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SÍNTESIS  
 
El proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, no puede estar alejado de los 

avances científico-tecnológicos y en especial, los referidos a la Telemedicina. Diagnósticos desarrollados, 

han evidenciado las insuficiencias en estudiantes de Ciencias Médicas en la explotación de la 

Telemedicina, en relación con el abordaje y solución de las situaciones profesionales, que limitan su futuro 

desempeño profesional acorde con las exigencias sociales actuales, lo que se reveló como problema 

científico de esta investigación.  

En base a lo anterior, se planteó como objetivo de la investigación, la elaboración de una estrategia 

didáctica para la dinámica de la formación en Telemed icina para las carreras de Ciencias Médicas, 

sustentada en un modelo de la dinámica de dicho proceso .  

El aporte teórico de la investigación lo constituye un modelo de la dinámica formativa en Telemedicina 

para las carreras de Ciencias Médicas. El aporte práctico está dado en una estrategia didáctica para la 

dinámica de la formación en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas. 

Las valoraciones ofrecidas por especialistas con relación a los aportes de la investigación, así como la 

ejemplificación parcial de la estrategia propuesta, en la carrera de Estomatología de la Universidad de 

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

La introducción gradual en la sociedad de las llamadas Tecnologías de la Información y las 

Comunicaciones (TIC), cuyo paradigma son las redes informáticas o telemáticas (Internet, Intranets ) y la 

tecnología digital, ha traído transformaciones con relación a la búsqueda, manejo, tratamiento y 

almacenamiento de la información y el modo de comunicación entre los sujetos, lo cual se ha extendido a 

todos los ámbitos sociales y en particular, a la educación superior (Pardo, 2004). 

A decir de dicha autora, lo anterior responde al rol histórico de las universidades, como instituciones  

sociales responsables de la formación de los profesionales, para lo cual los mismos deberán apropiarse de 

una cultura tecnológica y por ende, de las competencias necesarias en el manejo de dichas tecnologías, 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 Estomatología, la 

Enfermería y la Tecnología de la Salud, están encaminadas a formar profesionales preparados para ofrecer 

una atención integral al paciente, la familia y la comunidad en los ámbitos de la promoción, prevención, 

diagnóstico, tratamiento y rehabilitación, con un enfoque bio-psico-social-ambientalista. 

El proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, no puede estar alejado de los 

avances científico-tecnológicos y en particular, los impuestos por las TIC, de ahí que en las propuestas 

actuales de innovación en la educación superior para este tipo de ciencias, se considera que la utilización 

de dichas tecnologías en el proceso formativo, constituye un aspecto al que hay que prestarle la debida 

atención (Núñez y Ocaña, 2007).  

Consecuentemente, la autora de la presente investigación, en base al análisis de la literatura científica 

sobre el tema, reconoce a la Telemedicina, en un primer acercamiento, como la manifestación de las TIC 

en el ámbito de las Ciencias Médicas. 
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Son múltiples las posibilidades que puede ofrecerles la Telemedicina a los profesionales de las 

Ciencias Médicas, entre las que pudieran señalarse: 

 En la realización de consultas inmediatas de casos clínicos con especialistas nacionales y de 

cualquier parte del mundo gracias a la comunicación sincrónica-asincrónica que posibilita el envío de 

mensajes (mediante el correo electrónico) o la comunicación en tiempo real para efectuar charlas 

electrónicas o sesiones clínicas a distancia (video conferencias).  

 Para la actualización permanente en temas de la profesión que les permita ofrecer solución efectiva a 

los diversos problemas de salud, gracias a las facilidades que ofrecen los repositorios temáticos y las 

bases de datos especializadas en el ámbito nacional e internac ional, las que contienen publicaciones de 

prestigiosos especialistas de todo el mundo. 

 En el intercambio (de exámenes médicos; imágenes de los pacientes; resultados de pruebas 

complementarias; de historias clínicas), entre colegas afines, nacionales y extranjeros, sin importar el 

tiempo y la distancia entre estos. 

 En la optimización de la  toma  de decisiones para abordar la solución de los diversos problemas de 

salud, a partir de un trabajo colaborativo-cooperativo inter y multidisciplinario. 

 Para la participación en foros de discusión, consultas de revistas médicas, publicación de 

trabajos en línea, e investigaciones conjuntas.  

 En el tratamiento automatizado de informaciones de salud: sistemas automatizados de información 

clínica; expedientes clínicos y recetas médicas digitalizados, entre otros, con el consiguiente incremento 

de la calidad de los servicios de salud. 

 La utilización de programas informáticos  para hacer más eficiente la actividad profesional en la 

solución de los diversos problemas de salud identificados en el individuo, la familia y la comunidad.  
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De ahí la importancia y la necesidad que tiene para los profesionales de las Ciencias Médicas y a los que 

están en formación, el conocimiento de todas las posibilidades que les puede ofrecer la Telemedicina y por 

ende, incorporarla a su actividad profesional como médicos, estomatólogos, enfermeros y tecnólogos de la 

salud, para su mejor desempeño y lograr una mayor calidad de los servicios de salud. 

A tono con lo anterior, en Cuba se ha desarrollado  el proyecto de Telediagnóstico y el de Telemedicina, 

donde este último forma parte integral de la Universidad Virtual de Salud (Jardines y Urra, 2000), ambos 

soportados en la Red Telemática de la Salud cubana (INFOMED). Los mismos constituyen importantes 

ejemplos de lo que se ha propuesto el Ministerio de la Salud de nuestro país, en tal dirección.  

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 desarrolló en el curso 

2010-2011 un diagnóstico fáctico que consistió en la revisión documental (Anexo 1) de: informes del 

Ministerio de Salud Pública de Cuba y del Ministerio de Educación Superior; los Planes de estudio de las 

carreras de Ciencias Médicas; actas de los colectivos de asignatura y de artículos científicos, que abordan 

el lugar que actualmente ocupa la Telemedicina para profesionales de esas carreras.  

Además, como parte de dicho diagnóstico, esta autora efectuó la observación científica  (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, precisándose como principal indicador en el análisis, 

el empleo de la Telemedicina en la formación de los profesionales de dichas carreras, todo lo cual reveló 

las siguientes manifestaciones externas: 

 Limitados conocimientos acerca de los servicios que brinda la red INFOMED y por ende, poca 

utilización de los mismos en el proceso formativo. 

 Limitada búsqueda vía red de informaciones útiles disponibles en revistas digitales y bases de datos 

propias de las Ciencias Médicas, para resolver cualquier problema profesional. 
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 Limitada comunicación con sujetos afines para intercambiar vía red todo tipo de información y 

experiencias de índole profesional, así como desarrollar un trabajo colaborativo -cooperativo que evite 

la duplicidad de esfuerzos, tiempo y recursos en la solución de problemas profesionales. 

A partir de lo anterior, se evidenció la necesidad de desarrollar una investigación, la cual asume como 

problema científico: las insuficiencias en estudiantes de Ciencias Médicas en la explotación de la 

Telemedicina,  en relación con el abordaje y solución de las situaciones profes ionales, que limitan su futuro 

desempeño profesional, acorde con las exigencias sociales actuales. 

Ello es expresión científica de la contradicción epistémica inicial entre las posibilidades que ofrece la 

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

Con la finalidad de profundizar más en las posibles causas de dicha situación, se realizó un diagnóstico 

causal en los cursos 2010-2011, 2011-2012, el cual consistió en: la observación 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 permitió establecer la siguiente valoración causal: 

1. Insuficiencias didácticas en el tratamiento teórico-práctico de los contenidos relativos a la 

Telemedicina en la formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, en detrimento de la 

aplicación de la misma en la solución de los problemas inherentes a este tipo de profesiones. 

2. Insuficiencias en la integración de la Telemedicina al proceso formativo de las carreras de Ciencias 

Médicas, en correspondencia con los requerimientos sociales actuales y como expresión del 

necesario vínculo tecnología-profesión. 

3. Limitada sistematización teórico-metodológica del empleo de la Telemedicina en el proceso 

formativo de las carreras de Ciencias Médicas, que atentan contra la adquisición de conocimientos 

y el desarrollo de habilidades con relación a la misma, en los estudiantes de esas carreras. 
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De ahí que se precisara como objeto de la investigación, el proceso de formación en Telemedicina en las 

carreras de Ciencias Médicas. 

Al respecto, de la revisión de la literatura científica quedó evidenciado que no obstante al número de 

publicaciones que pueden encontrarse acerca de la Telemedicina, principalmente estas están orientadas a 

promocionar proyectos relativos a la misma en instituciones de salud o a divulgar los servicios que esta 

puede ofrecer, no apreciándose su incorporación a la formación de los profesionales de las carreras de 

Ciencias Médicas, particularizándose 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 podrían señalarse:  (Sánchez y Monteagudo, 2005); 

(Jardines, 2005); (Derivet, et al., 2006); (Delgado y Vidal, 2006); (García, 2006); (Núñez y Ocaña, 2007); 

(Arado, et al., 2009); (Delgado, et al., 2009); (Sampedro, et al., 2010); (Soriano, 2010); (Flórez, et al., 2010) 

y (Puiggari, et al., 2011), entre otros. 

Algunos de dichos enfoques están referidos a la aplicación de la Telemedicina como recurso tecnológico o 

como proveedora de servicios de salud a distancia, que tiene su expresión en los registros electrónicos de 

pacientes y su monitorización lejana; la transmisión de imágenes para diagnóstico, así como para la 

supervisión de actuaciones profesionales o segundas opiniones, que aunque constituyen propuestas 

válidas, 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 enseñanza de postgrado, surgió en ese entonces, con el 

objetivo general de desarrollar una Red Nacional de Telemedicina en el país que posibilitara mejorar la 

calidad de los servicios de salud, a partir de la introducción de las TIC en el Siste ma Nacional de Salud 

(SNS). 
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Dicho proyecto perseguía tres objetivos particulares: organizar un sistema de diagnóstico primario a 

distancia; instrumentar el segundo criterio diagnóstico a distancia y como opción interinstitucional, la 

conformación de bases de datos e imágenes para la educación de postgrado, siendo oportuno resaltar 

como aspecto positivo del mismo, el estar integrado a la Universidad Virtual de Salud de Cuba.  

Por su parte (García, 2006), indicó que en los últimos diez años se han desarrollado numerosos cursos de 

formación postgraduada basados en la Word Wide Web (WWW), como mecanismos de educación a 

distancia, pero aún no se le ha dado a la Telemedicina el lugar que debe tener la misma, dada su 

importancia en la formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, así como para aquellos que se 

encuentran en el ejercicio de la profesión. 

Otros autores como (Núñez y Ocaña, 2007), aportaron un sitio Web (situado en la Intranet de la 

Universidad de Ciencias Médicas de Las Villas) con información esencial sobre Telemedicina, que 

consideraba los objetivos instructivos a lograr por los estudiantes, establecidos en el programa de la 

asignatura Informática Médica I, del entonces Plan de estudio C modificado. Dicho sitio, ha criterio de esta 

autora, no tuvo una repercusión notable en la formación de ese tipo de profesionales, al constituir este 

solamente un espacio para consultar información acerca de la misma. 

Investigaciones como la de (Gutiérrez, 2011), incursionaron en la dinámica del proceso formativo de la 

Informática Médica, enfatizando en la  necesidad de la informatización del sector de la salud, sin embargo, 

aunque alude a la Telemedicina y a su importancia actual en dicho sector, no revela cómo efectuar la 

introducción de esta en la enseñanza de pregrado, que sea expresión de la formación tecnológica de los 

futuros profesionales de las Ciencias Médicas, la cual es comprendida para los efectos de la presente 

investigación, como la formación en Telemedicina. 

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

Telemedicina, no han estado enfocadas a la formación de los profesionales de las Ciencias Médicas y 
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menos aún han aportado alternativas metodológicas que permitan conducir dicho proceso tendiente a que 

los futuros egresados de dichas carreras, se apropien de esta como elemento esencial para su futuro 

desempeño, a tono con las exigencias actuales, todo lo cual se convierte en un vacío epistémico que 

reclama una elaboración en el plano didáctico-metodológico que permita revelar nuevos métodos, 

procedimientos y acciones estratégicas tendientes a perfeccionar el proceso de formación en Telemedicina 

en las carreras de Ciencias Médicas. 

Es por eso que se precisa como campo de acción de la investigación, la dinámica del proceso de 

formación en Telemedicina, en las carreras de Ciencias Médicas. 

De ahí que se formula como objetivo de la investigación, la elaboración de una estrategia didáctica para la 

dinámica de la formación en Telemedicina para las carreras de Cie ncias Médicas, sustentada en un 

modelo de la dinámica de dicho proceso.  

En la fundamentación epistemológica y praxiológica del objeto y el campo de acción de esta investigación 

se vislumbra la necesidad de la búsqueda de una lógica integradora de la dinámica formativa de las 

carreras de Ciencias Médicas que potencie el empleo de la Telemedicina por los futuros profesionales, con 

un significado y sentido de transformación, a partir de la cultura tecnológica adquirida por los mismos, lo 

cual se configura en la orientación epistemológica de esta investigación. 

A partir de lo anterior, se identifica como hipótesis de la investigación, que si se desarrolla una estrategia 

didáctica, sustentada en un modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias 

Médicas, que tenga en cuenta la relación dialéctica existente entre la actividad profesional en las 

Ciencias Médicas y la aplicación profesional de la Telemedicina, se contribuiría a lograr que el 

desempeño de los futuros egresados de este tipo de carreras esté acorde con las exigencias sociales 

actuales. 
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Las tareas científicas que se desarrollaron en el transcurso de la investigación fueron las siguientes:  

1. Fundamentar epistemológicamente el proceso de formación en Telemedicina en las carreras de 

Ciencias Médicas y su dinámica. 

2. Analizar históricamente el proceso de formación en Telemedicina en las carreras de  Ciencias 

Médicas y su dinámica. 

3. Caracterizar el estado actual del proceso de formación en Telemedicina y su dinámica en carreras 

de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba. 

4. Elaborar el modelo didáctico de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas. 

5. Elaborar la estrategia didáctica para la dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras 

de Ciencias Médicas. 

6. Corroborar científicamente los principales resultados de la investigación (modelo y estrategia), a 

través del desarrollo de un taller de socialización con especialistas. 

7. Corroborar científicamente la estrategia propuesta, mediante su ejemplificación parcial en la 

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

Los métodos, enfoque y técnicas utilizadas en la investigación fueron  

 Histórico-lógico: en el análisis histórico del proceso de formación en Telemedicina en las carreras 

de Ciencias Médicas y su dinámica. Transitó además a lo largo de todo el proceso investigativo. 

 Análisis-síntesis: transitó a través de todo el proceso de investigación científica.  

 Holístico-dialéctico: para diseñar el modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las 

carreras de Ciencias Médicas, además de ser expresión de la lógica seguida en la construcción del 

conocimiento científico. 
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 Sistémico-estructural-funcional: en la elaboración de la estrategia didáctica para la dinámica de 

la formación en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas.  

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

procesos de comprensión, explicación e interpretación del objeto y campo de acc ión investigado. 

 Métodos y técnicas empíricas: como el análisis documental, la observación, la encuesta, la 

entrevista grupal semiestructurada, los que se emplearon en la caracterización del estado actual 

del objeto y campo de acción investigados, así como en la corroboración de los resultados 

científicos alcanzados.  

 Técnicas estadísticas: como las técnicas descriptivas, para describir el comportamiento de los 

datos empíricos y para el análisis porcentual de los resultados.  

El aporte teórico de la investigación está dado en un modelo de la dinámica formativa en Telemedicina 

para las carreras de Ciencias Médicas. 

El aporte práctico de la investigación lo constituye una estrategia didáctica para la dinámica de la 

formación en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas. 

El impacto social radica en las transformaciones logradas en el proceso de formación de los profesionales 

de las Ciencias Médicas, a través de la integración de la Telemedicina a la actividad específica 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 tecnológica o era digital en la que ha de 

desempeñarse en este siglo XXI.  

La novedad científica de la investigación consiste en haber revelado la lógica integradora de la dinámica 

formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, que se concreta en la sistematización de 

la significación profesional de la Telemedicina, la cual es expresión de la cualidad tecnológica del proceso 
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de formación de los profesionales de dichas carreras, desde las especificidades de la actividad profesional, 

lo que permite evidenciar el valor epistémico de la presente investigación.  

