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INTRODUCCION

La formacion de especialistas a través de programas de Re-
sidencia tiene como proposito final mejorar la atencion de
salud de la poblacion. Actualmente, la calidad del desempe-
flo se considera “contextual” y resulta fundamental mante-
ner a través del tiempo las competencias adquiridas durante
la residencia, asi como transferirlas a contextos de practicas
diferentes de aquellos en los que se realizo la formacion. !
En este escenario, organismos de acreditacion y evalua-
cién de programas nacionales e internacionales®* consi-
deran el seguimiento de graduados como un indicador de
calidad educativa.

Por ello, el Departamento de Docencia e Investigacion del
Hospital Italiano de Buenos Aires (HIBA) desarrolla un
programa de mejoramiento continuo de calidad educativa.
En ese marco, el seguimiento de los egresados permite re-
troalimentar los programas y sugerir lineas de accion para
mantener y superar su nivel formativo.

Resultaria imposible evaluar si el actual desempefio de los
profesionales formados en el HIBA guarda relacion causal
con las competencias adquiridas en las residencias; por lo
tanto, indagamos qué relacion podria establecerse entre la
trayectoria profesional y su experiencia como residente.
Para ello, nos basamos en indicadores indirectos y en la
percepcion de los propios egresados.

Una dimension fundamental en la evaluacion de este im-
pacto la constituye el grado de satisfaccion con la forma-
cion recibida y las posiciones alcanzadas en el desarrollo
profesional.’ El actual desempefio laboral y académico de
los graduados podria ser un indicio para evaluar los resul-
tados de los programas a largo plazo.°

OBJETIVOS

» Describir la percepcion de los egresados sobre la cali-
dad de la formacion recibida en el HIBA y su impacto
en el desarrollo profesional.

* Renovar y fortalecer el vinculo entre los egresados y el
HIBA.

MATERIAL Y METODOS
Se trata de un estudio descriptivo, de corte transversal,
realizado entre julio de 2007 y febrero de 2008.

Se definié como egresado a todo profesional de la salud
que hubiera finalizado alguno de los programas de Resi-
dencia del HIBA.

Se actualizo la base de datos de egresados de residencias
desde 1965 a 2007. Esto requiri6 la busqueda de informa-
cién en la propia institucion y en otras, como sociedades
cientificas, contactos personales con egresados de las resi-
dencias que se desempeian en el Hospital Italiano y todo
otro aporte que pudiera brindar informacion para identi-
ficar a todos los egresados. Una vez organizada esta base
de datos, se constato a través de cada Servicio del HIBA,
de Internet o en forma telefonica la direccion de sus co-
rreos electronicos.

Los integrantes del Comité de Investigacion en Educacion
Meédica y del de Residentes y Becarios disefiaron una en-
cuesta electronica para evaluar la percepcion de los gra-
duados acerca de la formacion recibida en el HIBA durante
el programa de Residencia y su impacto en el desarrollo
profesional.

Se llevé a cabo una prueba piloto para validar la com-
prension del cuestionario en un grupo de 12 profesiona-
les egresados y se realizaron los ajustes correspondientes.
En su version final, el cuestionario quedo constituido por
50 preguntas agrupadas en cinco dominios: a) actividades
asistenciales, b) actividades de docencia, c) actividades
de investigacion, d) actividades de gestion y e) desarrollo
profesional continuo.

Se indagaron los aspectos percibidos como positivos, ne-
gativos y las sugerencias para mejorar los programas.
Una vez actualizada la base de datos, se enviaron correos
electronicos a todos los egresados contactados, se facilito el
acceso a la encuesta a través del Campus Virtual del HIBA
y se realizaron tres recordatorios que indicaban la fecha
limite de recepcion de respuestas.

RESULTADOS

Los egresados del HIBA en el periodo estudiado fueron
1121. Se pudo establecer contacto con 647 de ellos y se
lograron 295 respuestas efectivas totales. Asimismo, se
registrd que 28 habian fallecido.

En la muestra estuvieron representados 21 de los 30 pro-
gramas de Residencia vigentes en la actualidad (Tabla 1).
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El 57% de las respuestas pertenecen a varones y el 42% a
egresados de los ultimos 10 afios.

