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SINTESIS

El proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas, no puede estar alejado de los
avances cientifico-tecnolégicos y en especial, los referidos a la Telemedicina. Diagnosticos desarrollados,
han evidenciado las insuficiencias en estudiantes de Ciencias Médicas en la explotacién de la
Telemedicina, en relacion con el abordaje y solucion de las situaciones profesionales, que limitan su futuro
desempefio profesional acorde con las exigencias sociales actuales, lo que se reveld6 como problema
cientifico de esta investigacion.

En base a lo anterior, se planted6 como objetivo de la investigacion, la elaboraciéon de una estrategia
didactica para la dindmica de la formacion en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas,
sustentada en un modelo de la dinamica de dicho proceso.

El aporte tedrico de la investigacion lo constituye un modelo de la dindmica formativa en Telemedicina
para las carreras de Ciencias Médicas. El aporte practico esta dado en una estrategia didactica para la
dinamica de la formacién en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.

Las valoraciones ofrecidas por especialistas con relacion a los aportes de la investigacion, asi como la
ejemplificacion parcial de la estrategia propuesta, en la carrera de Estomatologia de la Universidad de

Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, evidenciaron la factibilidad y pertinencia de los mismos.
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INTRODUCCION

La introduccion gradual en la sociedad de las llamadas Tecnologias de la Informacion vy las
Comunicaciones (TIC), cuyo paradigma son las redes informaticas o telematicas (Internet, Intranets) y la
tecnologia digital, ha traido transformaciones con relacion a la busqueda, manejo, tratamiento y
almacenamiento de la informacion y el modo de comunicacidn entre los sujetos, lo cual se ha extendido a
todos los ambitos sociales y en particular, a la educacion superior (Pardo, 2004).

A decir de dicha autora, lo anterior responde al rl historico de las universidades, como instituciones
sociales responsables de la formacidn de los profesionales, para lo cual los mismos deberan apropiarse de
una cultura tecnoldgicay porende, de las competencias necesarias en el manejo de dichas tecnologias, de
modo que estén preparados para enfrentar satisfactoriamente los constantes retos y demandas que la
sociedad actual les plantea.

Particularmente las carreras de Ciencias Médicas, las que comprenden: la Medicina, la Estomatologia, la
Enfermeria y la Tecnologia de la Salud, estan encaminadas a formar profesionales preparados para ofrecer
una atencién integral al paciente, la familia y la comunidad en los ambitos de la promocion, prevencién,
diagndstico, tratamiento y rehabilitacion, con un enfoque bio-psico-social-ambientalista.

El proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas, no puede estar alejado de los
avances cientifico-tecnolégicos y en particular, los impuestos por las TIC, de ahi que en las propuestas
actuales de innovacién en la educacidn superior para este tipo de ciencias, se considera que la utilizacidn
de dichas tecnologias en el proceso formativo, constituye un aspecto al que hay que prestarle la debida
atencién (Nufez y Ocana, 2007).

Consecuentemente, la autora de la presente investigacion, en base al andlisis de la literatura cientifica
sobre el tema, reconoce a la Telemedicina, en un primer acercamiento, como la manifestacion de las TIC

en el ambito de las Ciencias Médicas.



Son multiples las posibilidades que puede ofrecerles la Telemedicina a los profesionales de las

Ciencias Médicas, entre las que pudieran sefalarse:

e En la realizacion de consultas inmediatas de casos clinicos con especialistas nacionales y de
cualquier parte del mundo gracias a la comunicacion sincrénica-asincronica que posibilita el envio de
mensajes (mediante el correo electronico) o la comunicacion en tiempo real para efectuar charlas
electronicas o sesiones clinicas a distancia (video conferencias).

o Parala actualizacion permanente en temas de la profesidn que les permita ofrecer solucion efectiva a
los diversos problemas de salud, gracias a las facilidades que ofrecen los repositorios tematicos y las
bases de datos especializadas en el ambito nacional e internacional, las que contienen publicaciones de
prestigiosos especialistas de todo el mundo.

e En el intercambio (de examenes médicos; imagenes de los pacientes; resultados de pruebas
complementarias; de historias clinicas), entre colegas afines, nacionales y extranjeros, sin importar el
tiempo y la distancia entre estos.

e Enla optimizacion de la toma de decisiones para abordar la solucidn de los diversos problemas de
salud, a partir de un trabajo colaborativo-cooperativo inter y multidisciplinario.

e Para la participacion en foros de discusion, consultas de revistas médicas, publicacion de
trabajos en linea, e investigaciones conjuntas.

o En el tratamiento automatizado de informaciones de salud: sistemas automatizados de informacion
clinica; expedientes clinicos y recetas médicas digitalizados, entre otros, con el consiguiente incremento

de la calidad de los servicios de salud.

o La utilizacion de programas informaticos para hacer mas eficiente la actividad profesional en la

solucion de los diversos problemas de salud identificados en el individuo, la familia y la comunidad.



De ahi la importancia y la necesidad que tiene para los profesionales de las Ciencias Médicas y a los que
estan en formacion, el conocimiento de todas las posibilidades que les puede ofrecer la Telemedicina y por
ende, incorporarla a su actividad profesional como médicos, estomatologos, enfermeros y tecnologos de la
salud, para su mejor desempefio y lograr una mayor calidad de los servicios de salud.
A tono con lo anterior, en Cuba se ha desarrollado el proyecto de Telediagndstico y el de Telemedicina,
donde este ultimo forma parte integral de la Universidad Virtual de Salud (Jardines y Urra, 2000), ambos
soportados en la Red Telematica de la Salud cubana (INFOMED). Los mismos constituyen importantes
ejemplos de lo que se ha propuesto el Ministerio de la Salud de nuestro pais, en tal direccion.
A partir de la relevancia y la necesidad comprobada que tiene en la actualidad la Telemedicina para los
estudiantes y profesionales en general de las Ciencias Médicas, esta investigadora desarrolld en el curso
2010-2011 un diagnéstico factico que consistié en la revision documental (Anexo 1) de: informes del
Ministerio de Salud Publica de Cuba y del Ministerio de Educacion Superior; los Planes de estudio de las
carreras de Ciencias Médicas; actas de los colectivos de asignatura y de articulos cientificos, que abordan
el lugar que actualmente ocupa la Telemedicina para profesionales de esas carreras.
Ademas, como parte de dicho diagndstico, esta autora efectud la observacion cientifica (Anexo 4) a las
actividades docentes que se realizan en los laboratorios de computadoras y al proceso formativo en
carreras de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, precisandose como principal indicador en el andlisis,
el empleo de la Telemedicina en la formacion de los profesionales de dichas carreras, todo lo cual reveld
las siguientes manifestaciones externas:
e Limitados conocimientos acerca de los servicios que brinda la red INFOMED y por ende, poca
utilizacién de los mismos en el proceso formativo.
e Limitada busqueda via red de informaciones Utiles disponibles en revistas digitales y bases de datos

propias de las Ciencias Médicas, para resolver cualquier problema profesional.



e Limitada comunicacion con sujetos afines para intercambiar via red todo tipo de informacion y
experiencias de indole profesional, asi como desarrollar un trabajo colaborativo-cooperativo que evite
la duplicidad de esfuerzos, tiempo y recursos en la solucidn de problemas profesionales.

A partir de lo anterior, se evidencio la necesidad de desarrollar una investigacion, la cual asume como

problema cientifico: las insuficiencias en estudiantes de Ciencias Médicas en la explotacién de la

Telemedicina, en relacion con el abordaje y solucion de las situaciones profesionales, que limitan su futuro

desempefio profesional, acorde con las exigencias sociales actuales.

Ello es expresion cientifica de la contradiccion epistémica inicial entre las posibilidades que ofrece la

Telemedicina y su integracion formativa en las carreras de Ciencias Médicas.

Con la finalidad de profundizar mas en las posibles causas de dicha situacion, se realizd un diagnéstico

causal en los cursos 2010-2011, 2011-2012, el cual consistié en: la obsewacion a clases (Anexo 4),

encuestas a estudiantes (Anexo 2) y a profesores (Anexo 3), en carreras que se estudian en la Universidad

de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, todo lo cual permitié establecer la siguiente valoraciéon causal:

1. Insuficiencias didacticas en el tratamiento tedrico-practico de los contenidos relativos a la
Telemedicina en la formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas, en detrimento de la
aplicacion de la misma en la solucion de los problemas inherentes a este tipo de profesiones.

2. Insuficiencias en la integracion de la Telemedicina al proceso formativo de las carreras de Ciencias
Médicas, en correspondencia con los requerimientos sociales actuales y como expresion del
necesario vinculo tecnologia-profesion.

3. Limitada sistematizacion teérico-metodologica del empleo de la Telemedicina en el proceso
formativo de las carreras de Ciencias Médicas, que atentan contra la adquisicién de conocimientos

y el desarrollo de habilidades con relacion a la misma, en los estudiantes de esas carreras.



De ahi que se precisara como objeto de la investigacion, el proceso de formacidén en Telemedicina en las
carreras de Ciencias Médicas.

Al respecto, de la revision de la literatura cientifica quedé evidenciado que no obstante al nimero de
publicaciones que pueden encontrarse acerca de la Telemedicina, principalmente estas estan orientadas a
promocionar proyectos relativos a la misma en instituciones de salud o a divulgar los servicios que esta
puede ofrecer, no apreciandose su incomoracién a la formacién de los profesionales de las carreras de
Ciencias Médicas, particularizandose su empleo, fundamentalmente en el nivel de postgrado.

En tal sentido, esta investigadora ha podido constatar la diversidad de autores que han abordado la
Telemedicina en sus investigaciones, entre los que podrian sefialarse: (Sénchez y Monteagudo, 2005);
(Jardines, 2005); (Derivet, et al., 2006); (Delgado y Vidal, 2006); (Garcia, 2006); (Nufiez y Ocafa, 2007);
(Arado, et al., 2009); (Delgado, et al., 2009); (Sampedro, et al., 2010); (Soriano, 2010); (Flérez, et al., 2010)
y (Puiggari, etal., 2011), entre otros.

Algunos de dichos enfoques estan referidos a la aplicacion de la Telemedicina como recurso tecnolégico o
como proveedora de servicios de salud a distancia, que tiene su expresion en los registros electrdnicos de
pacientes y su monitorizacion lejana; la transmision de imégenes para diagndstico, asi como para la
supervision de actuaciones profesionales o segundas opiniones, que aunque constituyen propuestas
validas, no son suficientes en el contexto actual para satisfacer las amplias demandas y exigencias
sociales asociadas a todo el perfil profesional de las carreras de Ciencias Médicas.

Autores como (Jardines y Urra, 2000), aportaron la experiencia cubana del Proyecto de Telemedicina, que
aunque estaba enmarcado en la asistencia y la ensefianza de postgrado, surgié en ese entonces, con el
objetivo general de desarrollar una Red Nacional de Telemedicina en el pais que posibilitara mejorar la
calidad de los servicios de salud, a partir de la introduccion de las TIC en el Siste ma Nacional de Salud

(SNS).



Dicho proyecto perseguia tres objetivos particulares: organizar un sistema de diagnostico primario a
distancia; instrumentar el segundo criterio diagnostico a distancia y como opcion interinstitucional, la
conformacion de bases de datos e imagenes para la educacién de postgrado, siendo oportuno resaltar
como aspecto positivo del mismo, el estar integrado a la Universidad Virtual de Salud de Cuba.

Por su parte (Garcia, 2006), indicé que en los Ultimos diez afios se han desarrollado numerosos cursos de
formacion postgraduada basados en la Word Wide Web (WWW), como mecanismos de educacion a
distancia, pero ain no se le ha dado a la Telemedicina el lugar que debe tener la misma, dada su
importancia en la formacién de los profesionales de las Ciencias Médicas, asi como para aquellos que se
encuentran en el ejercicio de la profesion.

Otros autores como (Nufiez y Ocafia, 2007), aportaron un siio Web (situado en la Intranet de Ila
Universidad de Ciencias Médicas de Las Villas) con informacién esencial sobre Telemedicina, que
consideraba los objetivos instructivos a lograr por los estudiantes, establecidos en el programa de la
asignatura Informatica Médica |, del entonces Plan de estudio C modificado. Dicho sitio, ha criterio de esta
autora, no tuvo una repercusion notable en la formacidén de ese tipo de profesionales, al constituir este
solamente un espacio para consultar informacidn acerca de la misma.

Investigaciones como la de (Gutiérrez, 2011), incursionaron en la dindmica del proceso formativo de la
Informatica Médica, enfatizando en la necesidad de la informatizacidn del sector de la salud, sin embargo,
aunque alude a la Telemedicina y a su importancia actual en dicho sector, no revela como efectuar la
infroduccidn de esta en la ensefianza de pregrado, que sea expresion de la formacidn tecnoldgica de los
futuros profesionales de las Ciencias Médicas, la cual es comprendida para los efectos de la presente
investigacion, como la formacion en Telemedicina.

De este modo, esta autora ha podido comprobar que las investigaciones que han abordado la

Telemedicina, no han estado enfocadas a la formacién de los profesionales de las Ciencias Médicas y



menos aun han aportado alternativas metodoldgicas que permitan conducir dicho proceso tendiente a que
los futuros egresados de dichas carreras, se apropien de esta como elemento esencial para su futuro
desempefio, a tono con las exigencias actuales, todo lo cual se convierte en un vacio epistémico que
reclama una elaboracién en el plano didactico-metodologico que permita revelar nuevos métodos,
procedimientos y acciones estratégicas tendientes a perfeccionar el proceso de formacion en Telemedicina
en las carreras de Ciencias Médicas.

Es por eso que se precisa como campo de accion de la investigacion, la dinamica del proceso de
formacion en Telemedicina, en las carreras de Ciencias Médicas.

De ahi que se formula como objetivo de la investigacion, la elaboracion de una estrategia didactica para la
dinamica de la formaciéon en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, sustentada en un
modelo de la dinamica de dicho proceso.

En la fundamentacion epistemologica y praxioldgica del objeto y el campo de accidn de esta investigacion
se vislumbra la necesidad de la busqueda de una l6gica integradora de la dinamica formativa de las
carreras de Ciencias Médicas que potencie el empleo de la Telemedicina por los futuros profesionales, con
un significado y sentido de transformacién, a partir de la cultura tecnoldgica adquirida por los mismos, lo
cual se configura en la orientacién epistemologica de esta investigacion.

A partir de lo anterior, se identifica como hipétesis de la investigacion, que si se desarrolla una estrategia
did&ctica, sustentada en un modelo de la dindmica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias
Médicas, que tenga en cuenta la relacion dialéctica existente entre la actividad profesional en las
Ciencias Médicas y la aplicacion profesional de la Telemedicina, se contribuiria a lograr que el
desempefio de los futuros egresados de este tipo de carreras esté acorde con las exigencias sociales

actuales.



Las tareas cientificas que se desarrollaron en el transcurso de la investigacion fueron las siguientes:

1.

Fundamentar epistemologicamente el proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de
Ciencias Médicas y su dinamica.

Analizar histéricamente el proceso de formacién en Telemedicina en las carreras de Ciencias
Médicas y su dinamica.

Caracterizar el estado actual del proceso de formacién en Telemedicina y su dinamica en carreras
de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba.

Elaborar el modelo didactico de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de
Ciencias Médicas.

Elaborar la estrategia didactica para la dindmica de la formacién en Telemedicina en las carreras
de Ciencias Médicas.

Corroborar cientificamente los principales resultados de la investigacion (modelo y estrategia), a
través del desarrollo de un taller de socializacion con especialistas.

Corroborar cientificamente la estrategia propuesta, mediante su ejemplificacién parcial en la

carrera de Estomatologia de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba.

Los métodos, enfoque y técnicas utilizadas en la investigacion fueron:

Histdrico-légico: en el analisis historico del proceso de formacion en Telemedicina en las carreras
de Ciencias Médicas y sudinamica. Transité ademas a lo largo de todo el proceso investigativo.
Analisis-sintesis: transité a través de todo el proceso de investigacion cientifica.
Holistico-dialéctico: para disefiar el modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las
carreras de Ciencias Médicas, ademas de ser expresién de la légica seguida en la construccion del

conocimiento cientifico.



o Sistémico-estructural-funcional: en la elaboracion de la estrategia didéactica para la dinamica de
la formacion en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.

o Enfoque hermenéutico-dialéctico: estuvo presente a través de toda la investigacion, en los

procesos de comprension, explicacion e interpretacion del objeto y campo de accion investigado.

o Métodos y técnicas empiricas: como el andlisis documental, la observacién, la encuesta, la
entrevista grupal semiestructurada, los que se emplearon en la caracterizacion del estado actual
del objeto y campo de accion investigados, asi como en la corroboracion de los resultados
cientificos alcanzados.

o Técnicas estadisticas: como las técnicas descriptivas, para describir el comportamiento de los
datos empiricos y para el analisis porcentual de los resultados.

El aporte tedrico de la investigacion estd dado en un modelo de la dinédmica formativa en Telemedicina
para las carreras de Ciencias Médicas.

El aporte practico de la investigacion lo constituye una estrategia didactica para la dindmica de la
formacion en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.

El impacto social radica en las transformaciones logradas en el proceso de formacion de los profesionales
de las Ciencias Médicas, a través de la integracion de la Telemedicina a la actividad especifica que
desarrollan ese tipo de profesionales, con lo que se da respuesta a la necesidad de formar un profesional
del sector de la salud que esté a tono con las demandas de la era tecnologica o era digital en la que ha de
desempefiarse en este siglo XXI.

La novedad cientifica de la investigacion consiste en haber revelado la l6gica integradora de la dindmica
formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, que se concreta en la sistematizacion de

la significacion profesional de la Telemedicina, la cual es expresion de la cualidad tecnologica del proceso



de formacidn de los profesionales de dichas carreras, desde las especificidades de la actividad profesional,
lo que permite evidenciar el valor epistémico de la presente investigacion.

Un resultado practico de la investigacion lo constituye el desarrollo de la Universidad Virtual de Salud
de la provincia de Santiago de Cuba (UNIVERS), la cual constituye un entorno virtual integrado a
INFOMED, que posibilita la aplicacion de la Telemedicina en el proceso de formacidn de los profesionales
de las carreras de Ciencias Médicas y para la formacion postgraduada.

Cabe sefialarse que la investigacion ha estado vinculada a los siguientes proyectos: Dinamica del empleo
de la Telemedicina en la formacién de los estudiantes de Estomatologia; Estrategia para la gestion de
conocimientos en la Educacion Médica Superior sustentada en la Universidad Virtual de Salud; Imagenes
Morfoldgicas en 3D; Implementacion del Imagis para la interpretacion de las imagenes diagnosticas
digitales, con fines docentes en las Ciencias Médicas y el de Virtualizacion de procesos formativos
universitarios. Los resultados de dichos proyectos se han venido aplicando satisfactoriamente, asi como

han sido publicados en las memorias de importantes eventos nacionales e internacionales.
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CAPITULO I: FUNDAMENTACION DEL PROCESO DE FORMACION EN TELEMEDICINA EN LAS
CARRERAS DE CIENCIAS MEDICAS Y SU DINAMICA

Introduccion

En el capitulo se realiza la fundamentacion epistemologica e historica del proceso de formacidén en
Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas y su dindmica, ademas se caracteriza el estado actual
de ese proceso en la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, todo lo cual permite ir
revelando las insuficiencias que en el orden teérico y praxioldgico se manifiestan aun en la concepcion
actual del proceso analizado, con vistas a ofrecer una via para contribuir a su perfeccionamiento.

1.1 Fundamentacion epistemolégica del proceso de formacion en Telemedicina en las carreras
de Ciencias Médicas y su dinamica

El proceso de formacidon de los profesionales es asumido en esta investigacion, desde la Pedagogia y
Didéactica de la Educacidén Superior (Fuentes, et al., 2011), como un proceso social intencional, que se lleva
a cabo en el tiempo y el espacio a través de la construccion de significados y sentidos entre los sujetos
participantes, los que ademas de apropiarse de la cultura, la recrean, a través de las relaciones de caracter
social que se establecen entre los mismos, todo lo cual propicia el desarrollo de su condicidn humana.

Para dichos autores, la dinamica es un momento fundamental en el proceso de formacién de los

profesionales, entendida como la parte viva del mismo, ya que a través de la actividad y la comunicaciéon
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entre los sujetos participantes en ese proceso, se potencia su capacidad transformadora humana
profesionalizante, la cual no es mas que la expresion del saber, el hacer, el sery el convivir de estos,
posicion que es compartida en esta investigacion.

El proceso de formacion en las carreras de Ciencias Médicas (Medicina, Estomatologia, Enfermeria y
Tecnologia de la Salud), puede ser entendido como aquel proceso social intencional, dirigido a formar
profesionales capaces de brindar una atencion integral al paciente, la familia y la comunidad en los ambitos
de la promocion, prevencion, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion, con un enfoque bio -psico-social-
ambientalista y con un dominio pleno de las tecnologias segun lademanday las necesidades presentes en
la salud publica cubana, tal como esta descrito en los modelos de los profesionales de dichas carreras.

En base a lo anterior, durante su proceso de formacion, los estudiantes de las carreras de Ciencias
Médicas se vinculan con el objeto de su profesion en diferentes contextos de actuacion, a través de las
distintas disciplinas de las asignaturas del ciclo basico y el ciclo clinico, asi como de las préacticas pre-
profesionales concebidas en los Planes de estudio de esas carreras, empleando métodos productivos de
ensefianza y aprendizaje, la solucion de problemas profesionales, la educacion en el trabajo, el estudio
individual y la aplicacién del método cientifico en sus aspectos clinico y epidemiolégico.

En la dindmica del proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas se revelan
relaciones particulares que tienen su sustento en las disimiles situaciones de salud que pueden
presentarseles a los estudiantes, a las que les van dando solucidn a medida que va transcurriendo el
proceso formativo, el cual va transitando por estadios cualitaivamente superiores, dialécticamente
interrelacionados entre si, todo lo cual va contribuyendo a desarrollar la capacidad transformadora
profesionalizante en los mismos.

Tomando como base lo que (Gutiérrez, 2011), sefiala como problemas de salud, en esta investigacion se

esta entendiendo que una situacion de salud constituye cualquier observacién, un hecho, o al menos una
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preocupacién, por parte del paciente o los profesionales de las Ciencias Médicas (0 ambos) que lo
perciban como una desviacion de la normalidad, que ha afectado, afecta o puede afectar la capacidad
funcional del paciente, la familia y la comunidad.

De est modo, una situacion de salud incluye: una enfermedad diagnosticada, un sintoma, un examen
complementario anormal, una reaccion adversa a un medicamento, un factor de riesgo, una alteracion
familiar, social, laboral, econdmica, medio ambiental, un trastorno psicoldgico, psiquiatrico o una
discapacidad. De ahi que un elemento indispensable en la formacion de los profesionales de las Ciencias
Médicas, lo constituye el andlisis de las situaciones de salud, que se presentan en el individuo, la familia
y la comunidad.

Consecuentemente, desde su propio proceso de formacion, los estudiantes de las carreras de Ciencias
Médicas requieren el andlisis de variadas situaciones de salud, para lo cual han de considerar como
aspectos fundamentales: la identificacion y priorizacion de las mismas; el andlisis de los datos y de los
factores causales relacionados con estas, asi como las estrategias 0 acciones para darles solucién.

En relacién con lo anterior, deberan acometer determinados pasos tales como: la recogida de la
informacion; la identificacion de las situaciones de salud y su priorizacion; el analisis y determinacidn de los
factores causales y riesgos de cada situacion y el establecimiento de metas para su solucién; el plan de
accion y de ejecucion para dar solucion a la situacion de salud detectada, asi como su evaluacion, la cual
se realiza sobre los resultados alcanzados con el fin de comparar lo logrado con los objetivos propuestos.
Pero para desarrollar tales actividades propias de su actuacion en el ambito de las Ciencias Médicas, los
estudiantes deberan poseer, a decir de (Gutiérrez, 2011) una cultura informatica (a partir de la
sistematizacion del empleo de la Informatica Médica) que les posibilite utilizar las herramientas informéticas
necesarias en funcion de la profesion; la utilizacion profesional de los sistemas de informacion en salud; el

empleo de las técnicas contenidas en los paquetes estadisticos computacionales; entre ofras posibilidades.
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Lo anterior esta dado en que todas las actividades inherentes a los profesionales de las Ciencias Médicas
estan relacionadas de alguna forma con la obtencién, el procesamiento y la aplicacion de la informacion en
salud, junto a las tareas de comunicacion.

Al respecto, podrian citarse a manera de ejemplos: la obtencidn y registro de la informacién procedente de
los pacientes, de su historia, de la consulta con otros especialistas y de la literatura propia de la profesion;
la seleccion de los procedimientos diagnosticos o terapéuticos; la interpretacion de los datos de laboratorio,
0 la recoleccion de datos con fines de investigacion, entre otros disimiles aspectos.

En la actualidad esas actividades se facilitan gracias al uso de las tecnologias, particularmente de las
llamadas Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones (TIC), las que son asumidas a los
efectos de esta investigacion como el conjunto de procesos y productos (derivados de las herramientas de
hardware y software), soportes de la informacion y canales de comunicacion, relacionados con el
almacenamiento, procesamiento y fransmisién digitalizados de la informacidn y que tienen como paradigma
ala tecnologia digital y a las redes informéaticas (Gonzalez, Gisbert, et al., 1996).

Con relacién a las TIC, autores como (Adell, 1998); (Cabero, 1998); (Feixas, et al.,1999); (Salinas, 2000);
(Gisbert, 2001); (Cardona, 2002); (Izquierdo, 2004); (Pardo, 2004); (Sanchez, 2009); (Encarnacidn, 2010),
entre otros, han abordado el impacto y las potencialidades intrinsecas de dichas tecnologias y su
aplicacion en los procesos formativos universitarios, precisando acerca de los cambios a implementar en
los mismos para que estos se desarrollen acorde a las exigencias de la sociedad contemporanea.

Al respecto, en esta investigacidn se asumen los presupuestos tedricos de (Pardo, 2004) en lo relativo a la
dinamica de los procesos de formacion de los profesionales sustentados en las TIC, todo lo cual permite
reconocer como cualidades distintivas de dicha dinamica a la extensibilidad y la flexibilidad del proceso y el
cambio de roles de los sujetos implicados en el mismo, tomando como base a la interactividad que se

establece entre estos via red, mediante la comunicacion sincronica (en tiempo real) o asincronicamente.
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En el caso particular de las carreras de Ciencias Médicas, la Telemedicina, la cual puede interpretarse
como la expresion particular de la aplicacion de las TIC en el ambito de estas ciencias, resulta
imprescindible en la actualidad para la formacion de los profesionales de dichas carreras, de modo que los
mismos puedan dar respuesta efectiva a las actuales exigencias sociales y en funcion de la satisfaccidn de
las crecientes necesidades de salud de los individuos, en un contexto determinado.

En el ambito de las Ciencias Médicas, el empleo de la Telemedicina cambia la forma en la que son
recogidos y analizados los datos de los pacientes, la comunicacidn con otros colegas o especialistas de la
profesion, el acceso a la literatura cientifico-profesional, la forma y la rapidez en la toma de las decisiones
en salud, entre otros aspectos.

Al respecto, las actividades inherentes a las profesiones que integran las Ciencias Médicas, son variadas y
se pueden agrupar en tareas asistenciales, de formacion, de investigacion, administrativas y de gestion, las
que se pueden desarrollar de una manera mas 6ptima y eficiente mediante el empleo de la Telemedicina.
En esta direccion, son multiples las posibilidades que puede ofrecerle la Telemedicina a los profesionales
de las Ciencias Médicas, entre las que cabrian citarse, a manera de ejemplos: la monitorizacion, registros
informéaticos de historias clinicas y su envio a distancia; consultas de segunda opinidn a especialistas, sin
limite de tiempo y distancia geografica; actividades de administracion y control de gastos; la consulta a
textos cientificos y a datos estadisticos en red; actividades investigativas; servicios de farmacia y
laboratorio; gestion de datos de salud informatizados, entre ofros.

Es por eso que la aplicacion practica de la Telemedicina es coherente con la actividad socio -profesional
que realizan los profesionales de las Ciencias Médicas y los que estan en formacion, d e ahi la importancia
y la necesidad que tiene para los mismos el conocimiento de todas las posibilidades que les puede ofrecer
la Telemedicina y por ende, incorporarla a su actividad como médicos, estomatologos, enfermeros y

tecnodlogos de la salud para su mejor desempefio y lograr una mayor calidad de los servicios de salud.
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En el proceso de formacion en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, se debe hacer

énfasis en el empleo de métodos que propicien la participacion activa de los estudiantes y que promuevan

la investigacion, el desarrollo de proyectos, el frabajo colaborativo y cooperativo, siempre sobre la base de

la variedad de recursos con los que cuentan los estudiantes en su proceso formativo.

La formacion tecnoldgica (formacién en Telemedicina) es mediadora en la labor o actividad de los

profesionales de las Ciencias Médicas para la solucion de las situaciones de salud a nivel individual, en la

familia y la comunidad, en el marco de las relaciones individuo-sociedad, salud-enfermedad, todo lo cual

potencia la cualidad tecnoldgica del proceso de formacidn de dichos profesionales, incidiendo por tanto, en

el mejoramiento de su desempefio profesional a partir de la cultura tecnolégica adquirida por estos.

La cultura tecnoldgica es expresion de los conocimientos, las habilidades y destrezas asi como de las

actitudes, valores y valoraciones de los estudiantes con relacion a la Telemedicina, lo que se expresa de

manera esencial en:

1. Localizar y utilizar adecuadamente la informacion disponible en bases de datos propias de las Ciencias
Médicas (EBSCO, MEDLINE, LILACS, CUMED, entre otras).

2. Localizar y usar adecuadamente los recursos tecnologicos disponibles en la Intranet formativa: listas de
discusion, sitios de salud descargados de Internet.

3. Saber contactar a expertos y solicitar ayudas y servicios de referencia situados en INFOMED asi como
utilizar eficazmente dicha red para buscar informacion sobre algun tema de investigacion.

4. Saber utilizar materiales en formato digital disponibles en la red (enciclopedias electrénicas, diccionarios,
libros especializados) para su actualizacion en temas de la profesion.

9. Utilizar las modalidades de la comunicacion sincronica-asincronica, para compartir informaciones,
experiencias, productos y archivos, asi como participar en actividades de colaboracion-cooperacion con

colegas de la profesion.

16



6. Atender las regulaciones tecnoldgicas vigentes en el uso de las redes informaticas: correcto uso del
correo electronico al relacionarse con colegas de la profesion; respetar la veracidad de la informacion
que intercambia, el no envio de virus o programas malignos, entre otros aspectos.

La cultura tecnolégica trae aparejada en los sujetos el desarrollo de competencias que tienen su expresion

en el saber, el hacer, el ser y el convivir con la Telemedicina en respuesta a las exigencias sociales

actuales.

Lo anterior se le afiade a la cultura informética que deben poseer (aportada por la Informatica Médica), la

que les ha de permitir, como elementos esenciales:

1. Saber trabajar con los motores de busqueda de informacién.

2. Visualizar, descargar, descomprimir y abrir documentos.

3. Saber trabajar con programas informaticos de propdsito especifico de la profesion, en particular, los
estadisticos.

4. Utllizar de manera efectiva procesadores de texto (MS-Word) asi como la creacion de presentaciones
con diapositivas (MS-PowerPoint).

5. Usar hojas electronicas y bases de datos para procesar y analizar la informacion (MS-Excel y MS-
Access respectivamente).

6. Saber gestionar informacién de salud, lo que significa emplear mecanismos que les permitan adquirir y
transmitir los datos e informaciones que necesitan con exactitud y rapidez, necesarios para elevar la
calidad de los servicios de salud.

De este modo, durante la dinamica del proceso de formacion en Telemedicina de los estudiantes de las

carreras de Ciencias Médicas, a la vez que estos se apropian de la cultura tecnoldgica, los mismos

transitan por etapas de surgimiento y solucién de situaciones formativas de aprendizaje propias de su

profesién en particular, asi como de ejercitacion y de transferencia, todas ellas como eventos de un Unico
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proceso de desarrollo en espiral que tiene en la motivacién uno de sus factores fundamentales que sirve de
sustento y que a lavez se generaen el propio proceso.

Profundizando en la caracterizacion del proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de
Ciencias Médicas y su dinamica, esta investigadora considera oportuno asumir de (Fuentes, etal., 2011),
las categorias: orientacidn, interpretacion, apropiacion y sistematizacion, de la dinamica del proceso de
formacion de los profesionales, las que son reinterpretadas a partir del objeto y campo de accion de la
presente investigacion. Ademas se reconoce la naturaleza holistica, compleja y dialéctica de dicho
proceso asi como el caracter consciente, flexible, interactivo, participativo, protagdnico y comprometido del
mismo.

De ahi que en el proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, se asume a
la apropiaciéon como un proceso dindmico en el que los estudiantes, de manera intencional y sistematica
desarrollan y transforman su cultura tecnoldgica en relacion directa con el contexto de actuacion
profesional en que se desenvuelven, lo que les permite a cada uno ir profundizando cada vez mas en todas
las posibilidades que les puede aportar para su profesion, lo cual significa que a la vez que se apropian de
la misma, la enriquecen a partir de las diversas situaciones de salud que van surgiendo en la practica.

Por su parte, la orientacion, es entendida como el proceso dirigido a lograr que el estudiante de las
carreras de Ciencias Médicas asuma a la Telemedicina con un significado y un sentido de transformacién,
a partir de las mudiltiples posibilidades que esta les puede aportar para su actividad profesional. Por
consiguiente, la orientacién se convierte en la via para que el estudiante concientice lo que aprende con
relacién a la Telemedicina, todo esto en concordancia con los recursos cognitivos con que cuenta para su
desarrollo en relacion directa con los procesos de interpretacion que se desarrollan en el mismo.

En base a lo anterior, la interpretacion constituye un proceso mediante el cual los estudiantes de las

carreras de Ciencias Médicas, durante su formacion, reconstruyen el significado de la Telemedicina desde
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su propia mirada, lo que conlleva a que se configure en ellos un sentido diferente y cualitativamente
superior con relacion a la misma, todo lo cual se propicia en el proceso formativo, a través del
enfrentamiento paulatino y regulado de estos, a situaciones profesionales contextualizadas, en las que se
revele gradualmente la conveniencia de solucionarlas a partir del empleo de las multiples posibilidades que
ofrece la Telemedicina, a la vez que contribuye a desarrollar la cultura tecnolégica en los mismos.

En tanto la sistematizacion puede ser entendida como aquel proceso que le imprime el caracter de
continuidad a la formacion en Telemedicina de los estudiantes de Ciencias Médicas, ya que a través de
esta se significa la necesidad de su conocimiento y empleo por parte de los mismos, asi como su
autorreflexion constante, lo que propicia la reestructuracion epistemologica de todo lo relativo a esta
(contenido tecnoldgico).

De est modo, la sistematizacion se erige en un proceso secuencial en la formaciéon en Telemedicina de
los estudiantes de Ciencias Médicas, en el cual intervienen: la apropiacién de la cultura universal,
contextual y las experiencias de vida, con relacién ala misma, en vinculo con la actividad socio profesional.
La sistematizacién como proceso inherente al desarrollo humano, sienta las pautas de los procedimientos a
seguir en el proceso de formacidn en Telemedicina, en el &mbito de las carreras de Ciencias Médicas, lo
que permite dar continuidad a la apropiacién y la profundizacion del contenido relativo a la misma o
contenido tecnolégico, a partir de la aplicacion de un sistema de vias y alternativas, que conlleven a la
reestructuracion del comportamiento de los estudiantes de estas carreras a partir de las experiencias
tedricas y practicas que van adquiriendo y que van incidiendo en el desarrollo de su capacidad
transformadora, expresada en el saber, el hacer, el sery el convivir con la tecnologia en vinculo con su
profesion.

En el proceso de formacion en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, se asume a la

categoria significacion profesional de la Telemedicina, como expresion de la importancia que le otorgan
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los estudiantes a la misma a partir de comprender todas las posibilidades que esta les puede ofrecer para
el desarrollo de las actividades propias de su profesion y que los prepara para su futuro desempefio
profesional acorde con las exigencias tecnoldgicas actuales impuestas por la sociedad contemporanea.

A modo de profundizar en el término Telemedicina se pudo constatar en la literatura cientifica, la amplia
diversidad de acepciones que existen alrededor de la misma, las cuales en su mayoria dependen del papel
que los investigadores le han asignando a esta, de ahi que esta investigadora ha encontrado oportuno
analizar algunas posiciones epistemologicas al respecto.

Particularmente (Field, 1996), citado por (de Toledo, 2003), identifica a la Telemedicina a partir de tres
elementos: las tecnologias de la informacién; la distancia entre los participantes y los usos médicos. Por su
parte (Lizérraga y Jurado, 2008), consideran que la Telemedicina es un area de la medicina que integra el
uso de diversos medios de comunicacién para intercambiar informacién y brindar servicios médicos y
permite la interaccion entre los diferentes especialistas aunque los separen grandes distancias.

En tal sentido se aprecia que dichos autores limitan la Telemedicina a un area de la medicina, excluyendo
al resto de las Ciencias Médicas, ademas de que reducen las posibilidades que esta puede ofrecer, con lo
que se evidencia una interpretacion sesgada acerca de la misma.

Investigadores del Instituto Nacional de Salud Espafiol en el documento Plan de la Telemedicina del
INSALUD, en 1998, refieren que la Telemedicina no es mas que la utilizacion de las TIC como un medio de
proveer servicios médicos, independientemente de la localizacidn tanto de los que ofrecen el servicio, los
pacientes que lo reciben y la informaciéon necesaria para la actividad asistencial, concepcién que es
compartida por (Vergeles, 2001) y (Martinez, 2008).

La autora, concuerda con lo antes planteado, al reconocer la utilidad de la Telemedicina en relacion a la
obtencién de informacién a través de las redes informaticas para conocer el estado de salud de pacientes;

en el abordaje de determinada enfermedad; como un recurso proveedor de servicios médicos en los que el
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acceso a estos esta limitado por la ubicacion geogréfica, o también, cuando son escasos los profesionales
en una determinada especialidad de la salud. Se aprecia que este enfoque apunta a la aplicacion de la
Telemedicina en el ambito asistencial.