Un resultado práctico de la investigación 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 aplicación de la Telemedicina en el proceso de formación de los profesionales 

de las carreras de Ciencias Médicas y para la formación postgraduada. 

Cabe señalarse que la investigación ha estado vinculada a los siguientes proyectos: Dinámica del empleo 

de la Telemedicina en la formación de los estudiantes de Estomatología; Estrategia para la gestión de 

conocimientos en la Educación Médica Superior sustentada en la Universidad Virtual de Salud; Imágenes 

Morfológicas en 3D; Implementación del Imagis para la interpretación de las imágenes diagnósticas 

digitales, con fines docentes en las Ciencias Médicas y el de Virtualización de procesos formativos 

universitarios. Los resultados de dichos proyectos se han venido aplicando satisfactoriamente, así como 

han sido publicados en las memorias de importantes eventos nacionales e internacionales. 
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CAPÍTULO I: FUNDAMENTACIÓN DEL PROCESO DE FORMACIÓN EN TELEMEDICINA EN LAS 

CARRERAS DE CIENCIAS MÉDICAS Y SU DINÁMICA 

Introducción 

En el capítulo se realiza la fundamentación epistemológica e histórica del proceso de formación en 

Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas y su dinámica, además 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 teórico y praxiológico se manifiestan aún en la concepción 

actual del proceso analizado, con vistas a ofrecer una vía para contribuir a su perfeccionamiento.  

1.1 Fundamentación epistemológica del proceso de formación en Telemedicina en las carreras 

de Ciencias Médicas y su dinámica 

El proceso de formación de los profesionales es asumido en esta investigación, desde la Pedagogía y 

Didáctica de la Educación 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 construcción de significados y sentidos entre los sujetos 

participantes, los que además de apropiarse de la cultura, la recrean, a través de las relaciones de carácter 

social que se establecen entre los mismos, todo lo cual propicia el desarrollo de su condición humana. 

Para dichos autores, la dinámica es un momento fundamental en el proceso de formación de los 

profesionales, entendida como la parte viva del mismo, ya que a través de la actividad y la comunicación 
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entre los sujetos participantes en ese proceso, se potencia su capacidad transformadora humana 

profesionalizante, la cual no es más que la expresión del saber, el hacer, el ser y el convivir de estos, 

posición que es compartida en esta investigación. 

El proceso de formación en las carreras de Ciencias Médicas (Medicina, Estomatología, Enfermería y 

Tecnología de la Salud), puede ser entendido como aquel proceso social intencional, dirigido a formar 

profesionales capaces de brindar una atención integral al paciente, la familia y la comunidad en los ámbitos 

de la promoción, prevención, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación, con un enfoque bio -psico-social-

ambientalista y con un dominio pleno de las tecnologías según la demanda y las necesidades presentes en 

la salud pública cubana, tal como está descrito en los modelos de los profesionales de dichas carreras.  

En base a lo anterior, durante su proceso de formación, los estudiantes de las carreras de Ciencias 

Médicas se vinculan con el objeto de su profesión en diferentes contextos de actuación, a través de las 

distintas disciplinas de las asignaturas del ciclo básico y el ciclo clínico, así como de las prácticas pre-

profesionales concebidas en los Planes de estudio de esas carreras, empleando métodos productivos de 

enseñanza y aprendizaje, la solución de problemas profesionales, la educación en el trabajo, el estudio 

individual y la aplicación del método científico en sus aspectos clínico y epidemiológico. 

En la dinámica del proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas  se revelan 

relaciones particulares que tienen su sustento en las disímiles situaciones de salud que pueden 

presentárseles a los estudiantes, a las que les van dando solución a medida que va transcurriendo el 

proceso formativo, el cual va transitando por estadios cualitativamente superiores, dialécticamente 

interrelacionados entre sí, todo lo cual va contribuyendo a desarrollar la capacidad trans formadora 

profesionalizante en los mismos. 

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

está entendiendo que una situación de salud constituye cualquier observación, un hecho, o al menos una 
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preocupación, por parte del paciente o los profesionales de las Ciencias Médicas (o ambos) que lo 

perciban como una desviación de la normalidad, que ha afectado, afecta o puede afectar la capacidad 

funcional del paciente, la familia y la comunidad. 

De este modo, una situación de salud incluye: una enfermedad diagnosticada, un síntoma, un examen 

complementario anormal, una reacción adversa a un medicamento, un factor de riesgo, una alteración 

familiar, social, laboral, económica, medio ambiental, un trastorno psicológico, psiquiátrico o una 

discapacidad. De ahí que un elemento indispensable en la formación de los profesionales de las Ciencias 

Médicas, lo constituye el análisis de las situaciones de salud, que se presentan en el individuo, la familia 

y la comunidad. 

Consecuentemente, desde su propio proceso de formación, los estudiantes de las carreras de Ciencias 

Médicas requieren el análisis de variadas situaciones de salud, para lo cual han de considerar como 

aspectos fundamentales: la identificación y priorización de las mismas; el análisis de los datos y de los 

factores causales relacionados con estas, así como las estrategias o acciones para darles solución. 

En relación con lo anterior, deberán acometer determinados pasos tales como: la recogida de la 

información; la identificación de las situaciones de salud y su priorización; el análisis y determinación de los 

factores causales y riesgos de cada situación y el establecimiento de metas para su solución; el plan de 

acción y de ejecución para dar solución a la situación de salud detectada, así como su evaluación, 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 actuación en el ámbito de las Ciencias Médicas, los 

estudiantes deberán poseer, a decir de (Gutiérrez, 2011) una cultura informática (a partir de la 

sistematización del empleo de la Informática Médica) que les posibilite utilizar las  herramientas informáticas 

necesarias en función de la profesión; la utilización profesional de los sistemas de información en salud; el 

empleo de las técnicas contenidas en los paquetes estadísticos computacionales; entre otras posibilidades. 
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Lo anterior está dado en que todas las actividades inherentes a los profesionales de las Ciencias Médicas 

están relacionadas de alguna forma con la obtención, el procesamiento y la aplicación de la información en 

salud, junto a las tareas de comunicación.  

Al respecto, podrían citarse a manera de ejemplos: la obtención y registro de la información procedente de 

los pacientes, de su historia, de la consulta con otros especialistas y de la literatura propia de la profesión; 

la selección de los procedimientos diagnósticos o terapéuticos; la interpretación de los datos de laboratorio, 

o la recolección de datos con fines de investigación, entre otros disímiles aspectos. 

En la actualidad esas actividades se facilitan gracias al uso de las tecnologías, particularmente de las 

llamadas Tecnologías de la Información y las Comunicaciones (TIC), las que son asumidas a los 

efectos de esta investigación como el conjunto de procesos y productos (derivados de las herramientas de 

hardware y software), soportes de la información y canales de comunicación, relacionados con el 

almacenamiento, procesamiento y transmisión digitalizados de la información y que tienen como paradigma 

a la tecnología digital y a las redes informáticas (González, Gisbert, et al., 1996). 

Con relación a las TIC, autores como (Adell, 1998); (Cabero, 1998); (Feixas, et al.,1999); (Salinas, 2000); 

(Gisbert, 2001); (Cardona, 2002); (Izquierdo, 2004); (Pardo, 2004); (Sánchez, 2009); (Encarnación, 2010),  

entre otros, han abordado el impacto y las potencialidades intrínsecas de dichas tecnologías y su 

aplicación 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 contemporánea. 

Al respecto, en esta investigación se asumen los presupuestos teóricos de (Pardo, 2004) en lo relativo a la 

dinámica de los procesos de formación de los profesionales sustentados en las TIC, todo lo cual permite 

reconocer como cualidades distintivas de dicha dinámica 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 vía red, mediante la comunicación sincrónica (en tiempo real) o asincrónicamente. 
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En el caso particular de las carreras de Ciencias Médicas, la Telemedicina, la cual puede interpretarse 

como la expresión particular de la aplicación de las TIC en el ámbito de estas ciencias, resulta 

imprescindible en la actualidad para la formación de los profesionales de dichas carreras, de modo que los 

mismos puedan dar respuesta efectiva a las actuales exigencias sociales y en función de la satisfacción de 

las crecientes necesidades de salud de los individuos, en un contexto determinado. 

En el ámbito 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 comunicación con otros colegas o especialistas de l a 

profesión, el acceso a la literatura científico-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 formación, de investigación, administrativas y de gestión, las 

que se pueden desarrollar de una manera más óptima y eficiente mediante el empleo de la Telemedicina.  

En esta dirección, son múltiples las posibilidades que puede ofrecerle la Telemedicina a los profesionales 

de las Ciencias Médicas, entre las que cabrían citarse, a manera de ejemplos: la monitorización, registros 

informáticos de historias clínicas y su envío a distancia; consultas de segunda opinión a especialistas, sin 

límite de tiempo y distancia geográfica; actividades de administración y control de gastos; la consulta a 

textos científicos y a datos estadísticos en red; actividades investigativas; servicios de farmacia y 

laboratorio; gestión de datos de salud informatizados, entre otros. 

Es por eso que la aplicación práctica de la Telemedicina es coherente con la actividad socio -profesional 

que realizan los profesionales de las Ciencias Médicas y los que están en formación, d e ahí 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, estomatólogos, enfermeros y 

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

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

la investigación, el desarrollo de proyectos, el trabajo colaborativo y cooperativo, siempre sobre la base de 

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

La formación tecnológica (formación en Telemedicina) es mediadora en la labor o actividad de los 

profesionales de las Ciencias Médicas para la solución 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 tecnológica del proceso de formación de dichos profesionales, incidiendo por tanto, en 

el mejoramiento de su desempeño profesional a partir de la cultura tecnológica adquirida por estos.  

La cultura tecnológica es expresión de los conocimientos, las habilidades y destrezas así como de las 

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

manera esencial en: 

1. Localizar y utilizar adecuadamente la información disponible en bases de datos propias de las Ciencias 

Médicas (EBSCO, MEDLINE, LILACS, CUMED, entre otras).  

2. Localizar y usar adecuadamente los recursos tecnológicos disponibles en la Intranet formativa: listas de 

discusión, sitios de salud descargados de Internet. 

3. Saber contactar a expertos y solicitar ayudas y servicios de referencia situados en INFOMED así como 

utilizar eficazmente dicha red para buscar información sobre algún tema de investigación.  

4. Saber utilizar materiales en formato digital disponibles en la red (enciclopedias electrónicas, diccionarios, 

libros especializados) para su actualización en temas de la profesión. 

5. Utilizar las modalidades de la comunicación sincrónica-asincrónica, para compartir informaciones, 

experiencias, productos y archivos, así como participar en actividades de colaboración-cooperación con 

colegas de la profesión. 
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6.  Atender las regulaciones tecnológicas vigentes en el uso de las redes informáticas: correcto uso del 

correo electrónico al relacionarse con colegas de la profesión; respetar la veracidad de la información 

que intercambia, el no envío de virus o programas malignos, entre otros aspectos. 

La cultura tecnológica trae aparejada en los sujetos el desarrollo de competencias que tienen su expresión 

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

actuales.  

Lo anterior se le añade a la cultura informática que deben poseer (aportada por la Informática Médica), la 

que les ha de permitir, como elementos esenciales: 

1. Saber trabajar con los motores de búsqueda de información. 

2. Visualizar, descargar, descomprimir y abrir documentos. 

3. Saber trabajar con programas informáticos de propósito específico de la profesión, en particular, los 

estadísticos.  

4. Utilizar de manera efectiva procesadores de texto (MS-Word) así como la creación de presentaciones 

con diapositivas (MS-PowerPoint). 

5. Usar hojas electrónicas y bases de datos para procesar y analizar la informac ión (MS-Excel y MS-

Access respectivamente). 

6. Saber gestionar información 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 dinámica del proceso de formación en Telemedicina de los estudiantes de las 

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

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

profesión en particular, así como de ejercitación y de transferencia, todas ellas como eventos de un único 
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proceso de desarrollo en espiral que tiene en la motivación uno de sus factores fundamentales que sirve de 

sustento y que a la vez se genera en el propio proceso. 

Profundizando en la caracterización del proceso de formación en Telemedicina en las carreras de 

Ciencias Médicas y su dinámica, esta investigadora considera oportuno asumir de (Fuentes , et al., 2011), 

las categorías: orientación, interpretación, apropiación y sistematización, de la dinámica del proceso de 

formación de los profesionales, las que son reinterpretadas a partir del objeto y campo de acción de la 

presente investigación. Además se reconoce la naturaleza holística, compleja y dialéctica de dicho 

proceso así como el carácter consciente, flexible, interactivo, participativo, protagónico y comprometido  del 

mismo. 

De ahí que en el proceso de formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, se asume a 

la apropiación como un proceso dinámico en el que los estudiantes, de manera intencional y sistemática 

desarrollan y transforman su cultura tecnológica en relación directa con el contexto de actuación 

profesional en que se desenvuelven, lo que les permite a cada uno ir profundizando cada vez más en todas 

las posibilidades que les puede aportar para su profesión, 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 práctica. 

Por su parte, la orientación, 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 transformación, 

a partir de las múltiples posibilidades que esta les puede aportar para su actividad profesional. Por 

consiguiente, la orientación se convierte en la vía para que el estudiante concientice lo que aprende con 

relación a la Telemedicina, todo esto en concordancia con los recursos cognitivos con que cuenta para su 

desarrollo en relación directa con los procesos de interpretación que se desarrollan en el mismo.  

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

carreras de Ciencias Médicas, durante su formación, 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 relación 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 múltiples posibilidades que 

ofrece la Telemedicina, a la vez que contribuye a desarrollar la cultura tecnológica en los mismos. 

En tanto la sistematización puede ser entendida como aquel proceso que le imprime el carácter de 

continuidad a la formación 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, así como su 

autorreflexión constante, lo que propicia la reestructuración epistemológica de todo lo relativo a esta 

(contenido tecnológico).  

De este modo, la sistematización se erige en un proceso secuencial en la formación en Telemedicina de 

los estudiantes de Ciencias Médicas, en el cual intervienen: la apropiación de la cultura universal, 

contextual y las experiencias de vida, con relación a la misma, en vínculo con la actividad socio -profesional. 

La sistematización como proceso inherente al desarrollo humano, sienta las pautas de los procedimientos a 

seguir en el proceso de formación en Telemedicina, en el ámbito de las carreras de Ciencias Médicas, lo 

que permite dar continuidad a la apropiación y la profundización del contenido relativo a la misma o 

contenido tecnológico, a partir de la aplicación de un sistema de vías y alternativas, que conlleven a la 

reestructuración del comportamiento de los estudiantes de estas carreras a partir de las experiencias 

teóricas y prácticas que van adquiriendo y que van incidiendo en el desarrollo de su capacidad 

transformadora, expresada en el saber, el hacer, el ser y el convivir con la tecnolog ía en vínculo con su 

profesión. 

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

categoría significación profesional de la Telemedicina, como expresión 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 profesión y que los prepara para su futuro desempeño 

profesional acorde con las exigencias tecnológicas actuales impuestas por la sociedad contemporánea. 

A modo de profundizar en el término Telemedicina se pudo constatar en la literatura científica, la amplia 

diversidad de acepciones que existen alrededor de la misma, las cuales en su mayoría dependen del papel 

que los investigadores le han asignando a esta, de ahí que esta investigadora ha encontrado oportuno  

analizar algunas posiciones epistemológicas al respecto. 

Particularmente (Field, 1996), citado por (de Toledo, 2003), identifica a la Telemedicina a partir de tres 

elementos: las tecnologías de la información; la distancia entre los participantes y los usos médicos. Por su 

parte (Lizárraga y Jurado, 2008), consideran que la Telemedicina es un área de la medicina que integra el 

uso de diversos medios de comunicación para intercambiar información y brindar servic ios médicos y 

permite la interacción entre los diferentes especialistas aunque los separen grandes distancias.  

En tal sentido se aprecia que dichos autores limitan la Telemedicina a un área de la medicina, excluyendo 

al resto de las Ciencias Médicas, además de que reducen las posibilidades que esta puede ofrecer, con lo 

que se evidencia una interpretación sesgada acerca de la misma.  

