.

En general, la retroalimentación es un proce-
so mediante el cual se brinda información a otro 
sobre su desempeño, actitudes o comportamiento 
con el fin de que pueda realizar mejoras o mante-
ner su rendimiento, así, se guía su aprendizaje y los 
estudiantes desarrollan las habilidades necesarias 
en el área de desempeño.

Retroalimentación efectiva
La retroalimentación efectiva en el ámbito educa-
tivo es esencial para el aprendizaje del estudiante 
y el desarrollo profesional y personal. Incorpo-
rar estímulos positivos en el proceso de retroali-
mentación, ofreciendo reforzamiento cuando el 
estudiante emite respuestas adecuadas, puede de-
sarrollar la confianza en sus capacidades acadé-
micas. Es importante que la retroalimentación sea 
específica, clara, oportuna y constructiva para im-
pactar positivamente en el crecimiento académico 
y personal. Además, la retroalimentación puede 
ser bidireccional para que tanto el docente como 
el estudiante retroalimenten mutuamente. La re-
troalimentación es una herramienta trascendental 
para el desarrollo de competencias del siglo XXI 
y tiene un impacto positivo en la vida de las per-
sonas. En el contexto clínico, la retroalimentación 
debe considerar el impacto en las habilidades in-
terpersonales y la capacidad del estudiante para 
interactuar en un ambiente respetuoso y seguro. 
Para una retroalimentación completa y efectiva, el 
docente debe reconocer el trabajo del estudiante, 
identificar áreas de mejora y proporcionar orienta-
ción y sugerencias específicas para mejorar (Alva-
rez et al., 2022; Benavides, 2021; Castro y Moraga, 
2020; Valenzuela y Peña, 2021). En la figura 1, se 
presentan los momentos de la retroalimentación 
para el aprendizaje:
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Figura 1. Momentos de la retroalimentación para el aprendizaje

Fuente: Castro y Moraga, 2020.

Tipos de retroalimentación
Como parte de las tipologías de retroalimenta-
ción propuestas por Tunstall y Gipps en 1996, 
se encuentran la retroalimentación evaluativa, 

realizada por docentes, que puede ser positiva o 
negativa, la retroalimentación descriptiva, orien-
tada a niveles de logro y mejora (Peña, s. f.). La fi-
gura 2 presenta la tipología de retroalimentación 
de Tunstall y Gipps.

Figura 2. Tipología de retroalimentación Tunstall y Gipps

Fuente: Peña, s. f.

Diversas formas permiten que el proceso de 
retroalimentación sea efectivo, como la retroa-
limentación reflexiva o por descubrimiento, en 
la que los estudiantes identifican el origen de sus 
concepciones o errores como oportunidades de 
aprendizaje. O el feedback descriptivo, que propor-
ciona elementos detallados de información para 
mejorar el trabajo del estudiante. Por otro lado, 
la retroalimentación elemental se limita a señalar 
si la respuesta o procedimiento del estudiante es 
correcto o incorrecto sin ofrecer mayores herra-
mientas de descubrimiento; y la retroalimentación 
incorrecta, se da cuando se proporciona informa-
ción errónea al estudiante, lo que causa confusión 

e incertidumbre. Es importante que los docentes se 
aseguren de tener la información correcta antes de 
proporcionar retroalimentación. 

La evaluación formativa es un proceso en el 
cual los docentes utilizan la información con los 
estudiantes para dirigir los siguientes pasos en 
su aprendizaje, suministrando retroalimentación 
específica y fomentando la autoevaluación (Mo-
reno, 2016). La retroalimentación efectiva en la 
evaluación formativa es fundamental para lograr 
un aprendizaje significativo y de calidad, porque 
permite a los estudiantes comprender sus logros 
y áreas de mejora. El compromiso del docente en 
el uso de la retroalimentación como herramienta 
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para fomentar el aprendizaje es crucial para alcan-
zar los objetivos educativos (Alvarez et  al., 2022; 
Castro y Moraga, 2020). 