Una interpretacién muy particular con relacién a la Telemedicina la ofrece (Lombardo, 2006), quien también
identifica a esta a partir de tres elementos: telecomunicacion; servicios de salud y Ciencia Médica de la
computacion. A criterio de esta autora, el tercer elemento limita notablemente la definicion de
Telemedicina, ya que esta asociada solamente con el empleo de la Informatica (uso de computadoras y
empleo de programas profesionales).

Por su parte, (Orrufio, et al., 2006), asi como (Rabanales, et al.,2010), caracterizan a la Telemedicina a
partir de tres dimensiones: telecomunicaciones, ciencias de la informatica y servicios de salud, lo cual, a
criterio de esta autora aporta una vision adecuada, pomue reconocen su utilidad para el acceso e
intercambio de informacién y mejora de los tiempos de respuesta (recepcién de partes de interconsulta,
resultados de pruebas solicitadas, conocimiento de la situacion del proceso asistencial, acceso a la
informacion del paciente), lo que posibilita la recoleccion, procesamiento, fransmisidn, andlisis,
almacenamiento, visualizacion y comunicacion de los datos de salud mas relevantes en un corto periodo
de tiempo, disminuyendo el iempo de espera del diagnéstico.

Cabe sefalarse que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 1998), citado por (Ortiz, 2011), define la
Telemedicina, como ... “el suministro de servicios de atencion sanitaria en los que la distancia constituye
un factor critico, por profesionales de las Ciencias Médicas que apelan a las Tecnologias de la Informacién
y las Comunicaciones con el objetivo de intercambiar datos para hacer diagnésticos, efectuar tratamientos,
prevenir enfermedades, para la formacidn continuada de los profesionales en la atencion de la salud y en
las actividades de investigacion y de evaluacion, con el fin de mejorar la salud de las personas y de las

comunidades enque viven"...
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Dicho enfoque es compartido ademés por otros autores, entre los que cabria citarse a (Androuchko y
Wright, 1996); (Avila, 2001); (Barberis, et al., 2000); (Vergeles, 2001); (Femandez, 2002); (Enriquez,
2002); (Arrechedera, 2002); (Lleixa y Espuny, 2006); (Avila, et al., 2006); (Marquez y Canto, 2007); (Ruiz,
etal., 2007).

Se integran también a la posicion de la (OMS, 1998), autores como (Gonzalez, et al., 2008); (Ortiz y
Cérdova, 2008); (Marquez, et al., 2008); (Gémez, et al., 2008); (de la Torre y Torres, 2009); (Arado, etal.,
2009); (Delgado, et al., 2009); (Flérez, et al., 2010); (Rabanales, et al., 2010); (Sampedr, et al., 2010) y
(Alvez, 2012).

Aunque se concuerda con la posicidn de dichos autores al reconocer aspecios esenciales de la
Telemedicina relacionados con sus potencialidades como medio de informacién y comunicacion, la
interaccidn que promueve en el quehacer asistencial e investigativo y su incidencia en la formacion
continuada (ensefianza de postgrado), sin embargo, ha podido apreciar que los mismos limitan su
valoracion sobre esta, al no destacar la importancia de su empleo desde el proceso de formacidn de los
profesionales de las Ciencias Médicas (ensefianza de pregrado).

Al respecto, investigadores como (Kindelan, 2005); (Garcia, 2006); (Cabral, et al., 2008); (Soriano, et al.,
2010); (Florez, et al., 2010); (Puiggari, et al., 2011); (Pardo, et al., 2011) y (Rodriguez, et al., 2011),
destacan la importancia del empleo de la Telemedicina en las Ciencias Médicas, particularmente para la
ensefianza de pregrado.

Vinculado a lo anterior, autores como (Nufiez y Ocafia, 2007) desarrollaron un sitio Web y (de la Torre y
Torres, 2009) aportaron una leccion de supercurso para profundizar acerca de la Telemedicina; (Ortiz,
2011) elabor6 un sistema multigestor que integra diversas aplicaciones de la Telemedicina en la rama de la
Oftalmologia, asi como (Sampedr, et al., 2010) mostré un modelo de transferencia tecnoldgica que se

enmarca en la ensefianza de postgrado, especificamente en las aplicaciones de la teleconsulta y cirugia

22



teleasistida, destacando la importancia de su utilidad en el pregrado, aunque no llega a realizar el abordaje
didéctico-metodologico de como darle tratamiento a la misma en este nivel de ensefianza.

Particularmente en el contexto cubano, autores como (Jardines y Urra, 2000); (Femandez, 2002); (Sanchez
y Monteagudo, 2005); (Kindelan, 2005); (Jardines, 2005); (Lombardo, 2006); (Delgado y Vidal, 2006);
(Derivet, et al., 2007); (Nufiez y Ocafia, 2007); (de la Torre y Torres, 2009); (Arado, et al., 2009); (Delgado,
et al., 2009); (Ortiz, 2011) han abordado la Telemedicina en sus investigaciones, destacando de manera
gereral, los avances que se han tenido con relacion a esta, en el sector de la salud cubano.

Dichos avances se han visto materializados en: el proceso de informatizacion del sector de la salud en
Cuba y su acceso a Intemet; el desarrollo y equipamiento tecnologico INFOMED para la implementacion de
los servicios de Telemedicina, el tratamiento de esta ultima en temas sobre Informéatica en las carreras de
Ciencias Médicas, asi como el establecimiento de la UVS, entre otros.

Por su parte (Jardines, 2005, 2007) destaca en sus publicaciones la importancia de la UVS como entorno
virtual para las Ciencias Médicas, tanto en la ensefianza de postgrado como en la de pregrado y en tal
sentido aporta importantes orientaciones didacticas que se enmarcan fundamentalmente al disefio de
cursos y su implementacion en ese entono. También profundiza en el disefio de las guias para el
aprendizaje en red que sustentan lo que el propio autor denomind Modelo de Aprendizaje en Red (MAR).
Los aportes de este autor, a criterio de esta investigadora, constituyen una base tedrica de innegable valor
para acometer los procesos formativos de las carreras de Ciencias Médicas, a partir del empleo de
entornos virtuales de ensefianza aprendizaje como el que propicia la UVS (integra Supercurso,
Humanidades Médicas, Repositorio de Recursos Educativos Abiertos asi como la Clinica y el Aula Virtual).
Sin embargo, el mismo no ofrece explicitamente una alternativa metodoldgica que permita conducir el
proceso formativo de las carreras de Ciencias Médicas, a partir de la incomporacion y sistematizacion del

empleo de la Telemedicina en la formacion de dichos profesionales.
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Porotra parte cabe sefialarse que en la literatura analizada con relacion al tema de la Telemedicina, se han
identificado autores que utilizan la distincion entre esta y el termino de Telesalud, para marcar la diferencia
entre las aplicaciones estrictamente clinicas y aquellas que incluyen otros aspectos como la formacion ylo
educacion, asi como los servicios de informacion.

Al respecto, autores como (Martinez, et al., 2000); (Enriquez, 2002); (de Toledo, 2003); (Berzain, 2006);
(Ruiz, et al., 2007) y (Mendoza, 2009), al referirse al término Telesalud refieren que este, ademas de
posibilitar la prestacion de servicios médicos a distancia, comprende acciones educativas tanto para los
profesionales de la salud como para la poblacion en general.

Por su parte, (Devries,1999); (Dunn, et al.,1999) y (Avila, 2001), asumen en sus investigaciones la
definicién ofrecida por la OMS, la cual plantea que la Telemedicina, ademas de incluir todos los aspectos
de informacion necesarios para una actividad asistencial, abarca los elementos informativos y formativos
tanto de profesionales de la salud, como del publico en genreral.

Asi mismo, (Vergeles, 2001); (Androuchko y Wright, 1996); (Matiz, 2007); (Nufez y Ocafia, 2007); (Cabral,
et al., 2008); (Flérez, et al., 2010), consideran que la Telesalud y la Telemedicina son términos
intercambiables y significan lo mismo.

Lo antes expuesto constituye una cuestion valida para esta investigacion, a criterio de esta autora, la
Telemedicina, como expresion de la aplicacién de las TIC en el &mbito de las Ciencias Médicas, incluye la
educacion, el desarrollo de programas y de prevencion para la salud, los estudios epidemiolégicos, entre
ofros, soportados en las posibilidades de la tecnologia digital y de las redes informaticas (Intemet,
Intranets), siendo reconocido su alcance para todos los profesionales enmarcados en dichas ciencias.

Por otra parte, autores como (Gonzalez, et al., 2008); (Gémez, et al., 2008); (Arado, et al., 2009) y
(Rabanales, et al., 2010), destacan dos modalidades de operacidn basicas vinculadas a la Telemedicina,

las que son consideradas alos efectos de esta investigacion, como tipos de comunicacion:
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- En tiempo real o modo sincrénico, la cual requiere el establecimiento de agendas conjuntas y la
disponibilidad simultanea de los profesionales que estén involucrados en una sesion de trabajo.

- En tiempo diferido 0 modo asincrénico, también conocido como almacenar y enviar. Se utiliza tipicamente
en situaciones que no son urgentes, en los que un diagnéstico o una consulta se puede realizar de forma
diferida (comunicacion por correo electrénico) en minutos u horas. Constituye la modalidad mas empleada
con relacion a la Telemedicina.

Ofro aspecto importante relativo a la Telemedicina, es el relacionado con sus aplicaciones. Existen
investigadores que han trabajado y definido las mismas segun su area de trabajo o actuacion, entre las que
se destacan la practica y la educacion (Brito, 2008); agrupadas en cuatro bloques: procesos asistenciales;
procesos de apoyo a la continuidad asistencial (gestion de pacientes y administracion); servicios de
informacién a ciudadanos y a la formacién a profesionales (Ministerio de Sanidad y Consumo: INSALUD,
2000) y (Vergeles, 2001)).

Autores como (Avila, 2001) y (Gémez, 2008), abordan a la Telemedicina desde ofra perspectiva de
analisis, atendiendo a la especialidad de las Ciencias Médicas en las que se aplique (Teledermartologia,
Telepatologia, Teleradiologia, Telegenética, Teleoftalmologia, Telecirugia, entre ofras) o al motivo de su
aplicacion (Teleasistencia, Telediagnéstico, Teledocencia, Telegestion).

Por su parte (Sadnchez y Monteagudo, 2005), interpretan las aplicaciones de la Telemedicina, a partir de
reconocer la especialidad de las Ciencias Médicas con las que se relaciona; segun el proceder que
prevalece: Teleconsulta, Telemonitoreo, Telediagndstico, Telediagndstico imagenologico, Telegestion,
Teleformacidn y Teleasistencia; segun las partes involucradas: personal, intrainstitucional, interinstituciones
locales e interinstituciones muy distantes y segun la prioridad en la ejecucion de la accidn: urgente o no.
Esta investigadora comparte dicho enfoque de andlisis, al considerar que las mismas se ponen de

manifiesto en las diferentes propuestas formativas que brinda la Universidad Virtual de Salud cubana.
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Todo el analisis efectuado con anterioridad, permiti6 a esta autora definir a la Telemedicina, como el
conjunto de procesos y productos asociados a la tecnologia digital y a las redes informaticas
(Intermet/Intranets) que posibilitan el manejo de todo tipo de informaciones y recursos y la comunicacion
rapida y efectiva para la solucién de cualquier problema profesional, tanto en las actividades formativas,
asistenciales, investigativas y de gestion, en el marco de las relaciones individuo-sociedad y salud-
enfermedad inherentes al sector de la salud (Rodriguez, 2014).

De esta forma, en esta investigacion se esta entendiendo que la Telemedicina esta dirigida tanto a los
profesionales de las Ciencias Médicas en ejercicio, a los que estan en formacion, asi como incluye a los
pacientes y ciudadanos en general y en la misma estan implicitos los siguientes aspectos:

- La Telemedicina es expresion de la aplicacion particular de las TIC en el campo de las Ciencias Médicas.

- La Telemedicina ha de estar dirigida tanto a la formacién de pregrado como a la de postgrado.

- La Telemedicina ofrece oportunidades de educacion en salud tanto para los profesionales de las Ciencias
Médicas como para la poblacion en general.

De todo lo antes sefialado se ha puesto en evidencia que una de las manifestaciones de la Telemedicina
en el contexto formativo de las Ciencias Médicas lo constituye la UVS, que no es mas que un entorno
virtual de ensefianza aprendizaje, el cual integra herramientas, medios, actividades, recursos y donde se
produce la interaccion constante a través de la red informatica, de los diversos participantes en el proceso
formativo.

En dicho entorno virtual, la comunicacién puede desarrollarse: de uno a uno, (garantizando la
personalizacion del proceso formativo); de uno a muchos (logrando la homogenizacién de la informacién) y
de muchos a muchos (permitiendo la construccion colaborativa-cooperativa de contenidos), todo lo cual se
propicia mediante las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que se materializan en las

propuestas formativas de la UVS, todo lo cual permite afirmar que la misma descansa en pilares esenciales
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como: la extensibilidad; la flexibilidad; el cambio de roles; el trabajo colaborativo-cooperativo y la
interactividad.

Las posibilidades didactico-tecnoldgicas que potencialmente puede ofrecer la UVS se apoyan en
herramientas con diversos propésitos que propician: la comunicacion, la busqueda, el intercambio, el
almacenamiento y la distribucién de la informacion en forma variada (imagenes, animaciones, sonidos,
textos), el registro de la actividad de los sujetos que participan en ese entorno, su evaluacion y control,
entre tantas otras.

Por todo lo anterior, en la investigacion se asume que la Universidad Virtual de Salud, como entorno
virtual de ensefianza aprendizaje, se sustenta en las posibilidades formativas que ofrece la Telemedicina,
que propician variedad de actividades y recursos para el desarrollo del proceso de formacién de los
profesionales de las carreras de Ciencias Médicas y en donde intervienen diferentes sujetos, tanto fisicos
como del Ciberespacio, que interactian de manera colaborativa-cooperativa via red.

Se considera ademas, que para el desarrollo de un proceso de formacién en Telemedicina para las
carreras de Ciencias Médicas, que esté a tono con las actuales exigencias sociales, deberan de ser
implementados de forma efectiva las transformaciones necesarias en la dindmica de dicho proceso lo que
impone la necesidad de incorporar nuevos métodos y procedimientos que propicien la formacion
tecnoldgica de los futuros profesionales de esas carreras.

Por ofra parte cabe sefalarse, que el proceso de formacion en Telemedicina y su dindmica, para las
carreras de Ciencias Médicas, tiene como bases psicolégicas, las aportaciones tedricas ofrecidas por
autores como (Leontiev, 1979); (Vigotsky, 1987) y (Ausubel, 1991), las que son reinterpretadas en la
caracterizacion de dicho proceso.

En tal sentido, se asume de (Leontiev, 1979), lo referido al vinculo entre la actividad externa y la interna,

como fransito del plano exterior al interior, todo lo cual aplicado al proceso analizado, lleva a considerar la
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actividad de los estudiantes de Ciencias Médicas, primero en el plano psico-social, desarrollando un
proceso constructivo, interactivo, colaborativo y cooperativo a través de las posibilidades que les puede
ofrecer la Telemedicina, todo lo cual propiciara un futuro profesional mejor preparado para enfrentar los
refos sociales actuales.

Se asume el enfoque socio historico cultural de (Vigotsky, 1987), el cual permite reconocer que el contexto
sociocultural se convierte en un dinamizador del proceso de formacién en Telemedicina, donde se propicia
una dinamica caracterizada por la participacion activa, a través de la red informatica, de individuos afines
de diversos contextos y latitudes, produciéndose una influencia mutua entre todos ellos; desde esta
perspectiva se asume la importancia de la interaccion social, como un espacio de crecimiento individual y
social de los estudiantes, tanto en el plano profesional como en el personal.

También se considera que la apropiacion de la cultura tecnolégica (en Telemedicina), transcurre a través
de la comunicacion y de la actividad, como proceso que mediatiza la relacién entre el estudiante y la
realidad objetiva.

Ademas, de dicho autor se asume la ley de la doble formacion, que parte de considerar que toda funcion
en el desarrollo cultural humano emerge en dos planos: primero en la interaccion con otras personas (plano
interpsicoldgico), y después, en el interior del propio sujeto (plano intrapsicologico), lo que posibilita
reconocer que la formacion en Telemedicina, se desarrolla en una dinamica donde intervienen individuos
afines de diversos contextos (y latitudes), produciéndose una influencia mutua entre todos ellos, donde
algunos actuan en igualdad de condiciones, o donde unos complementan a otros, en cualquier momento y
desde cualquier lugar, todo ello mediado por la comunicacion (sincronica-asincrénica) que se establece
entre los mismos via red.

Por otra parte, la Teoria del Aprendizaje Significativo de (Ausubel, 1991), permite interpretar que en el

proceso de formacidén en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, para que el aprendizaje del
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contenido referido a esta llegue a tener un significado y un sentido para los estudiantes, esto dependera en
gran medida de los conocimientos previos que los mismos poseen, todo lo cual les permitira relacionar las
posibilidades que les puede ofrecer la Telemedicina, con aspectos relevantes de su contexto de actuacion
profesional.
De todo el andlisis de la literatura cientifica sobre el tema, se ha evidenciado que las investigaciones
referidas a la Telemedicina, no han estado dirigidas directamente a la formacion de los profesionales de las
Ciencias Médicas (proceso de pregrado) asi como no han aportado alternativas metodologicas que guien
dicho proceso hacia el logro de futuros egresados de dichas carreras, capaces de emplear la Telemedicina
en su actividad profesional, segun los retos tecnologicos contemporaneos, todo lo cual se convierte en un
vacio epistémico que exige una elaboracion en el plano didactico-metodoldgico.
De ahi que se requiera incomporar nuevos métodos, procedimientos y acciones estratégicas que permitan
mejorar el proceso de formacidn en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, vislumbrandose la
necesidad de la busqueda de una légica integradora de la dindmica formativa en dichas carreras, que
potencie el empleo de la Telemedicina por los futuros profesionales, con un significado y sentido de
transformacion, a partir de la cultura tecnologica adquirida por los mismos, lo cual se configura en la
orientacion epistemoldgica de esta investigacion.
1.2 Anadlisis historico del proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias
Médicas y su dinamica
Para el analisis historico se ha tenido en cuenta como criterio principal, la valoracion del empleo de la
Telemedicina en el proceso de formacion de los profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, para lo
cual se han considerado los siguientes indicadores:

1. Acciones del Ministerio de Educacion Superior (MES), conjuntamente con el Ministerio de Salud

Publica (MINSAP), relacionadas con la Telemedicina.
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2. Tratamiento didactico-metodoldgico del proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de
Ciencias Médicas.

Las primeras acciones del MES, en vinculo con el MINSAP, relacionadas con la Telemedicina, se remontan
a 1992, con el surgimiento de la Red Telematica Nacional de Salud de Cuba (INFOMED) y la aprobacion
en 1997 del proyecto para la creacion de la Universidad Virtual de Salud (UVS) a nivel nacional, disponible
en esta red, tendiente a elevar el nivel profesional de estudiantes y profesores de las carreras de Ciencias
Médicas.
Es a partir del afio 2000, con el Plan C mejorado, en que en el proceso de formacion de los estudiantes de
Ciencias Médicas, se comienza a infroducir de manera gradual, un tema relacionado con la Telemedicina
en la asignatura Informatica Médica |, de la disciplina Informatica Médica, en las carreras de Estomatologia
y Medicina y para las de Enfermeria y Tecnologia de la Salud, el mismo fue incorporado en la disciplina
denominada Informatica e Investigacién, en la asignatura de igual nombre (Nufiez y Ocafia, 2007).
Al respecto, se comparte el criterio de (Gutiérrez, 2011) en cuanto al limitado fondo de tiempo para impartir
dicho tema, con lo que solo se podian ofrecer algunos elementos generales acerca de lo que es la
Telemedicina, pero sin llegar a profundizar en todo lo que representa la misma para los profesionales de
las Ciencias Médicas.
De la revision de los programas (asignatura Informatica Médica | e Informéatica e Investigacion) para las
carreras de Ciencias Médicas, pudo constatarse que las formas organizativas para el desarrollo del tema
se estructuraron en dos conferencias y un seminario, sin incluir actividades practicas, todo lo cual incidio
negativamente en el desarrollo de habilidades relacionadas con el empleo de la Telemedicina en el
tratamiento de situaciones propias de este tipo de profesiones.
La utilizacion de métodos expositivos en la dinamica del tema, dejaba poco lugar a la participacion de los

estudiantes en el proceso formativo, conllevando a un rol pasivo de estos Ultimos en su formacion
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profesional, unido a no contar con suficientes materiales complementarios preparados por los profesores
que sirvieran de apoyo para el estudio del tema, en ausencia del mismo, en el libro de texto de la
asignatura.

Por ofro lado, la dindmica del tema no tenia concebido de que los estudiantes se enfrentaran y
solucionaran determinadas situaciones de salud, a partr del empleo de la Telemedicina, no
promoviéndose, al respecto, desde el propio proceso formativo, el empleo de la diversidad de recursos que
ofrece la red INFOMED para los profesionales de las Ciencias Médicas.

A lo anterior se le afiade la limitada preparacion tecnoldgica de los profesores de esas carreras, tendiente a
promocionar en el proceso formativo no solo las posibilidades de la Telemedicina sino a propiciar la
apropiacion de conocimientos, el desarrolio de habilidades y destrezas asi como de actitudes o
comportamientos favorables en los estudiantes con relacién al uso de la misma en su actividad profesional.
En el curso 2008-2009, con el advenimiento del plan de estudio D (Gonzélez y Garriga, 2012), las
asignaturas de Informatica Médica | e Informatica Médica Il de la disciplina Informatica Médica, adoptaron
un nuevo nombre: Informatica Médica y Metodologia de la Investigacion y Estadistica, manteniendo cada
una de ellas las mismas horas/clases (60 horas), ubicacion curricular, pero con cambios en la distribucion
de los temas, horas y contenidos.

Para las restantes carreras también cambia nuevamente el programa de la disciplina Informética e
Investigacion para Tecnologia de la Salud y para Enfermeria se introduce el de la disciplina Informéatica en
Salud, estructurados en cuatro asignaturas (Santander, et al., 2007), las cuales se imparten en los cuatro
primeros afios de dichas carreras.

Aunque la concepcion didactica del plan D, presupone el empleo de nuevos métodos didacticos que
disminuyan la actividad presencial del profesor frente a los estudiantes, centrando la atencion principal en

el autoaprendizaje, a partir del frabajo independiente de estos ultimos, la implementacion de dicho plan no
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favorecio el empleo de la Telemedicina en el proceso de formacion de los profesionales de las carreras de
Ciencias Médicas, por lo que siguio predominando un insuficiente vinculo tecnologia-profesion.

Sumado a lo anterior, las acciones contempladas en las estrategias curriculares de dichas carreras,
referidas al empleo de la Computacion y las TIC han resultado limitadas, potenciandose mas, las relativas
a la investigacion cientifica, en detrimento de aquellas relacionadas con la explotacidn sistematica de las
opciones que ofrecen las plataformas de Teleformacion asi como de las derivadas de las aportaciones de
la Telemedicina.

Es a partir del curso escolar 2010-2011 en que comienzan a evidenciarse ciertos avances en el empleo de
la Telemedicina en todas las universidades de Ciencias Médicas del pais, a partir de la intencionalidad del
MES y el MINSAP, de que los futuros profesionales de estas carreras hicieran un uso eficiente de los
recursos de INFOMED, tendiente a favorecer el acceso a informaciones cientificas actualizadas acerca de
cada profesidn, asi como a promover el trabajo colaborativo-cooperativo en el ejercicio profesional.

A partir del afio 2010, se crearon principalmente gran parte de las UVS en todo el pais, a partir de acciones
directas del MES-MINSAP en cuanto al suministro de un mayor equipamiento tecnoldgico a las distintas
universidades de Ciencias Médicas, asi como el incremento de las orientaciones metdologicas a los
profesores de dichas instituciones, en aras de propiciar un mayor empleo por parte de los mismos, de los
recursos didactico-tecnoldgicos tendientes al perfeccionamiento de la formacion de los profesionales de las
carreras de Ciencias Médicas.

Aunque a partir de ese afio, en las diferentes universidades de Ciencias Médicas del pais hubo un mayor
empleo, por parte de los profesores, de las facilidades que ofrece la UVS (compartiendo recursos, asi
como recibiendo e impartiendo actividades de superacion), puede sefialarse que aun fue limitada la
explotacion de las diferentes propuestas formativas que ofrece dicho entorno virtual en funcién del proceso

de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas.
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Consecuentemente, el trabajo con la UVS se ha caracterizado porque los distintos contenidos
profesionales han sido situados generalmente por el administrador de dicho entorno y su utilizacidn
fundamental ha sido como mero repositorio de informacién, lo que evidencia la incorporacion de la UVS,
como expresion de la Telemedicina en las universidades de Ciencias Médicas del pais, no ha producido
transformaciones cualitativas en la formacién de los profesionales de las Ciencias Médicas, incidiendo en
una pobre preparacidn de estos para enfrentar las exigencias sociales actuales.

El andlisis histérico realizado permitié evidenciar que el enfoque didéctico del proceso de formacion de los
profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, es aun insuficiente para propiciar la interaccion,
comunicacion y colaboracion-cooperacion, entre los sujetos participantes en dicho proceso, que posibilite la
actualizacion constante del contenido de la profesién haciendo uso de la Telemedicina, con verdadero
significado y sentido de transformacion en el proceso formativo.

Lo antes sefialado ha evidenciado la necesidad de transformar el proceso de formacién en Telemedicina
para las carreras de Ciencias Médicas, a partir del logro de una dinamica que propicie un 6ptimo
aprovechamiento de esta y el empleo de métodos que favorezcan la continua interaccion, comunicacion y
colaboracion-cooperacion entre los estudiantes y demas sujetos participantes en el mismo, tendiente a
disminuir las insuficiencias que aun subsisten en la formacion de los primeros, o que limita su futuro
desarrollo profesional.

1.3 Caracterizacion del proceso de formacién en Telemedicina y su dindmica en carreras de la
Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba

En aras de indagar en las causas del proceso estudiado, se realizd un diagnéstico causal en carreras de la
Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, en los cursos 2010-2011, 2011-2012, con el
objetivo de analizar como emplean estudiantes y profesores, las posibilidades que les puede ofrecer la

Telemedicina en su actividad profesional.
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Al respecto, se encuestaron un total de 150 estudiantes del tercer afio de las carreras de Medicina,
Estomatologia, Enfermeria y en Tecnologia de la salud: carrera Rehabilitacion Social y Ocupacional (15
estudiantes de cada carrera, por curso). También se encuestaron a un fotal de 30 profesores,
correspondientes a los claustros de las citadas carreras. Ademas se realizo la observacion a las clases en
el proceso formativo de las mismas.

En este diagndstico se consideraron como indicadores esenciales de analisis los siguientes:

- Conocimiento sobre la Telemedicina y su importancia para la formacion profesional.

- Conocimientos acerca de la red INFOMED y sus aplicaciones mas empleadas.

- Tratamiento a la Telemedicina por parte del colectivo de profesores.

Anélisis de los resultados. Valoraciones cualitativas

En el caso de los estudiantes se aplico una encuesta (Anexo 2) con el objetivo de determinar el
conocimiento acerca de la Telemedicina y la importancia que le atribuyen en su proceso formativo. Como
resultados significativos se muestran los siguientes:

- Los estudiantes manifiestan poco dominio del concepto de Telemedicina;, la identifican
fundamentalmente como una herramienta de prestacion de servicios de salud a distancia, apoyada
en las TIC; al respecto la ubican fundamentalmente en el &mbito de lo asistencial y el postgrado.

- Evidencian un limitado conocimiento de las aplicaciones de la Telemedicina, asi como de todas las
posibilidades que esta les puede ofrecer en su formacion profesional.

- No identifican a INFOMED como expresion de la Telemedicina, lo que demuestra la limitada
socializacion desde el proceso formativo de todas las posibilidades que ofrece dicha red y como
utilizar convenientemente las mismas en actividades propias de su profesion.

- Existe un pobre conocimiento acerca de los recursos que posee INFOMED y al respecto la
identifican solo como una alternativa para acceder a informacion cientifica acerca de la profesion.

- Los estudiantes demuestran dificultades para utilizar los diversos recursos que ofrece INFOMED.
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Lo anterior ha permitido comprobar las dificultades que presentan los estudiantes de las carreras de

Ciencias Médicas, con relacion al conocimiento de la Telemedicina y todo lo que esta les puede ofrecer,

con lo que se puede afirmar que existen limitaciones en el proceso de formacion en Telemedicina, en

dichas carreras, lo que reclama una transformacion del mismo.

En el caso de los profesores, se aplicd una encuesta (Anexo 3) con el objetivo de determinar su nivel de

preparacion en relacion a la Telemedicina y la aplicacion de esta en la formacién de los futuros

profesionales de las Ciencias Médicas. Como resultados significativos se muestran los siguientes:

Los profesores reconocen que la Telemedicina es aquella aplicacion de las TIC en el ambito de las
Ciencias Médicas que contribuye a la mejora de la asistencia médica y a la capacitacion y/o formacién
de los profesionales a distancia, con lo que se aprecia una idea sesgada de esbs acerca de la
Telemedicina.

No obstante al limitado conocimiento de los profesores en cuanto lo que puede aportar la Telemedicina,
reconocen la importancia de esta en el proceso de formacidn profesional de los estudiantes de las
carreras de Ciencias Médicas y la necesidad de perfeccionar su labor profesoral en tal direccion.

Los profesores sefialan que no siempre las actividades que desarrollan en clases logran motivar
suficientemente a los estudiantes en su proceso formativo, lo cual pudiera ser favorecido con el empleo
de la Telemedicina en la formacidn profesional de estos ultimos.

Las principales recomendaciones de los profesores para perfeccionar el empleo de la Telemedicina en
la formacién profesional de los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas, se enfocan
principalmente a la mejoria de la infraestructura tecnoldgica, sin embargo, no ofrecen sugerencias
didéctico-metodoldgicas para mejorar el proceso formativo.

Los profesores sefialan que la red INFOMED es una expresionde la Telemedicina y al respecto refieren

que utilizan mayoritariamente esta en la busqueda de informacion cientifica acerca de la profesion,
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reconociendo que presentan dificultades para utilizar los diversos recursos y fuentes de informacion que
ofrece dicha red.

Lo anterior ha puesto en evidencia las limitaciones que presentan los profesores con relacion al

conocimiento de la Telemedicina y su aplicacion en el proceso de formacion, que reclama de una mayor

capacitacién de estos en materia tecnoldgica, que les permita incidir en la busqueda de alternativas
metodologicas que propicien un aprendizaje mas activo y participativo de los ultimos, lo que incidira en el
desarrollo de estos y por ende, en el mejoramiento del propio proceso formativo.

Como parte del diagnéstico, se realiz6 la observacion a las clases de 22 profesores que impartian docencia

en el tercer afio de las carreras: de Medicina, Estomatologia, Enfermeria y Tecnologia de la Salud : carrera

Rehabilitacién Social y Ocupacional, en el momento que se aplico el instrumento, siendo observadas: 12

conferencias, 7 clases practicas y 3 seminarios.

La observacion a clases (Anexo 4), arrojé como resultados significativos los siguientes:

- Los profesores indican a los estudiantes la busqueda en la red INFOMED, de articulos cientificos para
la actualizacion de los contenidos profesionales abordados en clases.

- Los profesores no destacan en clases la importancia de la Telemedicina para el desempefio profesional
y enel tratamiento de las distintas situaciones propias de la profesion.

- Los profesores no promueven la utilizacion de las propuestas formativas que ofrece la UVS, entre otros
recursos que contiene INFOMED.

- Los profesores explotan poco las opciones, que en cuanto a los aspectos interactivos y colaborativos
les ofrece la red INFOMED, en lo relativo a la aclaraciéon de dudas, a ofrecer o recibir ayudas, para
desarrollar debates en red de temas de interés, entre otros aspectos.

- Los profesores no aprovechan las posibilidades de la Telemedicina para el intercambio profesional con

colegas afines ni para el fratamiento de una determinada situacién profesional.
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- Los métodos, las formas organizativas, los medios didacticos y las situaciones de aprendizaje que se
utilizan en el proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas no propician la
apropiacion y sistematizacion de la Telemedicina por los estudiantes de esas carreras tendiente a
desarrollar una cultura tecnologica en los mismos que les permita desarrollar mejor su actividad
profesional.

Todo el andlisis realizado ha puesto en evidencia de que existen limitaciones en ladinamica del proceso de

formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, que no permiten conducir dicho proceso

hacia un correcto aprovechamiento, por los estudiantes, de las posibilidades que les puede ofrecer la
misma para su actividad profesional, de modo que sean capaces de enfrentar las exigencias actuales.

De ahi que se requiera de un nuevo proceder didéctico-metodoldgico a partir de una dinamica reveladora

del vinculo Telemedicina-actividad profesional para esas carreras. Un empefio en tal direccidn, es la

propuesta didactica (modelo y estrategia), que se presentan en el capitulo Il de esta investigacion.

Conclusiones del capitulo

La fundamentaciéon epistemoldgica y praxiolégica del objeto y el campo de accidon permitieron constatar:

- Las limitaciones didactico-metodolégicas en el proceso de formacion en Telemedicina en las
carreras de Ciencias Médicas y su dinamica, que atentan contra la adecuada integracion
tecnologia-profesion en ese proceso, tendiente a que los futuros egresados de dichas carreras, se
puedan apropiar de una cultura tecnolégica como elemento esencial para su correcto desempefio
profesional a tono con las exigencias actuales.

- El andlisis histérico permitié revelar que aun se continian utilizando vias y métodos que no
singularizan las particularidades de la dinamica de la formacion en Telemedicina en las carreras de
Ciencias Médicas que garantice una especificidad formativa Telemedicina-actividad profesional de

estas carreras.
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La caracterizacion del estado actual del proceso de formacion en Telemedicina y su dinamica en
la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, permitié corroborar las limitaciones que
existen en dicho proceso que reclaman de una transformacion didactico-metodologica del mismo,

convistas a su perfeccionamiento.
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CAPITULO 2: CONSTRUCCION TEORICO-PRACTICA DE LA DINAMICA FORMATIVA EN
TELEMEDICINA PARA LAS CARRERAS DE CIENCIAS MEDICAS

Introduccion

En el capitulo se establecen los fundamentos epistemologicos que sustentan el modelo de la dinamica
formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, el cual se construye desde una vision
holistica-configuracional de dicho proceso.

Las relaciones aportadas por este modelo, sustentan la elaboracion de la estrategia didactica para la
dinamica de la formacidén en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, como constructo practico
que, desde una vision sistémica, contribuye a transformar la dindmica del proceso formativo.

2.1 Fundamentacion del modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de
Ciencias Médicas

En la elaboracién y fundamentacion del modelo didactico se asume como base epistemoldgica, la
concepcion cientifica holistico-configuracional de (Fuentes, et al., 2011), la que a través de su método
holistico-dialéctico permite el establecimiento de las configuraciones de la dinamica formativa en
Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, como proceso modelado, el cual se concibe como
una totalidad, lo que posibilita precisar sus dimensiones y las relaciones esenciales, con caracter dialéctico,

que se establecen en dicho proceso.
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De la Pedagogia y Didactica de la Educacion Superior, de (Fuentes, et al., 2011), se reinterpretan las
categorias apropiacion, orientacion, interpretacion, sistematizacion, al explicar desde lo holistico, complejo
y dialéctico la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, considerando el
caracter consciente, flexible, interactivo, participativo, protagdnico y comprometido de dicho proceso.

De (Pardo, 2004), son asumidas las cualidades de extensibilidad, flexibilidad y cambio de roles, como
bases tedricas de la dinamica de todo proceso formativo universitario sustentado en las TIC.

Los presupuestos de (Vigotsky, 1987), permiten reconocer al proceso de formaciéon en Telemedicina y su
dinamica para las carreras de Ciencias Médicas, como un proceso de naturaleza social, que posibilita el
intercambio activo entre multiples sujetos con intereses comunes que participan en el mismo, donde la
adquisicion de un nuevo conocimiento es el resultado de la interaccion entre estos, todo lo cual favorece
que cada uno contraste su punto de vista con el de otro, propiciandose de este modo, una actividad de
construccidn individual y social de significados y sentidos entre todos ellos.

A los efectos del modelo tedrico, se consideran los términos: situacion de salud y Telemedicina, que fueron
redefinidos por esta autora, en el capitulo precedente.

En general, el sistema de relaciones que se ha de revelar en el modelo que se propone, constituye una
reinterpretacion de las categorias esenciales que emergieron como resultado de la sistematizacion
epistemologica y praxioldgica efectuada, lo que se sintetiza en la contradiccion sefialada en la hipé6tesis de
esta investigacion, dada entre la actividad profesional en las Ciencias Médicas y la aplicacion
profesional de la Telemedicina.

En base a lo anterior, la actividad profesional en las Ciencias Médicas puede identificarse como las
acciones vinculadas a este tipo de ciencias, a partir de las cuatro grandes areas de actuacion de las
profesiones asociadas a las mismas y que pueden sintetizarse en: la promocién de la salud, la prevencion,

la curacién y la rehabilitacion de los enfermos.
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Por su parte, la aplicacion profesional de la Telemedicina, esta referida a los elementos esenciales que
esta Ultima propicia en cuanto a la posibilidad de empleo de las redes informaticas para la comunicacion
sincronica-asincrénica, asi como para la busqueda, localizacion, seleccion, interpretacion, procesamiento y
socializacién de la informacion digital en el ambito de las Ciencias Médicas, con las consiguientes ventajas
que esto trae aparejado para la actividad profesional.

La relacion dialéctica enfre ambas se manifiesta, en que con la aplicacion profesional de la Telemedicina,
la actividad de los profesionales de las Ciencias Médicas se enriquece, se desarrolla, imponiéndole nuevos
retos a la primera. De este modo, la aplicacion profesional de la Telemedicina trae consigo una mejor
actividad profesional y viceversa, esta ultima requiere de nuevas aportaciones de la Telemedicina, trayendo
consigo que esta se renueve o desarrolle constantemente.