Investigadores del Instituto Nacional de Salud Español en el documento Plan de la Telemedicina del 

INSALUD, en 1998, refieren que la Telemedicina no es más que la utilización de las TIC como un medio de 

proveer servicios médicos, independientemente de la localización tanto de los que ofrecen el servicio, los 

pacientes que lo reciben y la información necesaria para la actividad asistencial, concepción que es 

compartida por (Vergeles, 2001) y (Martínez, 2008). 

La autora, concuerda con lo antes planteado, al reconocer la utilidad de la Telemedicina en relación a la 

obtención de información a través de las redes informáticas 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 está limitado por la ubicación geográfica, o también, cuando son escasos los profesionales 

en una determinada especialidad de la salud. Se aprecia que este enfoque apunta a la aplicación de la 

Telemedicina en el ámbito asistencial. 

Una interpretación muy particular con relación a la Telemedicina la ofrece (Lombardo, 2006), quien también 

identifica a esta a partir de tres elementos: telecomunicación; servicios de salud y Ciencia Médica de la 

computación. A criterio de esta autora, el tercer elemento limita notablemente la definición de 

Telemedicina, ya que está asociada solamente con el empleo de la Informática (uso de computadoras y 

empleo de programas profesionales). 

Por su parte, (Orruño, et al., 2006), así como (Rabanales, et al.,2010), caracterizan a la Telemedicina a 

partir de tres dimensiones: telecomunicaciones, ciencias de la informática y servicios de salud, lo cual, a 

criterio de esta autora aporta una visión adecuada, porque reconocen su utilidad para el acceso e 

intercambio de información y mejora de los tiempos de respuesta (recepción de partes de interconsulta, 

resultados de pruebas solicitadas, conocimiento de la situación del proceso as istencial, acceso a la 

información del paciente), lo que posibilita la recolección, procesamiento, transmisión, análisis, 

almacenamiento, visualización y comunicación de los datos de salud más relevantes en un corto periodo 

de tiempo, disminuyendo el tiempo de espera del diagnóstico. 

Cabe señalarse que la Organización Mundial de la Salud (OMS, 1998), citado por (Ortiz, 2011), define la 

Telemedicina, como … “el suministro de servicios de atención sanitaria en los que la distancia constituye 

un factor crítico, por profesionales de las Ciencias Médicas que apelan a las Tecnologías de la Información 

y las Comunicaciones con el objetivo de intercambiar datos para hacer diagnósticos, efectuar tratamientos, 

prevenir enfermedades, para la formación continuada de los profesionales en la atención de la salud y en 

las actividades de investigación y de evaluación, con el fin de mejorar la salud de las personas y de las 

comunidades en que viven"… 
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Dicho enfoque es compartido además por otros autores, entre los que cabría c itarse a (Androuchko y 

Wright, 1996); (Ávila, 2001); (Barberis, et al., 2000);  (Vergeles, 2001); (Fernández, 2002); (Enríquez, 

2002); (Arrechedera, 2002); (Lleixá  y Espuny, 2006); (Ávila, et al., 2006); (Márquez y Canto, 2007); (Ruiz, 

et al., 2007). 

Se integran también a la posición de la (OMS, 1998), autores como (González, et al., 2008); (Ortiz y 

Córdova, 2008); (Márquez, et al., 2008); (Gómez, et al., 2008); (de la Torre y Torres, 2009); (Arado, et al., 

2009); (Delgado, et al., 2009); (Flórez, et al., 2010); (Rabanales, et al., 2010); (Sampedro, et al., 2010) y 

(Alvez, 2012).  

Aunque se concuerda con la posición de dichos autores al reconocer aspectos esenciales de la 

Telemedicina relacionados con sus potencialidades como medio de información y comunicación, la 

interacción que promueve en el quehacer asistencial e investigativo y su incidencia en la formación 

continuada (enseñanza de postgrado), sin embargo, ha podido apreciar que los mismos limitan su 

valoración sobre esta, al no destacar la importancia de su empleo desde el proceso de formación de los 

profesionales de las Ciencias Médicas (enseñanza de pregrado). 

Al respecto, investigadores como (Kindelán, 2005); (García, 2006); (Cabral, et al., 2008); (Soriano, et al., 

2010); (Flórez, et al., 2010); (Puiggari, et al., 2011); (Pardo, et al., 2011) y (Rodríguez, et al., 2011), 

destacan la importancia del empleo de la Telemedicina en las Ciencias Médicas , particularmente para la 

enseñanza de pregrado.  

Vinculado a lo anterior, autores como (Núñez y Ocaña, 2007) desarrollaron un sitio Web y (de la Torre y 

Torres, 2009) aportaron una lección de supercurso para profundizar acerca de la Telemedicina; (Ortiz, 

2011) elaboró un sistema multigestor que integra diversas aplicaciones de la Telemedicina en la rama de la 

Oftalmología, así como (Sampedro, et al., 2010) mostró un modelo de transferencia tecnológica que se 

enmarca en la enseñanza de postgrado, específicamente en las aplicaciones de la teleconsulta y cirugía 
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teleasistida, destacando la importancia de su utilidad en el pregrado, aunque no llega a realizar el abordaje 

didáctico-metodológico de cómo darle tratamiento a la misma en este nivel de enseñanza. 

Particularmente en el contexto cubano, autores como (Jardines y Urra, 2000); (Fernández, 2002); (Sánchez 

y Monteagudo, 2005); (Kindelán, 2005); (Jardines, 2005); (Lombardo, 2006); (Delgado y Vidal, 2006); 

(Derivet, et al., 2007); (Núñez y Ocaña, 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 

general, los avances que se han tenido con relación a esta, en el sector de la salud cubano. 

Dichos avances se han visto materializados en: el proceso de informatización del sector de la salud en 

Cuba y su acceso a Internet; el desarrollo y equipamiento tecnológico INFOMED para la implementación de 

los servicios de Telemedicina, el tratamiento de esta última en temas sobre Informática en las carreras de 

Ciencias Médicas, así 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 enseñanza de postgrado como en la de pregrado y en tal 

sentido aporta importantes orientaciones didácticas que se enmarcan fundamentalmente al diseño de 

cursos y su implementación en ese entorno. También profundiza en el diseño de las guías para el 

aprendizaje en red que sustentan lo que el propio autor denominó Modelo de Aprendizaje en Red (MAR).   

Los aportes de este autor, a criterio de esta investigadora, constituyen una base teórica de innegable valor 

para acometer los procesos formativos de las carreras de Ciencias Médicas, a partir del empleo de 

entornos virtuales de enseñanza aprendizaje como el que propicia la UVS (integra Supercurso, 

Humanidades Médicas, Repositorio de Recursos Educativos Abiertos así como la Clínica y el Aula Virtual). 

Sin embargo, el mismo no ofrece explícitamente una alternativa metodológica que permita conducir el 

proceso formativo de las carreras de Ciencias Médicas, a partir de la incorporación y sistematización del 

empleo de la Telemedicina en la formación de dichos profesionales .  
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Por otra parte cabe señalarse que en la literatura analizada con relación al tema de la Telemedicina, se han 

identificado autores que utilizan la distinción entre esta y el término de Telesalud, para marcar la diferencia 

entre las aplicaciones estrictamente clínicas y aquellas que incluyen otros aspectos como la formación y/o 

educación, así como los servicios de información. 

Al respecto, autores como (Martínez, et al., 2000); (Enríquez, 2002); (de Toledo, 2003); (Berzaín, 2006); 

(Ruiz, et al., 2007) y (Mendoza, 2009), al referirse al término Telesalud refieren que este, además de 

posibilitar la prestación de servicios médicos a distancia, comprende acciones educativas tanto para los 

profesionales de la salud como para la población en general. 

Por su parte, (Devries,1999); (Dunn, et al.,1999) y (Ávila, 2001), asumen en sus investigaciones la 

definición ofrecida por la OMS, la cual plantea que la Telemedicina, además de incluir todos los aspectos 

de información necesarios para una actividad asistencial, abarca los elementos informativos y formativos 

tanto de profesionales de la salud, como del público en general. 

Así mismo, (Vergeles, 2001); (Androuchko y Wright, 1996); (Matiz, 2007); (Núñez y Ocaña, 2007); (Cabral, 

et al., 2008); (Flórez, et al., 2010), consideran que la Telesalud y la Telemedicina son términos 

intercambiables y significan lo mismo. 

Lo antes expuesto constituye una cuestión válida para esta investigación, a criterio de esta autora, la 

Telemedicina, como expresión de la aplicación de las TIC en el ámbito de las Ciencias Médicas, incluye la 

educación, el desarrollo de programas y de prevención para la salud, los estudios epidemiológicos, entre 

otros, soportados en las posibilidades de la tecnología digital y de las redes informáticas (Internet, 

Intranets), siendo reconocido su alcance para todos los profesionales enmarcados en dichas ciencias. 

Por otra parte, autores como (González, et al., 2008); (Gómez, et al., 2008); (Arado, et al., 2009) y 

(Rabanales, et al., 2010), destacan dos modalidades de operación básicas vinculadas a la Telemedicina, 

las que son consideradas a los efectos de esta investigación, como tipos de comunicación: 
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- En tiempo real o modo sincrónico, la cual requiere el establecimiento de agendas conjuntas y la 

disponibilidad simultánea de los profesionales que estén involucrados en una sesión de trabajo.  

- En tiempo diferido o modo asincrónico, también conocido como almacenar y enviar. Se utiliza típicamente 

en situaciones que no son urgentes, en los que un diagnóstico o una consulta se puede realizar de forma 

diferida (comunicación por correo electrónico) en minutos u horas. Constituye la modalidad más empleada 

con relación a la Telemedicina. 

Otro aspecto importante relativo a la Telemedicina, es el relacionado con sus aplicaciones. Existen 

investigadores que han trabajado y definido las mismas según su área de trabajo o actuación, entre las que 

se destacan la práctica y la educación (Brito, 2008); agrupadas en cuatro bloques: procesos asistenciales; 

procesos de apoyo a la continuidad asistencial (gestión de pacientes y administración); servicios de 

información a ciudadanos y a la formación a profesionales (Ministerio de Sanidad y Consumo: INSALUD, 

2000) y (Vergeles, 2001)).  

Autores como (Ávila, 2001) y (Gómez, 2008), abordan a la Telemedicina desde otra perspectiva de 

análisis, atendiendo a la especialidad de las Ciencias Médicas en las que se aplique (Teledermartología, 

Telepatología, Teleradiología, Telegenética, Teleoftalmología, Telecirugía, entre otras ) o al motivo de su 

aplicación (Teleasistencia, Telediagnóstico, Teledocencia, Telegestión). 

Por su parte (Sánchez y Monteagudo, 2005), interpretan las aplicaciones de la Telemedicina, a partir de 

reconocer la especialidad de las Ciencias Médicas con las que se relaciona; según el proceder que 

prevalece: Teleconsulta, Telemonitoreo, Telediagnóstico, Telediagnóstico imagenológico, Telegestión, 

Teleformación y Teleasistencia; según las partes involucradas: personal, intrainstitucional, interinstituciones 

locales e interinstituciones muy distantes y según la prioridad en la ejecución de la acción: urgente o no. 

Esta investigadora comparte dicho enfoque de análisis, 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 análisis efectuado con anterioridad, permitió a esta autora definir a la Telemedicina, como el 

conjunto de procesos y productos asociados a la tecnología digital y a las redes informáticas 

(Internet/Intranets) que posibilitan el manejo de todo tipo de informaciones y recursos y la comunicación 

rápida y efectiva para la solución de cualquier problema profesional, tanto en las actividades formativas, 

asistenciales, investigativas y de gestión, en el marco de las relaciones individuo-sociedad y salud-

enfermedad inherentes al sector de la salud (Rodríguez, 2014).  

De esta forma, en esta investigación se está entendiendo  que la Telemedicina está dirigida tanto a los 

profesionales de las Ciencias Médicas en ejercicio, a los que están en formación, así como incluye a los 

pacientes y ciudadanos en general y en la misma están implícitos los siguientes aspectos: 

- La Telemedicina es expresión de la aplicación particular de las TIC en el campo de las Ciencias Médicas.  

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

- La Telemedicina ofrece oportunidades de educación en salud tanto para los profesionales de las Ciencias 

Médicas como para la población en general. 

De todo lo antes señalado 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 más que un entorno 

virtual de enseñanza aprendizaje, el cual integra herramientas, medios, actividades, recursos y donde se 

produce la interacción constante a través de la red informática, de los diversos participantes en el proceso 

formativo. 

En dicho entorno virtual, la comunicación puede desarrollarse: de uno a uno, (garantizando la 

personalización del proceso formativo); de uno a muchos (logrando la homogenización de la información) y 

de muchos a muchos (permitiendo la construcción 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 didáctico-tecnológicas que potencialmente puede ofrecer la UVS se apoyan en 

herramientas con diversos propósitos que propician: la comunicación, la búsqueda, el intercambio, el 

almacenamiento y la distribución de la información en forma variada (imágenes, animaciones, sonidos, 

textos), el registro de la actividad de los sujetos que participan en ese entorno, su evaluación y control, 

entre tantas otras. 

Por todo lo anterior, en la investigación se asume que la Universidad Virtual de Salud, como entorno 

virtual de enseñanza aprendizaje, se sustenta en las posibilidades formativas que ofrece la Telemedicina, 

que propician variedad de actividades y recursos para el desarrollo del proceso de formación de los 

profesionales de las carreras de Ciencias Médicas y en donde intervienen diferentes sujetos, tanto físicos 

como del Ciberespacio, que interactúan de manera colaborativa-cooperativa vía red. 

Se considera además, que para el desarrollo de un proceso de formación en Telemedicina para las 

carreras de Ciencias Médicas, que esté a tono con las actuales exigencias sociales, deberán de ser 

implementados de forma efectiva las transformaciones necesarias en la dinámica de dicho proceso lo que 

impone la necesidad de incorporar nuevos métodos y procedimientos que propicien la formación 

tecnológica de los futuros profesionales de esas carreras. 

Por otra parte cabe señalarse, que el proceso de formación en Telemedicina y su dinámica, para las 

carreras de Ciencias Médicas, tiene como bases psicológicas, las aportaciones teóricas ofrecidas por 

autores como (Leontiev, 1979); (Vigotsky, 1987) y (Ausubel, 1991), las que son reinterpretadas en la 

caracterización de dicho proceso. 

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

como tránsito 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 propiciará un futuro profesional mejor preparado para enfrentar los 

retos sociales actuales. 

Se asume el enfoque socio histórico cultural de (Vigotsky, 1987), el cual permite reconocer que el contexto 

sociocultural se convierte en un dinamizador del proceso de formación en Telemedicina, donde se propicia 

una dinámica caracterizada por la participación activa, a través de la red informática, de individuos afines 

de diversos contextos y latitudes, produciéndose una influencia mutua entre todos ellos; desde esta 

perspectiva se asume la importancia de la interacción 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 apropiación de la cultura tecnológica (en Telemedicina), transcurre a través 

de la comunicación y de la actividad, como proceso que mediatiza la relación entre el estudiante y la 

realidad objetiva. 

Además, de dicho autor se asume la ley de la doble formac ión, que parte de considerar que toda función 

en el desarrollo cultural humano emerge en dos planos: primero en la interacción con otras personas (plano 

interpsicológico), y después, en el interior del propio sujeto (plano intrapsicológico), lo que posibilita 

reconocer que la formación en Telemedicina, se desarrolla en una dinámica donde intervienen individuos 

afines de diversos contextos (y latitudes), produciéndose una influencia mutua entre todos ellos, donde 

algunos actúan en igualdad de condiciones, o donde unos complementan a otros, en cualquier momento y 

desde cualquier lugar, todo ello mediado por la comunicación (sincrónica-asincrónica) que se establece 

entre los mismos vía red.  

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

proceso de formación 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 dependerá en 

gran medida de los conocimientos previos que los mismos poseen, todo lo cual les permitirá relacionar las 

posibilidades que les puede ofrecer la Telemedicina, con aspectos relevantes de su contexto de actuación 

profesional. 