Metodología

Descripción del tipo de estudio
El proyecto adopta un diseño de investigación-ac-
ción, estratégicamente dividido en cinco fases: 
diagnóstico, planificación, acción, evaluación y 
reflexión y ajuste. Esta metodología apunta a inci-
tar un impacto directo y mensurable en la práctica 
docente y la experiencia estudiantil en la carrera 
de Enfermería de la Universidad de Las Américas, 
sede Viña del Mar. Es relevante señalar que la in-
vestigación de la cual proviene el artículo fue con-
ducida de acuerdo con criterios y estándares de la 
ética de la investigación científica adscribiendo a 
los criterios de la declaración de Singapur. 

Muestra
Los participantes en el estudio son doce docentes 
clínicos, de profesión enfermeros/as, que supervi-
san las prácticas integradas I y III durante el pri-
mer semestre del 2023 en la institución educativa 
mencionada. Adicionalmente, son participantes 
los estudiantes que cursan dichas prácticas en el 
periodo antes mencionado. El número de estu-
diantes que componen las prácticas integradas 
de tercer y cuarto año de Enfermería fue de 169. 
Cada docente asiste a campo clínico con un grupo 
de cuatro estudiantes por rotación en campos de 
atención abierta y cerrada. Ambos colectivos son 
vitales, ya que los docentes serán evaluados y capa-
citados, mientras que las percepciones de los estu-
diantes serán cruciales para evaluar la efectividad 
de las intervenciones realizadas.

Recolección de los datos
Para el proyecto de innovación implementado, se 
solicitaron los permisos a la Dirección de Carrera y 
a la Coordinación General de Campos Clínicos de 
Enfermería y TENS de la Universidad de Las Amé-
ricas en Viña del Mar. 

Antes de comenzar las prácticas integradas, 
se creó un enlace qr que dirigía a un formulario 
de Microsoft Forms. Este formulario servía para 
otorgar consentimiento informado para parti-
cipar en la investigación y para aplicar la escala 
docs-fbs, mientras los docentes proporcionaban 
retroalimentación evaluativa a los estudiantes. 
Todo esto acorde con los procedimientos éti-
cos establecidos.

Se diseñó una capacitación enfocada en meto-
dologías que fomentaran una retroalimentación 
efectiva basada en referencias bibliográficas actua-
lizadas, con una antigüedad no mayor a cinco años. 
Asimismo, se ha creado una guía rápida para la  
retroalimentación efectiva en Canva, utilizando 
la bibliografía revisada, con el objetivo de hacerla 
más atractiva para los lectores y que la tuviesen 
de fácil acceso.

Se gestionó la certificación de la actividad a tra-
vés de la Dirección de Carrera, con el propósito de 
hacerla más atractiva para los docentes clínicos. Se 
difundió la información a través de un correo elec-
trónico con un folleto que incluye la fecha, hora y 
lugar de la capacitación sobre retroalimentación 
efectiva, solicitando la confirmación de recibo de 
la información. 

Posteriormente, se gestionó la impresión de 
las diapositivas, las guías rápidas de retroali-
mentación efectiva y el material promocional 
institucional con Educación Continua para los 
docentes clínicos, que incluye block de apuntes, 
lápices y post-it. Este proceso se llevó a cabo de 
manera presencial.

El día de la capacitación presencial, se generó 
un código qr que enlazaba a un formulario para 
registrar la asistencia. Para evitar que se respon-
diera dos veces una misma encuesta, se les asignó 
un numero correlativo asociado a sus datos como 
el run de la persona. 

Al finalizar cada rotación en los distintos cen-
tros, se les volvió a aplicar la escala docs-fbs a los 
docentes clínicos, y se les envió una encuesta de sa-
tisfacción a los estudiantes para evaluar al docente 
respecto de diversos ítems, entre ellos, componen-
tes de retroalimentación efectiva. 