La actividad profesional en las Ciencias Médicas se contrapone con la aplicacion profesional de la
Telemedicina, ya que en la misma medida que los estudiantes y profesionales de las Ciencias Médicas
conocen cada vez mas las distintas posibilidades de la Telemedicina y la aplican sistematicamente en la
solucién de las diversas situaciones de salud a las que pueden enfrentarse, estos se convierten en entes
activos, inconformes con la propia actividad profesional que realizan. De est modo se imponen nuevos
retos en la realizacién de dicha actividad, al apreciar que la misma no esta acorde con las amplias
posibilidades y aplicaciones que les puede ofrecer la Telemedicina.

A su vez, la actividad profesional en las Ciencias Médicas va a imponer otros retos tecnologicos, en el
desarrollo de nuevas aplicaciones de la Telemedicina, de modo que esta Ultima sea capaz de satisfacer
las expectativas crecientes que demanda dicha actividad y asi sucesivamente va ocurriendo que ambos
procesos se van desarrollando, siempre comenzando, como en una espiral, en un estadio superior en esa
dindmica, lo que trae consigo constantes transformaciones en los mismos.

Basado en lo planteado anteriormente, el modelo que se propone deviene en un nuevo nivel interpretativo
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de dicha contradiccion y ha de ofrecer los elementos necesarios para el desarrollo de la dinamica formativa
en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, asi como permite orientar o guiar las fases que
estructuran la estrategia didactica.

2.2 Modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas

El modelo que se propone comprende dos dimensiones, las cuales son expresion de los movimientos
internos establecidos a partir de las relaciones que emergen entre las configuraciones que identifican al
proceso modelado, posibilitando una interpretacidn totalizadora y dialéctica del mismo. Esas dimensiones
son: la dimension de incorporacion formativa de la Telemedicina y la dimension de concrecion
profesional de la Telemedicina.

o Dimension de incorporacion formativa de la Telemedicina

Para explicar esta dimensidn se hace necesario hacer explicito su movimiento a partir de las relaciones
que se producen entre las configuraciones: orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina, la
interpretacion de las situaciones de salud y la apropiacidn socio-profesional de la Telemedicina, las que se
sintetizan en la configuracion sistematizacién formativa de la significacion profesional de la Telemedicina

(Figura 2.1).

Apropiacian

/,,(—————’ socio-profesional ‘__‘_“\\

de la Telemedicina

Dirnensidn
Oriertacicn de las Interpretacion de las de la incorporacian
aplicaciones de la — situaciones desalud || formativa de la
Telemedicina Telemedicina

\ Sistematizacion /
\‘\__—, formativa de la —
significacion profesional

de la Telemedicina

Fig. 2.1. Dimension de incorporacion formativa de la Telemedicina
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La sistematizacién formativa, supone un proceso consciente, continuo, consecutivo y dindmico de
construccidn y recreacion del contenido de la Telemedicina, desde la propia esencia de las profesiones que
integran las Ciencias Médicas, por ende, la configuracion sistematizacion formativa de la significacion
profesional de la Telemedicina, es expresion por un lado de la necesaria interpretacion de las situaciones
de salud y por otro, del caracter intencional de la orientacion de las aplicaciones de Telemedicina, esta
ultima vista como un proceso que potencie una actitud favorable en los estudiantes con relaciéon a su
empleo, lo que ayuda a su vez a propiciar la apropiacion socio profesional de la misma.

Dicha configuracion constituye el eje dinamizador del proceso formativo, al propiciar el interés,
sensibilizacion y actualizacion constante de los estudiantes con relacion a la Telemedicina, en el proceso
de su formacion profesional, conducente a la significacién profesional de la misma, como esencia formativa
totalizadora de lo que se aspira a desarrollar en los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas.

Por su parte, la configuracion orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina, constituye un proceso
tendiente a desarrollar en los estudiantes la capacidad de interiorizar dichas aplicaciones, para que puedan
emplearlas adecuadamente en situaciones profesionales reales 0 modeladas, a las que se enfrenten, de
modo tal que gradualmente el propio estudiante sea capaz de ir descubriendo por si mismo, la importancia
de dichas aplicaciones, todo lo cual constituye un paso de trascendental importancia para el desarrollo de
la significacion profesional de la Telemedicina.

En el proceso formativo, la orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina, constituye la via estratégica
que le permitira al profesor incidir en el desarrollo en los estudiantes de una actitud profesional favorable
hacia la Telemedicina, lo que equivaldra a reconocer desde el propio proceso la importancia y conveniencia
de suempleo, lo cual servirda como elemento conductor de la actuacion de los estudiantes respecto a esta.
Consecuentemente, la orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina como configuracion, es un

proceso que propicia que el estudiante de las carreras de Ciencias Médicas se haga consciente de la
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importancia y necesidad de la Telemedicina para su adecuada actuacion profesional, acorde con estos
tiempos en que la tecnologia se ha insertado en el sector de la salud.

La orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina como proceso, esta dirigida a propiciar la
comprension en cada estudiante, de las potncialidades y funcionalidades que propician las aplicaciones
de la Telemedicina, lo que presupone la valoracidn critica, la reflexion, la autovaloracion acerca de la
necesidad del empleo de estas para su desarrollo profesional.

En tal sentido, los estudiantes van adquiriendo conciencia de la importancia de utilizar las aplicaciones de
la Telemedicina en su formaciéon profesional, cuando tienen conocimiento del amplio espectro de
posibilidades que brindan estas, que les permita su empleo en la interpretacion y posterior abordaje de las
diversas situaciones de salud a las que ha de enfrentarse.

Al respecb, las posibilidades asociadas a la Telemedicina abarcan: el acceso a la informacién en formato
digital de textos completos, referencias y resimenes de miles de publicaciones cientificas en diferentes
areas de las Ciencias Médicas; la posibilidad de comunicacion (sincronica y asincrénica) y trabajar de
manera colaborativa-cooperativa con colegas de la profesion (nacionales o del exterior) a través del correo
electrénico, los foros de discusion, los blogs, los wikis, las charlas electronicas, entre ofras.

De este modo, en el proceso formativo el estudiante puede utilizar los blogs (cuademos virtuales) para
trabajar de forma individual, vinculado a un objetivo tematico determinado; por su parte, los wikis han de
permitirles a los estudiantes efectuar un trabajo en equipo de manera colaborativa.

Tanto los blogs como los Wikis como herramientas de publicacion colectiva, han de posibilitarles a los
estudiantes compartir informaciones profesionales a través de la red, con lo cual se evitaria la duplicidad de
trabajos. Dichas herramientas propiciarian el logro de mayores resultados y en mas corto tiempo, en el
proceso de investigacion cientifico-estudiantil, a partir de la colaboraciéon entre colegas que trabajan o

investigan en una tematica comun.
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En el proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, el profesor no debe
limitarse a que los estudiantes puedan conocer y tener acceso a las aplicaciones de esta, sino contribuir a
propiciar los espacios formativos que permitan recrear o simular las mismas, lo cual incluye la posibilidad
de la busqueda y localizacion constante de informacion en bases de datos reconocidas a nivel
internacional, en bibliotecas virtuales, en publicaciones de prestigio en linea, entre ofras.

La orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina es basica para crear las fuerzas movilizadoras del
empleo de estas en el proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas. En estas
circunstancias, los estudiantes no solo consideraran la necesidad del empleo de dichas aplicaciones para
la busqueda, la indagacion, la comunicacidn, sino como una via para lograr su independencia cognoscitiva.
La orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina en su relacion con la interpretacion de las situaciones
de salud, propicia que en el proceso formativo de las carreras de Ciencias Médicas se preparen las
condiciones para que los estudiantes asuman las mismas con un significado y sentido de transformacién.
En consecuencia, la interpretacion de las situaciones de salud es la configuracién que puede ser
entendida como el proceso logico del pensamiento resultado de la relacién entre conceptos, juicios y
razonamientos acerca de cualquier circunstancia prevista o espontanea en el ambito de las Ciencias
Médicas (a partir de los problemas que se pueden presentar en la relacion individuo, familia y comunidad),
que produce por un lado un cierto grado de incertidumbre y por otro, la necesidad de asumir una conducta
tendiente a la busqueda de posibles soluciones para acometer la misma, lo cual comprende la valoracion
criica que realiza cada estudiante, en virtud de sus necesidades, intereses y motivaciones.

La interpretacion, en el proceso formativo, se propicia a través del enfrentamiento paulatino y regulado del
estudiante a las variadas situaciones contextualizadas de salud, a las que ha de darle solucidén, en medio

de ladiversidad de aplicaciones de la Telemedicina que puede encontrar a través de la red.

45



De este modo, la interpretacién de las situaciones de salud en el proceso de formacion en Telemedicina ha
de propiciarse mediante: la interaccion (presencial o a distancia) que se establece a través de la relacion
estudiante-estudiante, estudiante-profesor, estudiante-experto, estudiante-profesor-experto; el acceso a
contenidos de la profesion en version digital, presentados en distintos formatos; los variados recursos para
el desarrollo del proceso: libros electronicos, bibliotecas virtuales, sitios de conversacion en linea, foros de
discusion (académicos y cientificos), las propuestas formativas incorporadas a la Universidad Virtual de
Salud, entre otros.

En el proceso de formacidén en Telemedicina, en el enfrentamiento a una determinada situacion de salud, el
estudiante puede participar en debates, socializar, exponer y compartir experiencias, opinar, realizar
cuestionamientos, asi como también informarse (sobre procederes profesionales distintos), proceso que
puede desarrollarse en igualdad de condiciones o complementandose unos a ofros. Apoyado en las
aplicaciones de la Telemedicina, busca informacién y desarrolla su juicio critico y las iniciativas de aprender
continuamente todo aquello que sea esencial para su formacion, propiciandose su autoaprendizaje.

De esta forma, si en la interpretacion de las situaciones de salud, el estudiante es capaz de buscar
soluciones y orientar su conducta a seguir, apoyado en las posibilidades que le ofrece la Telemedicina,
entonces puede decirse que esta Ultima ha ido teniendo un significado para el mismo.

En base a lo anterior, gracias a las posibilidades que le ofrece la Telemedicina, el estudiante podria
obtener criterios de diversos especialistas acerca de un determinado caso, contrastar su punto de vista con
el de otros, en el tratamiento o el proceder que ha de emplear al enfrentar determinada situacion de salud,
adquirir y compartir informaciéon de interés, sin importar las fronteras del espacio y el tiempo en cuanto a la
comunicacion y el manejo de la informacion, entre otros aspectos.

Consecuentemente, la interpretacion de las situaciones de salud y la orientacién de las aplicaciones de la

Telemedicina son procesos interrelacionados, ya que el conocimiento de dichas aplicaciones contribuye a
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que los estudiantes puedan emplearlas en la solucién de las diversas situaciones de salud a las que
pueden enfrentarse, en tanto exista una disposicion favorable de los mismos para suempleo.

Ambas configuraciones se contraponen, ya que en la misma medida que los estudiantes valoran o
reflexionan acerca de las diversas situaciones de salud a las que pueden enfrentarse y analiza |as
aplicaciones de la Telemedicina que les ha presentado su profesor, comienzan a mostrar cierto grado de
inconformidad, al reconocer que la orientacion recibida no es suficiente, por lo que entonces se convierten
en entes activos y no receptores pasivos de la informacién que se les ha suministrado, siendo capaces de
descubrir otras aplicaciones acerca de la Telemedicina, las cuales posteriormente las socializa o da a
conocer a sus profesores y demas compafieros de grupo. De este modo, se imponen nuevos retos en la
realizacion de su actividad profesional, en la interpretacion de las distintas situaciones de salud, al apreciar
que la misma no esta acorde con las amplias posibilidades y aplicaciones que les puede ofrecer la
Telemedicina.

Por otra parte, en la actividad profesional en las Ciencias Médicas, estudiantes y profesionales de la salud
se enfrentan diariamente a nuevas situaciones de salud que imponen otros retos tecnoldgicos en el
desarrollo de nuevas aplicaciones de la Telemedicina, de modo que esta Ultima sea capaz de satisfacer
las expectativas crecientes que demanda dicha actividad y asi sucesivamente va ocurriendo que cada vez
que se produce la orientacion y la interpretacién como procesos, estos comienzan en un estadio superior
en laespiral de desarrollo.

Ambas configuraciones a la vez se relacionan con la apropiacion socio-profesional de la Telemedicina,
la cual presupone un proceso dinamico y consciente donde el estudiante, de forma activa y en intima
relacion con los demas participantes en el proceso y a partir de un intercambio de ideas, experiencias y
vivencias entre estos, interioriza todo lo relativo a la Telemedicina, de acuerdo a sus propios intereses y

motivaciones.
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La apropiacion socioprofesional de la Telemedicina, como configuracién, constituye un complejo proceso
cognitivo en el que intervienen los conocimientos previos, afectos, desarrollo intelectual, motivos e
intereses, asi como las particularidades propias de cada estudiante. Por tanto, cuando se dice que el
estudiante se apropia de la Telemedicina, significa que este le atribuye importancia y significacion para su
profesion.

Acorde con lo anterior, habria que sefialar que para el estudiante, la apropiacion socio -profesional de la
Telemedicina implica interpretar y enfrentar las diversas situaciones de salud a partir del uso efectivo de las
diversas aplicaciones que esta ofrece, lo que conlleva a nuevas busquedas y a la actualizacion constante
acerca de la mismay sobre los contenidos especificos de la profesion.

La apropiacién socio-profesional de la Telemedicina, propicia la disposicion del estudiante a profundizar en
el contenido de la profesion, para lo cual requiere saber no solo de la informacion existente, sino que debe
ser capaz de encontrarla, utilizarla y aplicarla, en virtud de sus necesidades, intereses y posibilidades, para
enfrentar las diversas situaciones de salud, todo lo cual estd sometido a un continuo proceso de
actualizacion de su cultura tecnolégica (acerca de la Telemedicina).

La apropiacion socio-profesional de la Telemedicina se manifiesta, cuando el estudiante es capaz de
incorporar los siguientes elementos a su formacion:

- Conocimientos, habilidades, destrezas, valores y valoraciones relacionadas con la utilizacion de la
Telemedicina en la interpretacion de las situaciones de salud.

- El reconocimiento de la necesidad de dominar un grupo variado de herramientas basicas para la
busqueda, revision, procesamiento y comunicacion de la informacion digital acerca de la profsion, para su
actualizacion, asi como para la solucién de las variadas situaciones de salud.

- Destrezas para: interactuar a través del correo y la charla electrénica; el trabajo con las plataformas de

Teleformacién; el desarrollo de trabajos colaborativos-cooperativos con colegas de la profesion (sin
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importar la distancia geografica existente); la creacion de grupos de trabajo y de discusion para resolver
problemas afines; corroborar y socializar resultados, entre ofras.

Para el logro de lo anterior, desde el propio proceso formativo se propicia el intercambio 0 comunicacion
sincronica o asincrénica con diferentes personas, ya sean nacionales o del exterior, dando lugar a una
presencia de otro tipo o presencia virtual.

A lo antes sefialado se le afiade la incorporacion de habilidades o destrezas para: el trabajo con bases de
datos biomédicas; aplicaciones informéticas o software para la manipulacién de imagenes; la localizacion
de revistas de impacto; la utilizacion de los resultados de pruebas complementarias en formato digital, de
historias clinicas digitalizadas; la participacion en foros de discusion; la realizacion de blogs sobre temas de
interés profesional; la publicacion en linea de trabajos de investigacion; las consultas de casos clinicos; el
trabajo en entornos virtuales de ensefianza aprendizaje, entre otras.

En concorancia con lo anteriormente expuesto, la apropiacidn socio-profesional de la Telemedicina, se
constituye en un elemento esencial que muestra el desarrollo de los estudiantes en el proceso formativo y
por ende, contribuye a lograr la capacidad transformadora en estos. Es por eso que dicha apropiacion es
un proceso que incide favorablemente en la interpretacion de las situaciones de salud y consecuentemente
en la orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina, las que en su relacion dialéctica condicionan a la
vez, la apropiacion socio-profesional de la Telemedicina y la sistematizacion formativa de la significacion
profesional de la Telemedicina, las que en determinados momentos se complementan y en otros casos se
contraponen.

Ambas configuraciones se complementan, ya que el estudiante al apropiarse de las posibilidades que
desde el punto de vista profesional le ofrece la Telemedicina, va a ir incorporando a su modo de actuar el
contenido de la misma, con lo que empieza a transformarlo, a adaptarlo, en funcién de sus propias

motivaciones, conocimientos y experiencias, lo que se favorece a partir del intercambio constante de este
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con otros estudiantes, con profesores o con sujetos expertos en determinada area de su profesion, lo que
propicia la reflexion conjunta, la confrontacion y socializacion de ideas, de informaciones, de experiencias,
lograndose por ende, una transformaciéon en el mismo, todo lo cual contribuye a la sistematizacion
formativa de la significacion profesional de la Telemedicina.

La significacion profesional de la Telemedicina, es interpretada como la importancia que han de concederle
los estudiantes a la misma, tomando en cuenta la amplia gama de posibilidades que esta les puede ofrecer
para el desarrollo de las actividades propias de su profesion y ha de prepararlos para su futuro desempefio
profesional.

Por consiguiente, cuando el estudiante conoce la significacion que socialmente tiene la Telemedicina,
estara motivado e interesado poresta y tendra una disposicion positiva para su empleo, enriqueciendo a la
misma y al propio contenido profesional.

Ambas configuraciones se contraponen, ya que en la misma medida que los estudiantes han sistematizado
la significacion profesional de la Telemedicina a partir de haber reconocido la importancia que esta tiene
para su actividad profesional, comienzan a adoptar una posicién mas reflexiva acerca de esta, identificando
criticamente todo lo que conocen acerca de la misma. De esta forma, comienzan a adquirir un rol activo
que conduce a una apropiacion cualitaivamente superior ya que siguen profundizando y por ende
descubriendo nuevas aplicaciones y posibilidades sobre la Telemedicina, a partir del intercambio de
informaciones y la comunicacion con otros sujetos. La apropiacion y sistematizacion son procesos que se
van desarrollando continuamente en esta dinamica, siempre comenzando en un estadio cualitativamente
superior.

En el proceso de formacidn se potencia la sistematizacion formativa de la significacion profesional de la
Telemedicina, cuando el profesor destaca la importancia de esta para la profesion, la necesidad y utilidad

de su conocimiento y sobre todo, al relacionar a esta con las experiencias, con los conocimientos previos
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de los estudiantes, con sus referentes, ademas de los recursos personales con los que acceden al
proceso.

Como parte del propio proceso de sistematizacién, a medida que la Telemedicina adquiere significacion
para el estudiante, el mismo se apropiara de todo lo relativo a esta cultura tecnold gica, ampliandola,
enriqueciéndola, diversificandola y sera capaz de aplicarla en las diferentes situaciones de salud a las que
ha de enfrentarse, asi como la utilizara para la realizacion de sus actividades, tareas y funciones, al
satisfacerse sus expectativas en el &mbito profesional y sobre todo porque ha llegado a interiorizar que el
empleo de la misma le resulta importante y necesario para que su futuro desempefio en el campo de las
Ciencias Médicas esté en correspondencia con la época tecnoldgica que le ha tocado vivir.

De este modo, la sistematizacion formativa de la significacion profesional de la Telemedicina, representa la
sintesis de la relacion que se establece entre las configuraciones: orientacion de las aplicaciones de
Telemedicina, interpretacién de las situaciones de salud y apropiacién socio-profesional de la
Telemedicina, dando lugar a la dimension de incorporacion formativa de la Telemedicina.

Dicha dimension es expresion del caracter de integracion de los conocimientos, el desarrollo de
habilidades, asi como la formacion de valores y valoraciones en los estudiantes con relacion a la
Telemedicina, mediante los procesos de orientacion, interpretacion, apropiacidn y sistematizacion
tecnoldgica, que ocurren en el proceso de formacion de las carreras de Ciencias Médicas.
Consecuentemente, dichos procesos, de modo progresivo y ascendente (en espiral), contribuyen a regular
los modos de pensar y actuar de los futuros profesionales de dichas carreras, al potenciarse la
transformacion cualitativa de los mismos al incomporar la Telemedicina a su actuacion profesional, con lo
que se estaria estableciendo el vinculo necesario tecnologia-profesion.

A su vez, la sistematizacion formativa de la significacion profesional de la Telemedicina como proceso

secuencial de consecucion tedrica-practica y como categoria sintesis es expresion de otro movimiento del
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proceso que se establece a partir de la relacidn entre las configuraciones: problematizacién contextualizada
de las situaciones de salud, la autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina y la generalizacion
practica de la Telemedicina, de lo cual ememge la dimensién de la concrecion profesional de la

Telemedicina (Figura 2.2).
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Fig. 2. 2. Dimension de concrecion profesional de la Telemedicina

En base a lo anterior, la problematizaciéon contextualizada de las situaciones de salud, es la
configuracion que alude a las situaciones problémicas contextualizadas (reales o modeladas), en el marco
de las Ciencias Médicas, que son presentadas por los profesores de estas carreras, como punto de partida
para despertar motivaciones e intereses en los estudiantes con relacién a su profesion.

Con la problematizacion contextualizada de las situaciones de salud, se inicia un proceso de toma de
conciencia, de reconocimiento, de reinterpretacion, de cuestionamiento y la adopcion por parte de los
estudiantes de una postura responsable y comprometida con su aprendizaje, a partir del vinculo directo de
los mismos con situaciones transcendentes de la profesidn en un contexto determinado, las que son
representadas a través de los contenidos de las diferentes asignaturas que se imparten en las carreras de

Ciencias Médicas.
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La problematizacion contextualizada de las situaciones de salud, es imprescindible en un proceso que
tienda al desarrollo en los estudiantes de habilidades y capacidades para investigar, para aprender a
aprender, para fomentar en estos la creatividad y la independencia cognoscitiva, siendo la base esencial
para el surgimiento de conflictos cognitivos, los que aparecen en los mismos como resultado de la
contradiccion que se establece entre los conocimientos, ideas, habilidades previas y los que necesitan
poseer para enfrentarse a cualquier problema profesional.

Dichos conflictos (que surgen inicialmente a nivel individual), son el resultado de los progresos que pueden
alcanzarse a nivel grupal, cuando los estudiantes tienen la oportunidad de interactuar con diversos colegas
afines (nacionales o del exterior), en un espacio-iempo flexible, aportando informaciones de interés
profesional que les permitan adquirir nuevas ideas, socializar criterios, e ir adoptando una vision mas
amplia sobre la profesion, todo lo cual contribuye a que estos vayan configurando sus propios objetivos, de
conformidad con sus intereses y necesidades fundamentales.

La problematizacién contextualizada de las situaciones de salud, propiciara el enfrentamiento paulatino y
regulado del estudiante a variadas situaciones de salud, en las que se revelen gradualmente nuevos
niveles de enriquecimiento del contenido de la profesion en diversos contextos, todo lo cual le permitira
apreciar el espectro de problemas a los que se podré enfrentar en un momento determinado, lo que genera
en el mismo nuevos conflictos y por ende, el analisis de diferentes vias de solucion.

Sin embargo, este proceso de problematizacion no resulta trascendente en el proceso formativo, si no es
través de la autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina, como configuracién que presupone el
desarrollo en los futuros profesionales de las capacidades necesarias para resolver las situaciones de
salud que se presentan en su campo de actuacion profesional, de manera activa, independiente y creadora
a partir del empleo de las amplias posibilidades que ha de ofrecerles la Telemedicina.

La autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina, como configuracion, es entendida como aquel

proceso mediante el cual el estudiante desarrolla un conjunto de acciones y procedimientos que desde su
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experiencia individual considera necesarios para seleccionar las aplicaciones de Telemedicina mas
convenientes para acometer las diversas situaciones de salud.

En base a lo anterior, dicha autogestion presupone que el estudiante sea capaz de escoger la mejor opcion
o0 alternativa posible de las que propician las aplicaciones de la Telemedicina, para lograr los resultados
esperados en la solucion de las situaciones de salud a las que se enfrenta.

De este modo, como parte de dicho proceso, el estudiante individualmente planea, organiza, desarrolla y
valora las acciones que va a acometer, relacionadas con la Telemedicina, para enfrentar determinada
situacion de salud, entre ellas: el intercambio via red con colegas de la profesion, que puedan ayudarlo a
una mejor comprension de la problematica planteada y por ende, a la seleccion del proceder mas idoneo
que va a adoptar; la solicitud por esa via de asesoria e informacion actualizada; la posibilidad de descubrir
y compartir con especialistas 0 expertos en determinada area del saber de su profesion (homédlogos
virtuales) que le pueden aportar a la solucién de la situacién a la que se enfrenta, entre otras.

La autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina, aunque es expresion de la autonomia adquirida por
el estudiante durante su proceso de formacion, tiene como base la orientacion sistematica del profesor,
como guia del proceso, el cual le da seguimiento en todo momento a las acciones realizadas por los
estudiantes, una vez efectuado el planteamiento de diversas situaciones de salud que generen la
necesidad de resolver la misma empleando para ello las aplicaciones de la Telemedicina.

De este modo el estudiante, en base a lo que se ha apropiado con relacion a la Telemedicina, pone en
practica sus iniciativas, su creatividad, para buscar todo lo que necesita en el &mbito de las aplicaciones de
esta, para acometer la situacion de salud que se le presenta, en un proceso cada vez mas centrado en el
mismo y menos dependiente del profesor, quien se desempefia como un guia, un tutor, un asesor.

Por consiguiente, el estudiante deja de ser un receptor pasivo en el proceso (respecto a lo que el profesor

desea transmitirle), para convertirse en un gestor de su propia formacion, resultando importante que el
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profesor planifique y organice el momento de brindar ayuda o asesoramiento individual o grupal, asi como
facilitar el intercambio y la socializacion de experiencias, con ofros estudiantes o participantes en el
proceso. Todo esto posibilitara que el mismo se vaya evaluando a partir de los resultados que va
alcanzando, lo que ha de contribuir a desarrollar una mayor autonomia y protagonismo en el estudiante,
durante su proceso formativo.

Entre la problematizacidn contextualizada de las situaciones de salud y la autogestion de las aplicaciones
de la Telemedicina existe una relacion dialéctica, ya que en un momento determinado las mismas se
complementan y en otro, se contraponen.

Dichas configuraciones se complementan, ya que un mejor conocimiento por el estudiante de la diversidad
de situaciones de salud a la que se puede enfrentar (por demas, contextualizadas), propicia que indague
mas en las posibles aplicaciones de la Telemedicina que podria seleccionar para abordarlas y viceversa:
una gran variedad de dichas aplicaciones favorecera un mayor acercamiento a la situacion en siy a su
solucion de manera mas efectiva, a partir del empleo de la tecnologia.

Ambas configuraciones se contraponen, ya que cuando los estudiantes autogestionan las aplicaciones de
la Telemedicina mas idéneas o que consideren mas adecuadas para enfrentar las situaciones de salud,
que se producen en un determinado contexto, comienzan a adquirir un rol activo, ya que al ir
incrementando sus competencias tecnologicas y profesionales, empiezan a colaborar con sus profesores
en la problematizacion de nuevas situaciones de salud, actualizadas y no previstas por este Ultimo.

En base a lo anterior, los estudiantes cambian su rol de simples intérpretes de las situaciones
problematizadas presentadas por sus profesores, a gestores de otras, afiadiéndole nuevos matices a esa
problematizacion y al mismo tiempo autogestionan ofras aplicaciones de Telemedicina mas convenientes.
De este modo, la problematizacion y la autogestion se van desarrollando continuamente en esta dinamica,

siempre comenzando en un estadio cualitativamente superior de ambos procesos.
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Ambas configuraciones se relacionan a su vez con la generalizacion practica de la Telemedicina, la cual
expresa el proceso de aplicacion de la misma a los contextos especificos de actuacion de los profesionales
de las Ciencias Médicas, tomando en consideracion la singularidad y particularidad de las situaciones de
salud a las que estos se pueden enfrentar.

La generalizacion practica de la Telemedicina, posibilita que el estudiante aplique de manera creativa las
posibilidades que esta puede ofrecerle, en la solucion de las distintas situaciones de salud de variados
contextos, lo que hace que utilice lo aprendido a condiciones nuevas que le aportaran otras vivencias y
experiencias que al socializarlas en el proceso formativo, han de contribuir a enriquecer los contenidos de
la profesion, en un proceso constructivo de naturaleza colaborativa-cooperativa, que tiene como base el
vinculo directo tecnologia-profesion.

Consecuentemente, la generalizacion practica de la Telemedicina, constituye el proceso mediante el cual el
estudiante es capaz de enfrentarse y darle solucidén a los conflictos y desafios que emanan de la vida
profesional, los que acometera, mediante el empleo de la Telemedicina, para lo cual ha de aplicar y
transferir todo lo aprendido a condiciones nuevas, evidenciando un nivel cualitativamente superior en el
desarrollo de sus competencias tecnoldgicas, como capacidades que expresan el saber, el hacer, el sery
el convivir de estos con la tecnologia, la que es capaz de emplear sistematicamente en su actividad y
actuacién profesional diaria, todo lo cual es expresion de la significacion que esta ha ido adquiriendo para
los mismos.

Entre la generalizacion practica de la Telemedicina y la sistematizacién formativa de la significacion
profesional de la misma, se establece una relacion dialéctica en la cual en un momento dado ambas
configuraciones se complementan y en otras, se contraponen.

Las mismas se complementan, ya en la misma medida que la Telemedicina ha alcanzado una alta

significacion profesional para el estudiante, esto conduce a una generalizacidén de su uso en la practica de
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la profesion, lo cual significa que pueda aprovechar al méximo las multiples posibilidades que la misma les
puede ofrecer para la solucidon de las distintas situaciones profesionales que se les puedan presentar.

Por ende, una generalizacion practica de la Telemedicina, es expresion de la transformacion paulatina que
ha venido ocurriendo en el estudiante, todo lo cual va contribuyendo a elevar la significacion profesional
que tiene esta para el mismo, lo que se constituye en la maxima aspiracion cualitativa que se desea
obtener como resultado del proceso formativo.

La generalizacion practica de la Telemedicina se contrapone a la sistematizacion formativa de la
significacion profesional de esta, ya que en la misma medida en que el estudiante estéd generalizando o
aplicando todo lo relativo a esta en condiciones nuevas y en contextos diferentes a los estudiados hasta
ese momento, comienza a adquirir un rol cada vez mas protagénico, efectuando nuevas interpretaciones,
que lo llevan a darle una nueva significacién e importancia a las posibilidades y aplicaciones de la
Telemedicina para su actividad profesional. De este modo, la generalizacién y la sistmatizacion son
procesos que se desarrollan continuamente y de manera ascendente en esta dinamica.

A su vez, entre la generalizacion practica de la Telemedicina y la apropiacidn socio-profesional de la misma
se establece una relacion dialéctica, en la cual ambas configuraciones se complementan, ya que una
adecuada apropiacion, va conduciendo inevitablemente a una generalizacion practica en la que el
estudiante emplee las aplicaciones de la Telemedicina en la realizacion de las diferentes tareas y funciones
inherentes a su profesion, como expresion del significado que esta ha ido adquiriendo, lo que se traduce en
una transformacion del mismo en el uso de la tecnologia en funcion de la profesion, a partir de la
aplicabilidad y funcionalidad que le atribuye a esta.

La generalizacion practica de la Telemedicina se contrapone a la apropiacion socio -profesional de esta, ya
que en la misma medida en que el estudiante esta generalizando o aplicando la misma, comienza a

adquirir un rol cada vez mas dinamico a partir de que comparte con otros sujetos las distintas aplicaciones
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empleadas en la solucidn de diversas situaciones de salud, en distintos contextos (desconocidos hasta ese
momento), produciéndose un proceso de intercambio de ideas y criterios, los que son interpretados desde
la singularidad de cada uno en un proceso de construccion de significados y sentidos entre todos.

Lo anterior conduce a una apropiacidn socio-profesional de la Telemedicina cualitativamente superior ya
que el estudiante sigue profundizando y por ende, descubriendo nuevas aplicaciones y posibilidades de la
Telemedicina, a partir del intercambio de informaciones y experiencias asi como la comunicacién con ofros
sujetos, lo que conduce a una nueva generalizacion. Asi sucesivamente la generalizacion y la apropiacion
son procesos que se van desarrollando continuamente en esta dinamica.

De la relacion entre las citadas configuraciones emerge la dimension de concrecion profesional de la
Telemedicina, la cual expresa el valor que profesionalmente le atribuyen a la misma, los futuros
profesionales de las Ciencias Médicas, los cuales la han incorporado a actividades cotfidianas de indole
profesional, conscientes de lo que esta les puede aportar.

La concrecidn profesional de la Telemedicina expresa el grado de aplicabilidad que tiene la misma a nivel
social para el desempefio de los profesionales de las Ciencias Médicas, reflejando el grado de
multilateralidad o riqueza que esta tiene, lo que justifica la generalizacion de suempleo en correspondencia
con las problematicas que emergen del contexto socio-profesional de las profesiones enmarcadas en el
ambito de dichas ciencias, las que pueden presentarse de manera cotidiana a nivel de areas de salud
especificas (consultorios, policlinicos, hospitales) asicomo en un barrio 0 una comunidad.

En base a lo anterior, la sistematizacién formativa de la significacion profesional de la Telemedicina, es
expresion de dos movimientos del proceso como totalidad, los que estan reflejados a través de la
dimension de incorporacion formativa de la Telemedicina y la de concrecion profesional de la
Telemedicina, todo lo cual sintetiza el modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las

carreras de Ciencias Médicas (Figura 2.3).
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El andlisis desarrollado ha permitido definir la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de
Ciencias Médicas, como aquel proceso que persigue sistematizar la significacion profsional de la
Telemedicina en la formacidn de los profesionales de esas carreras, a partir de la incorporacié n formativa
de esta y su concrecion profesional, tomando como base formas organizativas espacio-temporales flexibles
y diversificadas que propician el continuo intercambio y colaboracién-cooperacion entre estudiantes,
profesores y sujetos afines con intereses comunes, como expresion del vinculo tecnologia-profesion que se

establece endicho proceso para facilitar el abordaje de las diversas situaciones de salud.
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Fig. 2.3. Modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas

En base a lo anterior, se revela por tanto el siguiente sistema de relaciones:

e La relacion de la incorporacion formativa de la Telemedicina en las carreras de Ciencias
Médicas, desde la apropiacion y sistematizacion socio-profesional de esta

Esta relacidn expresa, en una sintesis interpretativa, el sistema de relaciones dialécticas establecidas entre

las configuraciones: orientacion de las aplicaciones de la Telemedicina, interpretacion de las situaciones de
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salud, la apropiacidn socio-profesional de la Telemedicina y la sistematizacién formativa de la significacion

profesional de la Telemedicina.

La misma indica la necesidad de reconocer como aspecto significativo en la dinamica modelada, a la

incorporacion formativa de la Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, como un proceso

intencional, organizado, secuencial y sistematico, que propicia el desarrollo de competencias tecnolégicas

en los estudiantes de esas carreras.

o Larelacion de la concrecion profesional de la Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas,
desde su sistematizacion y generalizacién practica

Expresaen una sintesis interpretativa, el sistema de relaciones que se establece entre las configuraciones:

sistematizacion formativa de la significacion profesional de la Telemedicina, la problematizacion

contextualizada de las situaciones de salud, la autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina y la

generalizacion practica de la Telemedicina.

La misma indica la necesidad de reconocer como aspecto significativo en la dinamica modelada, a la

concrecion profesional de la Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, como un proceso

interactivo y contextualizado de autogestion formativa, que propicia el vinculo sistematico tecnologia-

profesion.

Se revela como regularidad, la siguiente:

La sistematizacién de la significacion profesional de la Telemedicina se constituye en la esencia de la

dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, como expresion de la

integracion formativa tecnologia-profesion en esas carreras.

Para conducir la dindmica propuesta, ademés de la utilizacion de métodos generales de la Didactica, como

el problémico y el de elaboracion conjunta, que propicien un proceso con amplia participacion de los

estudiantes en su formacion profesional, se propone la utilizacion, de lo que se ha denominado en esta

investigacion, el método formativo de la Telemedicina.
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Este método, como expresion de las regularidades del modelo, expresa el orden y la organizacion interna,
lo operacional del proceso, manifestando la légica del mismo, que tiene su esencia en la comunicacion
entre los sujetos participantes y que genera la actividad.

Sintetiza la dinamica, el movimiento del proceso, como via didactica que parte de las relaciones

expresadas a través de las dimensiones del modelo que se establecen entre las configuraciones del mismo

y se propone orientar y conducir la dinamica formativa en Telemedicina.

Dicho método, el cual se sustenta tedricamente en los planteamientos de (Fuentes, et al., 2011),

didécticamente establece el ordenamiento y conduccion de la dindmica formativa en Telemedicina para las

carreras de Ciencias Médicas y tiene subase en la constatacion, el andlisis, la reflexion, el juicio critico de
los estudiantes en su formacion y pretende lograr en los mismos, capacidades transformadoras
profesionalizantes, como expresiones del saber, el hacer, el ser y convivir de estos, conla Telemedicina.

El método que se propone, se caracteriza por los siguientes rasgos esenciales:

1. Formativo, en tanto implica a los estudiantes en su propia formacidn, convirtiéndose en un proceso
mas participativo, flexible y desarrollador.

2. Suobjetivo es el desarrollo de una alta significacion profesional con relacion a la Telemedicina, a partir
de conducir el empleo sistematico de la misma, en el proceso de formacion de los profesionales de las
Ciencias Médicas.

3. Promueve la autonomia y el trabajo conjunto: colaborativo-cooperativo.

Requisitos del método formativo de la Telemedicina:

1. Debe tomar en cuenta las condiciones individuales propias de cada estudiante (el desarrollo intelectual

alcanzado, sus conocimientos e ideas previas, sus potencialidades, sus motivaciones e intereses).

2. Debe favorecer la interaccion via red del estudiante, con ofros sujetos que participan en el proceso (ofros

estudiantes, su profesor, expertos en temas de la profesion).
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3. Pretende propiciar entre los estudiantes y ofros sujetos participantes en el proceso, relaciones de
colaboracion-cooperacion entre los mismos, en donde cada uno aporta sus conocimientos e ideas.

