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EDITORIAL

La sociedad del conocimiento: un nuevo reto.

Knowledge society: A new challenge.

El desarrollo de la informática y de las tecnologías de la comunicación ha roto algunas barreras en el acceso a la

información útil, así como, ha facilitado el aumento en el número y visibilidad de las publicaciones.

Además, la forma de creación de valor ha sufrido cambios. En la economía industrial, las instituciones creaban

valor con activos materiales, tangibles, mediante la transformación de la materia prima en productos acabados. A

principios de la década de los 80’, los activos tangibles representaban el 62% del valor de mercado de las empresas

industriales. Diez años después, habían disminuido a 38% y hacia finales del siglo XX, solo representaban entre el 10

y 15%. Esta claro entonces, que la creación de valor ha pasado de la gestión de activos materiales a la gestión de

estrategias basadas en el conocimiento y a la gestión de activos intangibles como innovación, calidad, tecnología de

información y bases de datos; y capacidades y habilidades del recurso humano (1).Este cambio, ha generado la

necesidad de “nuevas habilidades o competencias”, en los recursos humanos.

Siendo, un hecho comprobado que la educación superior es esencial para crear la capacidad intelectual que

permite producir y utilizar conocimientos, y para promover las prácticas de aprendizaje permanente que requieren

las personas para actualizar sus conocimientos y habilidades, las universidades se enfrentan a los retos que imponen

los efectos de la globalización, la importancia cada vez mayor del conocimiento como principal motor de crecimien-

to económico y la revolución de la información y de la comunicación (2).

Como respuesta a estas tendencias convergentes de consecuencias cruciales, algunos países han emprendido

transformaciones significativas de sus sistemas de educación terciaria, entre los cuales conviene mencionar: cam-

bios en los patrones de financiación y gobernabilidad, diferenciación institucional cada vez mayor, creación de

mecanismos de evaluación y acreditación, reformas curriculares e innovaciones tecnológicas (2).

Las reformas curriculares incluyen cambios de estrategias de aprendizaje con el objetivo de desarrollar competen-

cias en los egresados. Las competencias, a su vez, son habilidades, destrezas, conocimientos, aptitudes, actitud y

rasgos de personalidad.

Epstein y Hundert, definen competencia en Medicina como “el uso habitual y juicioso de la comunicación,

conocimiento, nivel técnico, razonamiento clínico, de los valores, emociones y reflejos, en la práctica diaria en

beneficio de los individuos y comunidad a quienes sirve” (3). Por lo tanto, una competencia esencial para el

aprendizaje en los alumnos y posteriormente para el aprendizaje permanente es, el manejo o gestión de la informa-

ción.

En los modelos de aprendizaje centrado en el estudiante, los alumnos aprenden naturalmente, es decir ellos buscar

la información necesaria para resolver un problema; tal como lo haría cualquier investigador o profesional. En estos
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casos, el docente solo es un guía y los alumnos deben disponer de las herramientas necesarias para acceder a la

información.

La gestión de la información hay que entenderla como un proceso, es decir una secuencia de acciones necesarias

para obtener el producto o resultado. Para ello se necesita infraestructura y equipamiento adecuado, disponer de

acceso a bases de información y de recurso humano calificado. Por lo tanto, las universidades deben contar con

tecnologías de la información y de comunicación adecuadas, no solo para mejorar el acceso a la información y bases

de datos, sino también para mejorar los procesos administrativos y hacer más eficiente el manejo de la institución y

para mejorar la calidad de la enseñanza.Asimismo, es necesario capacitar a docentes y alumnos en estrategias de

búsqueda y recuperación de la información, lectura crítica y análisis de la información y de la transmisión de la

misma.

Sin embargo, la principal limitante para las universidades de Latinoamérica y un reto adicional, es el precio elevado

de las suscripciones a las bases de información a texto completo. En nuestro país, de manera similar a otros países

de Latinoamérica, se vienen realizando suscripciones en consorcio, las cuales reducen el costo de la suscripción

para las instituciones. Actualmente, existen consorcios en las áreas de Medicina, Negocios y Administración, ojalá se

puedan extender a otras áreas académicas, en el futuro.

Y, ¿cuál sería el papel de las revistas científicas locales o regionales?; pues contribuir con diseminar la información

producto de la investigación científica que contribuya al desarrollo local, regional e internacional. Para ello, es

necesario mejorar la calidad de nuestras revistas con la idea que algunas de ellas sean incorporadas a bases de

información internacionales (ISI, Medline y otros). Con ello, se mejorará la producción científica de las institucio-

nes a nivel internacional y por supuesto del país.

Por otro lado, es necesario fortalecer las bases de información regional. El primer paso fundamental es certificar

SciELO Perú; con esto se logrará mayor visibilidad de nuestras revistas a nivel internacional. Posteriormente se debe

trabajar para que algunas de las revistas se incorporen a ISI y a Medline u otra base internacional.

Como se podrá apreciar, nos espera un duro trabajo tanto a nivel de la gestión universitaria, como en la gestión de

las revistas científicas.
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