79
Guía innovadora de retroalimentación para docentes de prácticas clínicas en enfermería: creando puentes  
de aprendizaje

Revista Academia y Virtualidad  ■  Vol. 17(2) 

Instrumentos
	◾ Enlace de Microsoft Forms:

	 Esta herramienta digital fue utilizada para recoger 
datos acerca de la autopercepción de los docentes 
clínicos sobre sus prácticas de retroalimentación 
efectiva, lo cual facilitó una recopilación de datos 
organizada y accesible para su posterior análisis.  
Se llevó a cabo la distribución de un cuestionario 
autoadministrado tipo Likert mediante un enla-
ce digital alojado en Microsoft Forms. Este enla-
ce fue enviado a los docentes clínicos por correo 
electrónico con el propósito de recopilar datos 
acerca de su autopercepción sobre las prácticas de 
retroalimentación efectiva antes del inicio de las 
prácticas integradas en el 2023. Este cuestionario 
estuvo fundamentado en la pauta de autoevalua-
ción para docentes desarrollada por Peña (s. f.) y 
creada por las investigadoras para este fin. 

	◾ Escala de observación directa de retroalimenta-
ción de habilidades clínicas (docs-fbs):

	 La escala Direct Observation of Clinical Skillks 
Feedback Scale (docs-fbs) fue desarrollada por 
Halman et  al., (2016). Se utiliza para evaluar la 
efectividad del feedback en entornos clínicos en-
tre profesionales de la salud. Hasta el momento, 
esta escala no ha sido validada en Chile, por lo 
tanto, se llevó a cabo una traducción indepen-
diente del documento original y de una traduc-
ción realizada por Valenzuela et  al. (2021), en 
colaboración con especialistas en educación mé-
dica y traducción. 

	 Validada tanto en inglés como en español, la 
docs-fbs es utilizada para la evaluación de las 
habilidades de retroalimentación de los docentes, 
tanto en aspectos formativos como sumativos. 
Evalúa mediante nueve criterios, entre los que se 
encuentran oportunidad de reflexión antes de que 
la información sea entregada, si fue de manera 
respetuosa, con estilo de comunicación apropia-
do, enfocada en un comportamiento específico, si 
fue constructiva, si finaliza con un plan de acción 
con un objetivo, limitado a un número manejable 
de puntos, con un tiempo asignado adecuado y la 
verificación de la comprensión de la retroalimen-
tación. Estos ítems califican el desempeño en una 

escala de 1 a 3, en donde 1 significa no realizado, 
2 significa que se intentó, pero hay espacios para 
mejorar y 3 que fue realizado satisfactoriamente. 
En cada uno de estos ítems se explica a lo que co-
rresponde y brinda ejemplos asociados. 

	◾ Reportan una confiabilidad interna de D 0.97. 

	 Esta escala fue aplicada a los docentes clínicos 
previo a la capacitación respecto de la retroali-
mentación efectiva y posterior a ella para evaluar 
si la intervención había sido efectiva. 

	◾ ppt de capacitación y guía rápida:

	 Ambos recursos, fundamentados en sólidos 
cimientos bibliográficos y las necesidades de-
tectadas durante la fase de diagnóstico, fueron 
utilizados para capacitar a los docentes en estra-
tegias efectivas de retroalimentación.

	◾ Encuestas de satisfacción:
	 Se diseñaron dos encuestas de satisfacción utili-

zando un cuestionario autoadministrado de tipo 
Likert. Una de ellas estaba dirigida a los docentes 
clínicos que participaron en la capacitación sobre 
retroalimentación efectiva, mientras que la otra 
estaba destinada a los estudiantes para evaluar el 
desempeño del docente. Las preguntas dirigidas a 
los estudiantes estaban formuladas de manera que 
permitieran determinar si se había llevado a cabo 
una retroalimentación efectiva, basándose en la 
escala docs-fbs. Cabe mencionar que las encues-
tas de satisfacción realizadas por los estudian-
tes sobre los docentes se llevan a cabo de forma 
anónima para evitar cualquier posible influencia 
en las respuestas y garantizar la honestidad y la 
objetividad en las evaluaciones. Esto proporciona 
datos valiosos sobre la percepción y receptividad 
de las metodologías y materiales desplegados. 