4. Pretende la vinculacién de los contenidos profesionales, con situaciones contextualizadas.

5. Intenta favorecer el desarrollo personal y social de estudiantes y demés participantes en el proceso
formativo, a través de la comunicaciony la actividad de estos a partir de la interaccion via red.
Procedimientos del método:

1. Integracién formativa de la Telemedicina

2. Concrecion formativa de la Telemedicina

El procedimiento de integracion formativa de la Telemedicina comprende operacionalmente las
condiciones tendientes a favorecer la incorporacion de la Telemedicina en el proceso de formacion de las
carreras de Ciencias Médicas: las actividades inherentes a este tipo de profesiones, conocimientos,
vivencias y experiencias adquiridas por los estudiantes, situaciones de salud que se presentan, formas
organizativas en que se desarrolla el proceso, entre otros aspectos.

Acciones a desarrollar:

- Explorar los conocimientos previos y experiencias de los estudiantes con relacién a la Telemedicina.

- Deteminar situaciones de salud contextualizadas (reales o modeladas), que favorezcan el empleo de la
Telemedicina.

- Garantizar las condiciones necesarias espacio-temporales flexibles y diversificadas que propicien en el proceso
formativo, el vinculo tecnologia-profesion.

- Garantizar las condiciones en el proceso, tendientes a propiciar la significacion profesional de la T elemedicina.

El procedimiento de concrecion formativa de la Telemedicina comprende operacionalmente las

condiciones tendientes a favorecer la generalizacion del empleo de la Telemedicina, a partir de: la

autogestion de aplicaciones de la Telemedicina, para la el fratamiento y solucién de situaciones

problematizadas de salud, en contextos socioprofesionales especificos.
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Acciones a desarrollar:

- Plantear situaciones de salud problematizadas vinculadas con problemas reales de la profesidn, que
propicien la independencia necesaria, de manera que los estudiantes busquen ofras alternativas y
seleccionen las que consideren mas convenientes, de acuerdo a sus intereses y particularidades
personales.

- Vincular la teoria con la préctica, a partir de la presentacién de situaciones de salud que pueden presentarse de

manera cotidiana en los contextos de actuacion profesional, utilizando las diferentes posibilidades de la

Telemedicina.
Los procedimientos planteados, se apoyan en recursos tales como las tcnicas de trabajo grupal,
tendientes a propiciar la participacion activa de los estudiantes en su proceso de formacién, empleando los
blogs profesionales, listas y foros de discusidn, plataformas de Teleformacion, entre otras.
2.3 Estrategia didactica para la dinamica de la formacién en Telemedicina para las carreras de

Ciencias Médicas

Caracteristicas distintivas de la estrategia didactica:
Tiene un caracter abierto, lo que significa que puede variar su aplicabilidad atendiendo a la diversidad de
los sujetos que intervienen en el proceso formativo; un caracter flexible, ya que posibilita incorporar
cambios en la forma de aplicarse atendiendo a las caracteristicas de los mismos y a las particularidades de
las carreras de Ciencias Médicas; un caracter contextualizado, dado al contexto especifico de cada
carrera; un caracter innovador, porque modifica los métodos que se utilizan en el proceso de formacidn de
los profesionales de las Ciencias Médicas y un caracter sistémico, por la influencia interrelacionada de los
aspectos didéactico-tecnoldgicos que la integran.
La estrategia didactica que se propone (Figura 2.4) parte de: un diagnostico y consta de premisas y

requisitos, un objetivo estratégico, una etapa preparatoria y una ejecutiva (con dos momentos), las que
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estan en correspondencia con las configuraciones y dimensiones del modelo propuesto asi como un
sistema de evaluacidny control que permite retroalimentar constantemente la misma.

Diagnéstico: Permite indagar acerca del grupo de profesores y estudiantes en el cual se va a aplicar la
estrategia didactica, con la finalidad de lograr el desarrollo exitoso de esta.

El diagndstico podra efectuarse a través de:

- La realizacion de encuestas

- Entrevistas individuales

- Debates o talleres de reflexion

Lo que posibilita obtener criterios acerca de la situacion del grupo de profesores y estudiantes con relacion
a los conocimientos y habilidades previas, asi como sus motivaciones e intereses con relacion a la
Telemedicina y las propuestas formativas contenidas enla UVS (como expresiones de la misma).

Los resultados obtenidos a través del diagnéstico permiten ajustar debidamente el proceso de formacié nen
Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, segun los cambios que se van produciendo en los
estudiantes y demas sujetos participantes en el mismo, asicomo la evolucion de sus ideas y conocimientos

diagnosticados inicialmente.

e /1 Diagndstico |\ ™,
‘ Premisas ‘ ‘ Requisitos ‘
\‘ Obijetivo estratégico ‘/
)
| ETAPA PREPARATORIA |
‘ ETAPA EJECUTIVA ‘
) i3
Momento de incorporacion Momento de concrecidn
formativa de la Telemedicina profesional de la Telemedicina
I T

\H Sistema de evaluacion y control }%

Fig. 2.4. Estrategia didactica para la dinamica de la formacion en Telemedicina en las carreras de

Ciencias Médicas
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Las premisas constituyen las condiciones tanto favorables como desfavorables que condicionan la
concepcion y la puesta en practica de la estrategia.

Los requisitos son aquellas condiciones que deben de ser cumplidas para que pueda desarrollarse
exitosamente la misma.

Premisas:

v' Infraestructura tecnoldgica (computadoras en red).

v’ Preparacion tecnologica, profesional y metodoldgica (esta Ulima para los profesores), de los
estudiantes, profesores y otros sujetos que participan en el proceso formativo.

Requisitos:

v Los profesores y estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas, deberan tener la adecuada
disponibilidad a las diversas aplicaciones de la Telemedicina.

v Asegurar la constante preparacion tecnologica y profesional de los profesores, estudiantes y
demas sujetos que participan en el proceso formativo; a esto se le afiade la superacion
metodolégica de los primeros.

Objetivo estratégico: Orientar una secuencia integrada de acciones para la preparacion, ejecucion y
evaluacion de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, permitiendo
viabilizar el método formativo de la Telemedicina, asi como posibilitando concretar en la practica las
dimensiones del modelo propuesto.

Etapa preparatoria

Tiene como objetivo, planificar, organizar y ejecutar un sistema de acciones encaminado a la capacitacion
tecnoldgica, dirigida a estudiantes, la superacion tecnolégica-metodoldgica para los profesores, asi como
efectuar las precisiones metodologicas necesarias para garantizar el éxito de la estrategia.

Particularmente, dicha capacitacién y/o superacion persigue que estudiantes y profesores comprendan:
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- La utilidad de la Telemedicina en la formacién de los profesionales de las Ciencias Médicas, tanto
para la actividad profesional como para la practica docente diaria.
- La necesaria incorporacion y concrecion formativa de las aplicaciones de la Telemedicina,
dispuestas en INFOMED e Internet, que favorezca el abordaje de cualquier situacidén de salud.
Por tanto, la capacitacion a estudiantes y la superacidn a profesores en el ambito tecnolégico abarca,

como aspectos esenciales:

Identificar y utilizar las aplicaciones de la Telemedicina accesibles y disponibles en INFOMED e Internet.

* Localizar y emplear bases de datos propias de las Ciencias Médicas.

» Emplear las actividades y recursos que propician las plataformas de Teleformacién asi como las
herramientas de publicacion colectiva, tales como los blogs, los wikis, entre otras.

» Conocer estrategias de busqueda de informacién y de comunicacién, en entornos virtuales de
ensefianza aprendizaje, asi como para el trabajo colaborativo-cooperativo con colegas afines.

» Emplear paquetes de programas profesionales asi como aquellos de proposito especifico relacionados
con los contenidos de su profesion.

* |dentificar y emplear las herramientas y actividades que propician las modalidades de la comunicacion
sincronica-asincronica: tareas, talleres, mensajeria y charlas electronicas, entre otras.

« Utilizar eficientemente los servicios de descarga de archivos (FTP), asi como manejar distintas fuentes
de informacidn disponibles en la red: enciclopedias electrénicas, libros especializados, etc.

Para el caso de los profsores, la superacion, en el ambito metodoldgico, esta dirigida a que sean

capaces de:

» Aplicar el método formativo de la Telemedicina y otros métodos de la Didactica general como: el

problémico, el de elaboracion conjunta, entre otros, que propicien la participacion activa de los

estudiantes en el proceso de formacidn.
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+ Disefiar y elaborar recursos educativos digitales para su incorporacién en INFOMED e Intemnet, asi
como en las propuestas formativas de la UVS.
 Determinar las formas organizativas mas adecuadas y las situaciones de salud que permitan vincular
las aplicaciones de la Telemedicina con la actividad profesional propia de estas profesiones.

Precisiones metodolégicas para el desarrollo de la estrategia

Las precisiones metodolégicas para el desarrollo de la e strategia constituyen un conjunto de acciones que

metodolégicamente estan dirigidas a asegurar las condiciones necesarias para que pueda efectuarse la

dinamica formativa en Telemedicina y se particularizan al momento de la aplicacion de la misma (se

ejemplifican en el capitulo Il del presente trabajo).

Etapa de ejecucion

Tiene como objetivo, precisar las acciones encaminadas a la incorporacion formativa y la concrecion

profesional de la Telemedicina, en el proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas.

En concordancia con el modelo didactico, esta etapa estd dirigida a: orientar las aplicaciones de la

Telemedicina, a promover la interpretacion de las situaciones de salud, a propiciar: la apropiacion socio -

profesional de la Telemedicina, la sistematizacion formativa de la significacion profesional de la misma, la

problematizacion contextualizada de las situaciones de salud, la autogestion de las aplicaciones de la

Telemedicina y su generalizacion préactica.

En tal sentido, en la dinamica formativa en Telemedicina, los profesores durante el proceso de formacion,

desarrollaran un conjunto de acciones encaminadas a:

- La preparacién metodoldgica de la asignatura.

- La seleccion de las situaciones de salud (reales o modeladas), en contextos académicos o profesionales,
las que deben conducir al andlisis, a la reflexién, a la toma de decisiones, a la comprension y

sistematizacion de los conocimientos y habilidades asi como a la busqueda de soluciones a las mismas.
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- La determinacion de los principales métodos y medios didacticos aemplear.

- La organizacidn del trabajo independiente de los estudiantes, lo cual incluye la preparacion de guias de
estudio autoinstructivas, que recojan, entre otros aspectos, la orientacion a estos sobre aplicaciones de la
Telemedicina, ademas incluyen problemas o ejercicios resuelios y propuestos, para el estudio del tema.

- La elaboracion del sistema de evaluacion (concebida durante todo el franscurso del proceso, que permita
ir identificando el cumplimiento y el logro de los objetivos considerados y por ende, las transformaciones
en los estudiantes) y la precisién de la bibliografia.

Esta etapa se desarrolla a través de dos momentos: el de incorporacion formativa de la Telemedicina

y el de concrecion profesional de la Telemedicina, en los cuales se concibe al profesoren el rol de guia,

asesor, orientador del proceso y facilitador del aprendizaje de los estudiantes.

Primer momento: Incorporacion formativa de la Telemedicina

Alude a la dimension de igual nombre del modelo didactico desarrollado, posibilitando instrumentar la

estrategia, en la practica.

Por ende, este momento tiene como objetivo precisar las acciones para propiciar la orientacién de las

aplicaciones de la Telemedicina y la interpretacion de las situaciones de salud tendientes a lograr la

apropiacién socio-profesional de la Telemedicina y a la sistematizacion formativa de la significacion
profesional de la misma en el proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas.

De este modo, en la orientacién de las aplicaciones de la Telemedicina, resulta necesario desarrollar

las siguientes acciones formativas:

- Recrear los conocimientos previos de los estudiantes (mediante el debate y la reflexion individual y
grupal, entre ofras vias) acerca de los contenidos propios de la profesiony los relativos a la Telemedicina.

- Promover la disposicion positiva en los estudiantes hacia el desarrollo de su proceso formativo

empleando las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina.
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- Transmitir sus experiencias sobre el empleo de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina,
motivandolos, orientdndolos y apoyandolos asi como guiarlos en su proceso formativo.

- Socializar situaciones de salud (reales o modeladas) que propicien la comprension desde el propio
proceso, de la importancia y conveniencia del empleo de la Telemedicina en su actividad profesional.

En la interpretacion de las situaciones de salud, se proponen las siguientes acciones formativas:

- Ofrecer informacién acerca de las aplicaciones de la Telemedicina de las que se disponen, para acometer
las situaciones de salud a las que han de enfrentarse.

- Orientar la consulta de fuentes y sitios que proporcionan las aplicaciones de la Telemedicina (en
INFOMED e Intemnet) de manera que permita a los estudiantes encontrar diversos aspectos de interés
acerca de la situacion de salud en cuestion.

- Plantear situaciones de salud que en su solucién propicien la comunicacion sincronica-asincronica (con
ofros estudiantes, su profesor y expertos) mediante herramientas y actividades, como: foros de discusion,
correo y charla electronica, a través de la red.

- Emplear foros de debate y/o videoconferencias en el desarrollo del proceso formativo, en donde los
participantes expongan cada uno sus intereses, motivaciones, expectativas y valoraciones acerca de la
Telemedicina, a partir del empleo de técnicas, métodos participativos y el formativo de la Telemedicina.

- Propiciar, a partir del empleo de los blogs asi como en las modalidades de la Clinica virtual, la
socializacion (de casos clinicos, procederes profesionales), confrontacidn de ideas, opiniones y puntos de
vista entre los sujetos participantes en el proceso formativo.

En la apropiacion socio-profesional de la Telemedicina, han de desarrollarse las siguientes acciones

formativas:

- Fomentar la colaboracién-cooperacion a través de la red, entre estudiantes y de estos, con ofros sujetos

(profesores y especialistas), con la intensificacién de la discusion para confrontar las soluciones o vias de solucién

alas situaciones de salud planteadas.
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- Indicar situaciones de salud que propicien el desarrollo de habilidades para la busqueda, localizacion y
procesamiento de la informacion digital en bases de datos y repositorios propios de las Ciencias Médicas,
asi como en el empleo de las actividades y recursos que propician las plataformas de Teleformacion, el
Campus Virtual de Salud Publica, el correo y charla electronica, entre otras.

- Orientar trabajos en conjunto, que posibiliten la profundizacion en la Telemedicina, de manera individual y
colectiva, de modo que los estudiantes fortalezcan sus valoraciones hacia esta, desarrollando
capacidades transformadoras como expresion del saber, hacer, ser y convivir con la misma.

- Propiciar el trabajo colaborativo entre colegas que trabajan o investigan en teméticas comunes.

- Orientar el trabajo independiente, para lo cual los estudiantes dispondran de una guia de estudio (con
caracter autoinstructivo), con problemas resueltos y propuestos de distintos niveles de profundidad, que
debera permitirles a estos profundizaren los aspectos relativos al uso de la Telemedicina.

Las acciones formativas para la sistematizaciéon formativa de la significacion profesional de la

Telemedicina son las siguientes:

- Propiciar, a través de técnicas de trabajo grupal, el método formativo de la Telemedicina, asi como aquellos que

propicien una mayor participacion de los estudiantes, en el enfrentamiento de las diversas situaciones de salud,
mediante la Telemedicina.

- Plantear a los estudiantes, situaciones de salud en cuya solucion los mismos apliquen los conocimientos
y habilidades previas adquiridos porestos y los nuevos contenidos de los que se han de apropiar.

- Propiciar el intercambio y la comparacion de imégenes y resultados de pruebas complementarias de los pacientes
asi como el acceso a un gran numero de situaciones de salud a partir del empleo de la Telemedicina.

- Promover el intercambio con otros estudiantes, con su profesor y expertos en temas profesionales, sin importar la
distancia geogréfica existente.

- Indicar la busqueda de informacién digital actualizada acerca de la profesion, apoyados en las posibilidades y

aplicaciones de la Telemedicina, que les pemita solucionar de manera efectiva las distintas situaciones de salud.
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Segundo momento: Concrecion profesional de la Telemedicina

Alude a la dimension de igual nombre del modelo didactico desarrollado, posibilitando instrumentar en la

practica, la estrategia propuesta.

Tiene como objetivo precisar las acciones para propiciar la problematizacion contextualizada de las

situaciones de salud y la autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina, tendiente a la sistematizacion

formativa de la significacion profesional de esta y por ende, su generalizacién practica.

Por consiguiente, para propiciar la problematizacion contextualizada de las situaciones de salud, se

han de desplegar las siguientes acciones formativas:

- Presentar situaciones de salud problematizadas y contextualizadas (reales o modeladas), que sirvan
como fuente generadora de conflictos cognitivos, y en cuya solucién los estudiantes requieran del
intercambio con otros sujetos de la profesidn (nacionales o del exterior), de modo que contribuyan a que
los mismos desarrollen la independencia cognoscitiva necesaria que les permita buscar ofras alternativas
y seleccionar las que consideren mas convenientes.

- Propiciar que los estudiantes efectlien el intercambio de valoraciones acerca de informaciones
profesionales relevantes, aportando sus ideas y criterios, socializando sus intereses y motivaciones.

- Atender las diferencias de cada estudiante en el proceso de solucién de situaciones problémicas y
promover el despliegue de las posibilidades personales de cada miembro del grupo, propiciando que se
emitan juicios criticos sobre los temas referidos a la Telemedicina y su incidencia en la profesion.

Para la autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina, se proponen desarrollar las siguientes

acciones formativas:

- Propiciar que los estudiantes adopten sus propias decisiones en el proceso de solucion situaciones
problemicas contextualizadas que se les presentan, de acuerdo a sus intereses y particularidades

personales, de modo que estos vayan adquiriendo una autonomia creciente en el proceso formativo.
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- Favorecer la socializacion de las soluciones a las situaciones de salud presentadas, ya sea de manera
individual y/o grupal mediante el empleo de los blogs, foros de discusion, listas de distribucion, etc.

- Propiciar la exploracion de sitios en la red, con informacién actualizada y contextualizada acerca de
nuevas aplicaciones de la Telemedicina.

Las acciones formativas tendientes a favorecer la generalizacion practica de la Telemedicina, son las

siguientes:

- Plantear situaciones practicas profesionales en las que el estudiante sea capaz de aplicar y transferir todo
lo aprendido de la Telemedicina a condiciones nuevas y contextualizadas vinculadas a su profesion.

- Favorecer la aplicacion por los estudiantes de todo lo aprendido con relacion a la Telemedicina, en el
abordaje y solucién de nuevas situaciones de salud, a partir de una mayor interaccion individual y
colectiva de los mismos, en contextos especificos de actuacion profesional (reales 0 modelados).

- Promover la integracion teoria-practica, a fravés del empleo de programas profesionales, visitas virtuales
a escenarios de la profesion, asi como la realizacion de practicas reales o simuladas en contextos
profesionales.

- Estimular, a través del método de estudio independiente, la investigacion por los estudiantes de la
diversidad de situaciones que surgen en la practica socio-profesional-contextual, que exigen de
soluciones creativas y comportamientos profesionales responsables, asi como de la aplicacién de la
Telemedicina en su solucién.

- Revelar constantemente el vinculo de la Telemedicina con la profesién, destacando la importancia y
utlidad de su empleo para su mejor desempefio profesional, con lo que contribuye a propiciar la
significacion profesional de la misma.

- Potenciar la participacion de los estudiantes en jomadas cientificas, con frabajos que permitan valorar la

transformacion de los mismos con relacion a la significacion profesional de la Telemedicina, a partir de la
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profundizacidn por estos en diversos temas de la profesion vinculados a la misma y su impacto en el

sector de la salud.
Sistema de evaluacion y control de la estrategia
Objetivo: Valorar las transformaciones cualitativas en la dindmica formativa en Telemedicina para las
carreras de Ciencias Médicas, con la aplicacion de la estrategia, a partir de la comprobacion de la validez
de las acciones que se desarrollaron en las etapas propuestas.
La estrategia tiene un caracter flexible, ya que su control y evaluacion se realizara de manera sistematica,
posibilitando la realizacién de las adecuaciones necesarias, en la medida que se vayan cumpliendo las
acciones planificadas o aparezcan otras que enriquezcan su implementacion.
En base a lo anterior, la evaluacién se ha de efectuar a partir de comparar la informacién que se va
alcanzando sistematicamente y la valoracion de la efectividad de las acciones planificadas, lo cual implica
que la evaluacion comienza desde la socializacion de la estrategia, tomando en cuenta la motivacidn
lograda inicialmente y la disposicion de los sujetos implicados para su implementacion, por lo que puede
afirmarse que la evaluacion no constituye un Ultimo momento en su concrecion, sino por el contrario,
representa un elemento dinamizador de ambas etapas y del resto de los elementos de la estrategia.
En la dindmica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, la evaluacion se efectua
durante todo el proceso y no solamente al final del mismo, lo cual posibilita efectuar las retroalimentaciones
necesarias para aprovechar los logros o superar las deficiencias detectadas, con lo que se valoran no solo
los resultados del proceso, sino a este en si mismo, 0 sea, sus avances Y retrocesos.
En la dindmica propuesta, se favorece la construccién de la evaluacion por parte de todos los participantes
en el proceso. En tal sentido, el profesor, en su interaccidén continua con cada estudiante, va detectando en
el transcurso del proceso, los avances y retrocesos de los mismos lo cual le permite suministrarle las

ayudas necesarias o estimularlos a que sigan avanzando.
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Todos los sujetos que participan en el proceso se autoevallian y valoran a los demas asi como al proceso
como tal. El propio estudiante se autoevalla a partir de la retroalimentacién con los demas, lo cual lo
motiva a seguir avanzando o le revela cuanto le falta por aprender para obner mejores resultados.
En base a lo anterior, para la evaluacion de la estrategia se proponen las siguientes acciones de control:
1. Comprobar sistematicamente el cumplimiento de ambos momentos de la estrategia.
2. Redisefiar las acciones que se consideren insuficientes para cumplir los objetivos de la estrategia o
proponer otras.
En base a lo anterior, para una mayor precision sobre las transformaciones logradas por los estudiantes
durante la dindmica que se propone, se establecen patrones de logros, que muestran el grado de
desarrollo alcanzado por los estudiantes, en relacion a la significacion profesional de la Telemedicina.
Los patrones de logros se expresan a través de los siguientes indicadores:

1. Nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la actividad

profesional.

2. Nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la Telemedicina.
En concordancia con lo anterior, los patrones de logros se expresan mediante los tres estados (avanzado,
intermedio y basico) alcanzados por los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas, en la dinamica
formativa en Telemedicina y que son un reflejo de las transformaciones experimentadas porlos mismos.
Estado avanzado.

1. Alto nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la
actividad profesional.

2. Alto nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la

Telemedicina.
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Estado intermedio.
1. Mediano nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la
actividad profesional.
2. Mediano nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la
Telemedicina.
Estado basico.
1. Bajo nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la
actividad profesional.
2. Bajo nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la
Telemedicina.
De este modo, la dinamica propuesta ha de contribuir a la sistematizacidn de la significacion profesional de
la Telemedicina, como cualidad distintiva del proceso formativo en las carreras de Ciencias Médicas que es
expresion en estas del vinculo necesario tecnologia-actividad profesional.
La estrategia propuesta es flexible de ser aplicada en cualquiera de las carreras de Ciencias Médicas
pudiendo ser adaptada durante su aplicacion segun las caracteristicas particulares del grupo de
estudiantes, de las asignaturas y las especificidades de cada temaen cuestidn.
Conclusiones del capitulo
- En el modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, se
revelan dos dimensiones fundamentales: la de incorporacién formativa de la Telemedicina y la de
concrecion profesional de la Telemedicina, las cuales son expresidn de la apropiacion socio profesional
y la gereralizacion practica de la Telemedicina, como ejes dinamizadores del mismo.
- Las relaciones esenciales que se revelan de ambas dimensiones tienen su sintesis en la

sistematizacion formativa de la significacion profesional de la Telemedicina, como co nstructo teorico
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que constituye la aspiracion principal de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de
Ciencias Médicas, otorgandole tedricamente su caracter distintivo, como esencia formativa del proceso
modelado.

De las relaciones que se establecen entre las dimensiones del modelo, deviene el método formativo de
la Telemedicina como via principal que permite guiar la dinamica propuesta.

El modelo propuesto se concreta en la practica mediante la estrategia para la dinamica de la formacion
en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, todo lo cual propicia la transformacion
cualitativa del objeto investigado, posibilitando la sistematizacion de las particularidades de dicha

dindmica mediante la instrumentacion de las acciones que la conforman.
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CAPITULO 3: CORROBORACION DEL VALOR CIENTIFICO DE LOS RESULTADOS ALCANZADOS
Introduccion

En el capitulo se exponen los resultados obtenidos en la valoracion del aporte teérico y practico de la
investigacién (modelo y estrategia, respectivamente), a través del desarrollo de un taller de socializacion
con especialistas; se corrobora ademéas la pertinencia y factibilidad de la estrategia didactica para la
dinamica de la formacién en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, a partir de su aplicacion
parcial en la carrera de Estomatologia, de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, lo que
permitié revelar el perfeccionamiento del proceso y mostrar sus principales resultados.

3.1 Valoracioén de la pertinencia cientifico-metodolégica de los aportes de la investigacion, a partir
de la realizacion de un taller de socializacion con especialistas

El taller de socializacién con especialistas (Anexo 5), se convoca con el objetivo general de valorar,
corroborar y enriquecer, los aportes fundamentales de la investigacion. Se logré reunir a un grupo de
especialistas de INFOMED (nacional y provincial), de la Universidad de Ciencias Pedagégicas “Frank Pais
Garcia”, de la Universidad de Oriente y de la Universidad de Ciencias Médicas, de Santiago de Cuba.
Participaron 30 profesores (2 de INFOMED nacional, 2 de INFOMED provincial, 3 de la Universidad de
Ciencias Pedagogicas “Frank Pais Garcia”, 3 de la Universidad de Oriente y 20 de la Universidad de

Ciencias Médicas).
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Entre los participantes, 10 (33,3%) cuentan con categoria docente de Profesores Titulares, 15 (50%) son
Auxiliares y 5 (16,6%) Asistentes, de los cuales 10 (33,3%) cuentan con el Grado Cientifico de Doctor en
Ciencias, 15 (50%) con el Titulo Académico de Master y todos son graduados universitarios (100%).

En tal sentido, hay que sefalar que los especialistas convocados fueron seleccionados por su experiencia
profesional y docente, asi como por su amplia trayectoria cientifico-metodolégica que los vincula con la
tematica que se investiga. Este elemento constituyé un aspecto esencial por el nivel critico-valorativo
aportado por dichos especialistas, como contribucidén importante al perfeccionamiento de las propuestas
investigativas.

Los objetivos especificos del taller, estuvieron dirigidos a corroborar y enriquecer el modelo didactico de
la dindmica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, el método formativo de la
Telemedicina y la estrategia didéctica propuesta a través de:

- Labusquedade similitudes y diferencias en los criterios basicos referidos al modelo propuesto.

- El perfeccionamiento del método formativo de la Telemedicina, a partir de la interpretacion, las
sugerencias y recomendaciones de los especialistas.

- La valoracion de la factibilidad y la pertinencia de la estrategia propuesta para el logro de
transformaciones en la actuacion de los futuros profesionales de las Ciencias Médicas, con
relacion ala significacion profesional de la Telemedicina.

En el taller se optd por una metodologia cualitativa, que partid de la exposicion sucinta por la aspirante de
la l6gica de la investigacion y de la explicacion exhaustiva de los aportes, a partir de la entrega con
antelacion de un informe de los principales resultados alcanzados para su valoracion critica por parte de
los especialistas convocados.

Los participantes, para posibilitar una comprension eficiente, realizaron interrogantes (10 preguntas), que

fueron respondidas por la aspirante, lo que facilité la interpretacion del resumen de tesis presentado, desde
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sus posiciones epistemoldgicas y mediante juicios y razonamientos consecuentes, a partir de los cuales se

realizaron sugerencias y recomendaciones para el perfeccionamiento de la investigacion.

Por tanto, los procedimientos metodologicos del taller fueron los siguientes:

1.

2.

3.

4.

Exposicién oral de 30 minutos por la aspirante, frente al grupo de especialistas, en la que se
resumid los principales resultados aportados por la investigacion.

Intercambio a través de la exposicion de criterios valorativos y preguntas y respuestas acerca de
las principales fortalezas y debilidades de los aportes asi como sugerencias y recomendaciones
para su perfeccionamiento.

La aplicacion de una encuesta (Anexo 6) donde cada participante expresd sus valoraciones
personales sobre diferentes aspectos de las propuestas presentadas por la aspirante.

La elaboracion de un informe del proceso de socializacion a través de la construccion reflexiva y

las ideas y valoraciones de los especialistas, que fue aprobado por la totalidad de los participantes.

Los resultados de la encuesta presentada como parte del taller, se inclinaron a la aceptacion de las

propuestas presentadas, pues los 12 indicadores fueron evaluados como muy adecuados, bastante

adecuados y adecuados, por el 100% de los consultados. De ellos, 10 sobrepasan el 93% de los criterios

referidos a muy adecuado. La informacién estadistica detallada se muestra enel Anexo 7.

Los resultados del taller se sintetizan en el siguiente resumen:

1.

La légica de la investigacion expuesta, sustentada en fundamentos epistemolégicos y praxioldgicos
y el analisis historico realizado, permite declarar que la tesis tiene plena actualidad, ya que la
misma responde al contexto histdrico social contemporaneo en el que ocupa un lugar fundamental
la Telemedicina, lo cual incide indiscutiblemente en la Educacion Médica Superior, lo que resulta
imprescindible en el perfeccionamiento del proceso de formacién de los profesionales de las

carreras de Ciencias Médicas.
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Los especialistas valoraron que el modelo didactico propuesto es coherente con las
particularidades del proceso que se estudia, ya que a partir de las relaciones esenciales entre sus
configuraciones y dimensiones, se logran articular posiciones epistemolégicas especificas con
relacién al proceso de formacion profesional en la Educacion Médica Superior, incidiendo en el
desarrollo en los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas de una cultura tecnoldgica
sustentada en la significacion profesional de la Telemedicina.

En relacion con las dimensiones aportadas por el modelo, los especialistas consideran, que se
aprecia profundidad en el nivel de esencialidad e integracion, sin embargo, al explicar, desde sus
contradicciones esenciales, un proceso social a través del método holistico-dialéctico, es primordial
reconocer el caracter objetivo-subjetivo de las categorias que se revelan en tanto estas constituyen
unidad dialéctica, cuestidn que se tuvo en cuenta para el perfeccionamiento del modelo propuesib.
Las dimensiones reveladas en el modelo son expresién de las relaciones entre sus
configuraciones, evidenciandose el camino dialéctico desarrollado asi como una légica articulada y
coherente.

Se consideraron vaélidos y novedosos los movimientos expresados en las relaciones entre las
configuraciones, dados en las dos dimensiones del modelo, puesto que expresan los elementos
esenciales en la fransformacion que se desea alcanzar en la dindmica formativa en Telemedicina
para las carreras de Ciencias Médicas.

Los especialistas coincidieron en que la estrategia didactica aportada es adecuada para la
Educacion Médica Superior cubana y expresa con precision la funcionalidad l6gica vy
epistemologica del modelo didactico de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de
Ciencias Médicas.

Consideraron oportuno la propuesta de utilizacion del método formativo de la Telemedicina como

elemento de articulacion entre el modelo tedrico y la concrecion de la estrategia.
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8. Laregularidad enunciada permite revelar la esencia de la dinamica formativa en Telemedicina para
las carreras de Ciencias Médicas.
9. Se recomienda que las acciones propuestas en la estrategia didactica presentada, sean integradas
a las presentes en las estrategias curriculares existentes en las carreras de Ciencias Médicas,
referidas al empleo de la Computacion y las TIC.
10. Es recomendable generalizar los resultados de la investigacion a ofras universidades de Ciencias
Médicas del pais, que permita continuar mostrando la efectividad de los mismos.
De este modo se logro el objetivo general propuesto para el taller de socializacion, ya que los juicios y
valoraciones aportados por los especialistas, apuntaron al reconocimiento de la validez de los aportes
te6rico y practico de esta investigacion, afirmandose por parte de estos, |a viabilidad y factibilidad de los
mismos, corroborando su valor cientifico-metodoldgico y significando su pertinencia, impacto y novedad
cientifica.
Por otra parte, la aspirante convocd a una reunion metodologica con el objetivo general de socializar la
estrategia propuesta para la dinamica de la formacion en Telemedicina y en la misma participaron
directivos de las carreras: Medicina, Estomatologia, Enfermeria y Tecnologia de la Salud, de la Universidad
de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba (Anexo 8) asi como asistieron 30 estudiantes de dichas
carreras, en representacion de los diferentes afios de estudio.
En la reunién metodoldgica, la aspirante expuso la estrategia propuesta, la cual se someti6 a la valoracion
de los asistentes, obteniendo las siguientes valoraciones generales:
- Los directivos consideraron que la estrategia propuesta es valida y muy util para mejorar las
habilidades con relacion a la Telemedicina en los profesores y estudiantes, por ser futuros

profesionales de una era tecnologica.
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- Los estudiantes sugirieron que durante su proceso formativo se realicen diferentes actividades
docentes: talleres, seminarios, debates, jornadas, que eleven sus conocimientos y habilidades con
relacion ala Telemedicina y les propicie emplear mejor las posibilidades que esta ofrece.

Los criterios emitidos por directivos y estudiantes resultaron muy pertinentes y fueron considerados por la

autora para el perfeccionamiento de la estrategia propuesta.

3.2. Acciones metodoldgicas desarrolladas en las carreras de la Universidad de Ciencias Médicas

de Santiago de Cuba, respecto al empleo de la Telemedicina

Como parte de la investigacion y dado a que la autora se desempefia como metoddloga de la Universidad

Virtual de Salud en la provincia de Santiago de Cuba (identificada con las siglas: UNIVERS), se

desarrollaron un conjunto de acciones metdoldgicas referidas a la introduccion de la Telemedicina en las

carreras de Ciencias Médicas, las cuales sustentan el empleo de dicho entorno virtual de ensefianza
aprendizaje.

En esta direccién, se planificd un proyecto aprobado en la convocatoria Ramal 2011: Estrategia para la

gestion de conocimientos en la Educacion Médica Superior sustentada en la Universidad Virtual de Salud,

unido a la participacion como responsable de tarea en los proyectos: Implementacién del Imagis para la
interpretacién de las imagenes diagndsticas digitales, con fines docentes en las Ciencias Médicas y el de

Imégenes Morfolégicas en 3D.

A partir de la puesta en practica del proyecto ramal, se desplegaron un conjunto de acciones

metodoldgicas para cumplir con el objetivo propuesto, las cuales posibilitaron, entre otros aspectos:

1. El establecimiento del entorno virtual UNIVERS (Anexo 9) como expresion de la Telemedicina,
accesible y disponible en INFOMED, el cual esta conformado por las propuestas formativas:
Supercurso, Humanidades médicas, Repositorio de Recursos Educativos Abiertos, Aula

virtual y Clinica virtual.
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El establecimiento de una red de gestores de UNIVERS en las &reas de atencidon primaria y
secundaria de salud, a nivel de: facultad, filial docente, asi como en los Centros Provinciales de
Informacion de Ciencias Médicas y de Toxicologia y Biomedicina-TOXIMED, todos ellos bajo el
asesoramiento tecnoldgico-metodoldgico del Grupo provincial funcional de UNIVERS, donde la
autora de esta investigacion es la metodéloga responsable.

. Se conform6 la red de docentes de UNIVERS (con el lema: Del aprendizaje en red a una red de
aprendizaje) y se establecid la Comisién Técnica Metodologica Multidisciplinaria (para la
evaluacion de los recursos educativos digitales aportados por los profesores y colaboradores de
las diferentes facultades y centros en la provincia Santiago de Cuba).

. Se disefd y establecié en UNIVERS (en la propuesta formativa Clinica virtual), un Sistema
Multigestor de Telemedicina, para la gestion dinamica de los diferentes servicios de Telemedicina
propios del Centro Oftalmolégico del Hospital General Dr. Juan Bruno Zayas Alfonso de Santiago
de Cuba, contentivo ademéas de casos clinicos de las Ciencias Médicas (en particular, de las
especialidades de Oftaimologia y Estomatologia), aplicados en la ensefianza de postgrado y de
pregrado (Anexo 10), el cual ha sido reconocido en diferentes eventos tanto nacionales como
internacionales.

. Se conformaron los grupos cientificos estudiantiles de UNIVERS, para que estos contribuyeran con
la entrega de Recursos Educativos Digitales y participaran en las actividades que se desarrollan en
el entorno virtual.

. Se elaboraron y distribuyeron materiales en formato impreso y digital, (fomando en consideracion

las guias Metodoldgicas para el Aprendizaje en Red) (Anexo 11), tales como:
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7.

Plegables:

Guia para la presentacién de Casos Clinicos.

Guia para los autores de Lecciones de Supercurso.

Guia para el disefio, planificacién e imparticién de un curso en red.

Guia para compartir recursos a fravés del Repositorio de Recursos Educativos Abiertos.
Universidad Virtual de Salud: un Modelo de Aprendizaje en Red.

Guia Eventos virtuales.

Manuales:

Manual UNIVERS para usuario estudiante.

Manual UNIVERS para usuario profesor.

Manual Metodolégico dirigido al claustro UNIVERS.

Manual de procedimiento de la Universidad Virtual de Salud en la Universidad de Ciencias

Médicas de Santiago de Cuba.

Tutoriales e Instructivos:

Tutoriales e Instructivos para el desarrollo de actividades formativas dirigidas a pregrado y

postgrado en las propuestas formativas de UNIVERS, todos ellos accesibles y disponibles en el

Repositorio de Recursos Educativos Abiertos.

Se promovi6 la Camparfia de Alfabetizacion Ciberdidactica bajo el lema: Ciudadanos del Siglo XX,

necesitan una escuela del Siglo XXI, donde se desarrollaron actividades formativas dirigidas a

elevar la preparacion tecnolégica-metodoldgica de los docentes y tecnolégica de los estudiantes

(Anexo 12), las que se impartieron por diferentes docentes (a nivel provincial y nacional), entre

ellas cabrian citarse:
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Diplomado:

- Desarrollo de competencias informacionales (1ra y 2da edicion).

Cursos:

- Formacion docente en Entornos Virtuales de Ensefianza Aprendizaje (1ra y 2da edicion).

- Moodle para docentes (1ra, 2da, 3ra y 4ta edicion).

- Curso Taller: Metodologia para la confeccion de lecciones de Supercurso para la Universidad
Virtual de Salud (1ra'y 2da edicion).

- | Curso de familiarizacion con el aula virtual UNIVERS, dirigido a estudiantes de las carreras de
Ciencias Médicas (1ra edicion).