De todo el análisis de la literatura científica sobre el tema, se ha evidenciado que las investigaciones 

referidas a la Telemedicina, no han estado dirigidas directamente a la formación de los profesionales de las 

Ciencias Médicas (proceso de pregrado) así como no han aportado alternativas metodológicas que guíen 

dicho proceso hacia el logro de futuros egresados de dichas carreras, capaces de emplear la Telemedicina 

en su actividad profesional, según los retos tecnológicos contemporáneos, todo lo cual se convierte en un 

vacío epistémico que exige una elaboración en el plano didáctico-metodológico.  

De ahí que se requiera incorporar nuevos métodos, procedimientos y acciones estratégicas que permitan 

mejorar el proceso de formación en Telemedicina en las carreras de  Ciencias Médicas, vislumbrándose la 

necesidad de la búsqueda de una lógica integradora de la dinámica formativa en dichas carreras, que 

potencie el empleo de la Telemedicina por los futuros profesionales, con un significado y sentido de 

transformación, a partir de la cultura tecnológica adquirida por los mismos, lo cual se configura en la 

orientación epistemológica de esta investigación. 

1.2 Análisis histórico del proceso de formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias 

Médicas y su dinámica 

Para el análisis histórico se ha tenido en cuenta como criterio principal, la valoración del empleo de la 

Telemedicina en el proceso de formación de los profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, para lo 

cual se han considerado los siguientes indicadores:  

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

Pública (MINSAP), relacionadas con la Telemedicina.  
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2. Tratamiento didáctico-metodológico del proceso de formación en Telemedicina en las carreras de 

Ciencias Médicas. 

Las primeras acciones del MES, en vínculo con el MINSAP, relacionadas con la Telemedicina, se remontan 

a 1992, con el surgimiento de la Red Telemática Nacional de Salud de Cuba (INFOMED) y la aprobación 

en 1997 del proyecto para la creación 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 año 2000, con el Plan C mejorado, en que en el proceso de formación de los estudiantes de 

Ciencias Médicas, se comienza a introducir de manera gradual, un tema relacionado con la Telemedicina 

en la asignatura Informática Médica I, de la disciplina Informática Médica, en las carreras de Estomatología 

y Medicina y para las de Enfermería y Tecnología de la Salud, el mismo fue incorporado en la disciplina 

denominada Informática e Investigación, en la asignatura de igual nombre (Núñez y Ocaña, 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 podían 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 revisión de los programas (asignatura Informática Médica I e Informática e Investigación) 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 prácticas, todo lo cual incidió 

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 utilización de métodos expositivos en la dinámica del tema, dejaba poco lugar a la participación de los 

estudiantes en el proceso formativo, conllevando a un rol pasivo de estos últimos en su formación 
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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 otro lado, la dinámica del tema no tenía concebido de que los estudiantes se enfrentaran y 

solucionaran determinadas situaciones de salud, a partir 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 añade la limitada preparación tecnológica de los profesores de esas carreras, tendiente a 

promocionar en el proceso formativo no solo las posibilidades de la Telemedicina sino a propiciar la 

apropiación de conocimientos, el desarrollo de habilidades y destrezas así como de actitudes o 

comportamientos favorables en los estudiantes con relación al uso de la misma en su actividad profesional. 

En el curso 2008-2009, con el advenimiento del plan de estudio D (González y Garriga, 2012), las 

asignaturas de Informática Médica I e Informática Médica II de la disciplina Informática Médica, adoptaron 

un nuevo nombre: Informática Médica y Metodología de la Investigación y Estadística, manteniendo cada 

una de ellas las mismas horas/clases (60 horas), ubicación curricular, pero con cambios en la distribución 

de los temas, horas y contenidos.  

Para las restantes carreras también cambia nuevamente el programa de la disciplina Informática e 

Investigación para Tecnología de la Salud y para Enfermería se introduce el de la disciplina Informática en 

Salud, estructurados en cuatro asignaturas (Santander, et al., 2007), las cuales se imparten en los cuatro 

primeros años de dichas carreras.  

Aunque la concepción didáctica del plan D, presupone el empleo de nuevos métodos didácticos que 

disminuyan la actividad presencial del profesor frente a los estudiantes, centrando la atención principal en 

el autoaprendizaje, a partir del trabajo independiente de estos últimos, la implementación de dicho plan no 
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favoreció el empleo de la Telemedicina en el proceso de formación de los profesionales de las carreras de 

Ciencias Médicas, por lo que siguió predominando un insuficiente vínculo tecnología-profesión. 

Sumado a lo anterior, las acciones contempladas en las estrategias curriculares de dichas carreras, 

referidas al empleo de la Computación y las TIC han resultado limitadas, potenciándose más, las relativas 

a la investigación científica, en detrimento de aquellas relacionadas con la explotación sistemática de las 

opciones que ofrecen las plataformas de Teleformación así 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 país, 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 científicas actualizadas acerca de 

cada profesión, así como a promover el trabajo colaborativo-cooperativo en el ejercicio profesional. 

A partir del año 2010, se crearon principalmente gran parte de las UVS en todo el país, a partir de acciones 

directas del MES-MINSAP en cuanto al suministro de un mayor equipamiento tecnológico a las distintas 

universidades de Ciencias Médicas, así como el incremento de las orientaciones metodológicas a los 

profesores de dichas instituciones, en aras de propiciar un mayor empleo por parte de los mismos, de los 

recursos didáctico-tecnológicos tendientes al perfeccionamiento de la formación de los profesionales de las 

carreras de Ciencias Médicas.  

Aunque a partir de ese año, en las diferentes universidades de Ciencias Médicas del país hubo un mayor 

empleo, por parte de los profesores, de las facilidades que ofrece la UVS (compartiendo recursos, así 

como recibiendo e impartiendo actividades de superación), puede señalarse que aún fue limitada la 

explotación de las diferentes propuestas formativas que ofrece dicho entorno virtual en función del proceso 

de formación 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 utilización 

fundamental ha sido como mero repositorio de información, lo que evidencia la incorporación de la UVS, 

como expresión de la Telemedicina en las universidades de Ciencias Médicas del país, no ha producido 

transformaciones cualitativas en la formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, incidiendo en 

una pobre preparación de estos para enfrentar las exigencias sociales actuales.  

El análisis histórico realizado permitió evidenciar que el enfoque didáctico del proceso de formación de los 

profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, es aún insuficiente para propiciar la interacción, 

comunicación y colaboración-cooperación, entre los sujetos participantes en dicho proceso, que posibilite la 

actualización constante del contenido de la profesión haciendo uso de la Telemedicina, con verdadero 

significado y sentido de transformación en el proceso formativo. 

Lo antes señalado ha evidenciado la necesidad de transformar el proceso de formación en Telemedicina 

para las carreras de Ciencias Médicas, a partir del logro de una dinámica que propicie un óptimo 

aprovechamiento de esta y el empleo de métodos que favorezcan la continua interacción, comunicación y 

colaboración-cooperación entre los estudiantes y demás sujetos participantes en el mismo, tendiente a 

disminuir las insuficiencias que aún subsisten en la formación de los primeros, lo que limita su futuro 

desarrollo profesional. 

1.3 Caracterización del proceso de formación en Telemedicina y su dinámica en carreras de la 

Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba 

En aras de indagar en las causas del proceso estudiado, se realizó un diagnóstico 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 cómo 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 año de las carreras de Medicina, 

Estomatología, Enfermería y en Tecnología de la salud: carrera Rehabilitación Social y Ocupacional (15 

estudiantes de cada carrera, por curso). También se encuestaron a un total de 30 profesores, 

correspondientes a los claustros de las citadas carreras. Además se realizó la observación a las clases en 

el proceso formativo de las mismas. 

En este diagnóstico se consideraron como indicadores esenciales de análisis los siguientes: 

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

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

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

Análisis de los resultados. Valoraciones cualitativas 

En el caso de los estudiantes se aplicó 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 prestación de servicios de salud a distancia, apoyada 

en las TIC; al respecto la ubican fundamentalmente en el ámbito de lo asistencial y el postgrado. 

- Evidencian un limitado conocimiento de las aplicaciones de la Telemedicina, así como de todas las 

posibilidades que esta les puede ofrecer en su formación profesional.  

- No identifican a INFOMED como expresión de la Telemedicina, lo que demuestra la limitada 

socialización desde el proceso formativo de todas las posibilidades que ofrece dicha red y cómo 

utilizar convenientemente las mismas en actividades propias de su profesión. 

- Existe un pobre conocimiento acerca de los recursos que posee INFOMED y al respecto la 

identifican solo como una alternativa para acceder a información científica acerca de la profesión. 

- Los estudiantes demuestran dificultades para utilizar los diversos recursos que ofrece INFOMED.  



 35 

     Lo anterior ha permitido comprobar las dificultades que presentan los estudiantes de las carreras de 

Ciencias Médicas, con relación 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 formación en Telemedicina, en 

dichas carreras, lo que reclama una transformación del mismo. 

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

preparación en relación a la Telemedicina y la aplicación de esta en la formación de los futuros 

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

- Los profesores reconocen que la Telemedicina es aquella aplicación de las TIC en el ámbito de las 

Ciencias Médicas que contribuye a la mejora de la asistencia médica y a la capacitación y/o formación 

de los profesionales a distancia, con lo que se aprecia una idea sesgada de estos 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 formación profesional de los estudiantes de las 

carreras de Ciencias Médicas y la necesidad de perfeccionar su labor profesoral en tal dirección. 

- Los profesores señalan 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 formación profesional de estos últimos. 

- Las principales recomendaciones de los profesores para perfeccionar el empleo de la Telemedicina en 

la formación profesional de los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas, se enfocan 

principalmente a la mejoría de la infraestructura tecnológica, sin embargo, no  ofrecen sugerencias 

didáctico-metodológicas para mejorar el proceso formativo. 

- Los profesores señalan que la red INFOMED es una expresión de la Telemedicina y al respecto refieren 

que utilizan mayoritariamente esta en la búsqueda de información científica acerca de la profesión, 
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reconociendo que presentan dificultades para utilizar los diversos recursos y fuentes de información que 

ofrece dicha red. 

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

conocimiento de la Telemedicina y su aplicación en el proceso de formación, que reclama de una mayor 

capacitación de estos en materia tecnológica, que les permita incidir en la búsqueda de alternativas 

metodológicas que propicien un aprendizaje más activo y participativo de los últimos, lo que incidirá en el 

desarrollo de estos y por ende, en el mejoramiento del propio proceso formativo. 

Como parte del diagnóstico, se realizó la observación a las clases de 22 profesores que impartían docencia 

en el tercer año de las carreras: de Medicina, Estomatología, Enfermería y Tecnología de la Salud : carrera 

Rehabilitación Social y Ocupacional, en el momento que se aplicó el instrumento, siendo observadas: 12 

conferencias, 7 clases prácticas y 3 seminarios. 

La observación a clases (Anexo 4), arrojó como resultados significativos los siguientes: 

- Los profesores indican a los estudiantes la búsqueda en la red INFOMED, de artículos científicos para 

la actualización de los contenidos profesionales abordados en clases . 

- Los profesores no destacan en clases la importancia de la Telemedicina para el desempeño profesional 

y en el tratamiento de las distintas situaciones propias de la profesión. 

- Los profesores no promueven la utilización 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 aclaración 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 tratamiento de una determinada situación profesional. 
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- Los métodos, las formas organizativas, los medios didácticos y las situaciones de aprendizaje que se 

utilizan en el proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas no propician la 

apropiación y sistematización de la Telemedicina por los estudiantes de esas carreras tendiente a 

desarrollar una cultura tecnológica en los mismos que les permita desarrollar mejor su actividad 

profesional. 

Todo el análisis realizado ha puesto en evidencia de que existen limitaciones en la dinámica del proceso de 

formación 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 ahí que se requiera de un nuevo proceder didáctico -metodológico a partir de una dinámica reveladora 

del vínculo Telemedicina-actividad profesional para esas carreras. Un empeño en tal dirección, es la 

propuesta didáctica (modelo y estrategia), que se presentan en el capítulo II de esta investigación.  

Conclusiones del capítulo 

La fundamentación epistemológica y praxiológica del objeto y el campo de acción permitieron constatar:  

- Las limitaciones didáctico-metodológicas en el proceso de formación en Telemedicina en las 

carreras de Ciencias Médicas y su dinámica, que atentan contra la adecuada integración 

tecnología-profesión en ese proceso, tendiente a que los futuros egresados de dichas carreras, se 

puedan apropiar de una cultura tecnológica como elemento esencial para su correcto desempeño 

profesional a tono con las exigencias actuales. 

- El análisis histórico permitió revelar que aún se continúan utilizando vías y métodos que no 

singularizan las particularidades de la dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras de 

Ciencias Médicas que garantice una especificidad formativa Telemedicina-actividad profesional de 

estas carreras. 
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- La caracterización del estado actual  del proceso de formación en Telemedicina y su dinámica en 

la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, permitió corroborar las limitaciones que 

existen en dicho proceso que reclaman de una transformación didáctico-metodológica del mismo, 

con vistas a su perfeccionamiento. 
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CAPÍTULO 2: CONSTRUCCIÓN TEÓRICO-PRÁCTICA DE LA DINÁMICA FORMATIVA EN 

TELEMEDICINA PARA LAS CARRERAS DE CIENCIAS MÉDICAS 

Introducción 

En el capítulo se establecen los fundamentos epistemológicos que sustentan el modelo de la dinámica 

formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas,  el cual se construye desde una visión 

holística-configuracional de dicho proceso.  

Las relaciones aportadas por este modelo, sustentan la elaboración de la estrategia didáctica para la 

dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, como constructo práctico 

que, desde una visión sistémica, contribuye a transformar la dinámica del proceso formativo. 

2.1  Fundamentación del modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas 

En la elaboración y fundamentación del modelo didáctico se asume como base epistemológica, la 

concepción científica holístico-configuracional de (Fuentes, et al., 2011), la que a través de su método 

holístico-dialéctico permite el establecimiento de las configuraciones de la dinámica 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 carácter dialéctico, 

que se establecen en dicho proceso. 
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De la Pedagogía y Didáctica de la Educación Superio r, de (Fuentes, et al., 2011), se reinterpretan las 

categorías apropiación, orientación, interpretación, sistematización, al explicar desde lo holístico, complejo 

y dialéctico la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, considerando el 

carácter consciente, flexible, interactivo, participativo, protagónico y comprometido de dicho proceso.  

De (Pardo, 2004), son asumidas las cualidades de extensibilidad, flexibilidad y cambio de roles, como 

bases teóricas de la dinámica de todo proceso formativo universitario sustentado en las TIC.  

Los presupuestos de (Vigotsky, 1987), permiten reconocer al proceso de formación en Telemedicina y su 

dinámica para las carreras de Ciencias Médicas, como un proceso de naturaleza social, que posibi lita el 

intercambio activo entre múltiples sujetos con intereses comunes que participan en el mismo, donde la 

adquisición de un nuevo conocimiento es el resultado de la interacción entre estos, todo lo cual favorece 

que cada uno contraste su punto de vista con el de otro, propiciándose de este modo, una actividad de 

construcción individual y social de significados y sentidos entre todos ellos. 

A los efectos del modelo teórico, se consideran los términos: situación de salud y Telemedicina, que fueron 

redefinidos por esta autora, en el capítulo precedente. 

En general, el sistema de relaciones que se ha de revelar en el modelo que se propone, constituye una 

reinterpretación de las categorías esenciales que emergieron como resultado de la sistematización 

epistemológica y praxiológica efectuada, lo que se sintetiza en la contradicción señalada en la hipótesis de 

esta investigación, dada entre la actividad profesional en las Ciencias Médicas y la aplicación 

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 áreas de actuación de las 

profesiones asociadas a las mismas y que pueden sintetizarse en: la promoción d e la salud, la prevención, 

la curación y la rehabilitación de los enfermos. 



 41 

Por su parte, la aplicación profesional de la Telemedicina, está referida a los elementos esenciales que 

esta última propicia en cuanto a la posibilidad de empleo de las redes informáticas para la comunicación 

sincrónica-asincrónica, así como para la búsqueda, localización, selección, interpretación, procesamiento y 

socialización de la información digital en el ámbito de las Ciencias Médicas, con las consiguientes ventajas 

que esto trae aparejado para la actividad profesional. 