	◾ Análisis de datos

	 El análisis se enfoca en:

	 Establecer la efectividad de las intervenciones 
mediante la comparación de datos baseline y pos-
capacitación utilizando la escala docs-fbs.

	 Analizar la percepción y satisfacción en cuanto 
a las metodologías y materiales implementados 
por parte de docentes y estudiantes, utilizan-
do las respuestas obtenidas en las encuestas de 
satisfacción.
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	 Explorar la autopercepción docente respecto a 
sus habilidades de retroalimentación y usar es-
tos datos para orientar futuras intervenciones y 
capacitaciones.

	 El diseño metodológico asegura una ejecución 
estratégica y evaluativa del proyecto, cumpliendo 
el objetivo general de evaluar el impacto de una 
propuesta de innovación docente y sus objetivos 
específicos que giran en torno a la identificación, 
diseño, implementación y evaluación de prácticas 
de retroalimentación efectiva en un contexto clí-
nico educativo. 

	 Para el procesamiento de los datos, se empleó 
una hoja de cálculo en Excel, la cual fue revisada 
para identificar la presencia de datos faltantes o 
anómalos. Además, se utilizó el análisis de datos 
proporcionado por el software Atlas.

	◾ Consideraciones éticas:

	 La participación de los docentes clínicos fue 
voluntaria y podían retirarse en cualquier mo-
mento. Los datos recolectados se codificaron 
para análisis previo y posterior a la intervención, 

manteniendo confidencialidad. Los resultados 
del proyecto fueron compartidos vía correo elec-
trónico si así lo deseaban los participantes. Todos 
estos aspectos se detallaron en el consentimiento 
informado.

	 Los beneficios de la intervención incluyen la me-
jora del desempeño en retroalimentación docen-
te. Cada participante recibió un certificado de 
capacitación de la udla al completar el proceso. 
Se reconoció el malestar potencial ante la evalua-
ción del desempeño docente como un riesgo del 
estudio, sin embargo, no fue problema dado que 
los docentes clínicos estuvieron muy receptivos a 
su proceso de mejora continua.

Resultados
De los doce docentes clínicos que se encuentran 
supervisando estudiantes en las prácticas integra-
das, once respondieron la encuesta de autopercep-
ción de prácticas de retroalimentación efectiva 
(92 %), luego, únicamente ocho participaron en la 
capacitación (gráfico 1).

Gráfico 1. Distribución de la participación de docentes clínicos en el proyecto de innovación docente 

8%

92%

Docentes que no responden encuesta Docentes que responden encuesta

Fuente: elaboración propia.

Respecto a las preguntas realizadas a los docen-
tes clínicos en la encuesta de autopercepción (ane-
xo n.°1), basada en la pauta de autoevaluación para 

docentes (Peña, s. f.), se encuentra que los docentes 
a nivel general tienen la autopercepción de tener 
prácticas de retroalimentación efectiva.
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Gráfico 2. Encuesta de autopercepción sobre prácticas de retroalimentación efectiva
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Fuente: elaboración propia.

Como se mencionó, previo a la capacitación 
se aplicó el instrumento a los docentes clínicos. 
En relación con las habilidades clínicas, acorde 
con el instrumento docs-fbs en su versión en es-
pañol, se observó que los ítems mejor puntuados 
fueron la manera respetuosa de realizar una re-
troalimentación con un 88 % realizado satisfac-
toriamente, el tiempo asignado adecuado para la 
retroalimentación, también con un 88 % realizado 

satisfactoriamente y el uso de un estilo de comuni-
cación apropiado con un 50 % realizado satisfacto-
riamente (gráfico 2). 

En cuanto a los aspectos de una retroalimenta-
ción enfocada en comportamientos específicos, si 
fue constructiva, si finaliza con un plan de acción y 
si verifica la comprensión de la información, se evi-
denció que más del 60 % intentó abordar estos aspec-
tos, pero aún queda espacio para mejorar (gráfico 3). 