Entre los encuestados, el 28.1% realiz6 la residencia pro-
veniente de otras ciudades del pais y regres6 a su lugar de
origen solo en el 7.1% de los casos.

Los egresados respondentes contintian ejerciendo la pro-
fesion en un 95% vy, de ellos, el 91% se desarrolla en la
misma especialidad en que se formo en el HI.

El1 91% valor6 en forma global la formacion obtenida co-
mo muy buena o excelente, el 8% como buena y el 1%
como mala o regular. E1 97% recomendaria su residencia
a un médico en formacion.

Con respecto a la influencia de la formacion en su desarro-
llo profesional, el 91% afirma que ejercié mucha o enor-
me influencia en el area asistencial, el 60% en el area de
docencia, el 40% en el area de investigacion y el 32% en
el area de gestion (Tabla 2).

Tabla 1. Programas de residencias, egresados y respondentes
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En relacion con las actividades formativas, luego del pro-
grama de residencia, el 40% de los respondentes fue jefe
de residentes y el 43% realizo otro programa de formacion
en el HIBA: el 28% complet6 una beca de perfecciona-
miento, el 4.4% una beca de investigacion, el 5.4% una
residencia de segundo nivel y el resto otros programas.
El 56% realiz6 una formacion de posgrado en otra institu-
cion (carrera de especialista, 33.2%; maestria, 15.6%; doc-
torado, 6.4% y los demads, en otros programas).

El 63% se encuentra actualmente ligado a actividades for-
mativas del HIBA y el 88% de los que actualmente no tie-
nen relacion le interesaria volver a vincularse con la insti-
tucion.

Con respecto al total de egresados encuestados que atien-
den pacientes, desarrolla su actividad asistencial princi-
palmente en el sector privado un 85%, en obras sociales
un 6% y en el sector ptblico un 9%.

Respondentes
Programa de Residencia Total de egresados
N %o por servicio
Anatomia Patoldgica 28 7 25
Anestesiologia 54 7 12.9
Cardiologia 137 24 17.5
Cirugia General 84 22 26.1
Clinica Médica 143 53 37
Diagndstico por Imagenes 53 4 7.5
Dermatologia 5 1 20
Ginecologia 35 4 11.4
Informatica Médica 6 2 33.3
Medicina Familiar 50 29 58
Neurocirugia 19 1 5.2
Neurologia 23 8 34.7
Obstetricia 9 2 22.2
Oftalmologia 26 6 23
Otorrinolaringologia 26 5 19.2
Ortopedia y Traumatologia 81 10 12.3
Pediatria 119 47 39.5
Psicopatologia 66 9 13.6
Terapia Intensiva 21 9 42.8
Tocoginecologia 30 11 36.6
Urologia 27 11 40.7
Sin referencia 81 23 28.3
Total 1121 295 -
Tabla 2. Influencia en el desarrollo profesional, en las areas de Asistencia, Docencia, Investigacion y Gestion
Escala Areas - -
Asistencia Docencia Investigacion Gestion

Ninguna influencia 0.8 1.5 5.7 16.6

Poca influencia 0 5.7 13.2 20.4

Alguna influencia 1.5 12.5 19.6 14.7

Bastante influencia 6.8 20.8 21.9 16.2

Mucha influencia 24.1 27.5 23 18.1

Enorme influencia 66.9 32.1 16.6 14

Total 100 % 100% 100% 100%
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La posicion alcanzada en el area asistencial es la siguiente:
médicos de planta el 41%, médicos contratados el 31%, médi-
cos de guardia el 2.5% y el 11% de los encuestados realiza ta-
reas de jefatura o coordinacion; el resto ocupa otras posiciones.
El 71% de los egresados desarrolla alguna actividad do-
cente (en el HIBA el 54%, en la universidad el 45% y en
sociedades cientificas el 29%).

El 82% de nuestros graduados pertenece a alguna sociedad
cientifica y la maxima posicion alcanzada por el 30% ha
sido la de presidente o integrante de la Comision Directiva.
El 55% de los encuestados desarrolla actividades de in-
vestigacion (en investigacion clinica el 42%, en epide-
miologia el 11%, en ciencias basicas el 7%, en educacion
el 6,5% y en gestion el 5%).