- Planificacién y disefio de un cursoen red (1ra y 2da edicion).

Talleres:

- Infroduccion a la Educacion a Distancia en la Universidad de Ciencias Médicas (1ra y 2da
edicion).

- 1ery 2do Taller Regional: Presentando mi Leccion de Supercurso.

- Guia para el disefio, implementacion tecnologica y gestion docente administrativa de una
actividad de superacion en el aula virtual de UNIVERS (1ra y 2da edicion).

- Elaboracioén de Lecciones de Supercurso (1ra'y 2da edicion).

- Capacitacion inicial para impartir cursos con modalidad a distancia (1ra y 2da edicion).

- Empleo de las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones en Aplicaciones Educativas
(1ra'y 2da edicion).

Conferencias especializadas:

- Impacto de las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones en la formacion de los

profesionales del siglo XXI.
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- Licencia Creative Commons para la gestién de derecho de autor en contenidos digitales.
- Presentacion de Casos Clinicos.
- Tutoria: Un puente entre la educacion de calidad y la virtualidad.
- ESTUDIO DE CASOS ;tipo de disefio o método de investigacion?
- Discusion diagndstica.
- Péster digital.
- Paradigmas educativos y modalidades educativas.
- La comunicacion en Entornos Virtuales de Ensefianza Aprendizaje.
- La Gestion de Conocimientos y las Universidades Virtuales.
Jornadas virtuales provinciales y regionales:
- 1ra, 2da 'y 3ra Jomnada Regional Virtual. 1er, 2do y 3er Coloquio: Tecnologias de la Informacidn y
las Comunicaciones en aplicaciones educativas.
- 1ra'y 2da Jomada Regional de Clinica Virtual.
- 1ra Jornada Regional Virtual Software en Salud. SoftUNIVERS 2014.
- 1ra'y 2da Jornada Regional Virtual Informatica y Software libre. InfSoft 2014.
- 1ra Jornada Regional Virtual Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones aplicadas en
los Procesos de Ensefianza Aprendizaje en las Ciencias Médicas.
- | Simposio Virtual de desarrollo de competencias informacionales.
Para la ejecucion de estas actividades se seleccionaron diferentes herramientas, recursos y propuestas
formativas del entorno virtual UNIVERS.
- Propuesta formativa Clinica virtual (espacio colaborativo-cooperativo que ofrece servicios con
propodsitos docentes tanto para el pregrado como para el postgrado, basados en el principio de

educacion en el ftrabajo (Anexo 13)). En esta se desarrollaron, jornadas, conferencias
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especializadas y diferentes cursos pre-eventos (presenciales y a distancia), para garantizar una
correcta presentacion y discusion a través de espacios de foros, de los casos clinicos presentados
de las distintas carreras de Ciencias Médicas, en las modalidades:
v’ Estudio de casos (presentacion de casos)
v Discusion diagnostica
v" Discusion de situaciones de salud
v Discusiones clinico-radiolégica, clinico-patolégica, clinico-farmacolégica y  clinico-
epidemiologica.
En tal sentido, la Facultad de Medicina 2 y la Facultad de Estomatologia de Santiago de Cuba, fueron
elegidas como sedes de las jornadas de Clinica virtual desarrolladas a través de UNIVERS.

- Propuesta formativa Supercurso (repositorio tematico (Anexo 14). Se desarrollaron talleres
virtuales regionales, con el proposito fundamental que los profesores presentaran Lecciones de
Supercurso, dirigidas al pregrado y postgrado (con contenidos propios de las carreras de Ciencias
Médicas, (en formato Power Point), para lo cual se emplearon las actividades, foros de discusion y
tarea. La Facultad de Estomatologia fue seleccionada como sede de dichos talleres.

Consecuentemente, los profsionales y estudiantes de Ciencias Médicas, presentaron en diferentes
eventos y jomadas (teniendo en cuenta las lineas tematicas de los mismos), Lecciones de Supercurso que
luego se incomporarian a este repositorio tematico. Por otro lado, las facultades de Medicina 2, Enfermeria y
la de Tecnologia de la Salud, realizaron actividades de superaciéon relacionadas con los Supercursos
donde se compartieron y socializaron lecciones.

La Facultad de Estomatologia realizb ademas, la 1ra'y 2da Jomada Regional Virtual Informatica y Software
libre y en la que participaron estudiantes y profesores de las diferentes carreras asi como de otras

provincias.
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- Propuesta formativa Humanidades Médicas (Anexo 15): el contenido situado en la misma, se
enriquece a través del trabajo del grupo de desarrollo de Ciencias Sociales (conformado por
profesores e investigadores de las 5 facultades y centros de la Universidad de Ciencias Médicas
de Santiago de Cuba), a cargo de la Facultad de Tecnologia de la Salud.

Con lo anterior, se contribuye al perfeccionamiento del proceso formativo en las carreras de Ciencias
Médicas y al desarrollo cultural de los estudiantes en los campos de la historia, la filosofia, asi como en los
aspectos humanisticos, relacionados con dichas ciencias.
Para el desarrollo de dicha propuesta formativa, se emplearon espacios de foros dirigidos
fundamentalmente al tratamiento docente de las secciones que conforman la misma, entre las que se
encuentran:

v' Historia de las Ciencias Médicas.

v Trabajos de autores contemporaneos.

v" Fechas memorables.

v' Personalidades de la docenciay la asistencia en las Ciencias Médicas.

v" Documentos valiosos.

v Bioética y Etica Médica.
Como parte del trabajo realizado por la facultad de Tecnologia de la Salud, se destaca que la misma
desarrollé la 1ra Jomada Regional Virtual Software en Salud, SofftUNIVERS 2014, la cual tuvo como
objetivo: generar debates, socializar, exponer y compartir una experiencia, a partir del aprovechamiento
6ptimo de las TIC en las diferentes esferas educativas y de atencion a la poblacién, dirigidas al pregrado y
el postgrado.
Por otra parte, en la Facultad de Medicina 1, se divulgaron a través de diferentes portales y sitios Web,

varias convocatorias dirigidas a la incorporacion de contenidos educativos, herramientas y recursos de
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implementacion en la propuesta formativa Repositorio de Recursos Educativos Abiertos (Anexo 16).
En este sentido, se desarrollaron conferencias especializadas, cursos, diplomados y joradas (presenciales
y a distancia) todo lo cual posibilitd centralizar dichos recursos. Ademas se efectud la gestién de derecho
de autor de contenidos digitales mediante foros y blogs.

Para el desarrollo de la superacion tecnologica-metodoldgica orientada a profesores, se crearon diferentes
espacios (actividades formativas: cursos, talleres, jornadas, conferencias especializadas y diplomados) en
el Aula virtual (Anexo 17) y demas propuestas formativas del entorno virtual UNIVERS.

Particularmente en el aula virtual, se emplearon los mddulos de comunicacion, los recursos y modulos
transmisivos, los recursos y mddulos interactivos, los recursos y mddulos colaborativos asi como las
actividades que proporciona dicho entorno.

Dentro de los mbdulos de comunicacion, las herramientas de comunicacion que se utilizaron para facilitar y
enriquecer lainteraccién entre los sujetos participantes fueron el correo electrdnico y la mensajeria interna.
De los recursos y modulos transmisivos, se utilizaron documentos de texto y péginas Web para brindar
informacién a los sujetos participantes. De los recursos y modulos interactivos se seleccionaron aquellas
actividades tendientes a favorecer el trabajo individual, entre ellos: la tarea y el cuestionario. En los
recursos y modulos colaborativos, para acentuar el trabajo en grupo, las actividades que se seleccionaron
fueron: los foros de discusion y los wikis.

En cuanto a los foros, se emplearon fundamentalmente en el transcurso de las actividades, los tipos de uso
gereral y el de Preguntas y Respuestas (P & R), como herramientas de comunicacion asincronica que
posibilitaron la interaccién entre los participantes sin necesidad de que estos estuviesen dentro de la UVS,
al mismo tiempo.

Con relacion al foro de (P & R), los profesores situaban una determinada pregunta y los estudiantes

contestaban con posibles respuestas argumentativas; de este modo, todos los participantes podian
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observar las intervenciones realizadas por sus compafieros, una vez que ofrecian la suya, de ahi que este
tipo de foro propiciara un trabajo conjunto entre estos.

El trabajo con la actividad wiki, propici6 la colaboracion entre sujetos con intereses comunes (teniendo en
cuenta la lista de intereses descritas por los participantes en la ficha electrénica del aula), todo lo cual
posibilitd compartir contenidos profesionales a través de la red. En el desarrollo de la actividad wiki se tomd
como principal indicador, las aportaciones individuales a los contenidos abordados.

En cada espacio abierto, para tratar las actividades formativas en el aula virtual, se proporcionaron
recursos y carmpetas con los materiales bibliograficos complementarios particulares y generales del tema o
programa en cuestion. Cabe sefialarse que los participantes contaron con contenidos en diferentes
formatos (.pdf, .ppt, .doc y .docx).

A lo anterior se le afade el poder contar con tutoriales, plegables, instructivos y manuales de apoyo. El
recurso efiquetas, proporcion6 ayuda en la realizacion de las actividades propuestas por el profesor. Las
mismas fueron implementadas en correspondencia con las herramientas, actividades y recursos que se
iban empleando. El recurso URL, facilitd el acceso y la disponibilidad a ofras aplicaciones de la
Telemedicina (presentes en INFOMED o en Intenet) para la actualizacion y profundizacion de los
contenidos tratados.

Algunos participantes se animaron a desarrollar su propio blog, con el fin de compartir sus experiencias
personales y profesionales sobre los temas analizados, mostrando ejemplos concretos, mientras que otros
de sus comparieros emitieron comentarios a los blogs.

En cuanto a la evaluacion, la misma se realizd durante el transcurso de dichas actividades formativas. De
este modo, en la propuesta formativa del aula virtual, se emplearon las actividades tarea y cuestionario.
Para el trabajo con la actividad tarea, se empleé esencialmente el tipo: subir un solo archivo, para que los

sujetos participantes enviaran sus trabajos en formato digital a través de la plataforma y la actividad
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cuestionario, posibilitd la realizacién de preguntas de comprobacidn de los cono cimientos adquiridos. Se
utilizaron cuestionarios de preguntas de verdadero/falso, opcion mdltiple y respuesta corta. A través de
ambas actividades se evaluaron parcialmente los contenidos abordados.

Las Jornadas de Clinica virtual desarrolladas, formaron parte también de la superacidn tecnolégica-
metodolégica orientada a los profesores. Las mismas se desarrollaron a través de la propuesta formativa:
Clinica virtual.

En especial, a través de dicha propuesta formativa los sujetos participantes podian enviar un caso clinico
cuando el tema o contenido del mismo, por su frecuencia, naturaleza, singularidad, diagnostico o
desenlace resultara de interés para la docencia, siendo necesario que se realizara una propuesta de
diagnostico amplia y que expresara los criterios actuales en cuanto al seguimiento y la terapéutica en el
envio del caso.

En ambas jornadas se desarrollaron conferencias presenciales y a distancia durante el transcurso de las
mismas, destacandose la participacion de los diferentes especialistas de las areas basicas y clinicas de la
provincia (facultades, filiales docentes, las areas de atencion primaria y secundaria de la salud) y
territoriales.

Las conferencias fratadas tenian como propdsito fundamental, preparar al profesional de las Ciencias
Médicas (en relacién a la aplicacion del método cientifico a través del método clinico -epidemioldgico, con
un enfoque social), en la identificacion y solucion de situaciones de salud en las personas, familias, grupos
y comunidad, significando el empleo de la Telemedicina para abordar las mismas.

En relacion a los casos clinicos presentados en la modalidad de discusién diagndstica, para lograr la
interaccion a través de los espacios de foros de discusion que propicia la plataforma de Teleformacion
utilizada (la Moodle), el diagnéstico definitivo se visualizaba posteriormente por el participante, al cerrarse

las opciones de intercambio abiertas en relacién al caso. Lo casos relevantes, que generaron mayor
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discusion a través de la red, fueron premiados de manera presencial y se socializaron por los autores en
los cierres de las jornadas y en la UVS Nacional.

Lo anterior posibilitd la adquisicidn de conocimientos, el desarrollo de habilidades, valores y valoraciones
en relacion al trabajo con las aplicaciones de la Telemedicina, atendiendo especificamente a la
especialidad de las Ciencias Médicas en la que se presentd el caso clinico, segun el proceder que
prevalecid: Telediagnéstico, Telediagndstico imagenologico y Teleformacidon; segun las partes
involucradas: intrainstitucional, interinstituciones locales e interinstituciones muy distantes y segun la
prioridad en la ejecucion de la accion: no urgente (modo de comunicacion: tiempo diferido o modo
asincrono).

Un aspecto a destacar fue la intencionalidad por parte de la Facultad de Tecnologia de la Salud, de
desarrollar un diplomado, en el cual la evaluacion final consistié en la entrega de nueve casos clinicos para
incorporar en la Il Jorada de Clinica virtual, lo que evidencia la asuncién y relevancia de la Telemed icina
por los directivos y profesionales de las Ciencias Médicas.

Como parte de la capacitacion tecnoldgica dirigida a estudiantes de las Ciencias Médicas, se impartio por
los gestores de UNIVERS de las 5 facultades y Filial docente de Palma “Julio Trigo Lopez”, el | curso
lectivo de familiarizacion con el Aula virtual, con una matricula de 20 estudiantes en cada &rea de los
diferentes afios de estudio.

En el curso se le dio tratamiento a las herramientas, recursos y actividades que proporciona la propuesta
formativa del Aula virtual a través de la imparticion del contenido.

En tal sentido, dado a que en entornos virtuales de ensefianza aprendizaje los profesores tienen el ol
fundamental de orientadores del proceso y facilitadores del aprendizaje de los estudiantes, se desarrollaron

un conjunto de acciones encaminadas a:
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Familiarizar a los sujetos participantes con la iconografia de la plataforma Moodle (que soporta la
propuesta formativa Aula virtual) a partir de la disposicion de recursos y actividades empleadas en
el propio curso.

Establecer relaciones entre todos los sujetos participantes, de modo que se garantizara un primer
acercamiento de los mismos a fravés del foro de presentaciones personales, generandose un
debate en el que cada uno expusiera sus intereses, motivaciones y expectativas.

Propiciar que los sujetos participantes en ese ambiente formativo, se adecuen o acomoden al
mismo segun sus necesidades individuales, a partir de la diversidad de alternativas, vias vy
posibilidades Ecnologicas que ofrece ese entorno.

Fomentar un clima de trabajo agradable en el que los sujetos participantes se sintieran motivados y
complacidos de trabajar juntos en el abordaje de una situacion de salud a través de ese espacio
formativo.

Propiciar que cada estudiante, de manera individual, pudiese desarrollar y expresar sus ideas y a
su vez realizara una confirmacion, aprobacién o validacion social de sus conocimientos, vivencias
y experiencias con otros sujetos afines, a través de la actividad tarea (tipo texto en linea y actividad
no en linea) asi como el empleo del blog.

Favorecer mediante el empleo del recurso URL (ubicaciones electronicas), la busqueda,
localizacion, seleccion, adquisicion y comunicacion de la informacion relativa a su profesion.
Estimular la confrontacién de ideas, opiniones y puntos de vista, como via de socializacion de
conocimientos y experiencias a través de la actividad foro.

Propiciar el intercambio de juicios y criterios entre los participantes en el entorno, con expertos o
especialistas de la profesion, a través de las charlas electrdnicas, correo electronico y sistema de

mensajeria interna.
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- Fomentar continuamente la colaboracion a través de la red, entre estudiantes y de estos, con otros
sujetos, con la intensificacion de la discusion para confrontar diversas soluciones o vias de
solucion alternativas a problemas comunes, empleando la actividad wiki.

- Educar a los sujetos participantes, en el respeto a las personas con opiniones diferentes,
toméndose en consideracidn las normas nitiquetas, las cuales regulan el comportamiento de un
usuario en un grupo de noticias, una lista de correo, en las actividades: foro de discusion y wiki,
entre ofras, donde haya que efectuar un trabajo colaborativo-cooperativo.

- Comprobar los conocimientos adquiridos apoyandose en la actividad cuestionario.

Debe sefialarse que tomando en consideracion la estrategia propuesta (y por ende, el modelo tedrico
desarrollado), se han realizado preparaciones metodolégicas dirigidas a los profesores principales y jefes
de departamentos docentes, de modo que los mismos utilicen el método formativo de la Telemedicina en la
dinamica de las disciplinas y asignaturas a su cargo, lo cual ha tenido muy buena aceptacion por parte de
los mismos (Anexo 18), asi como se ha incrementado la participacion de los profesores y de los
estudiantes en las diferentes jornadas virtuales desarrolladas.

3.2.1 Ejemplificacion de la aplicacion parcial de la estrategia didactica para la dinamica de la
formacién en Telemedicina, en la carrera de Estomatologia

Para la ejemplificacién de la estrategia propuesta, se realizé una aplicacion parcial en la carrera de
Estomatologia, de la Facultad de igual denominacion de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago
de Cuba, con el proposito de observar los cambios cualitativos experimentados en los estudiantes, durante
la dindmica formativa en Telemedicina.

Criterios para la seleccion de la carrera de Estomatologia

La Estomatologia, es una de las carreras de Ciencias Medicas, la cual se encarga de la formacion de

profesionales de perfil amplio, con competencias diagndsticas, terapéuticas, comunicativas, formativas,
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administrativas y de investigacion e innovacion, capaces de brindar atencién estomatologica integral, a
través de acciones de promocion, prevencion, curacion y rehabilitacion al individuo, la familia, la poblacion
y el medio ambiente, con el empleo de los métodos clinico, epidemioldgico y social, siendo portadores de
valores éticos, humanisticos y revolucionarios, llamados a transformar la situacion de salud bucal de la
poblacion, en correspondencia con el encargo de la sociedad cubana actual.

Dicha carrera cuenta con un claustro de profesores de reconocido prestigio nacional e internacional, con
excelente preparacion profesional, académica, cientifica y con una constante motivacion por su superacion
cientifico-tecnolégica, lo cual se convierte en una premisa favorable para que puedan comprender y
ejecutar la estrategia que se propone.

Es precisamente en esta carrera, que la autora de esta investigacion, se desempefia como profesora de la
disciplina Informatica Médica y donde ha coordinado el proyecto ramal: Dinamica del empleo de la
Telemedicina en la formacion de los estudiantes de Estomatologia, en la etapa 2011-2013, con resultados
relevantes.

A partir de la puesta en préactica de dicho proyecto, se desplegaron un conjunto de acciones para cumplir
el objetivo propuesto del mismo en esta carrera (Anexo 19), las cuales posibilitaron, entre otros aspecs:

1. Disefio y establecimiento de la pagina Web de UNIVERS en la Facultad de Estomatologia, la cual
ha sido presentada en diferentes eventos, tanto nacionales como internacionales, con resultados
relevantes.

2. Aportes de lecciones de Supercurso por los estudiantes, las cuales han sido tutoradas por
profesores de esa carrera y presentadas en los forum cientificos estudiantiles de base y a nivel
de universidad; las mismas estan situadas en la propuesta formativa Supercurso.

3. El desarrollo de la 1ra Jornada Provincial de Clinica Virtual para estudiantes de Estomatologia,

donde los estudiantes han tenido la oportunidad de intercambiar con otros compafieros de grupo
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y de ofros afios de la carrera, a través de los foros de discusion abiertos en la propuesta
formativa Clinica virtual.

4. La evaluaciéndel Seminario de Telemedicina (Impacto de las Tecnologias de la Informacion y las
Comunicaciones en las Ciencias de la Salud) con apoyo de herramientas, actividades y recursos
del aula virtual correspondiente a la asignatura Informatica Médica.

5. El desarrollo de la dinamica de la asignatura Metodologia de la Investigacion y Estadistica
mediante el aula virtual.

Criterios para la seleccion de la asignatura Operatoria Técnica, para la ejemplificacion de la
estrategia propuesta

Se partié de la revision del Plan de estudio de la carrera de Estomatologia, en el cual se sefiala que la
disciplina principal integradora, se denomina Estomatologia Integral, cuyo objetivo es integrar los
contenidos de las asignaturas basicas y clinicas que la conforman durante los cinco afios de duracion de la
carrera, vinculandose a la actividad del egresado en sus esferas de actuacién, garantizando los modos de
actuacion fundamentales de este, contemplados en el Modelo del Profesional.

Dicha disciplina, tiene una significacion especial en la formacion del estudiante de Estomatologia, ya que la
misma contribuye a incomporar a la sociedad, profesionales con sélidos conocimientos, habilidades, valores
y valoraciones que permitan satisfacer necesidades de salud del complejo buco-maxilo-facial de la
poblacion, estando conformada por 20 asignaturas, entre las cuales se encuentra la de Operatoria
Técnica, perteneciente al ciclo basico y la cual se imparte en el segundo semestre del segundo afio.

Esta asignatura, pertenece a las del ejercicio de la profesion, teniendo como principal objetivo que los
estudiantes adquieran conocimientos y habilidades en relacion a los procedimientos, las técnicas, los
materiales y el instrumental necesario para restaurar las lesiones, alteraciones o defectos que pueden sufrir
los dientes y de esta manera poder devolver su forma estética y funcién dentro del aparato masticatorio y

en armonia con los tejidos adyacentes.
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Esos conocimientos y habilidades también los incorporaran los estudiantes durante la asignatura
Operatoria Clinica (perteneciente al ciclo clinico), a través del desarrollo de técnicas pedagdgicas
participativas y mediante el empleo de las TIC, vinculando los conocimientos tedricos con la practica,
mediante la restauracion y aplicacion de técnicas endodonticas en dientes artificiales o naturales extraidos.
De la asignatura Operatoria Técnica se selecciond el tema I: Preparacion de cavidades dentarias
terapéuticas, a través del cual se da tratamiento a dos de las principales situaciones de salud a las que se
tiene que enfrentar el futuro egresado de Estomatologia: dolor dentario y caries dental.
Para la consecucion de los objetivos de dicho tema se prevén las acciones correspondientes a la estrategia
curricular de Investigacion e Informética de la carrera de Estomatologia:

1. Realizar busquedas sobre el tema, principalmente en INFOMED (o en Intemnet).

2. Digitalizar las bibliografias y literatura complementaria que puedan ser consultadas por los

estudiantes.
3. Propiciar disertaciones o presentaciones del tema que le permitan al estudiante adquirir
habilidades en programas informaticos Utiles para su profesion.
Desde la propuesta que se defiende, se propone desarrollar la dinamica de dicho tema mediante las
propuestas formativas que ofrece UNIVERS.
Ejemplificacion parcial de la estrategia, a través del tema seleccionado
La ejemplificacion parcial de la estrategia se desarrollé en el segundo semestre del curso 2013-2014 en
una brigada de segundo afio de la carrera de Estomatologia, conformada por una matricula de 21
estudiantes.
Diagndstico

Se realizé un diagnéstico inicial utilizando como técnica empirica una encuesta, dirigida a estudiantes

(Anexo 20) y a profesores (Anexo 21), pudiéndose apreciar que los estudiantes poseian conocimientos
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previos satisfactorios aportados por las asignaturas precedentes que conforman las disciplinas
Estomatologia Integral e Informética Médica.
El diagndstico reveld limitados conocimientos y habilidades de los estudiantes con relacidn al uso de las
propuestas formativas que propicia UNIVERS disponibles y accesibles a través de INFOMED, para el
desarrollo de su actividad profesional. Estas limitaciones también fueron constatadas en los profesores
encuestados de las asignaturas Operatoria Técnica e Informatica Médica.
lgualmente se pudo apreciar integracidén y relaciones personales adecuadas entre los miembros de la
brigada, mostrando una buena disposicién y motivacion por asumir y enfrentar los retos presentes en el
proceso de formacion profesional mediante el entomo virtual UNIVERS, como expresion de la
Telemedicina. Todo esto los ponia en condiciones de asimilar las acciones propuestas en la estrategia. La
informacion estadistica detallada se muestra en el (Anexo 22).

Premisas:

- Adecuada infraestructura tecnoldgica (computadoras en red) en el proceso formativo.

- Adecuada preparacion profesional de los profesores y estudiantes pero limitada preparacion
tecnoldgica de ambos. Se le afiade insuficiencias didactico-metodologicas de los profesores para
el 6ptimo empleo en el proceso, de las aplicaciones de la Telemedicina.

Requisitos:

- Los profesores, estudiantes y demas participantes en el proceso formativo, deberan tener acceso a
las propuestas formativas que contiene UNIVERS e INFOMED.

- Se debe asegurar la constante capacitacion tecnoldgica de los estudiantes y demas sujetos que
participan en el proceso formativo asi como la superacion tecnolégica-metodoldgica de los

profesores.
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Objetivo estratégico:
Orientar las acciones para la preparacion, ejecucion y evaluacion de la dindmica formativa en Telemedicina
en la carrera de Estomatologia.
Etapa preparatoria
Planeacion de la capacitacion tecnolégica a los estudiantes (Anexo 23)
Se impartieron los cursos: Impacto de las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones en las
Ciencias de la Salud y el de Familiarizaciéon con el Aula virtual de UNIVERS, lo cual posibilitd que los
estudiantes de esta brigada trabajaran con las actividades: tareas, foros de discusion, base de datos y wiki,
asi como actualizaran su registro de informacion personal.
Ademas, en ese grupo de estudiantes se desarrollaron los turnos de Debate y Reflexion con el apoyo del
aula virtual, donde los estudiantes trabajaron con las actividades: foros de discusion, tareas en linea,
subida de un unico archivo asi como con la actividad base de dato, empleandose esta Ultima para
introducir su informacion personal. Este resultado fue presentado en el Férum de Ciencia y Técnica a nivel
de base y de universidad, con resultados relevantes.
Planeacion de la superacion tecnolégica-metodolégica a los profesores (Anexo 24)
Se desarrollaron los cursos de superacion: Moodle basico para docentes, Formacidon docente en Entornos
Virtuales de Ensefianza Aprendizaje, talleres y conferencias especializadas relacionadas con la propuesta
formativa Supercurso, jomadas de la Clinica Virtual, asi como actividades metodolégicas dirigidas al
asesoramiento de los profesores de dichas asignaturas, en materia de Telemedicina.
Precisiones metodoldgicas para el desarrollo de la estrategia
Se precisaron un conjunto de acciones metodolégicas por esta investigadora, con apoyo de la profesora de

la asignatura Operatoria Técnica, donde se ejemplifica parcialmente la estrategia.
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En tal sentido:

- Se planificaron y organizaron las formas organizativas a través de las cuales se desarrollarian las
actividades docentes del tema, en la modalidad presencial con apoyo de UNIVERS o totalmente a
distancia.

- Se seleccionaron materiales impresos y en formato digital (estos Ultimos con sus respectivas
ubicaciones electrénicas (URL)), tales como: presentaciones en Power Point y documentos en Word
acerca del tema, plegables, tutoriales, instructivos y manuales técnicos para el usuario estudiante para
propiciarles el trabajo en UNIVERS.

- Se seleccionaron las distintas situaciones de salud para desarrollarlas de forma presencial y a distancia,
a fravés de las propuestas formativas que contiene UNIVERS.

- Se determinaron los principales métodos: problémicos, de elaboracidon conjunta, priorizandose el método
formativo de la Telemedicina, en el desarrollo de las actividades docentes.

- Se planificd y organizé el trabajo independiente de los estudiantes, lo cual incluyd la preparacion de
guias de estudio autoinstructivas, con orientacién a los estudiantes sobre sitios especializados y bases
de datos en la red, con informacién valiosa que se les recomienda revisar; ademas se incluyen
situaciones de salud para favorecer la apropiacion del tema.

- Se planific y organizé un sistema de evaluacién sistematica, para el transcurso del tema, de modo que
permitiera ir detectando el cumplimiento de los objetivos del mismo, asi como la significacion
profesional que iba adquiriendo la Telemedicina para los estudiantes.

Etapa de ejecucion

Para la conduccion del tema, se utilizo el método formativo de la Telemedicina.

Légica desarrollada en la conduccion del tema seleccionado: La I6gica se desarrollo a través de dos

momentos: el de incorporacion formativa de la Telemedicina y el de concreciéon profesional de la

Telemedicina, los cuales estan en plena correspondencia con las dos dimensiones del modelo.
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La profesora, desde los contenidos del tema de la asignatura impartido con anterioridad (en una
conferencia), orientd como trabajo independiente la revisién de la guia de estudio, la que fue situada
previamente en el espacio creado en el Aula virtual para el desarrollo de dichos contenidos (Anexo 25) asi
como también se crearon tres grupos de trabajo (Equipo 1, Equipo 2 y Equipo 3), teniendo en cuenta la
caracterizacion de los estudiantes.

Para desarrollar el frabajo, la profesora selecciond un miembro responsable de cada uno de los equipos y
les dio a conocer sus funciones. El equipo 3, estuvo conformado principalmente por los estudiantes con
mayor aprovechamiento académico y destrezas en el frabajo con las TIC, con el propésito fundamental que
le dieran seguimiento alos aportes ofrecidos por los restantes equipos, verificando las respuestas ofrecidas
porestos.

En la confeccion de dicha guia de estudio, se tuvieron en consideracion las situaciones de salud que se
proponen (en la modalidad presencial, con el apoyo de UNIVERS y a distancia), respaldadas por las
herramientas, actividades y recursos proporcionados por las plataformas (Drupal y Moodle) contenidas en
UNIVERS, asi como las que se desarrollarian de forma individual y grupal.

En esta guia se indicaban ademas las palabras claves relacionadas con las situaciones de salud (con
vinculos o enlaces a informacion en formato digital), disponibles en INFOMED e Internet) asi como
direcciones de correo electronico, paginas personales, blogs de especialistas u otros sujetos afines, lo que
les posibilitaba a los estudiantes intercambiar informacion, ideas, resultados, criterios, entre otros datos de
interés profesional.

Del mismo modo, se les facilitd las bibliografias impresas y las ubicaciones electronicas donde encontrar
materiales digitalizados para la consulta, profundizacion y actualizacion de los contenidos a tratar, ademas

de la informacién situada en el aula virtual (haciendo uso del recurso carpeta).
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Primer momento: Incorporacion formativa de la Telemedicina

La profesora, inici6 la dinamica del tema con una clase faller en el laboratorio de computadoras, donde
presenta a los estudiantes el objetivo que persigue el mismo y la incidencia que tiene este en su formacion.
Particularmente les explica la importancia que tiene para un Estomatblogo General Basico el estudio del
tema, relacionado con sus modos de actuacidn profesional.

La orientacién hacia el empleo de las aplicaciones Telemedicina se inicio, con una valoracion conjunta
entre la profesora y los estudiantes acerca del impacto social de la misma en su formacion profesional. La
profesora indico la realizacién de una visita virtual al entorno UNIVERS, con vistas a incidir en la motivacion
de los estudiantes.

Lo anterior, sirvio como fuente generadora de conflictos cognitivos, de interés, de motivacion, de reflexion,
de discusion entre los estudiantes, propiciando la valoracion de los mismos hacia la incorporacion de la
Telemedicina en su quehacer profesional. La profesora propicié las intervenciones de varios miembros del
grupo, donde se emitieron diversos criterios con relacidn a la importancia y actualidad de la Telemedicina,
ofreciendo valoraciones desde la perspectiva de su profesion.

También la profesora destacé las posibilidades que ofrece la Telemedicina, transmitiéndole a los
estudiantes sus experiencias en relacion al empleo de la misma, asi como propicié una valoracidn grupal
acerca de la necesidad del conocimiento de la Telemedicina por parte de estos, para lo cual emple6 la
actividad foro de discusion del aula virtual (en el espacio habilitado para el tratamiento de los contenidos de
esta asignatura).

De este modo se promovié un debate critico-reflexivo a nivel grupal a través del aula virtual (Anexo 26),
analizandose diversos puntos de vista en relacidn a las exigencias actuales para este tipo de profesionales,
los logros alcanzados en las Ciencias Médicas, particularmente en Estomatologia, con relacién a la

Telemedicina, asi como se destacaron las posibilidades formativas que esta ofrece, todo lo cual le permitio

a la profesora valorar los criterios individuales y del colectivo.
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Luego se transitd a la interpretacion de las situaciones de salud, para lo cual la profesora orient6
analizar las situaciones de salud contenidas en las guias de estudio: 1, 2'y 3. Al respecto, la situacion 1, se
desarrollé a través de la actividad cuestionario, de manera individual en el aula virtual (Anexo 27) y para
propiciar el frabajo colaborativo-cooperativo se empled la actividad foro de discusion en la Clinica virtual
para el abordaje de las situaciones de salud 2 y 3, las cuales fueron distribuidas entre los equipos. En tal
sentido, los estudiantes desarrollaron un conjunto de acciones, tales como:
+ Analizaron el contenido de la situacion de salud presentada.
» Se representaron la situacion, determinando su relacidn con otras.
» Revelaron la esencia de la situacion planteada.
* Integraron los contenidos recibidos con anterioridad con los nuevos a adquirir reflejados en la
situacion, determinando su relacion.
* Determinaron los recursos con que cuentan para acometer la situacion y valoraron si eran
suficientes.
» Consideraron el tiempo con que contaban para resolver la situacién de salud.
» Establecieron alternativas de solucion a la situacion.
» Reflexionaron (mediante procesos metacognitivos) acerca de las principales potencialidades y
limitaciones personales para solucionar la situacion de salud presentada.
» Reconocieron los niveles de ayuda que requerian para solucionarla, asi como valoraron ;cdémo
obtenerdicha ayuda? ;donde? y jcon quién?
Para propiciar la apropiacién socio-profesional de la Telemedicina, la profesora disefié tutoriales e
instructivos, con breves orientaciones para el trabajo con las situaciones de salud (las que se abordarian
con apoyo de las herramientas, recursos y actividades que proporcionan las diferentes propuestas

formativas de UNIVERS). Dichos tutoriales e instructivos fueron implementados en correspondencia con
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las herramientas, actividades y recursos de las plataformas de Teleformacidn: Drupal y Moodle, indicando
los procedimientos para el empleo de estas.
En especial, a fravés de la clinica virtual, los estudiantes tuvieron acceso al Sistema multigestor de
Telemedicina asi como a las diferentes jomadas regionales efectuadas, dirigidas al pregrado y al
postgrado. Mediante esta propuesta formativa, localizaron informacion significativa y actualizada; pudieron
acceder a los casos clinicos presentados por otros colegas de la profesion, con las mas diversas tematicas
tratadas, con desenlaces insospechados, contentivos de imagenes relacionadas con el cuempo humano, en
particular, los casos relacionados con el complejo buco-maxilo-facial.
En dicho espacio, los estudiantes accedieron y dispusieron de casos clinicos, los cuales les posibilitaron:
- Esclarecer la patogénesis de la enfermedad: caries dental, a través de los factores determinantes y
predisponentes que estudian.
- Observar una aplicacion clinica importante relacionada con la enfermedad caries dental.
- Observar la descripcion de una complicacion de un tratamiento o farmaco relacionada con la
enfermedad caries dental.
- Contar con ejemplos de un enfoque practico y novedoso para el diagnéstico y el manejo de la
enfermedad caries dental.
- La representacién de aspectos psicosociales esenciales en el enfoque, manejo o prevencion de la
enfermedad caries dental.
Al respecto, los espacios de foros de discusion (Anexo 28) abiertos en la propuesta formativa Clinica
virtual, posibilitaron el debate de informaciones acerca de los contenidos asociados a la situacion de salud
2y 3 orientadas a desarrollar por los estudiantes. Durante el foro, partiendo de las retroalimentaciones y
las respuestas a preguntas realizadas por los participantes, se pudo apreciar una gran interaccion entre
estos, todo lo cual quedé evidenciado cuando a los estudiantes se les asignd un trabajo colaborativo, como

porejemplo: trabajar juntos en el abordaje de una situacion de salud.
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Algunos de los foros fueron moderados por la profesora de la asignatura y por expertos en el tema tratado.
Los foros moderados fueron acerca de preguntas realizadas por los estudiantes o informaciones
particulares de las situaciones de salud ofrecidas por dichos especialistas, todo lo cual propicié motivacion
en los estudiantes.

Los estudiantes accedieron a la revisidn de la informacién contenida en las propuestas formativas:
Supercurso y Repositorio de Recursos Educativos Abiertos, las cuales contienen: historias clinicas,
imagenes radioldgicas, fichas de resultados cientifico-técnicos, lecciones de supercurso, posteres digitales,
manuales, tutoriales, entre otros documentos digitales de interés profesional.

Para la profundizacion en el tema se apoyaron en las lecciones de supercurso aportadas por su profesora:
Dra. Ana Caridad L6pez Vantaour (Titulo: Clasificacion de caries dental. Autor: Dra. Alina Arzuaga Arocha)
y la experta Dra. Mayelin Arza Lahens (Titulo: Preparacion de cavidades dentales terapéuticas. Autor: Dra.
Nayesda Bychcd Trujillo). Ambas lecciones uwbicadas en el espacio de la especialidad Estomatologia
General Integral.

Al respecto, emplearon el correo electronico de la universidad y el sistema de mensajeria interna de la
plataforma Moodle, para intercambiar informacion de interés (para el tratamiento de las situaciones de
salud), con las autoras de dichos recursos, que les permitiera profundizar en el tema (Anexo 29). El
intercambio efectuado, les permitié realizar sus aportaciones individuales, al ofrecer sus puntos de vista e
informaciones adicionales, las cuales fueron consideradas por dichos expertos como adecuadas.

Lo anterior les posibilitd a los estudiantes abordar las situaciones de salud presentadas, a partir de
contenidos actualizados y la profundizacion en el tema, significando el valor de la Telemedicina para su
profesion.

Para favorecer la sistematizacion formativa de la significacion profesional de la Telemedicina, la

profesora indicé a los estudiantes el estudio de situaciones de salud (4 y 5), para ser analizadas
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individualmente y luego discutilas de manera colectiva, a partir del empleo de técnicas y métodos
participativos, priorizandose el método formativo de la Telemedicina.

Para la solucion de dichas situaciones, mediante la actividad foro de preguntas y respuestas en el aula
virtual, los estudiantes compartieron sus inquietudes y propuestas de posibles soluciones con sus
comparieros y especialistas que se encontraban en ese momento trabajando el tema o lo habian trabajado
(a partir de lo indicado en la guia de estudio). Al respecto, intercambiaron con las doctoras Milagros
Calzado de Silva, Maricel Marquez Filiu y Braulia Vicente Botta.