Gráfico 3. Escala de observación directa de habilidades clínicas

Fuente: elaboración propia.
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Una vez confirmada la participación de los 
docentes clínicos para la actividad, se reforzó 
con un correo recordatorio para confirmar nue-
vamente su asistencia. El día de la capacitación, 
un 67 % del total de los docentes clínicos ha po-
dido participar, mientras que el 33 % restante no 

ha podido asistir debido a razones personales o 
laborales (gráfico 4).

Respecto de las características sociodemográ-
ficas de los ocho docentes que participaron de la 
capacitación, un 87 % es de género femenino y un 
13 % masculino (gráfico 5).

Gráfico 4. Distribución de participación de docentes clínicos en capacitación

67%

33%

Par�cipa de la capacitación No par�cipa de la capacitación

Fuente: elaboración propia.

Gráfico 5. Distribución de docentes clínicos según género

87%

13%

Femenino Masculino

Fuente: elaboración propia.

El día de la capacitación se realizó la activi-
dad de forma lúdica e interactiva, se incorporó 
contenido audiovisual, se fomentó un ambiente 
propicio para el intercambio de opiniones entre 
los colegas presentes en las mesas, lo que favore-
ció la participación abierta. Además, se realizaron 
actividades prácticas para aplicar los contenidos 

aprendidos y verificar la comprensión de la infor-
mación mediante la plataforma Kahoot.

Respecto de los resultados para verificar la 
comprensión de la información, se puede visuali-
zar que un 87,5 % de las respuestas fueron correc-
tas y solo un 12,5 % fueron incorrectas (tabla 1).
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Tabla 1. Resultados Kahoot

RETROALIMENTACIÓN EFECTIVA 

Played on 7 Jun 2023

Played with 8 players

Overall Performance

Total correct answers (%) 87,50 %

Total incorrect answers (%) 12,50 %

Average score (points) 3237,88 points

Fuente: Kahoot, retroalimentación efectiva, 2023.

Al analizar los resultados de la encuesta de sa-
tisfacción, se observó que sobre el 60 % estaba to-
talmente satisfecho con la capacitación. 

En el apartado de los comentarios respecto a la 
capacitación, se refirieron buenos comentarios que 
señalaron que era un aporte, entretenida, útil, en-
tre otros, tales como:
	 Docente 1: Encontré demasiado útil la capaci-

tación y comenzaré a aplicarlo desde ahora en 
adelante.

	 Docente 2: Capacitación organizada, entretenida, 
participativa y completa.

	 Docente 3: Súper buena, felicidades. Sobre todo, 
la guía.

	 Docente 4: Temas importantes que me ayudarán 
mucho en evaluaciones (M. Serrano, comunica-
ción personal, 15 de julio de 2023).

Entre los comentarios que surgieron el día de la 
capacitación, los docentes presentes solicitaron que 
en futuras instancias esto pueda repetirse no solo en 
estas temáticas, sino en otras que sean atingentes a la 
labor que hacen como formadores en el área clínica.

Antes de finalizar la actividad se les pidió a los 
docentes realizar la encuesta de satisfacción do-
cente respecto de la capacitación, que firmaran 
la entrega de la guía rápida de retroalimentación 
efectiva y se tomaron fotos como evidencia de la 
actividad, previa autorización de los participantes.

Gráfico 6. Satisfacción respecto de la capacitación
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Fuente: elaboración propia.
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Posteriormente, se participó de las evaluacio-
nes formativas y sumativas de los estudiantes, apli-
cando el instrumento docs-fbs.

Con relación a las habilidades clínicas poste-
riores a la capacitación realizadas a los docentes 
clínicos, se observa una mejora en el ítem “retro-
alimentación realizada de manera respetuosa”, 
pasando de un 88 % a un 100 % realizada satis-
factoriamente. Además, el ítem “estilo de comu-
nicación apropiado” aumentó de 50 % a 100 % 
realizado satisfactoriamente. En cuanto al ítem 
“fue realizada de manera constructiva” se observó 
también un aumento del 63 % al 100 % realizada 
satisfactoriamente y, asimismo, el ítem “limitada a  
un número manejable de puntos” pasó de 38 % 
a un 100 % realizado satisfactoriamente, siendo 

este uno de los aspectos más destacados en tér-
minos de mejora.