La relación dialéctica entre ambas se manifiesta, en que con la aplicación 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 aplicación profesional de la Telemedicina trae consigo una mejor 

actividad profesional y viceversa, esta última 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 aplicación profesional de la 

Telemedicina, ya que en la misma medida que los estudiantes y profesionales de las Ciencias Médicas 

conocen cada vez más las distintas posibilidades de la Telemedicina y la aplican sistemáticamente en la 

solución 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 este modo se imponen nuevos 

retos en la realización de dicha actividad, al apreciar que la misma no está 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 o tros retos tecnológicos, en el 

desarrollo de nuevas aplicaciones de la Telemedicina, de modo que esta última sea capaz de satisfacer  

las expectativas crecientes que demanda dicha actividad y así sucesivamente va ocurriendo que ambos 

procesos se van desarrollando, siempre comenzando, como en una espiral, en un estadio superior en esa 

dinámica, 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 contradicción y ha de ofrecer los elementos necesarios para el desarrollo de la dinámica formativa 

en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, así como permite orientar o guiar las fases que 

estructuran la estrategia didáctica. 

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

El modelo que se propone comprende dos dimensiones, las cuales son expresión de los movimientos 

internos establecidos a partir de las relaciones que emergen entre las configuraciones que identifican al 

proceso modelado, posibilitando una interpretación totalizadora y dialéctica del mismo. Esas dimensiones 

son: la dimensión de incorporación formativa de la Telemedicina y la dimensión de concreción 

profesional de la Telemedicina. 

 Dimensión de incorporación formativa de la Telemedicina 

Para explicar esta dimensión se hace necesario hacer explícito su movimiento a partir de las relaciones 

que se producen entre las configuraciones: orientación de las aplicaciones de la Telemedicina, la 

interpretación de las situaciones  de salud y la apropiación socio -profesional de la Telemedicina, las que se 

sintetizan en la configuración sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina 

(Figura 2.1). 

 

Fig. 2.1. Dimensión de incorporación formativa de la Telemedicina 
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La sistematización formativa, supone un proceso consciente, continuo, consecutivo y dinámico de 

construcción y recreación del contenido de la Telemedicina, desde la propia esencia de las profesiones que 

integran las Ciencias Médicas, por ende, la configuración sistematización formativa de la significación 

profesional de la Telemedicina, es expresión por un lado de la necesaria interpretación de las situaciones 

de salud y por otro, del carácter intencional de  la orientación de las aplicaciones de Telemedicina, esta 

última vista como un proceso que potencie una actitud favorable en los estudiantes con relación a su 

empleo, lo que ayuda a su vez a propiciar la apropiación socio -profesional de la misma. 

Dicha configuración constituye el eje dinamizador del proceso formativo, al propiciar el interés, 

sensibilización y actualización constante de los estudiantes con relación a la Telemedicina, en el proceso 

de su formación profesional, conducente a la significación p rofesional 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 configuración orientación 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 o modeladas, a las que se enfrenten, de 

modo tal que gradualmente el propio estudiante sea capaz de ir descubriendo por sí mismo, la importancia 

de dichas aplicaciones, todo lo cual constituye un paso de trascendental importancia para el desarrollo de 

la significación profesional de la Telemedicina. 

En el proceso formativo, la orientación de las aplicaciones de la Telemedicina, constituye la vía estratégica 

que le permitirá al profesor incidir en el desarrollo en los estudiantes de una actitud profesional favorable 

hacia la Telemedicina, lo que equivaldrá a reconocer desde el propio proceso la importancia y conveniencia 

de su empleo, lo cual servirá como elemento conductor de la actuación de los estudiantes respecto a esta. 

Consecuentemente, la orientación de las aplicaciones de la Telemedicina como configuración, 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 actuación profesional, acorde con estos 

tiempos en que la tecnología se ha insertado en el sector de la salud.  

La orientación de las aplicaciones de la Telemedicina como proceso, está dirigida a propiciar la 

comprensión en cada estudiante, de las potencialidades y funcionalidades que propician las aplicaciones 

de la Telemedicina, lo que presupone la valoración crítica, la reflexión, la autovaloración 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 formación profesional, cuando tienen conocimiento del amplio espectro de 

posibilidades que brindan estas, que les permita su empleo en la interpretación y posterior abordaje de las 

diversas situaciones de salud a las que ha de enfrentarse. 

Al respecto, las posibilidades asociadas a la Telemedicina abarcan: el acceso a la información en formato 

digital de textos completos, referencias y resúmenes de miles de publicaciones científicas en diferentes 

áreas de las Ciencias Médicas; la posibilidad de comunicación (sincrónica y asincrónica) y trabajar de 

manera colaborativa-cooperativa con colegas  de la profesión (nacionales o del exterior) a través del correo 

electrónico, los foros de discusión, los blogs, los wikis, las charlas electrónicas, entre otras. 

De este modo, en el proceso formativo el estudiante puede utilizar los blogs (cuadernos virtuales) para 

trabajar de forma individual, vinculado a un objetivo temático 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 publicación colectiva, han de posibilitarles a los 

estudiantes compartir informaciones profesionales a través de la red, con lo cual se evitaría la duplicidad de 

trabajos. Dichas herramientas propiciarían el logro de mayores resultados y en más corto tiempo, en el 

proceso de investigación científico-estudiantil, a partir de la colaboración entre colegas que trabajan o 

investigan en una temática común. 
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En el proceso de formación 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 búsqueda y localización constante de información en bases de datos reconocidas a nivel 

internacional, en bibliotecas virtuales, en publicaciones de prestigio en línea, entre otras .  

La orientación de las aplicaciones de la Telemedicina es básica para crear las fuerzas movilizadoras del 

empleo de estas en el proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas. En estas 

circunstancias, los estudiantes no solo considerarán la necesidad del empleo de dichas aplicaciones  para 

la búsqueda, la indagación, la comunicación, sino como una vía para lograr su independencia cognoscitiva.  

La orientación de las aplicaciones de la Telemedicina en su relación con la interpretación 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 transformación. 

En consecuencia, la interpretación de las situaciones de salud es la configuración que puede ser 

entendida como el proceso lógico del pensamiento resultado de la relación entre conceptos, juicios y 

razonamientos acerca de cualquier circunstancia prevista o espontánea en el ámbito de las Ciencias 

Médicas (a partir de los problemas que se pueden presentar en la relación 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 búsqueda de posibles soluciones para acometer la misma, lo cual comprende la v aloración 

crítica que realiza cada estudiante, en virtud de sus necesidades, intereses y motivaciones. 

La interpretación, 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 solución, en medio 

de la diversidad de aplicaciones de la Telemedicina que puede encontrar a través de la red.  
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De este modo, la interpretación de las situaciones de salud en el proceso de formación en Telemedicina ha 

de propiciarse mediante: la interacción (presencial o a distancia) que se establece a través de la relación 

estudiante-estudiante, estudiante-profesor, estudiante-experto, estudiante-profesor-experto; el acceso a 

contenidos de la profesión en versión digital, presentados en distintos formatos; los variados recursos para 

el desarrollo del proceso: libros electrónicos, bibliotecas virtuales, sitios de conversación en línea, foros de 

discusión (académicos y científicos), las propuestas formativas incorporadas a la Universidad Virtual de 

Salud, entre otros. 

En el proceso de formación en Telemedicina, en el enfrentamiento a una determinada situación de salud, el 

estudiante puede participar en debates, socializar, exponer y compartir experiencias, opinar, realizar 

cuestionamientos, así como también informarse (sobre procederes profesionales distintos), proceso que 

puede desarrollarse en igualdad de condiciones o complementándose unos a otros. Apoyado en las 

aplicaciones de la Telemedicina, busca información y desarrolla su juicio crítico y las iniciativas de aprender 

continuamente todo aquello que sea esencial para su formación, propiciándose su autoaprendizaje. 

De esta forma, si en la interpretación 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 última ha ido teniendo un significado para el mismo. 

En base a lo anterior, gracias a las posibilidades que le ofrece la Telemedicina, el estudiante podría 

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 situación de salud, 

adquirir y compartir información de interés, sin importar las fronteras del espacio y el tiempo en cuanto a la 

comunicación y el manejo de la información, entre otros aspectos. 

Consecuentemente, la interpretación de las situaciones de salud y la orientación 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 solución de las diversas situaciones de salud a las que 

pueden enfrentarse, en tanto exista una disposición favorable de los mismos para su empleo.  

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 l as 

aplicaciones de la Telemedicina que les ha presentado su profesor, comienzan a mostrar cierto grado de 

inconformidad, al reconocer que la orientación recibida no es suficiente, por lo que entonces se convierten 

en entes activos y no receptores pasivos de la información 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 demás compañeros de grupo. De este modo, se imponen nuevos reto s en la 

realización de su actividad profesional, en la interpretación de las distintas situaciones de salud, al apreciar 

que la misma no está 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 tecnológicos en el 

desarrollo de nuevas aplicaciones de la Telemedicina, de modo que esta última sea capaz de satisfacer  

las expectativas crecientes que demanda dicha actividad y así sucesivamente va ocurriendo que cada vez 

que se produce la orientación y la interpretación como procesos, estos comienzan en un estadio superior 

en la espiral de desarrollo. 

Ambas configuraciones a la vez se relacionan con la apropiación socio-profesional de la Telemedicina, 

la cual presupone un proceso dinámico y consciente donde el estudiante, de forma activa y en íntima 

relación con los demás 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 apropiación socio-profesional de la Telemedicina, como configuración, constituye un complejo proceso 

cognitivo en el que intervienen los conocimientos previos, afectos, desarrollo intelectual, motivos e 

intereses, así 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 significación para su 

profesión.  

Acorde con lo anterior, habría que señalar que para el estudiante, la apropiación 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 búsquedas y a la actualización constante 

acerca de la misma y sobre los contenidos específicos de la profesión.  

La apropiación socio-profesional de la Telemedicina, propicia la disposición del estudiante a profundizar en 

el contenido de la profesión, para lo cual requiere saber no solo de la información 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 está sometido a un continuo proceso de 

actualización de su cultura tecnológica (acerca de la Telemedicina).  

La apropiación socio-profesional de la Telemedicina se manifiesta, cuando el estudiante es capaz de 

incorporar los siguientes elementos a su formación: 

- Conocimientos, habilidades, destrezas, valores y valoraciones relacionadas con la utilización de la 

Telemedicina en la interpretación de las situaciones de salud. 

- El reconocimiento de la necesidad de dominar un grupo variado de herramientas básicas para la 

búsqueda, revisión, procesamiento y comunicación de la información digital acerca de la profesión, para su 

actualización, así como para la solución de las variadas situaciones de salud. 

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

Teleformación; el desarrollo de trabajos colaborativos-cooperativos con colegas de la profesión (sin 
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importar la distancia geográfica existente); la creación de grupos de trabajo y de discusión para resolver 

problemas afines; corroborar y socializar resultados, entre otras.  

Para el logro de lo anterior, desde el propio proceso formativo se prop icia el intercambio o comunicación 

sincrónica o asincrónica con diferentes personas, ya sean nacionales o del exterior, dando lugar a una 

presencia de otro tipo o presencia virtual. 

A lo antes señalado se le añade la incorporación de habilidades o destrezas para: el trabajo con bases de 

datos biomédicas; aplicaciones informáticas o software para la manipulación de imágenes; la localización 

de revistas de impacto; la utilización de los resultados de pruebas complementarias en formato digital, de 

historias clínicas digitalizadas; la participación en foros de discusión; la realización de blogs sobre temas de 

interés profesional; la publicación en línea de trabajos de investigación; las consultas de casos clínicos; el 

trabajo en entornos virtuales de enseñanza aprendizaje, entre otras.  

En concordancia con lo anteriormente expuesto, la apropiación 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 apropiación es 

un proceso que incide favorablemente en la interpretación de las situaciones de salud y consecuentemente 

en la orientación de las aplicaciones de la Telemedicina, las que en su relación dialéctica condicionan a la 

vez, la apropiación socio-profesional de la Telemedicina y la sistematización formativa de la significación 

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 función 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 área de su profesión, lo que 

propicia la reflexión conjunta, la confrontación y socialización de ideas, de informaciones, de experiencias, 

lográndose por ende, una transformación en el mismo, todo lo cual contribuye a la sistematización 

formativa de la significación profesional de la Telemedicina. 

La significación 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 profesión y ha de prepararlos para su futuro desempeño 

profesional. 

Por consiguiente, cuando el estudiante conoce la significación que socialmente tiene la Telemedicina, 

estará motivado e interesado por esta y tendrá una disposición 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 significación profesional de la Telemedicina a partir de haber reconocido la importancia que esta tiene 

para su actividad profesional, comienzan a adoptar una posición más reflexiva acerca de esta, identificando 

críticamente todo lo que conocen acerca de la misma. De esta forma, comienzan a adquirir un rol act ivo 

que conduce a una apropiación cualitativamente superior ya que siguen profundizando y por ende 

descubriendo nuevas aplicaciones y posibilidades sobre la Telemedicina, a partir del intercambio de 

informaciones y la comunicación con otros sujetos. La apropiación y sistematización son procesos que se 

van desarrollando continuamente en esta dinámica, siempre comenzando en un estadio cualitativamente 

superior. 

En el proceso de formación se potencia la sistematización formativa de la significación profesional de la 

Telemedicina, cuando el profesor destaca la importancia de esta para la profesión, 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, además de los recursos personales con los que acceden al 

proceso. 

Como parte del propio proceso de sistematización, a medida que la Telemedicina adquiere significación 

para el estudiante, el mismo se apropiará de todo lo relativo a esta cultura tecnoló gica, ampliándola, 

enriqueciéndola, diversificándola y será capaz de aplicarla en las diferentes situaciones de salud a las que 

ha de enfrentarse, así como la utilizará para la realización de sus actividades, tareas y funciones, al 

satisfacerse sus expectativas en el ámbito profesional y sobre todo porque ha llegado a interiorizar que el 

empleo de la misma le resulta importante y necesario para que su futuro desempeño en el campo de las 

Ciencias Médicas esté en correspondencia con la época tecnológica que le ha tocado vivir. 

De este modo, la sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina, representa la 

síntesis de la relación que se establece entre las configuraciones: orientación de las aplicaciones de 

Telemedicina, interpretación de las situaciones de salud y apropiación socio -profesional de la 

Telemedicina, dando lugar a la dimensión de incorporación formativa de la Telemedicina. 

Dicha dimensión es expresión del carácter de integración de los conocimientos, el desarrollo de 

habilidades, así como la formación de valores y valoraciones en los estudiantes con relación a la 

Telemedicina, mediante los procesos de orientación, interpretación, apropiación y sistematización 

tecnológica, que ocurren en el proceso de formación 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 

transformación cualitativa de los mismos al incorporar la Telemedicina a su actuación profesional, con lo 

que se estaría estableciendo el vínculo necesario tecnología-profesión. 

A su vez, la sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina como proceso 

secuencial de consecución teórica-práctica y como categoría síntesis es expresión de otro movimiento del 



 52 

proceso que se establece a partir de la relación entre las configuraciones: problematización contextualizada 

de las situaciones de salud, la autogestión de las aplicaciones de la Telemedicina y la generalización 

práctica de la Telemedicina, de lo cual emerge la dimensión de la concreción profesional de la 

Telemedicina (Figura 2.2). 

 

Fig. 2. 2. Dimensión de concreción profesional de la Telemedicina 

En base a lo anterior, la problematización contextualizada de las situaciones de salud, es la 

configuración 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 relación a su profesión. 

Con la problematización contextualizada de las situaciones de salud, se inicia un proceso de toma de 

conciencia, de reconocimiento, de reinterpretación, de cuestionamiento y la adopción por parte de los 

estudiantes de una postura responsable y comprometida con su aprendizaje, a partir del vínculo directo de 

los mismos con situaciones transcendentes de la profesión 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 problematización 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 

contradicción 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-tiempo flexible, aportando informaciones de interés 

profesional que les permitan adquirir nuevas ideas, socializar criterios, e ir adoptando una visión más 

amplia sobre la profesión, todo lo cual contribuye a que estos vayan configurando sus propios objetivos, de 

conformidad con sus intereses y necesidades fundamentales.  

La problematización contextualizada de las situaciones de salud,  propiciará 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 profesión en diversos contextos, todo lo cual le permitirá 

apreciar el espectro de problemas a los que se podrá enfrentar en un momento determinado, lo que genera 

en el mismo nuevos conflictos y por ende, el análisis de diferentes vías de solución.  