La mediana de presentacion de trabajos en los tltimos
cinco afios fue de 3, tanto en revistas nacionales como in-
ternacionales.

El 28% de los graduados encuestados desempeiia algun
rol de gestion, y de estos el 29% ocupa algiin cargo de co-
ordinacion o jefatura.

Finalmente, con relacion al grado de satisfaccion respecto
del desarrollo profesional alcanzado, se manifiesta total-
mente o muy satisfecho en el area asistencial el 76%, en el
area de docencia el 42%, en el area investigacion el 21%
y en el area de gestion el 23% de los egresados (Tabla 3).
Los ex residentes encuestados destacan prioritariamente co-
mo aspectos positivos de su formacion: la relacion con los
profesionales de sus servicios, la actividad asistencial (por
su volumen, variedad y complejidad), el nivel académico-
cientifico, el humanismo en la relacion médico-paciente,
el clima de trabajo y camaraderia, la posibilidad de actua-
lizacion y formacion continua y la tecnologia que ofrece
nuestra institucion.

Como aspectos negativos destacan, en orden de frecuencia
de menciones: la sobrecarga laboral, el escaso incentivo
para la investigacion, el bajo contacto con patologias habi-
tuales y la falta de apoyo y contencion para la futura salida
laboral. Sefalan deficiencias en la programacion de activi-
dades docentes, en la interaccién con otros servicios dentro
del hospital y con otros hospitales, en la evaluacion de los
aprendizajes y retroalimentacion, en la supervision y en la
formacion sistematica para la relacion médico-paciente.
En relacion con sus sugerencias o comentarios para mejo-

Tabla 3. Satisfaccidén con el desarrollo profesional alcanzado

Vol. 29 N° 1, junio 2009

rar la formacion de los actuales residentes, los aspectos mas
mencionados resultaron: favorecer la posibilidad de formar-
se en otras realidades a través de rotaciones externas, dar un
mayor estimulo a la investigacion, reflexionar sobre el rol
profesional y humanizar la atencion de los pacientes, dismi-
nuir la carga horaria asistencial y de posguardias, proteger
el tiempo de estudio y realizar una evaluacion periodica y
sistematica de los aprendizajes.

La mayoria de los encuestados expresaron su satisfaccion por
la iniciativa de haberlos contactado nuevamente, asi como
su deseo de conocer los resultados de este estudio. En algu-
Nos casos, propusieron un encuentro con sus ex compareros.

DISCUSION

Se logré contactar a mas de la mitad de los egresados y con-
testd la encuesta mas de un cuarto de la poblacion. El grupo
de respondentes estuvo constituido principalmente por pro-
fesionales que continian vinculados al HIBA en actividades
formativas (65%) y, en gran medida, por aquellos que fina-
lizaron sus programas en los ltimos 10 afios (42%) de los
46 de existencia de la residencia. El 88% de aquellos que no
tienen un vinculo actual tendrian interés en retomarlo.

La mayoria de los respondentes fueron varones. Esta dis-
tribucion de género no expresa todavia la creciente femi-
nizacion de la matricula de la carrera de medicina porque
explora a los egresados desde 1962."#

Casi un tercio de los respondentes no era oriundo de la ciu-
dad de Buenos Aires y solo un pequefio porcentaje de ellos
regreso a su lugar de origen al finalizar su residencia. Esto
podria estar explicado tanto por el perfil de los egresados
del HIBA como por el hecho de que, durante los afios de la
residencia, se construyen proyectos personales fundantes
que determinan el lugar donde desarrollarse.

Un elevado porcentaje de los egresados respondentes continia
ejerciendo su profesion (95%), aunque podrian existir egre-
sados no respondentes que se dedicaran a otras actividades.
Casi la totalidad de los encuestados valoroé la formacion
recibida como muy buena o excelente y practicamente to-
dos recomendarian el programa de residencia para un mé-
dico en formacion.