Por otro lado, se registró un aumento considera-
ble en el ítem “ofrece al estudiante una oportunidad 
de reflexión (…)” de un 12 % a un 88 % realizado sa-
tisfactoriamente. Los ítems que se han mantenido 
son el tiempo asignado para la retroalimentación y 
la verificación de la comprensión de la información 
con un 88 % y un 75 % realizado satisfactoriamente, 
respectivamente. Cabe destacar que, en este último, el 
instrumento mostró que el 25 % restante no lo reali-
zaba previamente y posterior a la capacitación puntuó 
“se intentó”, pero aún queda espacio para mejorar.

Es importante mencionar que ninguno de los 
ítems evaluados en el instrumento poscapacitación 
puntuó como “no realizado” (gráfico 7).

Gráfico 7. Escala de observación directa de habilidades clínicas poscapacitación
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Fuente: elaboración propia.

Se realizaron encuestas de satisfacción docen-
te a los estudiantes que cursaban las prácticas in-
tegradas I y III en los distintos campos clínicos, 
supervisados por los docentes clínicos que parti-
ciparon de esta capacitación. Se observó que en 
la mayoría de los ítems hubo mejorías sobre el 
90 % para la respuesta “siempre” respecto de los 
aspectos evaluados que tenían que ver con la re-
troalimentación. Esto también es relevante dado 
que en el 2022 las encuestas reportaron que la 

mayor parte de las veces no tenían una retroali-
mentación adecuada o simplemente no se rea-
lizaba.  De este modo, los datos poscapacitación 
muestran un cambio positivo en la percepción de 
los estudiantes con respecto a las prácticas de los 
docentes. A continuación, se presenta el resumen 
de los hallazgos:
1.	 Empatía y respeto por parte del docente: hubo un 

aumento significativo, pues un 90 % de los estu-
diantes sienten que el docente siempre mantiene 
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empatía y trato cordial, comparado con el 70 % 
anterior a la capacitación.

2.	 Retroalimentación acorde a objetivos del progra-
ma: el porcentaje de estudiantes que sienten que 
siempre reciben retroalimentación acorde au-
mentó de un 60 % a un 90 %.

3.	 Oportunidad de reflexión: se observa un aumen-
to del 76 % al 90 % de estudiantes que sienten que 
siempre tienen la oportunidad de reflexión antes 
de recibir retroalimentación.

4.	 Estilo de comunicación en retroalimentación: la  
percepción de que el docente siempre entrega  
la retroalimentación de manera respetuosa y con 
un estilo adecuado también aumentó, pasando 
del 75 % al 90 %.

5.	 Retroalimentación constructiva: el porcentaje de 
estudiantes que sienten que la retroalimentación 
es siempre constructiva aumentó ligeramente de 
un 76 % a un 88 %.

6.	 Tiempo adecuado para retroalimentación: hubo 
un incremento notable en este aspecto, pasó de 
un 86 % a un 90 % de estudiantes que sienten que 
el docente se toma el tiempo necesario para la 
retroalimentación.

7.	 Aplicación de pauta de evaluación final: la per-
cepción positiva sobre la aplicación de la pauta de 
evaluación final por parte del docente también 
creció, pasó de un 94 % a un 96 %.

Estos datos reflejan claramente una mejora en 
las prácticas docentes según la percepción de los 
estudiantes. Esto sugiere que la capacitación tuvo 
un impacto positivo en el desempeño docente en 
las áreas evaluadas, lo que constituye un testimo-
nio del valor de la formación y del desarrollo pro-
fesional en la educación. 