Sin embargo, este proceso de problematización no resulta trascendente en el proceso formativo, si no es 

través de la autogestión de las aplicaciones de la Telemedicina, como configuración 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 actuación profesional, de manera activa, independiente y creadora 

a partir del empleo de las amplias posibilidades que ha de ofrecerles la Telemedicina. 

La autogestión de las aplicaciones de la Telemedicina, como configuración, 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 más 

convenientes para acometer las diversas situaciones de salud.  

En base a lo anterior, dicha autogestión presupone que el estudiante sea capaz de escoger la mejor opción 

o alternativa posible de las que propician las aplicaciones de la Telemedicina, para lograr los resultados 

esperados en la solución 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 

situación de salud, entre ellas: el intercambio vía red con colegas de la profesión, que puedan ayudarlo a 

una mejor comprensión de la problemática planteada y po r ende, a la selección del proceder más idóneo 

que va a adoptar; la solicitud por esa vía de asesoría e información actualizada; la posibilidad de descubrir 

y compartir con especialistas o expertos en determinada área del saber de su profesión (homólogos 

virtuales) que le pueden aportar a la solución de la situación a la que se enfrenta, entre otras.  

La autogestión de las aplicaciones de la Telemedicina, aunque es expresión de la autonomía adquirida por 

el estudiante durante su proceso de formación, tiene como base la orientación sistemática del profesor, 

como guía 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 relación a la Telemedicina, pone en 

práctica sus iniciativas, su creatividad, para buscar todo lo que necesita en el ámbito de las aplicaciones de 

esta, para acometer la situación de salud que se le presenta, en un proceso cada vez más centrado en el 

mismo y menos dependiente del profesor, quien se desempeña como un guía, 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 formación, resultando importante que el 
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profesor planifique y organice el momento de brindar ayuda o asesoramiento individual o grupal, así como 

facilitar el intercambio y la socialización de experiencias, con otros estudiantes o participantes en el 

proceso. Todo esto posibilitará que el mismo se vaya evaluando a partir de los resultados que va 

alcanzando, lo que ha de contribuir a desarrollar una mayor autonomía y protagonismo en el estudiante, 

durante su proceso formativo.  

Entre la problematización contextualizada de las situaciones de salud y la autogestión de las aplicaciones 

de la Telemedicina existe una relación 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 demás, contextualizadas), propicia que indague 

más en las posibles aplicaciones de la Telemedicina que podría seleccionar para abordarlas y viceversa: 

una gran variedad de dichas aplicaciones favorecerá un mayor acercamiento a la situación en sí y a su 

solución de manera más efectiva, a partir del empleo de la tecnología.  

Ambas configuraciones se contraponen, ya que cuando los estudiantes autogestionan las aplicaciones de 

la Telemedicina más idóneas o que consideren más 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 tecnológicas y profesionales, empiezan a colaborar con sus profesores 

en la problematización de nuevas situaciones de salud, actualizadas y no previstas por este último.  

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, añadiéndole nuevos matices a esa 

problematización y al mismo tiempo autogestionan otras aplicaciones de Telemedicina más convenientes. 

De este modo, la problematización y la autogestión se van desarrollando continuamente en esta dinámica, 

siempre comenzando en un estadio cualitativamente superior de ambos procesos. 
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Ambas configuraciones se relacionan a su vez con la generalización práctica de la Telemedicina, la cual 

expresa el proceso de aplicación de la misma a los contextos específicos de actuación de los profesionales 

de las Ciencias Médicas, tomando en consideración la singularidad y particularidad de las situaciones de 

salud a las que estos se pueden enfrentar.  

La generalización práctica de la Telemedicina, posibilita que el estudiante aplique de manera creativa las 

posibilidades que esta puede ofrecerle, en la solución de las distintas situaciones de salud de variados 

contextos, lo que hace que utilice lo aprendido a condiciones nuevas que le aportarán otras vivencias y 

experiencias que al socializarlas en el proceso formativo, han de contribuir a enriquecer los contenidos de 

la profesión, en un proceso constructivo de naturaleza colaborativa-cooperativa, que tiene como base el 

vínculo directo tecnología-profesión. 

Consecuentemente, la generalización práctica de la Telemedicina, constituye el proceso mediante el cual el 

estudiante es capaz de enfrentarse y darle solución a los conflictos y desafíos que emanan de la vida 

profesional, los que acometerá, 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 tecnológicas, como capacidades que expresan el saber, el hacer, el ser y 

el convivir de estos con la tecnología, la que es capaz de emplear sistemáticamente en su actividad y 

actuación profesional diaria, todo lo cual es expresión de la significación que esta ha ido adquiriendo para 

los mismos. 

Entre la generalización práctica de la Telemedicina y la sistematización formativa de la significación 

profesional de la misma, se establece una relación 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 

significación profesional para el estudiante, esto conduce a una generalización de su uso en la práctica de 
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la profesión, lo cual significa que pueda aprovechar al máximo las múltiples posibilidades que la misma les 

puede ofrecer para la solución de las distintas situaciones profesionales que se les puedan presentar.  

Por ende, una generalización práctica de la Telemedicina, es expresión de la transformación paulatina que 

ha venido ocurriendo en el estudiante, todo lo cual va contribuyendo a elevar la significación profesional 

que tiene esta para el mismo, lo que se constituye en la máxima aspiración cualitativa que se desea 

obtener como resultado del proceso formativo. 

La generalización práctica de la Telemedicina se contrapone a la sistematización formativa de la 

significación profesional de esta, ya que en la misma medida en que el estudiante está 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 más protagónico, efectuando nuevas interpretaciones, 

que lo llevan a darle una nueva significación e importancia a las posibilidades y  aplicaciones de la 

Telemedicina para su actividad profesional. De este modo, la generalización y la si stematización son 

procesos que se desarrollan continuamente y de manera ascendente en esta dinámica. 

A su vez, entre la generalización práctica de la Telemedicina y la apropiación socio-profesional de la misma 

se establece una relación dialéctica, en la cual ambas configuraciones se complementan, ya que una 

adecuada apropiación, va conduciendo inevitablemente a una generalización práctica en la que el 

estudiante emplee las aplicaciones de la Telemedicina en la realización de las diferentes tareas y funciones 

inherentes a su profesión, como expresión del significado que esta ha ido adquiriendo, lo que se traduce en 

una transformación del mismo en el uso de la tecnología en función de la profesión, a partir de la  

aplicabilidad y funcionalidad que le atribuye a esta. 

La generalización práctica de la Telemedicina se contrapone a la apropiación socio -profesional de esta, ya 

que en la misma medida en que el estudiante está generalizando o aplicando  la  misma, comienza a 

adquirir un rol cada vez más dinámico a partir de que comparte con otros sujetos las distintas aplicaciones 
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empleadas en la solución 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 construcción de significados y sentidos entre todos. 

Lo anterior conduce a una apropiación 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 así como la comunicación con otros 

sujetos, lo que conduce a una nueva generalización. Así sucesivamente la generaliz ación y la apropiación 

son procesos que se van desarrollando continuamente en esta dinámica. 

De la relación entre las citadas configuraciones emerge la dimensión de concreción 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 cotidianas de índole 

profesional, conscientes de lo que esta les puede aportar.  

La concreción profesional de la Telemedicina expresa el grado de aplicabilidad que tiene la misma a nivel 

social para el desempeño de los profesionales de las Ciencias Médicas, reflejando el grado de 

multilateralidad o riqueza que esta tiene, lo que justifica la generalización de su empleo en correspondencia 

con las problemáticas que emergen del contexto socio -profesional de las profesiones enmarcadas en el 

ámbito de dichas ciencias, las que pueden presentarse de manera cotidiana a nivel de áreas de salud 

específicas (consultorios, policlínicos, hospitales) así como en un barrio o una comunidad. 

En base a lo anterior, la sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina, es 

expresión de dos movimientos del proceso como totalidad, los que están reflejados a través de la 

dimensión de incorporación formativa de la Telemedicina y la de concreción profesional de la 

Telemedicina, todo lo cual sintetiza el modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las 

carreras de Ciencias Médicas (Figura 2.3).  
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El análisis desarrollado ha permitido definir la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas, como aquel proceso que persigue sistematizar la significación profesional de la 

Telemedicina en la formación de los profesionales de esas carreras, a partir de la incorporació n formativa 

de esta y su concreción profesional, tomando como base formas organizativas espacio -temporales flexibles 

y diversificadas que propician el continuo intercambio y colaboración-cooperación entre estudiantes, 

profesores y sujetos afines con intereses comunes, como expresión del vínculo tecnología-profesión que se 

establece en dicho proceso para facilitar el abordaje de las diversas situaciones de salud.  

 

Fig. 2.3. Modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas 

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

 La relación de la incorporación formativa de la Telemedicina en las carreras de Ciencias 

Médicas, desde la apropiación y sistematización socio-profesional de esta 

Esta relación expresa, en una síntesis interpretativa, el sistema de relaciones dialécticas establecidas entre 

las configuraciones: orientación de las aplicaciones de la Telemedicina, interpretación de las situaciones de 
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salud, la apropiación socio-profesional de la Telemedicina y la sistematización formativa de la significación 

profesional de la Telemedicina.  

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

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

intencional, organizado, secuencial y sistemático, que propicia el desarrollo de competencias tecnológicas 

en los estudiantes de esas carreras. 

 La relación de la concreción profesional de la Telemedicina en las carrera s de Ciencias Médicas, 

desde su sistematización y generalización práctica  

Expresa en una síntesis interpretativa, el sistema de relaciones que se establece entre las configuraciones: 

sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina, la problematización 

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

generalización práctica de la Telemedicina.  

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

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

interactivo y contextualizado de autogestión formativa, que propicia el vínculo sistemático tecnología -

profesión. 

Se revela como regularidad, la siguiente: 

La sistematización de la significación profesional de la Telemedicina se constituye en la esencia de la 

dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, como expresión de la 

integración formativa tecnología-profesión en esas carreras. 

Para conducir la dinámica propuesta, además de la utilización de métodos generales de la Didáctica, como 

el problémico y el de elaboración conjunta, que propicien un proceso con amplia participación de los 

estudiantes en su formación profesional, se propone la utilización, de lo que se ha denominado en esta 

investigación, el método formativo de la Telemedicina. 
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Este método, como expresión de las regularidades del modelo, expresa el orden y la organización interna, 

lo operacional del proceso, manifestando la lógica del mismo, que tiene su esencia en la comunicación 

entre los sujetos participantes y que genera la actividad. 

Sintetiza la dinámica, el movimiento del proceso, como vía didáctica 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 dinámica formativa en Telemedicina. 

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

didácticamente establece el ordenamiento y conducción de la dinámica formativa en Telemedicina para las 

carreras de Ciencias Médicas y tiene su base en la constatación, el análisis, la reflexión, el juicio crítico de 

los estudiantes en su formación y pretende lograr en los mismos, capacidades transformadoras 

profesionalizantes, como expresiones del saber, el hacer, el ser y convivir de estos, con la Telemedicina. 

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

1. Formativo, en tanto implica a los estudiantes en su propia formación, convirtiéndose en un proceso 

más participativo, flexible y desarrollador.  

2. Su objetivo es el desarrollo de una alta significación profesional con relación a la Telemedicina, a partir 

de conducir el empleo sistemático de la misma, en el proceso de formación de los profesionales de las 

Ciencias Médicas. 

3. Promueve la autonomía 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 interacción vía red del estudiante, con otros sujetos que particip an en el proceso (otros 

estudiantes, su profesor, expertos en temas de la profesión). 
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3. Pretende propiciar entre los estudiantes y otros sujetos participantes en el proceso, relaciones de 

colaboración-cooperación entre los mismos, en donde cada uno aporta sus conocimientos e ideas. 

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

5. Intenta favorecer el desarrollo personal y social de estudiantes y demás participantes en el proceso 

formativo, a través de la comunicación y la actividad de estos a partir de la interacción vía red. 

Procedimientos del método:  

1. Integración formativa de la Telemedicina 

2. Concreción formativa de la Telemedicina 

El procedimiento de integración formativa de la Telemedicina comprende operacionalmente las 

condiciones tendientes a favorecer la incorporación de la Telemedicina en el proceso de formación 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 relación a la Telemedicina. 

- Determinar 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 vínculo tecnología-profesión. 

- Garantizar las condiciones en el proceso, tendientes a propiciar la significación profesional de la Telemedicina. 

El procedimiento de concreción formativa de la Telemedicina  comprende operacionalmente las 

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

autogestión de aplicaciones de la Telemedicina, para la el tratamiento y solución de situaciones 

problematizadas de salud, en contextos socio-profesionales específicos. 
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Acciones a desarrollar:  

- Plantear situaciones de salud problematizadas vinculadas con problemas reales de la profesión, que 

propicien la independencia necesaria, de manera que los estudiantes busquen otras alternativas y 

seleccionen las que consideren más convenientes, de acuerdo a sus intereses y particularidades 

personales. 

- Vincular la teoría con la práctica, a partir de la presentación de situaciones de salud que pueden presentarse de 

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

Telemedicina.     

Los procedimientos planteados, se apoyan en recursos tales como las técnicas de trabajo grupal, 

tendientes a propiciar la participación activa de los estudiantes en su proceso de formación, empleando los 

blogs profesionales, listas y foros de discusión, plataformas de Teleformación, entre otras.  

2.3 Estrategia didáctica para la dinámica de la formación en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas 

Características distintivas de la estrategia didáctica: 

Tiene un carácter abierto, lo que significa que puede variar su aplicabilidad atendiendo a la diversidad de 

los sujetos que intervienen en el proceso formativo; un carácter flexible, ya que posibilita incorporar 

cambios en la forma de aplicarse atendiendo a las características de los mismos y a las particularidades de 

las carreras de Ciencias Médicas; un carácter contextualizado, dado al contexto específico de cada 

carrera; un carácter innovador, porque modifica los métodos que se utilizan en el proceso de fo rmación de 

los profesionales de las Ciencias Médicas y un carácter sistémico, por la influencia interrelacionada de los 

aspectos didáctico-tecnológicos que la integran. 

La estrategia didáctica que se propone (Figura 2.4) parte de: un diagnóstico y consta de premisas y 

requisitos, un objetivo estratégico, una etapa preparatoria y una ejecutiva (con dos momentos), las que 
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están en correspondencia con las configuraciones y dimensiones del modelo propuesto así como un 

sistema de evaluación y control que permite retroalimentar constantemente la misma.   

Diagnóstico: Permite indagar acerca del grupo de profesores y estudiantes en el cual se va a aplicar la 

estrategia didáctica, con la finalidad de lograr el desarrollo exitoso de esta. 

El diagnóstico podrá efectuarse a través de: 

- La realización de encuestas 

- Entrevistas individuales 

- Debates o talleres de reflexión 

Lo que posibilita obtener criterios acerca de la situación del grupo de profesores y estudiantes con relación 

a los conocimientos y habilidades previas, así como sus motivaciones e intereses con relación a la 

Telemedicina y las propuestas formativas contenidas en la UVS (como expresiones de la misma).  

Los resultados obtenidos a través del diagnóstico permiten ajustar debidamente el proceso de formació n en 

Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, según los cambios que se van produciendo en los 

estudiantes y demás sujetos participantes en el mismo, así como la evolución de sus ideas y conocimientos 

diagnosticados inicialmente. 

 
  Fig. 2.4. Estrategia didáctica para la dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras de 

Ciencias Médicas  
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Las premisas constituyen las condiciones tanto favorables como desfavorables que condicionan la 

concepción y la puesta en práctica de la estrategia. 

Los requisitos son aquellas condiciones que deben de ser cumplidas para que pueda desarrollarse 

exitosamente la misma. 

Premisas: 

 Infraestructura tecnológica (computadoras en red).  

 Preparación tecnológica, profesional y metodológica (esta última para los profesores), de los 

estudiantes, profesores y otros sujetos que participan en el proceso formativo. 

Requisitos: 

 Los profesores y estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas, deberán tener la adecuada 

disponibilidad a las diversas aplicaciones de la Telemedicina. 

 Asegurar la constante preparación tecnológica y profesional de los profesores, estudiantes y 

demás sujetos que participan en el proceso formativo; a esto se le añade la superación 

metodológica de los primeros. 