Las areas en que los encuestados percibieron una mayor
influencia de la residencia en su desarrollo profesional
fueron sefialadas en este orden: asistencial, docencia, in-

Areas

Escala - - — —

Asistencia Docencia Investigacion Gestion
Levemente satisfecho 0 6.2 20.8 17
Parcialmente satisfecho 4.2 13.7 22.9 19.1
Bastante satisfecho 19.8 32.9 24.2 21.8
Muy satisfecho 45.5 30.8 14.4 15.4
Totalmente satisfecho 30.3 10.8 6.8 7.9
Total 100% 100% 100% 100%
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vestigacion y gestion. Esto podria justificarse por el he-
cho de que una de las tareas centrales de la medicina es
el cuidado de los pacientes, por lo que es esperable que
la tarea asistencial haya sido aquella en la que se percibid
una mayor influencia. Sin embargo, consideramos intere-
sante que fueran mencionadas las tareas docentes, de in-
vestigacion y de gestion. Este hecho podria ser explicado
por el perfil de la mayoria de los programas que se desa-
rrollan en el HIBA.

Al indagar acerca del grado de satisfaccion por el desarro-
llo profesional alcanzado, la gran mayoria (76%) esta muy
o totalmente satisfecha en el plano asistencial y casi la mi-
tad (42%) lo esta en la actividad docente. Estos porcenta-
jes son acordes con el perfil de los egresados del HIBA y
con los requerimientos del mercado laboral.

La tarea asistencial de los egresados se desarrolla princi-
palmente en el sector privado (85%).

La manera en que fue formulada la pregunta no arroja da-
tos sobre la inclusion profesional simultanea en otros sec-
tores de actividad.

Es interesante observar que el 71% desarrolla alguna activi-
dad docente. Estos elevados porcentajes podrian devenir del
modelo de aprendizaje en servicio que propone la residen-
cia, donde es permanente la actitud docente de los médicos
responsables de los programas y de los mismos residentes
de aflos superiores hacia los recién ingresados en el sistema.
Mas de la mitad (55%) desarrolla alguna actividad de in-
vestigacion y casi un tercio (28%) alguna actividad de
gestion. Estos indicadores podrian estar explicados por
la orientacion de los programas de formacion del HIBA.
Los aspectos positivos mas relevantes estan relacionados
con haberse sentido parte de un equipo de trabajo en un
clima de respeto y camaraderia y con la complejidad de
los problemas médicos que aprendieron a resolver.

Los aspectos negativos se refieren a la sobrecarga asisten-
cial en detrimento de otras actividades docentes, la necesi-
dad de una mayor supervision del aprendizaje y un mayor
estimulo para la investigacion.
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Este estudio tiene algunas limitaciones: sus respuestas se
obtuvieron de una parte de los egresados a través de una en-
cuesta electronica, por lo que es probable que los responden-
tes sean aquellos con mejor acceso a herramientas informa-
ticas y mas satisfechos con su residencia. Ademas, al inda-
gar en la percepcion de hechos ocurridos hace muchos afios,
éstos estan invariablemente sujetos al sesgo del recuerdo.

CONCLUSIONES

Si bien cada servicio tiene caracteristicas particulares que
hacen hincapié en diferentes aspectos del aprendizaje, to-
dos los egresados del HIBA comparten algunas caracte-
risticas comunes que permiten este analisis.

Los egresados de los programas de residencia del HIBA
perciben que su formacion ha sido muy buena o excelente y
ha contribuido sustancialmente a su desarrollo profesional.
La informacion sobre el nivel de satisfaccion de los egre-
sados con respecto a la calidad de su formacion y su poste-
rior desempeflo profesional puede retroalimentar y optimi-
zar los programas educativos de una institucion formadora.
Este estudio ha iniciado un proceso de fortalecimiento de
los lazos entre los egresados y el hospital y nos desafia a
generar para ellos nuevos espacios de participacion.

COMENTARIO

Este programa de seguimiento de graduados forma parte
del proceso de autoevaluacion de la calidad educativa del
HIBA. La informacion obtenida abre nuevos interrogantes
y lineas de investigacion.

A partir de este estudio, el Departamento de Docencia e
Investigacion puede identificar oportunidades de mejora
continua y tomar decisiones sobre la base de la experien-
cia de los egresados en su practica laboral.

Si usted es egresado de alguna de las residencias del HI-
BA o conoce a alguien que lo es y que atin no ha comple-
tado la encuesta, lo invitamos a efectivizarla en el sitio:
http://campus.hospitalitaliano.org.ar/mod/questionnaire/
view.php?id=25718
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