Por ofro lado, colaboraron y compartieron criterios asi como confrontaron ideas, aclararon dudas y
arreglaron algunos procedimientos, ademas de ir enriqueciéndose con los conocimientos y experiencias
aportadas por otros comparieros, lo que potencié que los contenidos anteriores, al relacionarlos con los
nuevos, adquirieran significado y sentido para ellos.

Lo anterior ayudé que los estudiantes profundizaran en ese contenido a partir de la interaccion con
expertos en la materia, aclarando diversas dudas (consultas especializadas), favoreciéndose la
confrontacion de ideas y experiencias entre estbs, propiciando la asuncion de la Telemedicina con un
significado y sentido de transformacion de su actividad profesional (a nivel individual y grupal), al
favorecerse su actualizacion constante, a partir del empleo de préacticas colaborativas-cooperativas con
homologos virtuales (personas con intereses comunes que interactiian a través de la red).

La actividad cuestionario, se empled ademas para evaluar el sistema de conocimientos parciales de los
contenidos adquiridos. Para esta primera evaluacion, se selecciond el tipo de cuestionario de
verdadero/falso, pudiéndose constatar que los objetivos propuestos habian sido vencidos por los
estudiantes.

Como parte de esta evaluacion parcial, la profesora solicitd y valord el criterio de los estudiantes acerca del

trabajo con los recursos y actividades disponibles en las propuestas formativas en UNIVERS, las que
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fueron seleccionadas para acometer las situaciones de salud propuestas. En este caso se les plante6
enviar a fravés del sistema de mensajeria interna de la plataforma Moodle, un mensaje a su profesora con
Su apreciacion acerca de esta primera parte de la actividad, qué aprendieron de ella y qué opinan sobre el
empleo de las aplicaciones de la Telemedicina en su proceso formativo, en particular las que contiene
UNIVERS.
Algunos de los criterios obtenidos mediante, la mensajeria resultaron ser los siguientes:
- Me gust6 trabajar empleando las aplicaciones de la Telemedicina dispuestas en UNIVERS, porque
conoci y experimenté cosas nuevas.
- Quedé somprendido con las posibilidades que brinda el entorno UNIVERS y este conocimiento ha
sido para mi muy interesante. Entiendo que tiene una gran utilidad para adquirir conocimientos
enriquecedores y necesarios para mi formacion profesional.

- El poder comunicarme con ofros colegas y especialistas, dandole a conocer mis intereses e
inquietudes, empleando las aplicaciones de la Telemedicina, ha sido una experiencia muy productiva.

- Las actividades resultaron interactivas, ya que aprendimos a utilizar las herramientas, recursos y
actividades que nos brinda UNIVERS, como son los foros, el sisttma de mensajeria interna y el
cuestionario.

- Los profesores deberian hacer mayor uso de las aplicaciones de la Telemedicina (en especial en el
trabajo con las propuestas formativas disponibles en UNIVERS) en sus clases. Para mi resulto dificil
en un inicio, por ser mi primera experiencia en el abordaje de situaciones de salud.

- El contar con los contenidos de la asignatura Operatoria Técnica, situados en el aula virtual, nos
permite el acceso a los mismos, desde cualquier area informatizada donde nos encontremos, sin

limitaciones de tiempo, espacio y ubicacion geogréfica.
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Segundo momento: Concrecion profesional de la Telemedicina.
Para promover la problematizacién contextualizada de las situaciones de salud, durante la ejecucion
de la dinamica, la profesora mostro situaciones de salud (ejemplos de diversos contextos de actuacion
profesional) a resolver a través de la actividad tarea, tipo texto en linea como expresidn del vinculo:
profesidn-contexto-Telemedicina, estimulando a los estudiantes al empleo de esta Ultima para resolver las
situaciones planteadas. En este momento se orientaron las situaciones de salud 6y 7 de la guia de estudio
propuestas.
La profesora calificd las respuestas de los estudiantes, directamente en el aula virtual, asi como reenvio
algunos comentarios a aquellos que debian realizar la correccién de sus respuestas, indicandoles su
posterior envio (Anexo 30).
Para propiciar la autogestion de las aplicaciones de la Telemedicina, la profesora le indicd a los
estudiantes, que podian seleccionar la mejor opcion o alternativa posible (en medio del conjunto
posibilidades de la Telemedicina), en funcién de darle solucién a las situaciones de salud propuestas en la
guia de estudio (8 y 9).
Para el abordaje de estas situaciones de salud, los estudiantes tuvieron la iniciativa de crear su propio blog
(Anexo 31), con elobjetivo de:

- Compartir sus experiencias personales y profesionales sobre las situaciones de salud analizadas.

- Exponer los procedimientos utilizados.

- Intercambiar archivos.

- Mostrar los resultados obtenidos a través de la busqueda en las bibliografias consultadas y sitios

revisados por él.

- Evaluar el frabajo realizado por otros estudiantes del grupo.
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El trabajo con los blogs, favorecié la socializacion de diversos contenidos de interés comun entre los
participantes y la adquisicion de nuevas informaciones y procederes que quizas no hubiesen descubierto
por si solos, al mismo tiempo que posibilitd integrar los contenidos tedricos con su practica diaria.

Del mismo modo, el trabajo con los blogs facilité que los estudiantes comentaran los resultados expuestos
por sus compafieros e interpretaran los nuevos contenidos a partir de los criterios debatidos con otros
estudiantes asi como con especialistas relacionados con la tematica. La profesora fungié como
moderadora del intercambio, conduciendo las opiniones hasta lograr la solucion correcta de dichas
situaciones de salud.

Los resultados obtnidos, fueron enviados al profesor a través de la actividad tarea, lo cual propicié que
cada estudiante se autoevaluara, acerca de su participacion en el desarrollo de su proceso formativo, lo
que favorecid que estos fueran trazandose nuevas metas en torno a su propio desarrollo, a partir del
conocimiento de sus logros, dificultades y potencialidades. De igual manera, se favorecio la coevaluacion y
heteroevaluacion, dando cuenta de la participacion e interdependencia lograda en el proceso por cada
participante.

Con relacién a la actividad tarea, se les permitié a los estudiantes subir un Unico archivo; se especifico que
debia ser una presentacion en formato (.ppt) aunque algunos de los estudiantes subieron un archivo de
texto en Word. Dichas tareas fueron calificadas por el docente en linea (en tiempo real). Los mejores
trabajos fueron socializados a través de la clinica virtual.

Otro aspecto a destacar, con relacion a las iniciativas tomadas por los estudiantes, es lo relativo a las
referencias que tuvieron en cuenta de los aportes obtenidos a través de la propuesta formativa
Humanidades médicas, la que les permitié indagar en trabajos de autores precursores en la historia de la
Odontologia y en aspectos relevantes de los mismos. A manera de ejemplos podrian citarse: el Dr. Green

Vardiman Black quien realizé aportes destacados en la estandarizacion de procedimientos dentales, siendo

sus textos sumamente difundidos y seguidos por muchos profesionales durante décadas.
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De este modo, el estudiante puede indagar en bases de datos (empleando buscadores especializados),
buscar archivos con publicaciones cientificas de gran actualidad, intercambiar con homologos virtuales, asi
como ofros expertos en el tema. En todo el transcurso del proceso, los estudiantes, a través de la actividad
glosario, del aula virtual, se relacionaron con términos pocos conocidos por ellos.
Para el logro de lo anterior, el profesor propicié que los estudiantes realizaran un conjunto de acciones,
tales como:

e Analizaran la informacién que le ofrece la situacién de salud.

o Establecieran juicios y semejanzas en relacion a cuanto conoce de la situacion de salud.

e Indagaran si se puede aplicar alguna via de solucidén conocida.

o Gestionaran alternativas de solucion a la situacion de salud tanto de manera individual como grupal.

o Desarrollaran una actitud receptiva hacia el intercambio de ideas con los comparieros.

e Compartieran informacién y tomaron experiencias de los demas.

o Desarrollaran la autonomia en el aprendizaje siendo capaces de pedir ayuda y orientacion cuando lo

necesitaran.
o Estudiaran, analizaran y localizaran la informacidn necesaria para solucionar la situacion de salud
(real 0 simulada).

e Aplicaran los conocimientos y habilidades adquiridas en diferentes contextos.
Para propiciar la generalizacion practica de la Telemedicina, como expresion del grado de generalidad
de las situaciones de salud a las que ya eran capaces de enfrentarse los estudiantes, la profesora orient6 a
estos (a partir de un trabajo independiente) la revision de un conjunto de publicaciones, trabajos de
culminacién de la especialidad, tesinas de diplomados, tesis de maestrias y doctorados, los que contienen
diversas situaciones profesionales que surgen en la practica socio-profesional-contextual, que exigen de

soluciones creativas.
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Lo anterior, contribuia a favorecer su actividad en el abordaje de diversas situaciones en su quehacer
profesional, estimulando de este modo el espiritu critico y la reflexion conjunta.

Para evaluar los objetivos parciales propuestos para esta parte del tema, se utilizo el tipo de actividad
cuestionario de opcidn mdltiple, comprobandose que los mismos habian sido cumplido por parte de los
estudiantes. Nuevamente, se empleé el sistema de mensajeria interna, como via para que los estudiantes
ofrecieran sus opiniones, entre las que se pueden citar las siguientes:

- El empleo de las aplicaciones de la Telemedicina nos posibilitd enriquecer el contenido de la
profesion, al poder interactuar con otros estudiantes y expertos en el tema, empleando los recursos y
actividades del aula virtual, asi como también tener acceso a las méas diversas informaciones de
interés profesional.

- A través del empleo de las aplicaciones de la Telemedicina, se logré que comprendiéramos su
utilidad y beneficios, aspecto que antes desconociamos.

- La experiencia adquirida con el empleo de las aplicaciones de la Telemedicina, posibilita que se
seleccione la mas idonea para acometer las diversas situaciones de salud, a las que he de
enfrentarme.

- Al emplear las aplicaciones de la Telemedicina, interactuamos de manera individual con los
contenidos y la diversidad de herramientas, recursos y actividades situados en UNIVERS, para
acometer las situaciones de salud. Ademas interactuamos socialmente con nuestra profesora, con
otros estudiantes, con otros especialistas en el tema (nacionales o del exterior), en igualdad de
condiciones 0 para unos complementar a los otros.

A medida que los estudiantes siguen profundizando en el contenido de las situaciones de salud pueden
descubrir nuevas aplicaciones de la Telemedicina con informacién de interés (no exploradas por su
profesora), asi como llegar a conocer a ofras personas expertas a las que pueden consultar y pedirles sus

valoraciones acerca de sus inquietudes y propuestas de posibles soluciones.
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Esas personas (que pueden ser estudiantes de alto aprovechamiento docente, egresados de la carrera,
expertos o especialistas), pueden incorporarse al proceso en calidad de homologos virtuales asi como
puedenintegrarse al colectivo de profesores de la asignatura, para perfeccionar la misma.

La expectativa de sistematizar lo aprendido y descubrir lo nuevo, a partir de las posibilidades que propician
las aplicaciones de la Telemedicina accesibles y disponibles en Internet y en INFOMED, en particular las
empleadas en el entorno virtual UNIVERS, propicié el proceso de concrecién profesional de la
Telemedicina.

Evaluacion y control

A modo de tomar criterios acerca de la dinamica desarrollada, se aplicd una encuesta a los estudiantes de
dicha brigada (Anexo 32), los que ofrecieron valoraciones favorables acerca de la misma.

Ahora bien, para la valoracion de las transformaciones alcanzadas por los estudiantes durante la
aplicacion parcial de la estrategia para la dinamica de la formacién en Telemedicina, fue utilizada como
técnica empirica la observacion cientifica (Anexo 33), para lo cual se utilizaron los patrones de logros
(definidos en el capitulo anterior).

Los estados avanzado, intermedio y bésico son expresion de los niveles (alto, mediano y bajo) alcanzado
por los estudiantes en el aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la
actividad profesional, asi como de las iniciativas y alternativas desarrolladas por los mismos en el empleo
de esta.

Los niveles alcanzados, responden a las habilidades desarrolladas por los estudiantes en el manejo de
todo tipo de informaciones profesionales, la comunicacidn sincronica-asincrénica y la realizacion de un
trabajo colaborativo-cooperativo via red, en actividades propias de la profesion (fundamentalmente a partir

de las posibilidades que ofrece INFOMED vy las propuestas formativas de UNIVERS).
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Dichas habilidades se sintetizan en:

Consultar a través de la red, textos cientificos y datos de salud de interés profesional.

Crear grupos de trabajo y de discusion para resolver situaciones de salud afines.
- Compartir a través de la red informatica, materiales de la profesion.
- Socializar experiencias, intercambiar criterios y efectuar la concertacion de ideas.
- Intervenir en debates de temas profesionales afines.
- Solicitar y ofrecer ayuda para la solucién de determinada situacion de salud.
- Colaborar enla produccion de contenidos por medio de wikis, blogs entre otras herramientas.
De la valoracién integral de las transformaciones que mostraron los estudiantes del grupo seleccionado,
durante la ejemplificacion parcial de la estrategia, esta investigadora pudo concluir que los mismos (de
acuerdo al patron de logros alcanzado) se encontraban en un estado intermedio con relacion al empleo de
la Telemedicina, lo cual se evidencio en:
e Un mediano nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la
actividad profesional.
o Un mediano nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la
Telemedicina
El nivel alcanzado por los estudiantes esta en plena concordancia con el afio de la carrera que cursan.
No obstante a dichos logros, durante el desarrollo de la dindmica quedd evidenciado que persisten las
siguientes limitaciones:
e Aun resultan insuficientes las acciones del grupo de estudiantes dirigidas al empleo sistematico de
la Telemedicina desde el proceso formativo, en las diversas situaciones que se les plantean o que
acontecen en un contexto de formacion determinado en su quehacer profesional, en aras de lograr

una asuncion de la misma con significado y sentido, con la consiguiente orientacion hacia su uso.
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Aun resultan insuficientes las acciones de estudiantes y profesores relativas al empleo sistematico y
generalizado de la Telemedicina en el abordaje de las situaciones de salud inherentes a la profesion

mediante el trabajo colaborativo-cooperativo con homologos virtuales.

De manera general, podrian mencionarse los siguientes resultados positivos o logros:

Un incremento del grado de significacion de la Telemedicina para los estudiantes, lo que contribuy6 a
un mayor empleo de las aplicaciones y posibiidades que esta ofrece, al solucionar las diversas
situaciones de salud derivadas de la practica socio- profesional-contextual y que exigen de
soluciones creativas y comportamientos profesionales responsables.

Se evidenciaron resultados confortantes en las manifestaciones de los estudiantes en relacion con la
Telemedicina, como expresion de una mayor motivacion en el empleo de esta y por ende, como

reflejo del desarrollo tecnoldgico alcanzado en el proceso.

En sintesis, como resultado de la aplicacion parcial de la estrategia, se pudo corroborar la pertinencia y

factibilidad de la misma como via alternativa para potenciar la significacion profesional de la Telemedicina

en el proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas.

Conclusiones del capitulo

La pertinencia del modelo para la dinamica formativa en Telemedicina y la estrategia didactica que lo
instrumenta, se corroboran a través de la valoracién cientifica realizada durante un Taller de
Socializacién con especialistas, los que reconocieron el valor epistemolégico y praxioldgico de ambos
resultados para el perfeccionamiento de la formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas,
desde la arista tecnoldgica.

La ejemplificacion parcial de la estrategia didactica en una asignatura de la carrera de Estomatologia,
permiti6 constatar su eficacia para perfeccionar la dinamica formativa en Telemedicina, a partir de
revelar una evolucion progresiva de la misma hacia niveles superiores de desarrollo, al potenciar el

crecimiento individual y colectivo de los estudiantes en su proceso formativo.
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CONCLUSIONES GENERALES

La caracterizacion epistemoldgica del objeto y el campo de accion de esta investigacion, asi como el
analisis histérico y actual de estos permitié revelar que aun existe un vacio epistemologico en el
proceso de formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas y su dindmica, lo que
direcciona la investigacion a la necesidad de una elaboracion en el plano didactico-metodologico que
permita superar la contradiccion existente entre la actividad profesional en las Ciencias Médicas y la
aplicacion profesional de la Telemedicina.

Las relaciones Médicas esenciales que se revelan en el modelo de la dinamica formativa en
Telemedicina para las carreras de Ciencias, tienen como sintesis, la sistematizacion formativa de la
significacion profesional de la Telemedicina, como maxima aspiracion de la dindmica que se propone,
confiriéndole singularidad ted6rica como esencia del proceso modelado.

De la logica integradora entre las configuraciones y dimensiones del modelo, deviere el método
formativo de la Telemedicina, que permite guiar la estrategia didactica para la dindmica del proceso de
formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, todo lo cual convierte a los mismos
en importantes instrumentos metodoldgicos, que en su aplicacion, favorecen la obtencion de
sucesivos niveles de logros en los estudiantes incidiendo favorablemente en su posterior desempefio
profesional.

La valoracion de los principales aportes de la investigacion, principalmente a partir de la realizacion de
un taller de socializacién con especialistas, asi como la aplicacion parcial de la estrategia, permitid
corroborar la cientificidad, pertinencia y factibilidad del modelo y la estrategia propuestos, posibilitando
que los futuros profesionales de las carreras de Ciencias Médicas incorporen de manera significativa

la Telemedicina a su actuacién profesional cotidiana.
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RECOMENDACIONES

* Promover otras investigaciones que permitan revelar nuevas relaciones didactico-metodologicas en el
proceso de formacidn en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas y su dinamica, a partir de la
especificidad de cada carrera en particular.

» Seguir profundizando en las acciones propuestas en la estrategia didactica presentada en esta
investigacién, relacionandolas con las planteadas en las estrategias curriculares referidas al uso de la
Informatica y las TIC en las carreras de Ciencias Médicas,con vistas a contribuir a potenciar el
desarrollo de la significacion profesional de la Telemedicina, como aspiracion principal del proceso
formativo en dichas carreras, reflejo del vinculo: tecnologia-profesion.

« Profundizar en las particularidades de las acciones en |a aplicacidn de la estrategia propuesta, segun
las especificidades de cada una de las carreras de Ciencias Médicas, de modo que a partir de su
implementacidn, se puedan enriquecer los resultados alcanzados en esta investigacion.

« Continuar desarrollando actividades de capacitacion y superacion, a estudiantes y profesores de las
carreras de Ciencias Médicas, en materia de Telemedicina, con el propésito de seguir elevando su cultura

tecnoldgica, de modo que puedan alcanzar mayores resultados en su actividad profesional.
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ANEXO 1: ANALISIS DOCUMENTAL

Objetivo: Analizar a través de documentos relativos a las carreras de Ciencias Médicas asi como de
articulos cientificos, la incidencia de la Telemedicina en la formacién de los profesionales de dichas
carreras.

Documentos revisados.

v
v
v

v

Informes del Ministerio de Salud Publica de Cuba y del Ministerio de Educacidn Superior.

Planes de estudio de las carreras de Ciencias Médicas.

Actas de los colectivos de las asignaturas correspondientes a las disciplinas integradoras y de
Informatica Médica, de las carreras de Ciencias Médicas.

Articulos cientificos.

Indicadores de analisis:

Empleo de la Telemedicina en el proceso de formacidn de los profesionales de las carreras de
Ciencias Médicas.

Concepciones didacticas acerca de la Telemedicina, en las asignaturas de las carreras de Ciencias
Médicas.

Lugar que actualmente ocupa la Telemedicina en la formacion de los profesionales de las carreras
de Ciencias Médicas.

Resultados:

De los Informes del Ministerio de Salud Publica de Cuba y del Ministerio de Educacién Superior, se
pudo evidenciar:

Que en las reuniones de las Comisiones Nacionales de Carreras, se analiza el cumplimiento de las
acciones contempladas en las estrategias curriculares referidas a la formacion investigativa en la
Educacion Médica Superior, asi como lo relativo al empleo de la Computacion y las Tecnologias de
la Informacién y las Comunicaciones (TIC) por parte de los estudiantes de las carreras de Ciencias
Médicas.

Valoraciones de las propuestas de disefio curricular de la disciplina principal integradora de cada
carrera asi como de la disciplina: Informatica Médica (para carreras de Estomatologia y de
Medicina), Informatica en Salud (para la carrera de Enfermeria), e Informéatica e Investigacion (para
las carreras de Tecnologia de la Salud) (en lo adelante, esta disciplina se ha de identificar como
Informatica Médica).

Aunque se ha avanzado en el perfeccionamiento del trabajo en la Infranet universitaria, aun es
insuficiente el nimero y organizacién de los materiales docentes a disposicion de los estudiantes
en lared.

Los diagnosticos acerca del uso de la computacién y las TIC arrojaron un balance positivo, aunque
se continlian apreciando insuficiencias en las habilidades relacionadas con el manejo de las bases
de datos, el uso de programas computacionales de propdsito especifico y programas
profesionales, la busqueda de informacion en Internet/Intranet y en el FTP asi como la poca
explotacion por estudiantes y profesores de las posibilidades que les pueden ofrecer dichas
tecnologias.



Las plataformas interactivas en las carreras no estan aun generalizadas al nivel requerido y se
requiere aumentar sustancialmente la utilizacién que se hace de estas, por parte de estudiantes y
profesores, sobre todo en los aspectos interactivos.

Se aprecia que la informacion sobre Telemedicina ha estado orientada principalmente a la
promocion de proyectos o servicios de salud y que las acciones formativas relativas a la
Telemedicina, han estado dirigidas fundamentalmente a la ensefianza de postgrado.

De los Planes de estudio de las carreras de Ciencias Médicas, pudo evidenciarse:

La existencia de las estrategias curriculares, referidas a la formacién investigativa de los
estudiantes y al empleo de la Computacion y las TIC (insertadas en los programas de las
asignaturas de cada carrera), las que se plantean como objetivo gereral: lograr la formacion de un
profesional de las Ciencias Médicas que sea capaz de desarrollar la investigacion cientifica, a
partir del empleo de herramientas metodoldgicas y estadisticas en el desarrollo de trabajos
cientificos, asi como integrar de manera coherente a su actividad profesional, el uso de las TIC.
(Dichas estrategias curriculares han de vincularse estrechamente con la disciplina Informatica
Médica y ladisciplina principal integradora de cada carrera).

Las acciones referidas al empleo de la Computacion y las TIC son limitadas, potenciandose mas
aquellas relativas a la investigacion cientifica, en defrimento de aquellas relacionadas con la
explotacién sistematica de las opciones que ofrecen las plataformas de Teleformacion asi como de
las derivadas de las aportaciones de la Telemedicina.

La introduccion de nuevos programas de estudio de la disciplina Informatica Médica en el curriculo
de cada carrera, con el propdsito fundamental de preparar al estudiante en cuanto al proceso de
investigacién cientifica asi como para la utilizacién de la computacion y las TIC.

La incorporacion en la asignatura Informéatica Médica, de las carreras de Ciencias Médicas, de
contenidos asociados a la Telemedicina, con un enfoque de cultura general sobre la misma, pero
sin profundizar en esta, tendiente al desarrollo en los estudiantes de habilidades y destrezas en su
uso.

De la revision de las actas de los colectivos de las asignaturas correspondientes a las disciplinas
integradoras y de Informatica Médica, de las carreras de Ciencias Médicas pudo evidenciarse:

Insuficientes conocimientos en cuanto a la utilizacion de los variados servicios y los recursos
disponibles en la red INFOMED vy la posibilidad de que los estudiantes accedan a diversos sitios,
con informaciones actualizadas acerca de su profesion.

No se orienta en el proceso formativo, el empleo de plataformas interactivas.

No se conciben actividades que potencien las posibilidades que en cuanto al manejo de la
informacion y la comunicacién ofrece la Telemedicina.

De la revision de articulos cientificos, se evidencio que:

No obstante al numero de publicaciones que pueden encontrarse acerca de la Telemedicina, las
mismas estan dirigidas fundamentalmente a la promocion de proyectos vinculados a esta, en
instituciones de salud o a la divulgacion de los sewvicios que esta puede ofrecer, particularizandose
su empleo, fundamentalmente en el nivel de postgrado.



ANEXO 2: ENCUESTA A ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DE CIENCIAS MEDICAS DE
SANTIAGO DE CUBA

Estimado estudiante:

Esta encuesta persigue indagar acerca del lugar que ocupa la Telemedicina en la formacidon de los
profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, con vistas a perfeccionar dicho proceso.

Resulta muy importante toda la informacién que usted pueda suministrar, por tal motivo le pedimos que por
favor, lea cuidadosamente la encuesta y responda con sinceridad las preguntas que se le formulan.

Gracias.

Datos generales del encuestado:
Carrera: __ _
Sexo: F M
Semestre que cursas: ____
Cuestionario
1) ¢Sabes que es la Telemedicina?
a. S
b. No
C. Medianamente
d. Si respondié afirmativamente los incisos ay c, fundamente:
2)  ¢Utiliza la Telemedicina en la apropiacion de los contenidos de su profesion?

a. SI___

b. No

c. Medianamente

d. Sirespondié afirmativamente los incisos ay c, identifique las tres aplicaciones mas empleadas por

usted.

3) Exprese sus criterios, acerca de qué importancia le atribuye a la Telemedicina, en su proceso de
formacion profesional

4) ¢ Considera usted que la Red Telemética Nacional de Salud de Cuba INFOMED es expresion de la
Telemedicina?




5) ldentifique los tres recursos de INFOMED mas empleados por usted en su proceso de formacion.

6) Evalue ladificultad que presenta para utilizar los recursos de INFOMED.

Ninguna Baja Media Alta
Fundamente su seleccion:




Resultados de la encuesta aplicada a estudiantes.

La encuesta se aplicd en los cursos: 2010-2011, 2011-2012, a un total de 150 estudiantes del tercer afio de
las diferentes carreras de las Ciencias Médicas (15 de cada facultad por curso).

Carreras de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba Curso Curso Total
2010-2011 | 2011-2012
Carrera de Enfermeria 15 15 30
Carrera de Medicina (Facultad de Medicina 1) 15 15 30
Carrera de Medicina (Facultad de Medicina 2) 15 15 30
Carrera de Estomatologia 15 15 30
Carrera de la Facultad de Tecnologia de la Salud: 15 15 30
carrera Rehabilitacién Social y Ocupacional
Total 75 75 150
Pregunta 1

De 150 estudiantes encuestados, 120 (que representan el 80% del total), refieren conocimientos minimos
en relacion al concepto de Telemedicina. Si bien no conocen todos sus elementos, poseen una idea de la
esencia de esta y al respecto identifican a la Telemedicina como una herramienta de prestacion de
servicios de salud adistancia, apoyadaen las TIC.

Pregunta 2

El 80% de los estudiantes respondidé que emplean medianamente a la Telemedicina en la apropiacion de
los contenidos de su profesién. Dentro de las aplicaciones que mas emplean, destacan: la visualizacion de
conferencias en DVD de profesionales experimentados de una especialidad determinada, todo lo cual
demuestra un limitado conocimiento por estos de las aplicaciones de la Telemedicina, asi como todas las
posibilidades que esta les puede ofrecer en su formacién profesional.

Pregunta 3

En la pregunta tres, 78 estudiantes (que representan el 52% de los encuestados), reconocieron el papel
que tiene la Telemedicina en el ambito asistencial y en el postgrado. Al respecto, destacan que la
Telemedicina les permite el intercambio con diferentes especialistas separados geograficamente, posibilita
brindar apoyo especializado asi como corroborar los resultados de examenes realizados a pacientes en
lugares remotos.

En esa misma pregunta, 72 estudiantes, que representan el 48% del total, alegaron que también pueden
desarrollar consultas de segunda opinién con prestigiosos profesionales y capacitarse sin necesidad de
trasladarse de sus puests de frabajo ni del hogar. Lo anterior evidencia que los estudiantes tienen
nociones generales de algunas de las posibilidades que les puede ofrecer la Telemedicina.

Pregunta 4
Los 150 encuestados (que representan el 100 %), no identifican a INFOMED como expresion de la
Telemedicina, lo que demuestra la limitada socializacién desde el proceso formativo de todas las
posibilidades que ofrece dicha red y como utilizar convenientemente las mismas en actividades propias de
su profesion.



Pregunta 5

De los encuestados, 130 estudiantes (que representa el 86,6%), plantearon que entre los recursos de
INFOMED més empleados en su proceso formativo se encuentran: el acceso a revistas de salud
especializadas y a bases de datos de las Ciencias Médicas, asi como el trabajo con el Google Académico.

Pregunta 6

El 86,6% de los estudiantes reconocid poseer una alta dificultad para utilizar los recursos que ofrece
INFOMED para acceder a bases de datos y a sitios de especialidades de las Ciencias Médicas, a revistas
de impacto tanto nacionales como internacionales, al Campus virtual de Salud Plblica de Cuba, a la
biblioteca y Universidad Virtual de Salud cubana, entre otros.



ANEXO 3. ENCUESTA A PROFESORES DE LA UNIVERSIDAD DE CIENCIAS MEDICAS DE
SANTIAGO DE CUBA

Estimado profesor:

Esta encuesta persigue indagar acerca del lugar que ocupa la Telemedicina en la formacion de los

profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, con vistas a perfeccionar dicho proceso.

Resulta muy importante toda la informacidn que usted pueda suministrar, por tal motivo le pedimos que por

favor, lea cuidadosamente la encuesta y responda con sinceridad las preguntas que se le formulan.
Gracias.

Datos del profesor:

Afos de experiencia en la Educacion Superior:
Categoria profesional:
Categoria docente:
Grado Académico:
Grado Cientifico:

1) ¢Conoce qué es la Telemedicina?
a) SI_
b) No___
c) Medianamente___
d) Sirespondio afirmativamente los incisos a. y c., fundamente

2) 4 Cuél (es)de las aplicaciones de la Telemedicina usted emplea en el desarrollo de los contenidos que
imparte? Especifique:

3) ¢Con qué frecuencia usted utiliza la Telemedicina en sus clases?
Frecuentemente_ Aveces __ Casinunca___ Nunca_ _

4) Exprese sus criterios, acerca de qué importancia le atribuye a la Telemedicina, en el proceso de
formacion profesional de los estudiantes de carreras de Ciencias Médicas.

5) Sefiale aquellos aspectos que usted considera deben ser considerados para perfeccionar el empleo de
la Telemedicina en la formacion profesional de los estudiantes de carreras de Ciencias Médicas.




6) ¢Considera usted que la Red Telematica Nacional de Salud de Cuba INFOMED es expresion de la
Telemedicina?

7) Identifique los tres recursos de INFOMED mas empleados por usted en la formacion profesional de sus
estudiantes

8) Evalue ladificultad que presenta para utilizar los recursos de INFOMED.

Ninguna Baja Media Alta

Fundamente su seleccidn.




Resultados de la encuesta aplicada a profesores

Se encuestaron un total de 30 profesores de diferentes carreras de la Universidad de Ciencias Médicas de
Santiago de Cuba.

A continuacion se exponen los datos generales de manera global de la muestra seleccionada, a la cual se
le aplicd el instrumento.

Facultades de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba Curso Curso 2011- Total
2010-2011 2012

Carrera de Enfermeria 3 3 6
Carrera de Medicina (Facultad de Medicina 1) 3 3 6
Carrera de Medicina (Facultad de Medicina 2) 3 3 6
Carrera de Estomatologia 3 3 6
Carreras de la Facultad de Tecnologia de la Salud: carrera 3 3 6
Rehabilitacién Social y Ocupacional

Total 15 15 30

Pregunta 1

El 83,3% de los profesores encuestados (25 de estos), refieren que la Telemedicina es aquella aplicacion
de las TIC en el ambito de las Ciencias Médicas que contribuye a la mejora de la asistencia médica y que
posibilita la capacitacion y/o formaciéon de los profesionales a distancia. El resto de los encuestados
desconocen el término de Telemedicina.

Pregunta 2

El 83,3% de los profesores encuestados sefiala que en clases les muestran a los estudiantes conferencias
en DVD de profesionales experimentados de una especialidad determinada, identificando esto como una
de las posibles aplicaciones de la Telemedicina.

Pregunta 3
En correspondencia con la respuesta a la pregunta 2, el 83.3% de los profesores refieren que la aplicacion
sefalada, la utilizan “a veces”.

Pregunta 4

El 83,3% de los profesores encuestados que demuestran poseer algun conocimiento acerca de la
Telemedicina, reconocen la importancia de esta en el proceso de formacion profesional de los estudiantes
de las carreras de Ciencias Médicas, aunque no siempre las actividades que desarrollan en clases logran
motivar suficientemente a los estudiantes.

Pregunta 5

En cuanto a las recomendaciones para perfeccionar el empleo de la Telemedicina en la formacion
profesional de los estudiantes de carreras de las Ciencias Médicas, el 70% de los encuestados, expreso
que en la universidad debe ser mejorada la infraestructura para el trabajo en red, aumentar el ancho de
banda y el equipamiento de las computadoras, de manera que se puedan desarrollar algunas de las
aplicaciones de la Telemedicina.




Pregunta 6

De los profesores encuestados, el 93,3 % desconoce que la Red Telematica Nacional de Salud de Cuba
(INFOMED) es una expresion de la Telemedicina. Solo 7 profesores (que representan un 23,3% de los
encuestados), consideran que los servicios de la Clinica virtual (Telediagndstico) y el Aula virtual
(Teleformacion), incluidos en la Universidad Virtual de la Salud, son ejemplos de las aplicaciones de la
Telemedicina soportadas en INFOMED.

Pregunta 7

El 100% de los encuestados identifica como los tres recursos de INFOMED mas empleados en sus clases:
la busqueda de informacién cientifica en bases de datos de las Ciencias Médicas, en revistas indexadas y
en enciclopedias médicas.

Pregunta 8
El 83,3%, refiere que es “alto” el grado de dificultad que presenta para utilizar los recursos de INFOMED y
el resto de los encuestados lo que representa el 16,7%, plantean que es medio su grado de dificultad.

Tales resultados manifiestan el nivel de preparacién general de los profesores con relacién a la
Telemedicina y en particular, la falta de sistematicidad en el empleo en el proceso formativo de los recursos
disponibles en INFOMED.



ANEXO 4. GUIA DE OBSERVACION A CLASES EN CARRERAS DE LA UNIVERSIDAD DE CIENCIAS
MEDICAS DE SANTIAGO DE CUBA

1. Tipo de actividad.

Conferencia:

Clase Practica: ___

Seminario:

2. Momentos en que se emplea la Telemedicina:

Durante toda la clase:

Al inicio:

Al final:

No se emplea:

3. Si se enfatiza en las posibilidades que ofrece la Telemedicina:

Destacando su importancia para el mejor desempefio profesional:

En el abordaje de las distintas situaciones profesionales:

No se efectla:

4. Si se orienta el empleo de las posibilidades que ofrece la Telemedicina:

En la realizacion de trabajos independientes:

En el desarrollo de seminarios:

En la investigacion:

Para el intercambio profesional con colegas afines:



Resultados de la observacion a clases.

Se observaron las clases de 22 profesores que impartian docencia en el tercer afio de las carreras: de
Medicina, Estomatologia, Enfermeria y Tecnologia de la Salud: carrera Rehabilitacion Social y
Ocupacional, en el momento que se aplicé el instrumento, siendo observadas: 12 conferencias, 7 clases
practicas y 3 seminarios.

Con relacién a la interrogante sobre en qué momento de la clase se emplea la Telemedicina, pudo
observarse que en el 100% de las clases visitadas, al final de las mismas, se les indica a los estudiantes la
busqueda de articulos cientificos para la actualizacién y enriquecimiento de los contenidos profesionales
abordados, a partir del uso de la red INFOMED, a través de la busqueda en algunas de las bases de datos
de las Ciencias Médicas como CUMED y LILACS asi como en revistas especializadas.

En cuanto a si se enfatiza en clases enlas posibilidades que ofrece la Telemedicina, se comprob6 que en 4
conferencias (que representa el 33,3 %), 2 clases practicas (que corresponde al 28,5%) y 1 seminario
(equivalente al 33,3%), no se destaca en las mismas la importancia de la Telemedicina para el mejor
desempefio profesional y en el abordaje de las distintas situaciones profesionales.

Respechb al cuarto aspecto analizado, se pudo constatar que el 100% de los profesores a los que se les
visitaron las clases, orientan el empleo de las posibilidades que ofrece la Telemedicina en la realizacion de
trabajos independientes por los estudiantes, en el desarrollo de seminarios y para la investigacion de los
mismos. Al respecto, la orientacion estaba dirigida fundamentalmente, a la revision de todos aquellos
materiales situados en bases de datos y revistas de la especialidad, disponibles en la red INFOMED, los
que contienen informacion importante relacionada con los temas de estudio de las asignaturas.

También se pudo apreciar la poca utilizacién de las opciones, que en cuanto a los aspectos interactivos y
colaborativos les ofrece dicha red, en lo relativo a la aclaracion de dudas, a ofrecer o recibir ayudas, para
desarrollar debates en red de temas de interés, entre otros aspectos.

Pudo observarse ademas que dichos profesores no aprovechan las posibilidades de la Telemedicina para
el intercambio profesional con colegas afines ni para el abordaje de una determinada situacion profesional.

En sentido general, la observacion a clases reveld que los métodos, las formas organizativas, los medios
didacticos y las situaciones de aprendizaje que se utilizan en el proceso de formacion de los profesional es
de las Ciencias Médicas no propician la apropiacién y sistematizacién de la Telemedicina por los
estudiantes de esas carreras tendiente a desarrollar una cultura tecnoldgica en los mismos que les permita
desarrollar mejor su actividad profesional.



ANEXO 5. PROGRAMA DEL TALLER DE SOCIALIZACION CON ESPECIALISTAS

Tema: Dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.

Tesis en opcion al grado cientifico de Doctor en Ciencias Pedagdgicas.

Autor: Lic. Nancy Maria Rodriguez Beltran

Tutores: Dra. C. Maria Elena Pardo Gémez

Dr. C. José Manuel Izquierdo Lao

Objetivo general: Valoracion de la factibilidad de los aportes fundamentales de la investigacion.

Objetivos especificos: Corroborar y enriquecer el modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para
las carreras de Ciencias Médicas, el método formativo de la Telemedicina y la estrategia didactica
propuesta, a través de:

La valoracién critica por los especialistas de los principales fundamentos te6ricos que sustentan
los aportes de la investigacion: modelo y estrategia.