Objetivo estratégico: Orientar una secuencia integrada de acciones para la preparación, ejecución y 

evaluación de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, permitiendo 

viabilizar el método formativo de la Telemedicina, así como posibilitando concretar en la práctica las 

dimensiones del modelo propuesto. 

Etapa preparatoria 

Tiene como objetivo, planificar, organizar y ejecutar un sistema de acciones encaminado a la capacitación 

tecnológica, dirigida a estudiantes, la superación tecnológica-metodológica para los profesores, así como 

efectuar las precisiones metodológicas necesarias para garantizar el éxito de la estrategia.  

Particularmente, dicha capacitación y/o superación persigue que estudiantes y profesores comprendan: 
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- La utilidad de la Telemedicina en la formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, tanto 

para la actividad profesional como para la práctica docente diaria. 

- La necesaria incorporación y concreción formativa de las aplicaciones de la Telemedicina, 

dispuestas en INFOMED e Internet, que favorezca el abordaje de cualquier situación de salud.  

Por tanto, la capacitación a estudiantes y la superación a profesores en el ámbito tecnológico 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 Teleformación así como las 

herramientas de publicación colectiva, tales como los blogs, los wikis, entre otras.  

• Conocer estrategias de búsqueda de información y de comunicación, en entornos virtuales de 

enseñanza aprendizaje, así como para el trabajo colaborativo-cooperativo con colegas afines. 

• Emplear paquetes de programas profesionales así como aquellos de propósito específico relacionados 

con los contenidos de su profesión. 

• Identificar y emplear las herramientas y actividades que propician las modalidades de la comunicación 

sincrónica-asincrónica: tareas, talleres, mensajería y charlas electrónicas, entre otras. 

• Utilizar eficientemente los servicios de descarga de archivos (FTP), así como manejar distintas fuentes 

de información disponibles en la red: enciclopedias electrónicas, libros especializados, etc. 

Para el caso de los profesores, la superación, en el ámbito metodológico, está dirigida a que sean 

capaces de:  

• Aplicar el método formativo de la Telemedicina y otros métodos de la Didáctica general como: el 

problémico, el de elaboración conjunta, entre otros, que propicien la participación activa de los 

estudiantes en el proceso de formación. 
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• Diseñar y elaborar recursos educativos digitales para su incorporación en INFOMED e Internet, así 

como en las propuestas formativas de la UVS.  

• Determinar las formas organizativas más adecuadas y las situaciones de salud que permitan vincular 

las aplicaciones de la Telemedicina con la actividad profesional propia de estas profesiones. 

Precisiones metodológicas para el desarrollo de la estrategia  

Las precisiones metodológicas para el desarrollo de la estrategia constituyen un conjunto de acciones que 

metodológicamente están dirigidas a asegurar las condiciones necesarias para que pueda efectuarse la 

dinámica formativa en Telemedicina y se particularizan al momento de la aplicación de la misma (se 

ejemplifican en el capítulo III del presente trabajo). 

Etapa de ejecución 

Tiene como objetivo, precisar las acciones encaminadas a la incorporación formativa y la concreción 

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

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

Telemedicina, a promover la interpretación de las situaciones de salud, a propiciar: la apropiación socio -

profesional de la Telemedicina, la sistematización formativa de la significación profesional de la misma, la 

problematización contextualizada de las situaciones de salud, la autogestión de las aplicaciones de la 

Telemedicina y su generalización práctica. 

En tal sentido, en la dinámica formativa en Telemedicina, los profesores durante el proceso de formación, 

desarrollarán un conjunto de acciones encaminadas a:  

- La preparación metodológica de la asignatura.  

- La selección de las situaciones de salud (reales o modeladas), en contextos académicos o profesionales, 

las que deben conducir al análisis, a la reflexión, a la toma de decisiones, a la comprensión y 

sistematización de los conocimientos y habilidades así como a la búsqueda de soluciones a las mismas. 
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- La determinación de los principales métodos y medios didácticos a emplear. 

- La organización del trabajo independiente de los estudiantes, lo cual incluye la preparación de guías de 

estudio autoinstructivas, que recojan, entre otros aspectos, la orientación a estos sobre aplicaciones de la 

Telemedicina, además incluyen problemas o ejercicios resueltos y propuestos, para el estudio del tema. 

- La elaboración del sistema de evaluación (concebida durante todo el transcurso 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 precisión de la bibliografía.  

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

y el de concreción profesional de la Telemedicina, en los cuales se concibe al profesor en el rol de guía, 

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

Primer momento: Incorporación formativa de la Telemedicina 

Alude a la dimensión de igual nombre del modelo didáctico desarrollado, posibilitando instrumentar la 

estrategia, en la práctica. 

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

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

apropiación socio-profesional de la Telemedicina y a la sistematización formativa de la significación 

profesional de la misma en el proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas .  

De este modo, en la orientación 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 reflexión individual y 

grupal, entre otras vías) acerca de los contenidos propios de la profesión y los relativos a la Telemedicina.  

- Promover la disposición 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, 

motivándolos, orientándolos y apoyándolos así como guiarlos en su proceso formativo.  

- Socializar situaciones de salud (reales o modeladas) que propicien la comprensión desde el propio 

proceso, de la importancia y conveniencia del empleo de la Telemedicina en su actividad profesional. 

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

- Ofrecer información 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 Internet) de manera que permita a los estudiantes encontrar diversos aspectos de interés 

acerca de la situación de salud en cuestión.  

- Plantear situaciones de salud que en su solución propicien la comunicación sincrónica-asincrónica (con 

otros estudiantes, su profesor y expertos) mediante herramientas y actividades, como: foros de discusión, 

correo y charla electrónica, 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 así como en las modalidades de la Clínica virtual, la 

socialización (de casos clínicos, procederes profesionales), confrontación de ideas, opiniones y puntos de 

vista entre los sujetos participantes en el proceso formativo. 

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

formativas:  

- Fomentar la colaboración-cooperación a través de la red, entre estudiantes y de estos, con otros sujetos 

(profesores y especialistas), con la intensificación de la discusión para confrontar las soluciones o vías de solución 

a las situaciones de salud planteadas. 
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- Indicar situaciones de salud que propicien el desarrollo de habilidades para la búsqueda, localización y 

procesamiento de la información digital en bases de datos y repositorios propios de las Ciencias Médicas, 

así como en el empleo de las actividades y recursos que propician las plataformas de Teleformación, el 

Campus Virtual de Salud Pública, el correo y charla electrónica, entre otras.  

- Orientar trabajos en conjunto, que posibiliten la profundización en la Telemedicina, de manera individual y 

colectiva, de modo que los estudiantes fortalezcan sus valoraciones hacia esta, desarrollando 

capacidades transformadoras como expresión del saber, hacer, ser y convivir con la misma. 

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

- Orientar el trabajo independiente, para lo cual los estudiantes dispondrán de una guía de estudio (con 

carácter autoinstructivo), con problemas resueltos y propuestos de distintos niveles de profundidad, que 

deberá permitirles a estos profundizar en los aspectos relativos al uso de la Telemedicina. 

Las acciones formativas para la sistematización formativa de la significación profesional de la 

Telemedicina son las siguientes: 

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

propicien una mayor participación de los estudiantes, en el enfrentamiento de las diversas situaciones de salud, 

mediante la Telemedicina. 

- Plantear a los estudiantes, situaciones de salud en cuya soluc ión los mismos apliquen los conocimientos 

y habilidades previas adquiridos por estos y los nuevos contenidos de los que se han de apropiar. 

- Propiciar el intercambio y la comparación de imágenes y resultados de pruebas complementarias de los pacientes 

así como el acceso a un gran número 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 geográfica existente.  

- Indicar la búsqueda de información digital actualizada acerca de la profesión, apoyados en las posibilidades y 

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

Alude a la dimensión de igual nombre del modelo didáctico desarrollado, posibilitando instrumentar en la 

práctica, la estrategia propuesta. 

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

situaciones de salud y la autogestión de las aplicaciones de la Telemedicina, tendiente a la sistematización 

formativa de la significación profesional de esta y por ende, su generalización práctica.  

Por consiguiente, para propiciar la problematización 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 solución los estudiantes requieran del 

intercambio con otros sujetos de la profesión (nacionales o del exterior), de modo que contribuyan a que 

los mismos desarrollen la independencia cognoscitiva necesaria que les permita buscar otras alternativas 

y seleccionar las que consideren más convenientes. 

- Propiciar que los estudiantes efectúen 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 solución de situaciones problémicas y 

promover el despliegue de las posibilidades personales de cada miembro del grupo, propiciando que se 

emitan juicios críticos sobre los temas referidos a la Telemedicina y su incidencia en la profesión. 

Para la autogestión 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 solución situaciones 

problémicas contextualizadas que se les presentan, de acuerdo a sus intereses y particularidades 

personales, de modo que estos vayan adquiriendo una autonomía creciente en el proceso formativo. 
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- Favorecer la socialización 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 discusión, listas de distribución, etc. 

- Propiciar la exploración de sitios en la red, con información actualizada y contextualizada acerca de 

nuevas aplicaciones de la Telemedicina.  

Las acciones formativas tendientes a favorecer la generalización práctica de la Telemedicina, son las 

siguientes: 

- Plantear situaciones prácticas 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 profesión.  

- Favorecer la aplicación por los estudiantes de todo lo aprendido con relación a la Telemedicina, en el 

abordaje y solución de nuevas situaciones de salud, a partir de  una mayor interacción individual y 

colectiva de los mismos, en contextos específicos de actuación profesional (reales o modelados). 

- Promover la integración teoría-práctica, a través del empleo de programas profesionales, visitas virtuales 

a escenarios de la profesión, así como la realización de prácticas reales o simuladas en contextos 

profesionales.  

- Estimular, a través del método de estudio independiente, la investigación por los estudiantes de la 

diversidad de situaciones que surgen en la práctica socio-profesional-contextual, que exigen de 

soluciones creativas y comportamientos profesionales responsables, así como de la aplicación de la 

Telemedicina en su solución. 

- Revelar constantemente el vínculo de la Telemedicina con la profesión, destacando la importancia y 

utilidad de su empleo para su mejor desempeño profesional, con lo que contribuye a propiciar la 

significación profesional de la misma. 

- Potenciar la participación de los estudiantes en jornadas científicas, con trabajos que permitan valorar la 

transformación de los mismos con relación a la significación profesional de la Telemedicina, a partir de la 
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profundización por estos en diversos temas de la profesión vinculados a la misma y su impacto en el 

sector de la salud. 

Sistema de evaluación y control de la estrategia 

Objetivo: Valorar las transformaciones cualitativas en la dinámica formativa en Telemedicina para las 

carreras de Ciencias Médicas, con la aplicación de la estrategia, a partir de la comprobación de la validez 

de las acciones que se desarrollaron en las etapas propuestas. 

La estrategia tiene un carácter flexible, ya que su control y evaluación se realizará de manera sistemática, 

posibilitando la realización de las adecuaciones necesarias, en la medida que se vayan cumpliendo las 

acciones planificadas o aparezcan otras que enriquezcan su implementación. 

En base a lo anterior, la evaluación se ha de efectuar a partir de comparar la información que se va 

alcanzando sistemáticamente y la valoración de la efectividad de las acciones planificadas, lo cual implica 

que la evaluación comienza desde la socialización de la estrategia, tomando en cuenta la motivación 

lograda inicialmente y la disposición de los sujetos implicados para su implementación, por lo que puede 

afirmarse que la evaluación no constituye un último momento en su concreción, sino por el contrario, 

representa un elemento dinamizador de ambas etapas y del resto de los elementos de la estrategia. 

En la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, la evaluación se efectúa 

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 sí mismo, o sea, sus avances y retrocesos.  

En la dinámica propuesta, se favorece la construcción de la evaluación por parte de todos los participantes 

en el proceso. En tal sentido, el profesor, en su interacción 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 autoevalúan y valoran a los demás así como al proceso 

como tal. El propio estudiante se autoevalúa a partir de la retroalimentación con los demás, lo cual lo 

motiva a seguir avanzando o le revela cuánto le falta por aprender para obtener mejores resultados. 

En base a lo anterior, para la evaluación de la estrategia se proponen las siguientes acciones de control: 

1. Comprobar sistemáticamente el cumplimiento de ambos momentos de la estrategia.  

2. Rediseñar las acciones que se consideren insuficientes para cumplir los objetivos de la estrategia o 

proponer otras. 

En base a lo anterior, para una mayor precisión sobre las transformaciones logradas por los estudiantes 

durante la dinámica que se propone, se establecen patrones de logros, que muestran el grado de 

desarrollo alcanzado por los estudiantes, en relación a la significación 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 básico) alcanzados por los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas, en la dinámica 

formativa en Telemedicina y que son un reflejo de las transformaciones experimentadas por los mismos.    

Estado avanzado.  

1. Alto nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones d e 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 básico.  

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 dinámica propuesta ha de contribuir a la sistematización de la significación profesional de 

la Telemedicina, como cualidad distintiva del proceso formativo en las carreras de Ciencias Médicas que es 

expresión en estas del vínculo necesario tecnología-actividad profesional.  

La  estrategia propuesta es flexible de ser aplicada en cualquiera de las carreras de Ciencias Médicas 

pudiendo ser adaptada durante su aplicación según las características particulares del grupo de 

estudiantes, de las asignaturas y las especificidades de cada tema en cuestión. 

Conclusiones del capítulo  

- En el modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, se 

revelan dos dimensiones fundamentales: la de incorporación formativa de la Telemedicina y la de 

concreción profesional de la Telemedicina, las cuales son expresión de la apropiación socio -profesional 

y la generalización práctica de la Telemedicina, como ejes dinamizadores del mismo. 

- Las relaciones esenciales que se revelan de ambas dimensiones tienen su síntesis en la 

sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina, como co nstructo teórico 
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que constituye la aspiración principal de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas, otorgándole teóricamente su carácter 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 vía principal que permite guiar la dinámica propuesta.  

- El modelo propuesto se concreta en la práctica mediante la estrategia para la dinámica de la formación 

en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, todo lo cual propicia la transformación 

cualitativa del objeto investigado, posibilitando la sistematización de las particularidades de dicha 

dinámica mediante la instrumentación de las acciones que la conforman. 
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CAPÍTULO 3: CORROBORACIÓN DEL VALOR CIENTÍFICO DE LOS RESULTADOS ALCANZADOS 

Introducción 

En el capítulo se exponen los resultados obtenidos en la valoración del aporte teórico y práctico de la 

investigación (modelo y estrategia, respectivamente), a través del desarrollo de un taller de socialización 

con especialistas; se corrobora además la pertinencia y factibilidad de la estrategia didáctica para la 

dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, a partir de su aplicación 

parcial en la carrera de Estomatología, de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, lo que 

permitió revelar el perfeccionamiento del proceso y mostrar sus principales resultados. 

3.1 Valoración de la pertinencia científico-metodológica de los aportes de la investigación, a partir     

de la realización de un taller de socialización con especialistas  

El taller de socialización con especialistas (Anexo 5), se convoca con el objetivo general de valorar, 

corroborar y enriquecer, los aportes fundamentales de la investigación. Se logró reunir a un grupo de 

especialistas de INFOMED (nacional y provincial), de la Universidad de Ciencias Pedagógicas “Frank País 

García”, de la Universidad de Oriente y de la Universidad de Cienc ias Médicas, de Santiago de Cuba. 

Participaron 30 profesores (2 de INFOMED nacional, 2 de INFOMED provincial, 3 de la Universidad de 

Ciencias Pedagógicas “Frank País García”, 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 categoría docente de Profesores Titulares, 15  (50%) son 

Auxiliares y 5 (16,6%) Asistentes, de los cuales 10 (33,3%) cuentan con el Grado Científico de Doctor en 

Ciencias, 15 (50%) con el Título Académico de Máster y todos son graduados universitarios (100%).  

En tal sentido, hay que señalar que los especialistas convocados fueron seleccionados por su experiencia 

profesional y docente, así como por su amplia trayectoria científico-metodológica que los vincula con la 

temática que se investiga. Este elemento constituyó un aspecto esencial por el nivel crítico -valorativo 

aportado  por dichos especialistas, como contribución importante al perfeccionamiento de las propuestas 

investigativas.      