Discusión
En este proyecto de innovación docente, se eva-
luó el impacto de la implementación de una pro-
puesta destinada a promover la retroalimentación 
efectiva entre docentes clínicos en el ámbito de 
la enfermería. Participaron ocho docentes clíni-
cos, que representan alrededor del 67 % del total 
de docentes clínicos de la carrera de Enfermería 

contratados para las prácticas integradas (doce en 
total). Esto es especialmente significativo dado que 
muchos de estos profesionales también tienen res-
ponsabilidades laborales en el ámbito clínico, por 
lo que la docencia es una segunda fuente de ingre-
sos (Ministerio de Salud de Chile, 2017; Sánchez, 
2017). A través de este proyecto, se buscó mejorar 
la autopercepción de los docentes clínicos en cuan-
to a su capacidad para proporcionar retroalimen-
tación efectiva. A pesar de que alrededor del 70 % 
de los docentes clínicos afirmaba tener prácticas de 
retroalimentación efectiva, la implementación de 
un instrumento de evaluación reveló que existían 
áreas de mejora en la retroalimentación propor-
cionada. Algunos aspectos, como la retroalimen-
tación respetuosa y el tiempo asignado para ella, 
obtuvieron puntajes altos del 88 %. Estos resulta-
dos se asemejan a los hallazgos de Valenzuela et al. 
(2021), quienes también identificaron que la ma-
nera respetuosa de brindar retroalimentación fue 
uno de los aspectos mejor puntuados antes de la 
capacitación. El diseño de la capacitación se basó 
en referentes teóricos diversos y abordó conceptos 
relacionados con la retroalimentación e incluyó 
momentos y modelos. Durante la capacitación, se 
utilizó una metodología que fomentó el aprendi-
zaje significativo, tomando en consideración los 
principios de las clases cerebralmente amigables 
(Morejón, 2021). Se proyectaron videos ilustrativos 
y se promovió la reflexión sobre las experiencias 
de los docentes clínicos en relación con la retroali-
mentación. Se destacó la importancia de entender 
que los estudiantes tienen diversas perspectivas 
y enfoques para alcanzar los objetivos, y que es 
responsabilidad del docente clínico identificar y 
comprender estas diferentes formas. La capacita-
ción también brindó recomendaciones finales para 
proporcionar retroalimentación efectiva.

La retroalimentación es una habilidad funda-
mental en la docencia y su eficacia puede mejorar 
con la práctica y la capacitación (Rodríguez et al. 
en Valenzuela y Peña, 2021). Los resultados de este 
proyecto de innovación indican una mejora sig-
nificativa en la retroalimentación proporcionada 
por los docentes clínicos tanto en la autopercep-
ción como en la aplicación práctica. Los docentes 
clínicos lograron un desempeño satisfactorio en 
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aspectos como la retroalimentación respetuosa, 
la comunicación efectiva y la retroalimentación 
constructiva. Además, se evidenció un aumento 
en la satisfacción de los estudiantes con respecto 
a la retroalimentación que recibieron. Esta expe-
riencia pedagógica demuestra la importancia de 
capacitar a los docentes clínicos en retroalimenta-
ción efectiva, ya que mejora las competencias de 
los docentes y, en última instancia, beneficia a los 
estudiantes. La retroalimentación no solo es una 
herramienta formativa, sino también formadora, y 
puede influir en el desarrollo de habilidades cog-
nitivas superiores en los estudiantes (Benavides, 
2021; Valenzuela y Peña, 2021).