Buscar elementos convergentes y divergentes en los analisis efectuados acerca de las categorias
y relaciones esenciales del modelo propuesto.

Enriquecer las propuestas investigativas, desde la interpretacion, las sugerencias y
recomendaciones de los especialistas.

Perfeccionar las acciones propuestas en cada una de las etapas de la estrategia, a partir de las
recomendaciones y valoraciones aportadas por los especialistas.

Valorar la factibilidad y pertinencia del modelo y la estrategia propuestos para el logro de
transformaciones en la actuacion de los futuros profesionales de las Ciencias Médicas con relacidn
a la significacion profesional de la Telemedicina.

Orden del Taller:

1.

Exposicion oral de 30 minutos por la aspirante frente al grupo de especialistas, donde se resuman
los principales resultados aportados por la investigacion.

Intercambio a través de la exposicion, de criterios valorativos y preguntas y respuestas acerca de
las principales fortalezas y debilidades de los aportes asi como sugerencias y recomendaciones
para su perfeccionamiento.

Se aplicd un cuestionario donde cada participante expresd sus valoraciones personales sobre
diferentes aspectos de la propuesta.

Elaboracion de un informe del proceso de socializacion a través de la construccion reflexiva y las
ideas y valoraciones de los especialistas, que fue aprobado por la totalidad de los participantes.



Aspectos a tratar:

Pertinencia de los fundamentos teéricos del modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las
carreras de Ciencias Médicas.

Pertinencia y relevancia social del modelo de la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de
Ciencias Médicas.

Pertinencia del método formativo de la Telemedicina.

Posibilidades de aplicacion y utilidad practica de la estrategia didactica para la dinamica de la formacion en
Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.



ANEXO 6. ENCUESTA APLICADA A LOS ESPECIALISTAS PARTICIPANTES EN EL TALLER DE
SOCIALIZACION, PARA EVALUAR LOS APORTES DE LA INVESTIGACION

Estimado (a) colega:

Me dirijo a ustedes para convidarlo a un taller de socializacién que tendra lugar el 26 de mayo de 2014 a
las 2:00pm en el Departamento del Grupo Provincial Funcional de Universidad Virtual de Salud de la
Universidad de Ciencias Médicas.

El mismo tiene como objetivo general: valorar, corroborar y enriquecer el modelo de la dinamica formativa
en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, el método formativo de la Telemedicina y la
estrategia didactica.

Dichas propuestas constituyen los resultados de la investigacion doctoral en Ciencias Pedagdgicas de la
profesora Lic. Nancy Maria Rodriguez Beltran, por lo que resultan de extraordinario valor las
consideraciones que usted pueda aportar, para el perfeccionamiento de los resultados.

Luego que lea y analice el material que le ha sido entregado, y que seré objeto de debate en el taller de
socializacion, emita su criterio en la encuesta que a continuacion se le presenta.

Le agradecemos de antemano su cooperacion.

Muchas gracias.



1.

Por favor, lea cuidadosamente la informacion que se le solicita y responda con sinceridad todas las
preguntas, las cuales se refieren a los aportes fundamentales de la investigacion, para lo cual ha de
marcar con una X en la casilla que considere.

Se presenta una escala de 1 a 5 en orden ascendente de calidad, donde: 5 muy adecuado; 4 bastante
adecuado; 3 adecuado; 2 poco adecuado y 1 no adecuado.

Aspectos a evaluar 112|345

1. Pertinencia de los fundamentos tedricos del modelo de la dinamica formativa en
Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.

2. Pertinencia y relevancia social del modelo de la dindmica formativa en Telemedicina
para las carreras de Ciencias Médicas.

3. Pertinencia de las relaciones esenciales entre las configuraciones y dimensiones
del modelo y las particularidades del proceso que se estudia.

4. Pertinencia del método formativo de la Telemedicina.

5. Posibilidad de la aplicacion del método formativo de la Telemedicina en el proceso
de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas.

6. Pertinencia de las acciones propuestas en cada una de las etapas de la estrategia.

Diagnostico

Etapa Preparatoria | Capacitacion tecnoldgica dirigida a los estudiantes

Superacion tecnologica-metodolégica dirigida a los profesores.

Primer momento: Incorporacion formativa de la Telemedicina.

Etapa de Ejecucién | Segundo momento: Concrecion profesional de la Telemedicina.

8. Pertinencia de la estrategia didactica propuesta para viabilizar el modelo.

10. Pertinencia de la aplicacion y utilidad practica de la estrategia didactica para la
dinamica de la formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas.

Refiera brevemente cualquier criterio que usted tenga con relacion a los aportes fundamentales de la
investigacion.

2. Emita sus criterios valorativos acerca de las propuestas.

Marque con una X en la casilla que considere y efectie la fundamentacion correspondiente en caso que lo
requiera.

Criterios valorativos Muy Adecuado | Inadecuado
Adecuado

Valor te6rico del modelo propuesto.

Valor orientador para los profesores, del método formativo
propuesto.

Valor teérico-metodologico de las acciones de la estrategia
didactica, que permiten satisfacer el objetivo para el que fue
concebida.

Posibilidad real de la estrategia didéctica de ser aplicada en
las diferentes carreras de Ciencias Médicas.

Posibilidad real de la utilizacion de la estrategia didactica por
los profesores de la Educacion Médica Superior.




Se solicita complete los siguientes datos personales:

Centro en que frabaja:

Afios de experiencia en la Educacién Superior:

Titulo Académico:

Grado Cientifico:

Categoria Docente:

Afada cualquier otra informacion sobre su experiencia en la Educacidén Superior:




ANEXO 7. RESULTADOS DE LA ENCUESTA APLICADA A LOS ESPECIALISTAS PARA EVALUAR LA
PERTINENCIA DE LOS APORTES DE LA INVESTIGACION

Indicadores: Cantidad | %
INFOMED Nacional (Catedra de la Universidad Virtual de 2 6,6
Salud)
INFOMED Provincial (Departamento de Biblioteca) 2 6,6
Universidad de Ciencias Pedagogicas (Direccion de 3 10
Tecnologia Educativa)
Centro en que trabaja: | Universidad de Oriente (Departamento de Tecnologia 3 10
Educativa)
Universidad de | Departamentos de Informatica 10 33,3
Ciencias Departamentos de las disciplinas 10 33,3
Médicas: principales integradoras
De 1 a5 afios 5 16,6
Afos de experiencia en | De 5 a15 afios 15 50
la Educacion Superior: | De 15 a 20 afios 5 16,6
Mas de 20 afios 5 16,6
Grado Cientffico: Doctor en Ciencias Pedagdgicas 10 33,3
Méster en Informética en Salud 8 26,6
Titulo Académico: Master en Ciencias de la Educacion Superior 7 23,3
Profesor Titular 10 33,3
Categoria docente: Profesor Auxiliar 5 50
Asistente 5 16,6

Participaron 30 profesores, con un promedio de mas de 15 afios de experiencia en la Educacion Superior
(2 de INFOMED nacional (Catedra de Universidad Virtual de Salud), 2 de INFOMED provincial
(Departamento de Biblioteca), 3 de la Universidad de Ciencias Pedagdgicas “Frank Pais Garcia” (Direccion
de Tecnologia Educativa), 3 de la Universidad de Oriente (Departamento de Tecnologia Educativa) y 20 de
la Universidad de Ciencias Médicas (10 de los Departamento de Informatica y de los Departamentos de las
disciplinas principales integradoras de las diferentes facultades)).

Entre los participantes, 10 (33,3%) cuentan con categoria docente de Profesores Titulares, 15 (50%) son
Auxiliares y 5 (16,6%) Asistentes, de los cuales 10 (33,3%) cuentan con el Grado Cientifico de Doctor en
Ciencias, 15 (50%) con el Titulo Académico de Méster y todos son graduados universitarios (100%).

En la tabla que se muestra a continuacion se sintetiza la informaciéon procesada a partir de los datos
obtenidos al aplicar la pregunta 1de la encuesta, a los especialistas.




Aspectos a evaluar 1 2 3 4 5

1. Pertinencia de los fundamentos tedricos del 2 28
modelo de la dinamica formativa en Telemedicina (6,6%) | (93,3%)
para las carreras de las Ciencias Médicas.

2. Pertinencia y relevancia social del modelo de la 3 27
dinamica formativa en Telemedicina para las (10%) (90%)
carreras de las Ciencias Médicas.

3. Pertinencia de las relaciones esenciales entre las 3 27
configuraciones y dimensiones del modelo y las (10%) (90%)
particularidades del proceso que se estudia.

4. Pertinencia del método formativo de la 1 29
Telemedicina. (3,3%) | (96,6%)
5. Posibilidad de la aplicacién del método formativo 1 29
de la Telemedicina en el proceso de formacion de (3,3%) | (96,6%)

los profesionales de las Ciencias Médicas.

6. Pertinencia de las acciones propuestas en cada
una de las etapas de la estrategia.

Diagnostico 1 29
(3,3%) | (96,6%)
. Capacitacion tecnoldgica 2 28
Etapa preparatoria | gjrigida a los estudiantes. (6,6%) | (93,3%)
Superacion tecnoldgica- 1 29
metodolégica dirigida a los (3,3%) | (96,6%)
profesores.
Primer momento: 2 28
Incorporaciéon formativa de la (6,6%) | (93,3%)
Etapa de Ejecucion | Telemedicina.
Segundo momento: 1 29
Concrecion profesional de la (3,3%) | (96,6%)
Telemedicina.
7. Pertinencia de la estrategia didactica propuesta 1 1 28
para viabilizar el modelo. (3,3%) | (3,3%) | (93,3%)
8. Pertinencia de la aplicacién y utilidad practica de 1 1 28
la estrategia para la dindmica de la formacion en (3,3%) | (3,3%) | (93,3%)

Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas.

Se aprecia una buena aceptacion de la propuesta pues los 12 indicadores son evaluados como muy
adecuados, bastante adecuados y adecuados por el 100% de los consultados. De ellos, 10 sobrepasan el
93% de los criterios referidos a muy adecuado.

Sobre el primer indicador referido a la pertinencia de los fundamentos tedricos, 28 especialistas lo evaltan
de muy adecuado para un 93,3% y 6,6% (2 especialistas), lo consideran bastante adecuado. En torno a
tales resultados es posible plantear que el nivel de aceptacién de los fundamentos epistemoldgicos y
praxioldgicos que sustentan el modelo propuesto en la investigacion, son considerados muy adec uados.



En relacién a los dos indicadores referidos a la pertinencia y relevancia social del modelo y de las
relaciones esenciales entre las configuraciones y dimensiones de este asi como las particularidades del
proceso que se estudia, 27 de los encuestados lo valoran de muy adecuado para un 90% y 3 (para un
10%), lo valoraron de bastante adecuado, lo que evidencia que el modelo propuesto es novedoso y
expresa un sistma de relaciones y una regularidad esencial, que hasta el momento, no habian sido
reveladas en el proceso de formacidn de los profesionales de las Ciencias Médicas.

Los indicadores referidos a la pertinencia del método formativo propuesto y la posibilidad de su aplicacion
en el proceso de formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas, fue evaluado por 29 especialistas
de muy adecuado para un 96,6% Y el resto lo ubica en la categoria de bastante adecuado para un 3,3%.

Las acciones propuestas en las etapas de la estrategia, obtuvieron mas del 90% de opiniones que las
sitlan como muy adecuadas, por lo que se puede apreciar que los especialistas le confieren valor a las
dichas acciones para potenciar la dinamica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias
Médicas.

Se destaca que mas del 90% ubic6 en la méxima escala la pertinencia de la estrategia didactica propuesta
para viabilizar el modelo, la pertinencia de su aplicacidon asi como su utilidad practica en el proceso de
formacion de los profesionales de las Ciencias Médicas, lo que permite corroborar su pertinencia y connota
su caracter abierto, flexible, contextualizado, innovador y sistémico.

Tabulacion de los resultados de la pregunta 1 de la encuesta

100
80 B No Adecuada
60 B Poco Adecuada
40 [ Adecuada
20 B Bastante Adecuada
0 | B MuyAdecuada
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12




Pregunta 2

Criterios emitidos por los especialistas en la valoracion general de la p ropuesta.

Criterios valorativos Muy Adecuado | Inadecuado
Adecuado
Valoracion integral del modelo propuesto. 29 (96,6%) 1(3,3%)

Valor orientador para los profesores, del método formativo | 29 (96,6%) 1(3,3%)
propuesto.
Valor te6rico-metodoldgico de las acciones de la estrategia | 28 (93,3%) | 2 (6,6%)
did&ctica, que permiten satisfacer el objetivo para el que
fue concebida.

Posibilidad real de la estrategia didactica de ser aplicada | 28 (93,3%) | 2 (6,6%)
en las diferentes carreras de Ciencias Médicas.
Posibilidad real de la utilizacion de la estrategia didactica | 24 (80%) 7 (23,3%)
por los profesores de la Educacion Médica Superior.

Mas del 90% de los especialistas encuestados, sitian en la escala méaxima de valoracion, la novedad de la
propuesta, destacando la significacion profesional de la Telemedicina para los estudiantes de las carreras de
Ciencias Médicas, como aspecto novedoso en su formacidn, como refiejo del vinculo tecnologia-profesion.

De igual manera, el 90% considerd muy adecuado o adecuado el caracter orientador del método formativo
propuesto, lo que posibilita corroborar la pertinencia y factibilidad del mismo.

También fue valorado con la maxima puntuacion el valor tedrico y metodologico de la estrategia asi como la
posibilidad real de la misma de ser aplicada en las diferentes carreras de Ciencias Médicas, lo cual puede
interpretarse como la existencia de una coherencia global de esta al potenciar la significacién profesional de
la Telemedicina desde el proceso de formacion de los profesionale s de esas carreras.

Un elemento que requirid el esclarecimiento por la investigadora, durante el intercambio con los
especialistas, fue el referido a la posibilidad del empleo de la estrategia por todos los profesores que
imparten docencia en carreras de Ciencias Médicas.

Con relacion a lo anterior, esta investigadora puntualiz6 que para el éxito en la aplicacién de la estrategia, se
deben preparar minuciosamente a profesores y estudiantes para que puedan adquirir habilidades en relacion
al trabajo con las aplicaciones de la Telemedicina, aspecto que fue tomado en consideracion, al precisar en
la estrategia, acciones dirigidas a la capacitacién tecnologica de los estudiantes y a la superacion
tecnoldgico-metodoldgica de los profesores.

De manera general, las valoraciones obtenidas como resultado del taller fueron muy positivas y las opiniones
emitidas por los especialistas permitieron reformular aquellos aspectos de la investigacion que no habian
quedado suficientemente esclarecidos.



Tabulacién de los resultados de la pregunta 2 de la encuesta

100 [
80 |~
60 B Muy Adecuado
40 | B Adecuado
20 l ) Inadecuado

1 2 3 4 5

Valoraciones principales realizadas por los especialistas:

1. En la propuesta que se presenta, resulta viable la utilizacion de métodos de la didactica general
(problémicos, de busqueda parcial, de elaboracion conjunta, entre otros)y en particular el método formativo
de la Telemedicina propuesto, como elemento de articulacidn entre el modelo y la estrategia.

2. La propuesta tedrico-practica es pertinente para la educacion médica superior, puesto que la ldgica que
se expone para el desarrollo de la dinamica formativa en Telemedicina, resulta necesario en la actualidad
para los estudiantes de carreras de Ciencias Médicas que viven en la llamada era digital o era tecnolégica.

3. La logica integradora propuesta permite revelar esencia de la dinamica formativa en Telemedicina para
las carreras de Ciencias Médicas.

4. Deberan sistematizarse y generalizarse los aportes de investigacion en la practica formativa para
contribuir al continuo perfeccionamiento del proceso de formacion profesional en Telemedicina, tomando
en cuenta las transformaciones que se van sucediendo en el saber, el hacery el convivir de los estudiantes
respecto a la misma.

Conclusiones del taller de socializacion con especialistas

Los criterios especializados de los participantes en el faller, permitieron corroborar la pertinencia y
factibilidad de los aportes fundamentales de la investigacion.



ANEXO 8. RESULTADOS DE LA REUNION METODOLOGICA

Fecha: 4 de junio de 2014

Participantes: 10 directivos de las distintas carreras de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago
de Cubay 30 estudiantes en representacion de estas de los diferentes afios de estudio.

Objetivo general: Socializar la estrategia didactica para la dindmica de la formacion en Telemedicina en
las carreras de Ciencias Médicas.

Objetivo especifico: Comprobar si los elementos esenciales de la estrategia son asequibles para los
estudiantes, como actores esenciales en su implementacion.

Desarrollo de la reunion

La investigadora expuso durante veinte minutos, los elementos esenciales que conforman la Estrategia
para la dindmica de la formacion en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas.

Efectuada la exposicion se les solicitb a los participantes que de manera abierta expresaran sus
consideraciones sobre la estrategia presentada, atendiendo en primer lugar a su pertinencia.

Se empled como técnica, la entrevista grupal semiestructurada.

Las interrogantes de partida fueron:

e ;Consideran que la estrategia que se propone responde a necesidades reales de la formacidn del
profesional de las Ciencias Médicas? Fundamente.

e Desde supunto de vista, ;qué pudiera obstaculizar su aplicacion?

o Refiera brevemente cualquier criterio acerca de la estrategia propuesta.

Principales opiniones emitidas:

Resulta conveniente y necesaria la puesta en practica de la estrategia que se presenta; la misma
posibilitara que se puedan aprovecharen nuestra formacidn, las posibilidades y aplicaciones de la
Telemedicina para el enriquecimiento del contenido de la profesion.

Resulta muy interesante el papel que se le asigna a los profesores en la implementacion de la estrategia,
ya que actualmente estos limitan las iniciativas de los estudiantes.

El poder determinar por si solos la aplicacion de la Telemedicina més idonea en el abordaje de una
situacion de salud determinada, es una experiencia novedosay motivadora.

Pudiese obstaculizar la aplicacion de la estrategia, la resistencia de algunos profesores a emplear la
Telemedicina, asi como que no estén a disposicion, todas las computadoras necesarias.

La capacitacion tecnoldgica tanto a estudiantes como a profesores resulta algo muy pertinente.

Con la estrategia, se pueden desarrollar habilidades en el empleo de la Telemedicina que desde los
contenidos de la asignatura Informatica Médica (carreras de Estomatologia y Medicina), Informéatica e



Investigacion (carreras de Tecnologia de la Salud) e Informética (carrera de Enfermeria) no se propician,
ya que solo se aborda el tema referido a la Telemedicina en un seminario, a modo de cultura general sin
incluir actividades practicas.

Los directivos consideraron que la estrategia propuesta es vélida y muy Util para mejorar las habilidades
con relacion a la Telemedicina en los profesores y estudiantes, por ser futuros profesionales de una era
tecnologica.

Seria conveniente que se desarrollaran mas actividades tales como: seminarios, talleres, debates
cientificos, discusiones diagnésticas, joradas cientificas estudiantiles, cursos lectivos, entre ofros, que
posibiliten un mayor empleo de las distintas aplicaciones de la Telemedicina.

Conclusiones de la reunion metodolégica

e De manera general se aprecia aceptacion y comprension por parte de los directivos y los estudiantes
con relacién a la estrategia presentada.

e Esprimordial el papel que desempefian los profesores en la puesta en practica de la estrategia.
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ANEXO 10. SISTEMA MULTIGESTOR DE TELEMEDICINA
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10. 2. INTERCAMBIO REALIZADO CON UNA ESPECIALISTA, EN UNA ACTIVIDAD DE TELECIRUGIA
EN UN CASO CLiNICO DE OFTALMOLOGIA

10.3. INTERCAMBIO REALIZADO EN UNA ACTIVIDAD DE TELEDIAGNOSTICO, EN UN CASO
CLINICO DE OFTALMOLOGIA
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Facultad de Estomatologia
1. Titulo: Virtual Dentis |

Autor: Dra. Ana Lopez Vantour

Doctora en Estomatologia. Especilista en |l Grado en EGI. MsC. en ASCB. Asistente,

departamento de EGI Facultad de Estomatologia.
e-mail: ana.lopeza@medired.scu.sld.cu
abierto desde 17 de octubre al 18 de noviembre
2-Motivo de consulta:

Alteracion en la alineacion de sus di p

3-Datos generales del paciente:
Paciente femenina profesora de 30 anos de edad, de piel blanca
4-Antecedentes patolégicos personales:
Hipertension arterial compensada y controlada.
5- Antecedentes patologicos familiares:
Madre viva hipertensa
Padre Vivo y sin enfermedad aparente.
Hijos 1 vivo / asmatico,
6-Habitos toxicos:
Café 1 tasa al levantarse caliente.

7-Descripcion del caso:
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Virtual de Medicina

Bioenergetica y Naturalista®
Santiago de Cuba 2014

Ofertas Academicas
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Paciente que acude a consultas preocupada porque se observa una alteracidn en la alineacién
de los dientes antero superiores de una forma lenta pero evidente. Al examen clinico bucal
observamos corona de 22 y 23 muy unidas a diferencia del resto de los dientes. Refiere la
paciente que esto lo ha notado hace aproximadamente 1 mes, no le ocasiona dolor pero si le

afecta su estética.

8.Estudio radiografico:

Se indica radiografia peri apical de zona de 22 y 23 evidencidndose zona radio lucida que

diverge ambas raices rodeada de una clara cortical.
9- Otros datos de interés.
Prueba de vitalidad: Los dientes mantienen su vitalidad.

Percusidn: Negativa.



ANEXO 11. PLEGABLES, MANUALES, TUTORIALES E INSTRUCTIVOS PARA EL DESARROLLO DE
ACTIVIDADES FORMATIVAS EN UNIVERS
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ANEXO 12. DESARROLLO DE ACTIVIDADES FORMATIVAS COMO RESULTADO DE LA CAMPANA
DE ALFABETIZACION CIBERDIDACTICA
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ANEXO 13. PROPUESTA FORMATIVA CLINICA VIRTUAL
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ANEXO 17. PROPUESTA FORMATIVA AULA VIRTUAL
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ANEXO 18. CURSOS DE INGLES IV Y V, DE LA CARRERA DE MEDICINA 1, EN EL AULA VIRTUAL
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ANEXO 20. ENCUESTA A ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE ESTOMATOLOGIA

Estimado estudiante: Con vistas a aplicar una estrategia didactica para la dinamica de la formacion en
Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, esta investigadora necesita conocer la preparacion que
usted posee, con relacién a la Telemedicina. Es por eso que debe marcar con una X en la casila que
considere.

Muchas gracias.

1. ¢ Sabes cudles son las propuestas formativas de la Universidad Virtual de Salud de Santiago de Cuba
(UNIVERS)?

a)Si___
b)No _
c) Si larespuesta es Si, relacionelas y seleccione el nivel de conocimiento que usted posee en el empleo
de las mismas:
1. __Bajo ___ Medio __ Alo
2. _ Bajo __ Medio __ Al
3. __Bajo __ Medio ___Alo
4. __Bajo ___ Medio __ Alo

d. __Bajo __ Medio __ Al
d) Mencione al menos cinco de las aplicaciones de la Telemedicina que a su consideracidén se ponen en
practica a través de las propuestas formativas de UNIVERS:

O N

2. Refiera en sintesis cuales son sus motivaciones e intereses para desarrollar su proceso de formacion
profesional a partir del aprovechamiento 6ptimo de las potencialidades que ofrece UNIVERS.

3. Seleccione cuéles de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que ofrece UNIVERS, usted

utilizaria en su formacion profesional:

__a) Para efectuar consultas y tutorias electronicas con profesores, estudiantes y egresados de la

profesion.

___b) Descargar materiales bibliogréficos de interés profesional.

___c) Para el debate de temas de interés acerca de la profesion con otros estudiantes y profesores a
través de foros, chats, etc.

__d) Otros.

Especifique




ANEXO 21. ENCUESTA A PROFESORES DEL DEPARTAMENTO DE ESTOMATOLOGIA GENERAL
INTEGRAL

Estimado profesor: Con vistas a aplicar una estrategia didactica para la dinamica de la formacion en
Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, esta investigadora necesita conocer la preparacion que
usted posee, con relacion a la Telemedicina. Es por eso que debe marcar con una X en la casila que
considere.

Muchas gracias.

1. ¢Conoce cudles son las propuestas formativas de la Universidad Virtual de Salud de Santiago de Cuba
(UNIVERS)?
a)Si___
b)No___
c) Sila respuesta es Si, relacionelas y seleccione el nivel de conocimiento que usted posee en el
empleo de las mismas:
__Bajo ___ Medio __ Alo
_ Bajo __ Medio __ Alo
__Bajo __ Medio __ Alto
_ Bajo __ Medio __ Al
_ Bajo __ Medio __ Alo

ISAEEIE o

d) Mencione al menos cinco de las aplicaciones de la Telemedicina que a su consideracién se
ponen en practica a través de las propuestas formativas de UNIVERS:

oo =

2. Refiera en sintesis cuales son sus motivaciones e intereses para desarrollar el proceso de formacion
profesional de la carrera de Estomatologia, a partir del aprovechamiento 6ptimo de las potencialidades
que ofrece UNIVERS.

3. Estaria usted dispuesto a desarrollar el proceso de formacion profesional de la asignatura que imparte

aprovechando las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que ofrece UNIVERS:

___ a) Para propiciar consultas y tutorias electronicas con profesores, estudiantes y egresados de la
profesion.

__ b) Descargar materiales bibliograficos de interés profesional.

___ c) Parafavorecer el debate de temas de interés de la profesion con estudiantes, profesores y colegas
de la profesion, a través de foros, chats, blog, wiki, efc.

__d) Ofros.

Especifique




ANEXO 22. RESULTADOS DE LA ENCUESTA APLICADA A ESTUDIANTES Y PROFESORES DE LA
CARRERA DE ESTOMATOLOGIA

Como parte de la ejemplificacion parcial de la estrategia para la dinamica de la formacion en Telemedicina,
en la carrera de Estomatologia de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, se aplico una
encuesta a estudiantes y profesores de dicha carrera.

A continuacién se describen los resultados obtenidos:
I. Encuesta a estudiantes (ANEX020)

Se encuestaron 21 estudiantes de segundo afio de la carrera de Estomatologia, lo que representa un 100%
del btal de la brigada. En la respuesta de la primera pregunta, 15 de ellos, que representa el 71,4%,
conocen las propuestas formativas del entorno UNIVERS y refieren conocimientos minimos en relacion a
empleo de las mismas. El resto de los encuestados (que representan un 23,8%), manifiestan que las
conocen y que sus conocimientos en relacion al empleo de estas es medio. Enlas respuestas obtenidas en
el inciso c) de esta pregunta, se deja ver claramente que los 21 encuestados desconocen las aplicaciones
de la Telemedicina que se ponen en préactica a través de las propuestas formativas de UNIVERS.

De manera general se aprecia que el 100% de los estudiantes encuestados se sienten motivados y tienen
disposiciéon por asumir y enfrentar los retos presentes en su proceso de formacion profesional con el
empleo de la Telemedicina. Dentro de sus comentarios destacan que el empleo de dichas propuestas les
posibilitara el debate, la consulta e intercambio de temas de interés profesional y personal con otros
estudiantes y profesores de dentro y fuera de la institucion, asi como cons ultar materiales bibliograficos en
formato digital desde cualquier area informatizada.

Il. Encuesta a profesores (ANEX021)

Esta técnica empirica se aplicd a 12 profesores que imparten las asignaturas de Informatica Médica (5) y
Operatoria Técnica (7), de la Facultad de Estomatologia, lo que representa un 100% de profesores
encuestados que imparten las mismas en el curso escolar 2013-2014.

De 12 profesores encuestados, 10 de ellos, que representan el 83,3% del total, conocen las propuestas
formativas que proporciona UNIVERS y refieren conocimientos bajos en relacion aempleo de las mismas.
Esta misma cifra declara que las aplicaciones de la Telemedicina que a su consideracién se ponen en
practica a través de las propuestas formativas de UNIVERS son: la Teleformacion (a través del Aula virtual)
y el Telediagndstico en la Clinica virtual. El resto de los encuestados desconocen las propuestas formativas
soportadas en UNIVERS, para un 16,6% de los encuestados.

A través de los resultados obtenidos en la encuesta en las preguntas 2y 3, se aprecia que el 100% de los
profesores se sienten motivados y dispuestos por aprovechar las posibiidades y aplicaciones de la
Telemedicina que propicia UNIVERS en el desarrollo de la asignatura que imparten, al favorecerse la
actualizacion constante de los contenidos de la misma asi como para contribuir a formar profesionales
capaces de enfrentar los retos tecnoldgicos de esta era digital.



ANEXO 23. DESARROLLO DE ACTIVIDADES FORMATIVAS PARA LA CAPACITACION
TECNOLOGICA DE LOS ESTUDIANTES
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ANEXO 24. ACTIVIDADES FORMATIVAS PARA LA SUPERACION DE LOS PROFESORES DE
INFORMATICA MEDICA Y OPERATORIA TECNICA. CARRERA DE ESTOMATOLOGIA

Bienvenid@s!!!

Le damos la mas calurosa bienvenida al curso Moodle basico
para docentes. Esperamos disfruten de esta experiencia de
aprendizaje y que una vez concluido se sientan motivados a
impartir una actividad formativa en ia piataforma del aula virtual
uUnivers.

Esta actividad formativa, esta orientada a capacitar al docente
en las diferentes herramientas, recursos y actividades que
ofrece la Plataforma Moodle 2.0, dandole la posibilidad de
aprender a utilizar 10s mismos cuando sea necesario.

Es un curso sencillo, con un entorno amigable y se concretan
Ios conceptos y herramientas necesarias para poder hacer uso
de la plataforma de manera exitosa.

Debes seguir detalladamente cada una de las guias didacticas
que aparecen en los temas, donde se describen los pasos para
hacer uso de las actividades y recursos que la plataforma te
ofrece.

Esta es una oportunidad para valorar qué tan viable es
desarrollar actividades formativas, apoyados en Entornos
Virtuales de Ensenanza Aprendizaje.

iEmpecemos con mucho entusiasmo!
BE Novedades

BE Foro de dudas y sugerencias
BE “Presentaciones personales”

1 Introduccion a Moodle

T8 Creacién de agrupamientos
8 interfaz de una actividad formativa usuario profesor
&) Gestion de informacion, recursos y actividades
8 Agregar recurso archivo
8] Agregar recurso carpeta
8] Creando una actividad Tarea
8] Creando una actividad Foro

£ Gestion de informacion, recursos y actividades
) Bibliografia basica




ANEXO 25. ASIGNATURA OPERATORIA TECNICA EN EL AULA VIRTUAL

Operatoria Téecnica

Muchas son las causas que conducen a la pérdida de
tejido dentario, dentro de ellas la Caries dental ocupa
uno de los lugares cimeros. Es precisamente a través
de la asignatura de Operatoria Teéecnica donde
estudiaran los procedimientos, las técnicas, los
materiales y el instrumental necesario para restaurar
las lesiones, alteraciones o defectos que pueden sufrir
los dientes, y de esta manera poder devolver su forma
estética y funcion dentro del aparato masticatorio y en
armonia con los tejidos adyacentes.

Conocimientos y habilidades que también podra
aplicar durante Ila operatoria clinica, vinculando los
conocimientos tedricos con la practica mediante la
restauracion y aplicacion de técnicas endodonticas en
dientes artificiales o naturales extraidos.

B Novedades
BE Foro de dudas y sugerencias
BE Presentaciones personales

1 Tema 1: Preparacion de cavidades dentarias -
terapeuticas

&) Guia de estudio

u 2 Queé papel considera usted representa la Telemedicina en
su formacion profesional?

€3) Instrucciones para participar en el cuestionario

[A Cuestionario

‘@ Tutorial UNIVERS de apoyo para la participacion en los FD
de Ia Clinica virtuai

BB Espacio para analizar Ias situaciones de salud 4y 5

#£ Respodiendo en linea situacion de salud 6

£ Respodiendo en linea situacion de salud 7

#£ Envia tu respuesta (Situaciones de Salud 8 y 9)

& Glosario de Términos

) Bibliografia



ANEXO 26. DEBATE CRIiTICO-REFLEXIVO A NIVEL GRUPAL A TRAVES DE LA ACTIVIDAD FORO
DE DISCUSION
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Mi valoracion con relacion al papel que representa la Telemedicina en mi formacion profesional
de Aimara Yisel Cuba Pérez - Tuesday, 5 de Augustde 2014, 11:23

La Telemedicina nos posibilita interactuar con otros estudiantes de las especialidades meédicas, sostener
interconsultas y discusiones clinicas. También nos posibilita actualizar ¥ enriquecer el contenido de las
diferentes asignaturas que recibimos durante nuestra formacion como estudiantes.

Saludos Aimara

Editar | Borrar | Responder

Re: Mi valoracion con relacion al papel que representa la Telemedicina en mi formacion

profesional

de Yeny Beatriz Olivares Alvarez - Tuesday, 5 de August de 2014, 11:34

Bien Aimara, comparto tu opinién, a lo que le anado, que también posibilita la capacitacion yo
superacion de los profesionales de |la salud. Saludos, Yeni.

Mostrar mensaje anterior | Editar | Partir | Borrar | Responder

Re: Mi valoracion con relacion al papel que representa la Telemedicina en mi formacion

profesional

de Rosmery Guevara Garcia - Tuesday, 5 de Augustde 2014, 11:48

Buenas tardes Aimara, Yeni y demas companeros de aula. Comparto 10s criterios de ustedes, considero
que la Telemedicina nos proporciona mualtiples beneficios en nuestro quehacer profesional, ya que nos
permite contar con materiales digitalizados de Ias diferentes especialidades de la carrera asi como
también intercambiar con nuestros companeros u otros colegas de la profesion nacionales o del exterior.

Saludos Rosmy

Mostrar mensaje anterior | Editar | Partir | Borrar | Responder

Re: Mi valoracion con relacion al papel que representa la Telemedicina en mi formacion

profesional

de Ayler Beatriz Granados Moya - Tuesday, 5 de August de 2014, 11:54
Hola Rosmery y demas companeros, buenas tardes también para ustedes. Plenamente de acuerdo con
o planteado. Muchos son 10s beneficios de 1a Telemedicina, 1a cual nos posibilita:

- Intercambiar conocimientos ¥y socializar experiencias con otros colegas vy expertos de |la especialidad.

- Recibir de manera simultanea con otros companeros del aula o no una teleconferencia, transmisiones
en vivo de cirugias y discusiones de casos clinicos.

Saludos Ayler B.

Mostrar mensaje anterior | Editar | Partir | Borrar | Responder

Re: Mi valoracion con relacion al papel que representa la Telemedicina en mi formacion

profesional
de Rosmery Guevara Garcia - Tuesday, 5 de Augustde 2014, 11:57
De acuerdo contigo Ayler, muchos son los beneficios que nos proporciona la Telemedicina.

En articulos revisados de nuestra especialidad se observan las contribuciones de esta. Considero
gue como estudiante de la era digital, debo estar preparada para enfrentar los diferentes retos
profesionales, donde la Telemedicina es util v ocupa un lugar importante.

Saludos una vez mas Rosmy.

Mostrar mensaje anterior | Editar | Partir | Borrar | Responder

Re: Mi valoracion con relacion al papel que representa la Telemedicina en mi formacion

profesional

de Liban Jesus Gonzalez Joa - Tuesday, 5 de August de 2014, 12:01

Si, estoy de acuerdo con lo planteado. La Telemedicina nos permite ver la interrelacion que existe entre
las Ciencias Medicas y las Nuevas Tecnologias de la Informacion v de la Comunicacion (NTICS).

Saludos Liban

Mostrar mensaje anterior | Editar | Partir | Borrar | Responder



ANEXO 27. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 1 DE LA GUIA DE ESTUDIO, A TRAVES DE
LA ACTIVIDAD CUESTIONARIO DEL AULA VIRTUAL

Navegacion por el
cuestionario

ﬁ Tayli La O Fong
(][]

1 La etiologia de la caries dental estd determinada por factores como: microorganismo, sustrato y
huésped susceptible que interactlan dinamicamente en un periodo de tiempo para desarrollar la
Puntos: 1 enfermedad.

\ Respuesta: verdadero x
Falso o

‘ Felicidades estudiaste.

Estudia la etiologia de la caries dental.

Correcto
Puntos para este envio: 1/1.

2 Dentro de las ventajas de |la superalta velocidad esta el corte rapido vy facil de las estructuras
dentarias con un menor cansancio para el operador.

Puntos: 1

\' Respuesta: verdadero
Falso x

‘ Felicitaciones estudiaste.
Carrecto
Puntos para este envio: 1/1.

3

Las cavidades de |l clase de Black se preparan en las caras proximales de todos los dientes a nivel de
Puntos: 1 13 rejacion de contacto.

\ Respuesta: Verdadero x
Falso

‘ Felicidades estudiaste.

Correcto

Puntos nara este envio: 1/1.
4 Las hipoplasias del esmalte son zonas de propensian a caries.
REREOSET, Respuesta: ‘erdadero v/

\" Falso x

‘ Felicitaciones, estudiaste.

Correcto
Puntos para este envio: 1/1.

5 El nasobuco protege las mucosas nasal y oral evitando su contaminacion por aerosoles originados
por el instrumental rotatorio durante la consulta estomatolagica.
Puntos: 1
\ Respuesta: verdadero f

Falso x

Felicitaciones estudiaste

Correcto
Puntos para este envio: 1/1.

Finalizar revisidn

Usted se ha identificado como Tayli La O Fong (Salir)



27.1. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 1 (CASO EN QUE EL ESTUDIANTE PRESENTO
ERRORES EN SU PARTICIPACION)

Navegacion por el

cuestionario
i Carmen Gainza Gonzalez

AEEE
1

Puntos: 1

v

2

Puntos: 1

v

3

Puntos: 1

v

4

Puntos: 1

v

5

Puntos: 1

v

La etiologia de la caries dental estad determinada por factores como: microorganismo, sustrato y
huésped susceptible que interactian dinamicamente en un periodo de tiempo para desarrollar 1a
enfermedad.

Respuesta: Verdadero X
Falso v

Es falso porque en la etiologia de la caries interviene o expuesto y el tiempo, recordar esquema dej
4 factores etioldgico: microorganismos, dieta o sustrato, huésped y tiempo.

Estudia la etiologia de la caries dental.

Incorrecto
Puntos para este envio: 0/1.

Dentro de las ventajas de la superalta velocidad esta el corte rapido y facil de las estructuras
dentarias con un menor cansancio para el operador.

Respuesta: Verdadero

Falso x

| Felicitaciones estudiaste.

Correcto
Puntos para este envio: 1/1.

Las cavidades de |l clase de Black se preparan en las caras proximales de todos los dientes a nivel de
la relacién de contacto.

Respuesta: Verdadero X
Falso v

Debes profundizar en el tema. La Il clase, es en las caras proximales de bictspides y molares, a nive
de la relacion de contacto.

Incorrecto
Puntos para este envio: 0/1.

Las hipoplasias del esmalte son zonas de propension a caries.

Respuesta: Verdadero
Falso x

| Felicitaciones, estudiaste.

Correcto
Puntos para este envio: 1/1.

El nasobuco protege las mucosas nasal y oral evitando su contaminacion por aerosoles originados
por el instrumental rotatorio durante la consulta estomatologica.

Respuesta: Verdadero
Falso x

| Felicitaciones estudiaste

Correcto
Puntos para este envio: 1/1.

Finalizar revision

Usted se ha identificado como Carmen Gainza Gonzélez (Salir)

oT




27.2. EMPLEO DEL SISTEMA DE MENSAJERIA INTERNA DE LA PLATAFORMA MOODLE PARA EL
INTERCAMBIO CON EXPERTOS EN EL TEMA (SEGUN INDICACIONES DE LA GUIA DE ESTUDIO

Contactos en linea (1)

Ayler Beatriz x -
ﬂ Granados 2 —
Moya ¥ Dra. Braulia Vicente Botta Ayler Beatriz Granados Moya

Eliminar contacto | Blogquear

contacto

- Tooos os mensajes | Mensajes recientes

Thus sday, 6 de March de 2014

Dra. Braulia, buenos dias
Tengo una cuda en relacidn al nciso a. del
cuestionano 1. ,Por qué el Inciso es
1also?
Saludos,
Ayler

Ayter, buenas para b también
Elinciso a. 1also, porgue en 1a etipiogia de
Ia caries interviene o expuesto y el tiempo,
recordar esquema de 4 factores etioldgico
MICrOOrganismos, dieta o sustrato,
huésped y tiempo

Saludos,
Dra. Braulia Vicente Botta



ANEXO 28. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 2, DE LA GUIA DE ESTUDIO, A TRAVES DE
LA ACTIVIDAD FORO DE DISCUSION, DE LA CLINICA VIRTUAL

FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA
SANTIAGO DE CUBA

DEPARTAMENTO DE ESTOMATOLOGIA GENERAL INTEGRAL

1. Titulo: Virtual Dentis 2014

2. Motivo de consulta:
Revision bucal

3. Datos generales del paciente:
Paciente femenina 18 anos de edad de piel blanca, estudiante.

4. Antecedentes patologicos personales:
Con antecedentes de alergia al poivo.

5. Antecedentes patologicos familiares:
Madre viva sana
Padre vivo sano

6. Habitos toxicos:
No refiere.

| 7. Descripcion del caso:

Paciente que acude a consultas para revision bucal, ya que hace mas de un afo
que no recibe atencion, se decide confeccionar historia clinica individual. Durante el
interrogatorio nos refiere la ingestion de abundante dieta cariogénica, cepillado dental
una sola vez al dia, presenta escaso flujo salival por ingestion de medicamentos
antialérgicos.

El examen bucal nos arroja caries dental y obturaciones en buen estado. Se
observa ademas apifiamiento dentario.

8. Estudio radiografico:
Estructuras normales.
9. Otros datos de interes.

Presenta higiene bucal deficiente v al realizar el indice de higiene bucal de Love nos
dio un 85% de superficies tefiidas.

Segun lo planteado en la descripcion del caso:

1. Mencione los factores de riesgo de la caries dental presentes en este paciente.

2. Qué acciones preventivas usted realizaria con este paciente.

Cd Anadir nuevo comentario



Fel

citando a los misembros de los equipos:

Ante todo felicitarlos por los intercambios tan salidos v argumentativos realizados. Caoamo
ustedes pueden observar se hace necesario que ustedes adguieran conocimientos
relacionados con los factores de riesgo de la caries dental v trazarmos las acciones
preventivas., Prevenir la caries dental es uno de los objetivos fundamentales a tener en
consideracion en nuestra profesion, siendo una tematica de mucha utilidad a |la hora de
evitar esta patologia tan frecuente ¥ que se ha convertido en una de las principales causas
de la pérdida de los dientes. & continuacidn le recomiendo revisar la Leccidm e
Supercusa: Clasificacidon de caries dental. Sutor: Chra. Alinag Aaoccha Sozuaaga, =1
cual le posibilitaran profundizar en =1 tema.

Exitos!ll Saludos,
Cira. Ana Lapez

& eliminar = editar - responder

Acciones preventivas a realizar:

Buenos dias. Entre las acciones preventivas gue realizariarmos con este paciente se
encuentra entre otras, el control de dieta cariogénica. Saludos Lyler RMiembro del Egquipo
1

@ eliminar = editar w responder

Raelacionando otras acciones preventivas:

Buenos dias. Plenamente de acuerdo con lo planteado por ustedes Equipa 1, otra

accidn preventiva pudiese ser las aplicaciones de fldor

Abora bien, guisiégramos nos explicaran jpor qué ustedes consideran el caontral de
dieta cariogénica cormo una accidn preventiva?

Saludos Daviannis, Equipo 3.

@ eliminar = editar o responder

Contestando pregunta sobre dieta caricogenica:

EBuenos dias Equipo 1.
Sracias por la intervencion realizada anteriormentea.

En relacidn a la pregunta realizada por ustedes les podermos decir gque la dieta
cariogenica es aquella alimentacidn rica en hidratos de carbono fermentables
cormo: galletas, dulces, pan, bebidas gaseosas, zumos con alto contenido de
azlcar, gque debido a su consistencia, adhesiva v frecuencia de ingesta favorecen
la aparicidn de acidos por parte de las bacterias bucales, contribuyendo a la
formacidn de caries. For lo gque consideramos gque se debe controlar la misma,
aurmentar el consurmo de frutas v verduras asi como evitar 2| consurmo de hidratos
de carbono yva gque favarecen el procesao de caries dental.

Saludos afectuosos, Hatiuska Equipo 1

@ eliminar = editar o responder

Felicitaciones por la respussta realizada {dista
caricogenical:

Fuestras felicitaciones a los miembros del Equipo 1, por la respuesta
fundamentada que han ofrecido.

Saludos,

Equipo 3

o elirminar = editar o responder



Mas sobre dieta cariogenica:

Saludos caomparferos, ante todo felicitarlos por las respuestas realizadas asi
cormo el enrigquecido intercambio.

La caries dental es una enfermedad infecciosa multifactorial gque  se
caracteriza por la destruccidn de los tejidos duros del diente como
consecuencia de una desmineralizacion provocada por los acidos que genera
la placa bacteriana a partir de los hidratos de carbono de la dieta. La misma,
sl no se trata tras la destruccian del esmalte, ataca la dentina ¥ alcanza la
pulpa dentaria produciendo su inflamacidn, pulpitis v posterior necrosis
(rmuerte pulpar). El resultado final es la inflacidn del Grea gque rodea 2| Gpice o
extrermo de la raiz pudiendo llegar a ocasionar una celulitis o flema. Como
podermos apreciar, la alimentacion juega un papel importante en la salud
dental. Existen alimentos como los mencionados por 2l Equipo 1 gue san
pocos recormendables, mientras gue existen otros de gran utilidad para la
boca como: el gqueso, ldcteos, carne, pescado o frutos secos.

Se despiden de ustedes los miembros del Equipo 2. Carmen

@ eliminar = editar o responder

Facrtores de riesgo de la caries dental presentes en este pte

Lo=s factores de riesgo de |la caries dental presentes en este paciente s=on: - Dieta
cariogenica. - Higiene bucal deficiente. - Xerostomia., Saludos Admara visel Egquipo 1
= =eliminar = editar — responder

Otros factores de riesgo presentes en este pre:

Saludos Adrmara y demas companeros del Equipo 1, coincidimos con ustedes en 1o
plateado, a lo quea le afadimos=s otros factore=s de riesgo de |la caries dental presentes
ern este paciente, cormo san: apifiamiento dentario v cepillado una sala vaz al dia.
Saludo=s, Anabel

= eliminar r= editar  res=ponder



ANEXO 28. 1. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 3, DE LA GUIA DE ESTUDIO, A TRAVES
DE LA ACTIVIDAD FORO DE DISCUSION, DE LA CLiNICA VIRTUAL

UNIVERSIDAD DE CIENCIAS MEDICAS
FACULTAD DE ESTOMATOLOGIA
SANTIAGO DE CUBA

DEPARTAMENTO DE ESTOMATOLOGIA GENERAL INTEGRAL

1. Titulo: Virtual Dentis 2/14
2. Motivo de consulta:
Dolor
3. Datos generales del paciente:

Paciente femenina de 16 afnos de edad, mestiza estudiante de secundaria basica
urbana

4. Antecedentes patologicos personales:
No refiere.

5. Antecedentes patologicos familiares:
Madre viva y sin enfermedad aparente
Padre Vivo y sin enfermedad aparente.

6.Habitos toxicos:

Refiere ingestion de dieta cariogenica
7.Habitos deformantes:

No refiere

Figura 1 Figura 2

8.Descripcion del
caso:

Paciente femenina de 16 anos de edad que acude a consulta por dolor a nivel de
arcada superior derecha, al examen bucal se observa caries en primer premolar
superior derecho por mesial. Se observa tejido blando de color blanco amarillento. A 1a
percusion vertical ni horizontal no refiere dolor, pero si a los cambios termicos

9. Estudio radiografico:
Se observa zona radiolucida a nivel de cara mesial del 14.
eniendo e u a2 el caso clinico diga:

1. Clasifique la caries dental segun localizacion vy profundidad.
2. Diagnostigue 1a lesion.
3. Determine el tratamiento.

C& Aniadir nuevo comentario
=




Felicitaciones estudiantes

Enhorabuena estudiantes. CTerteras respusestas.

Como pueden observar el trabajo en equipo favorece el intercambio de opiniones v puntos
de vistas entre ustedes asi como contribuye a gque enriquezcan el contenido.

Algo gque precisarles, recuerden gque hay gque tener en cuenta las caracteristicas clinicas
de cada una de las patologias para poder establecer un diagndstico diferencial e imponer
un correcto planteamiento.

Saludos. Dra. Lna Ladpez W

= =2liminar = editar o responder

Filicito a los estudiantes por las aportaciones realizadas

Buenos dias a todos.

Felicito a los equipos 2 vw I por las aportaciones realizadas, lo gque evidencia que
estudiaran.

Mo=s gustaria que en este espacio de foro, nos mMmencionaran los factores gQue influyen
en la aparicidn de la caries dental.

Saludos, Dra. Mavelin Ar=za

= =elirminar —. editar  Frespondear

HMecesidad de informacicon

Dra. fMawelin, buenos dias.

Usted pudiese abordar en este espacio sobre el diagnastico clindco «de Las

caties de denting superficial
Saludos miermbros del Equipo 2
Aleixis

= =lirminar = editar wa responder

sobre el diagndstico clinico {caries de dentina
superficial):

EBuenos dias Aleixis v demas compafieros.

En relacidan al diagndastico clinico de caries dental de dentina superficial
puedo decirles, gue se observa a la exploracion, cavitacian gue afecta la
capa superficial de |la dentina. Si la caries es de avance rapido, presenta un
aspecto blanco amarillento v consistencia blanda. Si el avance es lento,
presenta una consistencia dura mas resistente vy de color amarillo oscuro o
marran. Se puede localizar en fosas y fisuras, superficies lisas o en la raiz
del diente. El paciente puede referir sintomatologia dolorosa.

Como  medio diagnastico se  ugtiliza la anamnesis, inspeccidn wisual,
exploracidn v examen radiografico donde se observa zona radioldcida gue
incluye esmalte ¥y capa supericial de la dentina.

El examen radiografico e=s de gran utilidad en caries praximales sobre todo
de dientes posteriores y en fosas y fisuras oclusales cuando no ha ocurnido
la fractura de esmalte. La transiluminacion resulta de mayor walor en las
caries praximales de dientes anteriores.

Les sugiero accedan a la propuesta formativa Supercurso y revisen en el
espacio de Estomatologia General Integral la leccidn de supercursa
FPreparacion de cavidades dentales terapéuticas, de la Dra. Mayesda Bychica
Trujillo, para gque profundicen en el tema.

Saludos,
Dira. MMayelin Arza L.

= eliminar = editar o respondear



Factores que influyen en la aparicion de la caries dental.

Euenos dias también para usted profesaora PMayelin ¥ demas compafieros.
Sracias por las felicitaciones realiazadas.

Dentro de los factores que influyen en la aparicidn de la caries dental, se
encuentran:

- Un huésped susceptible
.- Una flara oral cariogénica

- Un sustrato apropiado gque debera permanecer durante un periodo de tiermpo
determinado.

Cordialmente, miembros del Equipo 2.
Richard

a eliminar = editar o responder

Frofundizando en la pregunta realizada por la profesora
Mawyelin:

Felicitaciones nuevamente miembros del Equipo 2.

Fara profundizar en la pregunta realaizada por la Dra. bdayelin, a
continuacidn mencionamos algunos de los factores de riesgo en el huésped,
Cormo son: cormposician del esmalte, mal posiciaon dentaria, obturaciones mal
adaptadas, composicidn ¥ cantidad de salivan e higiene bucal deficiente.

Saludos Marien, Equipo 3

a eliminar - editar o responder

Sobre determinacion del tratamiento en pte:

En relacion a la determinaciaon del tratamiento seria: eliminar la causa ¥y realizar un
recubrimiento pulpar indirecto.

Saludos, Yaremis.

a eliminar = editar & responder

Sobre respusesta ofrecida {diagnostico de la lesion}:

Coincidimos con ustedes Equipo 1, ya que en la descripcidn de la caso 2| dolaor
aparece a los cambios térmicos vy desaparece cuando desaparece el estimulo.

Saludos Yeny Equipo 3

< eliminar = editar & responder

Clasificacion caries dental {localizacidon v profundidad}:

Buesnos dias.

Soy Alexis miembro del Equipo 2, segudn |la localizacidn es una caries de fosas y fisuras vy
superficies lisa ¥ por su profundidad es una caries de dentina superficial. Saludos Equipo
=2

Sobre clasificacion caries dental:

Buenos dias tambien para ustedes compafieros del Equipo 2.

Efectivarmente estarmos en presencia de una caries de dentina superficial por las
caracteristicas que Nos exponen.

Felicidades por su respuesta certera.
Saludos, Rosmy, Equipo =3

= =liminar = editar o responder



ANEXO 29. EMPLEO DEL CORREO ELECTRONICO DE LA WEB MAIL DE LA UNIVERSIDAD DE
CIENCIAS MEDICAS Y EL SISTEMA DE MENSAJERIA INTERNA DE LA PLATAFORMA MOODLE

Preparacitn de cavidades
dentales terapéuticas.

* Autora; Dra. Nayesda Bychicd Trujillo.

Profesora Asistente de la Filial de Ciencias Médicas, Palma Soriano,
Espedalista en 2do grado en E.G.1.
nayesda.daria@medired.sau.sld.cu

TG R s B

= - 8

Ora. Nayesda Bychico Alexis Dimesil Hernandes
Trupiito AN € COLRCID | INGEUS #e € GO hO

Tooos 108 menspes | Menanjes reclertes

Thuesday, b march de 201§

Ora. Nayosda, por 0ste meodio me
CHrgo & Uled DS COMUNIC aro Que su
IOCCION GO SUPDEICLr S0 BIUaas Proparacion
GO CHAGRAOS GONLATas NOS NS POMDINERGO
ProfuUNcIIar en SCINARGe s Orontacdas on
CLABE S POr NUOMr s PDrofesors Ans LOopes
TENOMOS UNS Pregurts que hacerie on
reiaciON & las caracterishicas ciincas ae
1as Canes de denting Supermicinl gue usted
aescrnbe en ia loccion
CHMSIMET DENOS VIO S 3) NOSOLOS Ademis
e IS MONCIONBONS POr USLed on O hn
10CCION, POSEMOSs ANAGK Oras COMO PO

opaenpio

1. COlOr PArdo NOQIUZCO Yy CONMAtONnCIN
CBUrs Mas resistonto (Canes do avance
lonmto)

2 Ul paciote puede reforr SMOMatologi s
aoloross

Sasudgons,

Aloewas

© O oS feNcito estudhante, las
VAIOrACIONEe S realzadas por ustedes en
reiacion & las caracteristicas clinicas oe ia
canes de denting supemcial da muestra
del esTL0IO realizZaco Por ustedes en el
tema
LOS @xNorno & Que Continuden estudianao
Saksdos,
Ors. Nayesds



ANEXO 30. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 6, DE LA GUIiA DE ESTUDIO, A TRAVES DE
LA ACTIVIDAD TAREA TIPO TEXTO EN LINEA, EN EL AULA VIRTUAL

€. A nuestra consuita acude un paciente de 25 anos de edad para chequeo penodico, al
examen Nraoral se observa canes ampha y de 1 8 mm de profundidad por debajo del
limite aMelodentanc, en 1o cara distal de 37, que volucra el reborde marginal distal, In
cuspide disto vestibular esth socavada, por 0 que se decide realzar una cavidad de Il
Clase de Diack

Se observa ademas en 14 y 26 obturaciones de amalgama ennegreckias y con presencia
de cribas on 50 superficle

Segun el cuadro cinico descrto, responda

1 LCQué protector pulpar usted escogera para colocar en el 377 Justifiique su
respuests

Explique cOmo se logra la forma de retencion en esta cavidad ae |l clase

Diga que aditamentos son iIndispensables para realizar Ia restaurackon en el 37
E3Coiad uNo de ellos y Aiga 3 de sus funciones

£ 0Oud fendmeno N OCuUrmdo en 1as oDIUrackones del 14 y 267 Explique 1a conaucta »
seguir

aawwn

Disponible desde: Sunday, 2 de February de 2014, 07 25
Fecha de entrega: Sunday, 30 de March de 2014, 07 25

Ultima edicion: Wedanesday. 6 Qe August oo 2014, 10 33 (193 palabras)

a Escogeria el lonomero de vidreo. Es el maternal de proteccion dentino-pulpar que mas se acerca al
ey, 3o achiore 3 Iejido denarno vy 30 une blen 3l Composte sin Necesidad de grabado No irrta 1a
PUIDS S 03 DIeN MAMPUIAdo Contiene Gran Cantidad de NUOruos que M IDerarse proporcions efectos
preventivos Produce un buen sellado de (a denting y su solubihdad en minima. Tiene excelente
Propledades mecinicas, puede UsHMse Como rellena el e3malte SN SOPOrte y para reconstrulr
mufones

b Agudzando bien 105 ANgUIos diedros y triedros, redondeando el Angulo axo pulpar y el istmo o
Garganta de i cola de milano debe ser 173 de 1o longitud de asd cara del diente donde se esth
reazando 1s Cavaac

€ Son indispensables el portamatriz y 1a cuna de madera

o Funciones del potamatrie

® Facita la tEcnica de restauracion
e CONNDUIE & LA rECONSIIUCCION MOmolOGICH (¢ 18 COrona dentans
e Facuitar en restablecimiento de (n retacion de contacto, Contonmao, oclusion y margen

e HD OcUurmdo Ia Cormosion, en este Caso 2 retirg esa amalgama y se coloca una nueva

[Egaar mio

Comentarios del Ana Caridad Lopez Vantour

ANS Candad Lopez Vantour
Wednesday, 6 de August de 2014, 10 39

n Eacogeria el onomero de vidreo. Es ol matenat de proteccion aentino-pulpar que mas 5o Cakfiicackon
acerca al ideal, 5¢ adniers 3l oo Aentano y 5@ une Bien al CoOMmpPosite Sin Necesiaad ae granaco No
MTIta fa pUIpa 31 es bien Manipulado. Contiene gran cantidad de MUoONNos que o NDersrse Proporcions
erectos preventivos Produce un buen selado de 1a denting y su solubitidad en minima Tiene excelente
Propedaces MeCcanicas, PUeCe USAMSEe COMO Felan del CaMate SiNn SOPOIte Yy PAEA reconNstrul Mmunones
L Agudzando bien los Angulos diedros y triedros, redondeando el Angulo axio pulpar y el Istmo o
Qarganta de 1a cola de mMiaNo debe ser 173 de 1a 1oNngtud de e3a cara del lente donde se sty reakzando
Ia cavidad

€ Son Ingdispensabies el portamatriz y |a cufia de madera

d Funciones del potamatriz

e Faciita Ia tecnica de restauracion
e CONrIbDUIN & 13 reconsStruccion Morfologics de 1a corona dentana
e Faciitar on restabliecinionto de 1a rolacion de contacto, CoNtormo, Ociusion y margen

& HA OCwIMdo |18 COrosion, en este CA30 32 relird @53 AaMaIgMMa y 3 COloCH UNa NUeEva
Felicitaciones, respuestas correctas.

En relacion al protector pulpar lonomero de Vidreo, esta correctamente seleccionado, ya que
aunque el policarbooilato de zZinc es tambilen una ba intermedia con excelentes propledadeo
Nno puede emplearse en este caso por las caracteristicas de la cavidad de tener las cuspides
socavadas y en correspondencia con las funciones del potamartriz, podemos anadir ademas:

~Impedir el resbalsamiento del material de obrturacion hacia gingival.

= Transformar Una obTuracion en una restauracion devolviendole al diente su funcion blologica
Y estetica.

~Conservar la integridad del periodonto,
Saludos,

Dra, Ana Lopezx V.

Usted se ha identificado como Daviannis Garcia Chacdn (Dand



30.1. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 6 DE LA GUIA DE ESTUDIO, A TRAVES DE LA

ACTIVIDAD TAREA TIPO TEXTO EN LINEA (CASO EN QUE EL ESTUDIANTE PRESENTO ERRORES
EN SU PARTICIPACION)

€. A OUESIER COMSUITE ACLOE UM PRCHEADE OF 25 afos 0F SOl pErS CHEqUIED Penicascs, bl
ENTEn Ntraoral se obserea carkes amplia y de |8 mm de profundidad por debajo del
Nrrley TRl TR, @ LR CArR ORRtal e 3T, quee ineeDiucTd ol reborcdy rangingl distal, in

cuspide disto vestibular e=3td socavada, por o Que e deckde realizar wna coavidad oe
LA o Btk

He obierya ademds on 14 y 76 obturaciones oe amalgama ennegrecicdas y Con presencia
ol GRS 0 S0 SUpETTie ke

".-thh'dl'l & CUMIND CHMNWCO (M SCriD, e Sponcis

LOue protector puipar wsted escogeria para colocar en el 377 Justifigque  su

EWpGLE COMo SE I0Qra ka forma o8 retencion en esta cavidad de | clase

oG gue SOIEamentos aon indispensables pars reslirar 1 restaurscion on e 37
ESCO)s LD o =109 y cegn 3 o 2ws funciones

At fendmens e oournica en e oblurasicnes del 14 y 267 Explique 15 conducts 5
I

bk -

Ditponibls desde: Sundiy, 7 de Febrascy de 2004 07 25
Facha dé aRFSga.  Swndisy, 30 o8 MEFCH e 2014, OF 25

Uitima sdiclon: AWednaaday, G de Auguost de 004 069000 (TG palatiras)

& Encogeria el policarbocilada de ringe . Tiermnen gran potencial adbesaa al bejica dentano, es atamends
DIOC MpATIDE ¥ SNLc arogénico

O AguMZando Dien 103 Snguios eedros v nedros, redondeasnoo e dngulo aeio pulpar y el istmo o
Qarganta C 6 colh o MR Oebee Ser 153 o L I0nQitud e @SR Cars Ol disnie Conoe Se e sl
realizando |a caddsd

©. GO INIpensnbies o POTAMMIE ¥ 10 Cufi O meders

o Funciones de |a cufia de madera

= Producen In SepMacion e 108 denies Contiguos

= Pernmiten Conseguer mejor 13 relacion de contacto oe 103 dientes wecinos

* ASEQUIAN In DLEENA ACOAGEIACION Coracm o 1h DaNdn O MANE Remiliendo mejor Condensacion ael
material de obiuracion

& Ha OCUrTido 1 conmositn . En este Cas0 Con Superaila velooidad conformamos §a avedad, eleminanco
L0 6 R0 ©RFNGG MArETIencs & DRnCIso oF exeEnsiin presaentia y oetencidn Colo amos Dase
termedis (policarbocialo de Dinc) ¥ obturacion de amalgams

Comentarios del Ana Caridad Loapez Vantour

Ama Caridad Loper Wantour
Wedneaaany, G 8 August de 2014, 00 S

n Escogeria ol policarbocisis de Bne  Tiersen gran polerncisl sdnesho ol isjicdo dentans, s Caficacion: -
altamente biocompabible ¥y anticanogenico

Busnos dias Tayli,

Bl protector pulpar policarbocilate de Iing como baze intermedia poses sxEcslentes
propiedades pere no pusde sMPplearse &N #iTe CasSs POr 1as caracTeristicas de la cavidad de
tener las cuspides socavadas. por tante = ienomers de vidrecs. 5 = material de proteccion
dentino-pulpar que mas e acerca al ideal.

b Agudizando bien los dnguios desdros y triedros, redondeasndo el Snguilo axo pulpar ¥ e istmo o

garganta de |3 cols de miksno debe s 153 de Ia longitud de =35 cars del deente donde e ssts realizands
I eAamg

. Son indispensables el portamatre v ia cute de maaders
@ Funciones ae 15 oufs e rmsders

= Producen la separacion de los deentes Contiguos

& Parmiten Condeguir major 1H relacisn df Contacls d 1o durnbes WECinod

= Aseguran ia beena adaptacidn cerdcal de @ banda o matrz permiesncdo mepor conadensacsbn del
AT Al B OB

Dentro de las funcionss de la cufia de madera que relacionas, pedemos afadir:

= Protege &l dique de goma v 1os telidos Ducales.

s Reducs |a alfurs de 1a papils interdental.

= Evita ®l resbalse del material de obturacion hacia gingival.
= Permite chtensr un adecusds contormne proximal.

= Cohibs una ligera hemorragia gingival,

B Ha OCWioo & Cormositn. En este caso con superaita velocidad conformamos la cavidad, eleminando
EOdEn @ eids Canado manfeniends el pONCipEo oe edenaiin  preventied y relencidn colocamos bane
intermeedia (polic arociiato e TN ) ¥ obturacion oe amalgama

Lhnbed 5o his iderdific Sdo coms Teyl Ls O Fong (Rshn




ANEXO 31. DESARROLLO DE LA SITUACION DE SALUD 8 DE LA GUIA DE ESTUDIO, EMPLEANDO
UN BLOG EN EL AULA VIRTUAL

R T e

Pagina Prncest » PAgnas ot o800 » Flogs » Ertradas det biog
Navegacion ¥ Blog del sitio: Aula Virtual
P aginn Pancgiat
AQIegnr Unns nueva ents adns
* Aren persons
~ Pagnas del 380 ! Clasificacion de black
G0 Daaanins Oaein Chaton Wedees Sy, 6 do August de 2014, 1237
~ Blogs
= Marcas Tooos en eale sao
* M perrs La coanen dectal, 09 uns onk d de corgen MUNITACI0NA], CrONICH, deboic s, 0CUre e b 081AUCTUS Sertniia on
P Mg cursos contacto con ks depdstos miciobianos, detedo al desequihne entre la sustancia derdal y o fusdo de 1s place
Ccundante
Aprstos .- A fnales el sigio XXC, el Do, _Dlach. establecsd la prers clasiicacion de leswones dentanss, agrupéndalas en
CNCo clases, sogin su localizacsin on Clase LB, W IV, V.
~ Ajustes de mi pertit Y segin las caras enphcadas en simple, compuesta y complegs
* EQaar wformacion Shinple < ) e
5 i Compuesta <uoands Mfects dos Cawss
* CanhDuw contraseia Complela cwando sects os caes
* CLpes de segundag Donde:
* Mensaeria Close L Condades de puntos, fosas y fiswas en las carss oclusales de y pe L] .
» Blogs nfenores, on sus Caras (Mbews) vestibulares, inguales O palating ¥ on Cingulum de INCISOS ¥ CANNOS ‘W. -
inferiores
« Punde ser sumple. Compuests y tww
Clase 1l Cand on cares Y

Fuede ser sunple. compuents y «rwbbn
Clone I Cavdadas on Cwas proxwnaies de Gantes antencres (Camnds o INCiaves) que mo sbarque o Anguie
inciest
© P ser 30mple i COmpaesta | 50 My compioss)
Cloae [V Cundades on caan proumales de enivos y Cannot donde sl imvalucra nguios y bordes inciaales
» Pande ser Sumple, compraests y comples
Clone V¥ Cavdades on ol 1arcio gogaal pot vestdudar, palsting ¢ hgul dolodn las prazas
< Puede ser A Dy © (aqui ne apilca shmgpl i
A Cusndo sfects ol tarcs gngvel en ls lo-»wm
B Cuando sfectas al tercsd gogeval on la 2ons del gamalle ¥ comenta
€3 Cuando sects sl lercs gngaval en la 2ons ot Comente
Note La clare V on un problema OCLUSAL
Davannis Garcla Chacon
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ANEXO 32. ENCUESTA A ESTUDIANTES ACERCA DE LA DINAMICA FORMATIVA EN
TELEMEDICINA

La encuesta fue aplicada en la brigada de 2do afio de la carrera de Estomatologia (21 estudiantes) en el
curso 2013-2014, al finalizar el tema I: Preparacion de cavidades dentarias terapéuticas, de la asignatura
Operatoria Técnica.

Objetivo general de la encuesta: Perfeccionar la estrategia didactica para la dindmica de la formacién en
Telemedicina, a partir de las recomendaciones y valoraciones aportadas por los estudiantes.

Estimado estudiante:

Esta encuesta persigue obtener su valoracion acerca de las acciones desplegadas para el desarrollo del
tema: Preparacion de cavidades dentarias terapéuticas, las cuales forman parte de una estrategia para la
dinamica de la formacién en Telemedicina, por eso son muy importantes sus criterios y recomendaciones
con vistas al perfeccionamiento de dicha estrategia. Gracias

1. ¢Considera usted que el empleo de las modalidades de la comunicacion sincronica-asincronica asi
como su participacion en actividades de colaboracion-cooperacion que propicia UNIVERS durante el
desarrollo de su proceso formativo ha contribuido al enriquecimiento y profundizacion de las situaciones de
salud abordadas? Fundamente.

Si__ No__ Parcialmente__

2. iConsidera que la experiencia adquirida a partir del empleo de UNIVERS en su proceso formativo
contribuye al reconocimiento profsional de la Telemedicina por parte de usted y en la disposicion de
emplearla en el abordaje de las situaciones de salud desde su propia profesion? Fundamente.

Si__ No__ Parcialmente__

3. ¢ Considera que el empleo de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que propicia UNIVERS
ha contribuido en la adquisicion de conocimientos, habilidades, destrezas, valores y valoraciones
relacionadas con la misma, que le posibilite emplearlas en el abordaje de las situaciones de salud?

Si__ No__ Parcialmente__




4. ;Considera que las situaciones de salud abordadas han posibilitado por parte de usted el
reconocimiento de la necesidad del dominio de un grupo de herramientas béasicas para la localizacion,
identificacién, busqueda, procesamiento y comunicacion de la informacion?

Si__ No__ Parcialmente__

5. ¢Considera que las situaciones de salud abordadas fueron requiriendo gradualmente nuevos niveles de
enriquecimiento del contenido de la profesion, desarrollo de habilidades y capacidades para investigar,
para aprender a aprender, para fomentar en usted la creatividad y la independencia cognoscitiva?

Si__ No__ Parcialmente__

6. ¢Considera que en las situaciones de salud abordadas, usted tuvo la oportunidad de presentar a la
profesora sus iniciativas y alternativas desde el empleo de la Telemedicina a partir de sus necesidades,
motivos e intereses?

Si__ No__ Parcialmente__

7. ¢ Considera que se le plantearon situaciones de salud vinculadas con su quehacer profesional?

Si__ No__ Parcialmente__

8. Valore globalmente la dinamica formativa en Telemedicina.
Excelente__ Bien___ Regular___ Mal___

9. ;Qué valoraciones generales podria ofrecer acerca de la dinamica formativa en Telemedicina?




Resultados de la encuesta aplicada a estudiantes.

Preguntas Si No Parcialmente | Tendencia %
1 21 Si 100
2 21 Si 100
3 15 6 Si 71,4
4 21 Si 100
5 21 Si 100
6 18 3 Si 85,7
7 21 Si 100

Resultados de la encuesta [%]
100
80
60 W Si
40 E No
m l l l l l | |

Parcialmente

Pregunta 8: Valoracion global de la dinamica formativa en Telemedicina

Excelente

Bien

Regular

Mal

21 | 100%

Pregunta 9: Valoraciones principales acerca de la dinamica formativa en Telemedicina

El empleo de las propuestas formativas contenidas en UNIVERS, durante el desarrollo del proceso
formativo ha posibilitado entre otros aspectos la comunicacién con otros compafieros, con profesores y
expertos empleando las modalidades de la comunicacion sincronica y asincronica que proporciona dicho
entorno virtual asi como conocer los riesgos (plagio, spam, falsedad) asociados a las mismas en el
abordaje de la situacidn de salud.

El acceso a las propuestas formativas de UNIVERS, nos posibilith a partir de la obtencion, busqueda de
informacién y comunicacion con estudiantes asi como con profesores afines en relacion a la situacién de
salud que enriqueciéramos, profundizaramos y optimizaramos los resultados del diagnéstico y tratamiento

a sequir.




Los foros de discusion, los blogs, las wiki y el chat, constituyen importantes aportaciones contenidas en
UNIVERS que nos posibilitaron compartir informacién teniendo en cuenta los derechos de Autor Creative
Commons, socializar experiencias asi como direcciones electronicas donde se encontraban materiales
digitalizados ubicados en la red con conceptos fundamentales relacionados con las situaciones de salud.

Las situaciones de salud resueltas empleando la actividad tarea tipo texto en linea, posibilitaron el
intercambio via red con los profesores, los cuales corrigieron en linea los errores cometidos en nuestras
respuestas asi como nos dieron la posibilidad de editar y enviar las mismas de modo que
comprendiéramos nuestras dificultades.

El contar con las propuestas formativas contenidas en UNIVERS para el abordaje de las situaciones de
salud, han propiciado que signifiquemos y comprendamos la necesidad de su empleo en nuestro proceso
formativo.

Las actividades orientadas posibilitaron que reflexionaramos con ofros estudiantes y especialistas acerca
de las informaciones obtenidas a través de diferentes formatos.

Las situaciones de salud abordadas nos posibilitaron profundizar de manera independiente en los
contenidos cientificos a partir de la revisién de los materiales disponibles en UNIVERS, ademas de ir
enriqueciéndonos y nutriéndonos con los conocimientos y experiencias aportadas por otros comparieros.

En el transcurso del tema, la profesora a partir de sus orientaciones, nos posibilitd indagar, buscar
nuevas informaciones, confrontar nuestras ideas con otros compafieros de la brigaday con expertos.

Las soluciones realizadas a las situaciones de salud planteadas por la profesora han contribuido que
signifiquemos la Telemedicina en nuestra profesion.

Las situaciones de salud, planteadas por la profesora en el franscurso de la clase nos posibilitaron que
reflexionaramos e intercambidramos con otros comparieros y especialistas acerca de las informaciones y
resultados obtenidos, aplicandolos a nuevas situaciones del contexto orientadas a resolver por la misma.

En el intercambio realizado a través de los foros y blogs nos posibilitd solicitar informacion a la profesora
y especialistas asi como brindar ayuda a comparfieros que la solicitaron a través del empleo de los
mismos.



ANEXO 32. GUIA DE OBSERVACION CIENTIFICA DE LA DINAMICA FORMATIVA EN TELEMEDICINA

Objetivo: Valorar las transformaciones alcanzadas por los estudiantes como resultado de la dinamica
formativa en Telemedicina.

> Nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la
actividad profesional.

Estados alcanzados en la
formacion en Telemedicina

Indicadores Avanzado Intermedio Basico

1 Habilidades relacionadas con la localizacion, identificacion y 9,5% 80,9% 9,5%
busqueda a través de la red, de textos cientificos y datos de
salud de interés profesional.

2 Habilidades en el empleo de las modalidades de la 4,7% 90,4% 4,7%
comunicacién  sincrénica-asincrénica de manera que le
posibiliten aclarar dudas y compartir criterios con colegas de la
profesidn, sobre determinada situacion de salud.

3 Habilidades relacionadas con la creacion de grupos de trabajo y 14,2% 76,1% 9,5%
de discusion para resolver situaciones de salud afines.
4 Realizar los procedimientos adecuados segun las modalidades 4.7% 95,2% 4.7%

de la comunicacién sincronica-asincronica y actividades que
propicia UNIVERS para compartir a través de la red informatica,
materiales de la profesion.

5 Manipular las actividades que proporciona UNIVERS para 4.7% 95,2% 4.7%
socializar experiencias, intercambiar criterios y efectuar la
concertacion de ideas.

6 Intervenir en debates de temas profesionales afines. 4,7% 95,2% 4,7%

7 Solicitar y ofrecer ayuda para la solucion de deteminada 4,7% 95,2% 4.7%
situacion de salud.

8 Colaborar en la produccion de contenidos por medio de wikis, 9,5% 85,7% 4.7%

blogs entre otras herramientas.




100

Nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la
Telemedicina en la actividad profesional.

1 2 3 4 5 6 7

8
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N Intermedio

Basico

Nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la

Telemedicina.

Estados alcanzados en la formacion
tecno-axiolégica profesional

Indicadores Avanzado Intermedio Basico
Interactuar de forma independiente con las posibilidades y 9,5% 85,7% 4.7%
aplicaciones de la Telemedicina.
Creatividad e iniciativas tomadas en relacién al empleo de las 4.7% 90,4% 4,7%
posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la solucion
de situaciones de salud.
Evidenciar habilidades en la busqueda de informacion 4.7% 95,2% 4.7%

empleando la Telemedicina a partir de sus necesidades,
motivos e intereses.




Nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes
en el empleo de la Telemedicina.
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