Proyecciones
Las encuestas de satisfacción docente posterior a 
la capacitación revelaron que esta fue beneficiosa 
para actualizar ciertos aspectos relacionados con la 
retroalimentación, les proporcionó una terminolo-
gía específica para describir lo que ya practicaban, 
así como también les brindó nuevos modelos para 
aplicar en diversas situaciones. Los docentes que 
no lograron participar de la capacitación estaban 
interesados en poder obtener información de esta 
por lo que se podría elaborar un manual para todos 
los docentes como apoyo a su quehacer. La Direc-
ción de Carrera de Enfermería en la sede donde se 
realizó la capacitación quedó ampliamente confor-
me, por lo que solicitó la elaboración de un infor-
me para difusión a la Dirección de Escuela. Estas 
señalaron el excelente trabajo realizado y solicita-
ron que pudiese expandirse a nivel nacional. Esta 
capacitación fue realizada de forma presencial, sin 
embargo, es posible realizarla de forma online sin-
crónica y así difundirse a todas las sedes, o crear 
cápsulas para que sean revisadas de forma asincró-
nica. Sería sumamente relevante que la capacitación 
mencionada se llevara a cabo antes del inicio de las 
prácticas integradas en el programa de estudios de 
la carrera de Enfermería, junto con la adopción del 
modelo de enfermería utilizado por la institución. 
De esta manera, los docentes clínicos contarían con 
estas herramientas antes de comenzar su labor y se 
establecería como un requisito para ejercer dicha 
función. Tal como se pudo evidenciar tanto a través 
del instrumento de evaluación aplicado como de 

las encuestas realizadas a los estudiantes, esta ca-
pacitación ha mejorado significativamente la forma 
en que se brinda retroalimentación en las prácti-
cas clínicas. Asimismo, fortalece las actividades de 
supervisión y acompañamiento llevadas a cabo por 
los académicos disciplinares en el ámbito clínico, 
especialmente para aquellos docentes y estudiantes 
que no poseen una formación específica en el tema. 
Finalmente, se sugiere llevar a cabo una investiga-
ción más amplia que valide el instrumento utiliza-
do en su versión en español y que incluya no solo a 
la carrera de Enfermería, sino también a otras dis-
ciplinas del ámbito de la salud, dado que esta com-
petencia es de naturaleza transversal y aplicable en 
diversas áreas profesionales. 

Dificultades
La principal dificultad radicó en la coordinación de 
todos los docentes clínicos, ya que no todos se dedi-
caban exclusivamente a la supervisión de prácticas, 
sino que también desempeñaban labores clínicas 
como enfermeros/as en atención abierta y cerrada. 
Muchos de estos profesionales, especialmente aque-
llos que trabajaban en turnos rotativos, combinaban 
su labor clínica con la supervisión de estudiantes, lo 
que les permitía obtener ingresos adicionales y ad-
quirir experiencia para futuras actividades docentes.
Motivar a los docentes clínicos con la perspectiva 
de obtener una certificación fue un aspecto cru-
cial, también para su participación y para obtener 
los permisos para participar de la capacitación, fi-
nalizando un poco antes las pasantías con los estu-
diantes durante una jornada.

Conclusión
La retroalimentación, más que una simple herra-
mienta pedagógica, se ha transformado en un pilar 
fundamental para el desarrollo de competencias 
clínicas esenciales, que fomentan un aprendizaje 
reflexivo y crítico en los estudiantes de enferme-
ría. Este enfoque no solo ha mejorado la calidad de 
la enseñanza impartida por los docentes clínicos, 
sino que también ha enriquecido la experiencia 
educativa de los estudiantes, puesto que los prepa-
ra para enfrentar con confianza y competencia los 
desafíos del entorno clínico.
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A través de la capacitación especializada y la 
implementación de esta guía, se ha evidenciado 
una notable mejora en las habilidades de retroali-
mentación de los docentes, lo que se refleja en un 
aumento en las puntuaciones de satisfacción y en la 
efectividad de las prácticas clínicas. Este proyecto 
es reflejo de la relevancia de adoptar metodologías 
innovadoras y centradas en el estudiante para el 
fortalecimiento de la formación en salud.

En este contexto, la implementación de la guía 
de retroalimentación efectiva emerge como un 

modelo a seguir, no solo para otras instituciones 
educativas en el campo de la salud, sino también 
como un referente para la adopción de prácticas 
pedagógicas que pongan al estudiante en el centro 
del proceso de aprendizaje. El éxito de esta inicia-
tiva subraya la necesidad de continuar explorando 
y adoptando enfoques innovadores que respondan 
a las exigencias del dinámico campo de la salud y 
que, a su vez, contribuyan al desarrollo de profe-
sionales capacitados para brindar una atención de 
calidad a la comunidad.
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