Los objetivos específicos del taller, estuvieron dirigidos a corroborar y enriquecer el modelo didáctico de 

la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, el método formativo de la 

Telemedicina y la estrategia didáctica propuesta a través de:  

- La búsqueda de similitudes y diferencias en los criterios básicos referidos al modelo propuesto. 

- El perfeccionamiento del método formativo de la Telemedicina, a partir  de la interpretación, las 

sugerencias y recomendaciones de los especialistas. 

- La valoración de la factibilidad y la pertinencia de la estrategia propuesta para el logro de 

transformaciones en la actuación de los futuros profesionales de las Ciencias Médicas, con 

relación a la significación profesional de la Telemedicina. 

En el taller se optó por una metodología cualitativa, que partió de la exposición sucinta por la aspirante de 

la lógica de la investigación y de la explicación exhaustiva de los aportes, a partir de la entrega con 

antelación de un informe de los principales resultados alcanzados para su valoración crítica por parte de 

los especialistas convocados.  

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

fueron respondidas por la aspirante, lo que facilitó la interpretación del resumen de tesis presentado, desde 



 79 

sus posiciones epistemológicas y mediante juicios y razonamientos consecuentes, a partir de los cuales se 

realizaron sugerencias y recomendaciones para el perfeccionamiento de la investigación.  

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

1. Exposición oral de 30 minutos por la aspirante, frente al grupo de especialistas, en la que se 

resumió los principales resultados aportados por la investigación. 

2. Intercambio a través de la exposición de crite rios valorativos y preguntas y respuestas acerca de 

las principales fortalezas y debilidades de los aportes así como sugerencias y recomendaciones 

para su perfeccionamiento. 

3. La aplicación de una encuesta (Anexo 6) donde cada participante expresó sus valoraciones 

personales sobre diferentes aspectos de las propuestas presentadas por la aspirante.  

4. La elaboración de un informe del proceso de socialización a través de la construcción 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 aceptación 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 información estadística detallada se muestra en el Anexo 7. 

Los resultados del taller se sintetizan en el siguiente resumen: 

1. La lógica de la investigación expuesta, sustentada en fundamentos epistemológicos y praxiológicos 

y el análisis histórico realizado, permite declarar que la tesis tiene plena actualidad, ya que la 

misma responde al contexto histórico social contemporáneo en el que ocupa un lugar fundamental 

la Telemedicina, lo cual incide indiscutiblemente en la Educación Médica Superior, lo que resulta 

imprescindible en el perfeccionamiento del proceso de formación de los profesionales de las 

carreras de Ciencias Médicas.  
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2. Los especialistas valoraron que el modelo didáctico 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 epistemológicas específicas con 

relación al proceso de formación profesional en la Educación Médica Superior, incidiendo en el 

desarrollo en los estudiantes de las carreras de Ciencias Médicas de una cultura tecnológica 

sustentada en la significación profesional de la Telemedicina. 

3. En relación con las dimensiones aportadas por el modelo, los especialistas consideran, que se 

aprecia profundidad en el nivel de esencialidad e integración, sin embargo, al explicar, desde sus 

contradicciones esenciales, un proceso social a través del método ho lístico-dialéctico, es primordial 

reconocer el carácter objetivo-subjetivo de las categorías que se revelan en tanto estas constituyen 

unidad dialéctica, cuestión que se tuvo en cuenta para el perfeccionamiento del modelo propuesto. 

4. Las dimensiones reveladas en el modelo son expresión de las relaciones entre sus 

configuraciones, evidenciándose el camino dialéctico desarrollado así como una lógica articulada y 

coherente.  

5. Se consideraron válidos 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 transformación que se desea alcanzar en la dinámica formativa en Telemedicina 

para las carreras de Ciencias Médicas.  

6. Los especialistas coincidieron en que la estrategia didáctica aportada es adecuada para la 

Educación Médica Superior cubana y expresa con precisión la funcionalidad lógica y 

epistemológica del modelo didáctico de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas.  

7. Consideraron oportuno la propuesta de utilización del método formativo de la Telemedicina como 

elemento de articulación entre el modelo teórico y la concreción de la estrategia.  



 81 

8. La regularidad enunciada permite revelar la esencia de la dinámica formativa en Telemedicina para 

las carreras de Ciencias Médicas. 

9. Se recomienda que las acciones propuestas en la estrategia didáctica presentada, sean integradas 

a las presentes en las estrategias curriculares existentes en las carreras de Ciencias Médicas, 

referidas al empleo de la Computación y las TIC.  

10. Es recomendable generalizar los resultados de la investigación a otras universidades de Ciencias 

Médicas del país, que permita continuar mostrando la efectividad de los mismos. 

De este modo se logró el objetivo general propuesto para el taller de socialización, ya que los juicios y 

valoraciones aportados por los especialistas, apuntaron al reconocimiento de la validez de los aportes 

teórico y práctico de esta investigación, afirmándose por parte de estos, la viabilidad y factibilidad de los 

mismos, corroborando su valor científico-metodológico y significando su pertinencia, impacto y novedad 

científica. 

Por otra parte, la aspirante convocó a una reunión metodológica con el objetivo general de socializar la 

estrategia propuesta para la dinámica de la formación en Telemedicina y en la misma participaron 

directivos de las carreras: Medicina, Estomatología, Enfermería y Tecnología de la Salud, de la Universidad 

de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba (Anexo 8) así como asistieron 30 estudiantes de dichas 

carreras, en representación de los diferentes años de estudio.  

En la reunión metodológica, la aspirante expuso la estrategia propuesta, la cual se sometió a la valoración 

de los asistentes, obteniendo las siguientes valoraciones generales: 

- Los directivos consideraron que la estrategia propuesta es válida y muy útil para mejorar las 

habilidades con relación a la Telemedicina en los profesores y estudiantes, por ser futuros 

profesionales de una era tecnológica. 
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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 

relación a la 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 metodológicas desarrolladas en las carreras de la Universidad de Ciencias Médicas 

de Santiago de Cuba, respecto al empleo de la Telemedicina  

Como parte de la investigación y dado a que la autora se desempeña como metodóloga de la Universidad 

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

desarrollaron un conjunto de acciones metodológicas referidas a la introducción de la Telemedicina en las 

carreras de Ciencias Médicas, las cuales sustentan el empleo de dicho entorno virtual de enseñanza 

aprendizaje.  

En esta dirección, se planificó un proyecto aprobado en la convocatoria Ramal 2011: Estrategia para la 

gestión de conocimientos en la Educación Médica Superior sustentada en la Universidad Virtual de Salud, 

unido a la participación como responsable de tarea en los proyectos: Implementación del Imagis para la 

interpretación de las imágenes diagnósticas digitales, con fines docentes en las Ciencias Médicas y el de 

Imágenes Morfológicas en 3D.  

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

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

1. El establecimiento del entorno virtual UNIVERS (Anexo 9) como expresión de la Telemedicina, 

accesible y disponible en INFOMED, el cual está conformado por las propuestas formativas: 

Supercurso, Humanidades médicas, Repositorio de Recursos Educativos Abiertos, Aula 

virtual y Clínica virtual.  
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2. El establecimiento de una red de gestores de UNIVERS en las áreas de atención primaria y 

secundaria de salud, a nivel de: facultad, filial docente, así como en los Centros Provinciales de 

Información de Ciencias Médicas y de Toxicología y Biomedicina-TOXIMED, todos ellos bajo el 

asesoramiento tecnológico-metodológico del Grupo provincial funcional de UNIVERS, donde la 

autora de esta investigación es la metodóloga responsable. 

3. Se conformó la red de docentes de UNIVERS (con el lema: Del aprendizaje en red a una red de 

aprendizaje) y se estableció la Comisión Técnica Metodológica Multidisciplinaria (para la 

evaluación de los recursos educativos digitales aportados por los profesores y colaboradores de 

las diferentes facultades y centros en la provincia Santiago de Cuba).  

4. Se diseñó y estableció en UNIVERS (en la propuesta formativa Clínica virtual), un Sistema 

Multigestor de Telemedicina, para la gestión dinámica de los diferentes servicios de Telemedicina 

propios del Centro Oftalmológico del Hospital General Dr. Juan Bruno Zayas Alfonso de Santiago 

de Cuba, contentivo además de casos clínicos de las Ciencias Médicas (en particular, de las 

especialidades de Oftalmología y Estomatología), aplicados en la enseñanza de pos tgrado y de 

pregrado (Anexo 10), el cual ha sido reconocido en diferentes eventos tanto nacionales como 

internacionales. 

5. Se conformaron los grupos científicos 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. 

6. Se elaboraron y distribuyeron materiales en formato impreso y digital, (tomando en consideración 

las guías Metodológicas para el Aprendizaje en Red) (Anexo 11), tales como:  
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Plegables:  

 Guía para la presentación de Casos Clínicos. 

 Guía para los autores de Lecciones de Supercurso. 

 Guía para el diseño, planificación e impartición de un curso en red. 

 Guía para compartir recursos a través del Repositorio de Recursos Educativos Abiertos. 

 Universidad Virtual de Salud: un Modelo de Aprendizaje en Red. 

 Guía Eventos virtuales.  

Manuales:  

 Manual UNIVERS para usuario estudiante. 

 Manual UNIVERS para usuario profesor. 

 Manual Metodológico 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. 

7. Se promovió la Campaña de Alfabetización Ciberdidáctica bajo el lema: Ciudadanos del Siglo XXI,  

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

elevar la preparación tecnológica-metodológica de los docentes y tecnológica de los estudiantes 

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

ellas cabrían citarse: 
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Diplomado:  

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

Cursos:  

- Formación docente en Entornos Virtuales de Enseñanza Aprendizaje (1ra y 2da edición). 

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

- Curso Taller: Metodología para la confección de lecciones de Supercurso para la Universidad 

Virtual de Salud (1ra y 2da edición). 

- I Curso de familiarización con el aula virtual UNIVERS, dirigido a estudiantes de las carreras de 

Ciencias Médicas (1ra edición). 

- Planificación y diseño de un curso en red (1ra y 2da edición). 

Talleres: 

- Introducción a la Educación a Distancia en la Universidad de Ciencias Médicas (1ra y 2da 

edición). 

- 1er y 2do Taller Regional: Presentando mi Lección de Supercurso. 

- Guía para el diseño, implementación tecnológica y gestión docente administrativa de una 

actividad de superación en el aula virtual de UNIVERS (1ra y 2da edición). 

- Elaboración de Lecciones de Supercurso (1ra y 2da edición). 

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

- Empleo  de las Tecnologías de la Información y las Comunicaciones en Aplicaciones Educativas 

(1ra y 2da edición). 

Conferencias especializadas: 

- Impacto de las Tecnologías de la Información y las Comunicaciones en la formación de los 

profesionales del siglo XXI. 
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- Licencia Creative Commons para la gestión de derecho de autor en contenidos digitales. 

- Presentación de Casos Clínicos. 

- Tutoría: Un puente entre la educación de calidad y la virtualidad. 

- ESTUDIO DE CASOS ¿tipo de diseño o método de investigación? 

- Discusión diagnóstica. 

- Póster digital. 

- Paradigmas educativos y modalidades educativas. 

- La comunicación en Entornos Virtuales de Enseñanza Aprendizaje. 

- La Gestión de Conocimientos y las Universidades Virtuales. 

Jornadas virtuales provinciales y regionales: 

 - 1ra, 2da y 3ra Jornada Regional Virtual. 1er, 2do y 3er Coloquio: Tecnologías de la Información y 

las Comunicaciones en aplicaciones educativas.  

- 1ra y 2da Jornada Regional de Clínica Virtual.  

- 1ra Jornada Regional Virtual Software en Salud. SoftUNIVERS 2014.  

- 1ra y 2da Jornada Regional Virtual Informática y Software libre. InfSoft 2014.  

- 1ra Jornada Regional Virtual Tecnologías de la Información y las Comunicaciones aplicad as en 

los Procesos de Enseñanza Aprendizaje en las Ciencias Médicas. 

- I Simposio Virtual de desarrollo de competencias informacionales. 

Para la ejecución de estas actividades se seleccionaron diferentes herramientas, recursos y propuestas 

formativas del entorno virtual UNIVERS. 

- Propuesta formativa Clínica virtual (espacio colaborativo-cooperativo que ofrece servicios con 

propósitos docentes tanto para el pregrado como para el postgrado, basados en el principio de 

educación en el trabajo (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 presentación y discusión a través de espacios de foros, de los casos clínicos presentados 

de las distintas carreras de Ciencias Médicas, en las modalidades:  

 Estudio de casos (presentación de casos)  

 Discusión diagnóstica  

 Discusión de situaciones de salud  

 Discusiones clínico-radiológica, clínico-patológica, clínico-farmacológica y clínico- 

epidemiológica. 

En tal sentido, la Facultad de Medicina 2 y la Facultad de Estomatología de Santiago de Cuba, fueron 

elegidas como sedes de las jornadas de Clínica virtual desarrolladas a través de UNIVERS. 

- Propuesta formativa Supercurso (repositorio temático (Anexo 14). Se desarrollaron talleres 

virtuales regionales, con el propósito 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 discusión y 

tarea. La Facultad de Estomatología fue seleccionada como sede de dichos talleres.  

Consecuentemente, los profesionales y estudiantes de Ciencias Médicas, presentaron en diferentes 

eventos y jornadas (teniendo en cuenta las líneas temáticas de los mismos), Lecciones de Supercurso que 

luego se incorporarían a este repositorio temático. Por otro lado, las facultades de Medicina 2, Enfermería y 

la de Tecnología de la Salud, realizaron actividades de superación relacionadas con los Supercursos 

donde se compartieron y socializaron lecciones. 

La Facultad de Estomatología realizó además, la 1ra y 2da Jornada Regional Virtual Informática y Software 

libre y en la que participaron estudiantes y profesores de las diferentes carreras así 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 Tecnología 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 filosofía, así como en los 

aspectos humanísticos, 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:  

 Historia de las Ciencias Médicas. 

 Trabajos de autores contemporáneos. 

 Fechas memorables. 

 Personalidades de la docencia y la asistencia en las Ciencias Médicas. 

 Documentos valiosos. 

 Bioética y Ética Médica. 

Como parte del trabajo realizado por la facultad de Tecnología de la Salud, se destaca que la misma 

desarrolló la 1ra Jornada Regional Virtual Software en Salud, SoftUNIVERS 2014, la cual tuvo como 

objetivo: generar debates, socializar, exponer y compartir una experiencia, a partir del aprovechamiento 

óptimo de las TIC en las diferentes esferas educativas y de atención a la población, 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 incorporación de contenidos educativos, herramientas y recursos de 
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implementación en la propuesta formativa Repositorio de Recursos Educativos Abiertos (Anexo 16). 

En este sentido, se desarrollaron conferencias especializadas, cursos, diplomados y jornadas (presenciales 

y a distancia) todo lo cual posibilitó centralizar dichos recursos. Además se efectuó la gestión de derecho 

de autor de contenidos digitales mediante foros y blogs. 

Para el desarrollo de la superación tecnológica-metodológica orientada a profesores, se crearon diferentes 

espacios (actividades formativas: cursos, talleres, jornadas, conferencias especializadas y diplomados ) en 

el Aula virtual (Anexo 17) y demás propuestas formativas del entorno virtual UNIVERS.  

Particularmente en el aula virtual, se emplearon los módulos de comunicación, los recursos y módulos 

transmisivos, los recursos y módulos interactivos, los recursos y módulos colaborativos así como las 

actividades que proporciona dicho entorno. 

Dentro de los módulos de comunicación, las herramientas de comunicación que se utilizaron para facilitar y 

enriquecer la interacción entre los sujetos participantes fueron el correo electrónico y la mensajería interna.  

De los recursos y módulos transmisivos, se utilizaron documentos de texto y páginas Web para brindar 

información a los sujetos participantes. De los recursos y módulos interactivos se seleccionaron aquellas 

actividades tendientes a favorecer el trabajo individual, entre ellos: la tarea y el cuestionario. En los 

recursos y módulos colaborativos, para acentuar el trabajo en grupo, las actividades que se seleccionaron 

fueron: los foros de discusión y los wikis. 

En cuanto a los foros, se emplearon fundamentalmente en el transcurso de las actividades,  los tipos de uso 

general y el de Preguntas y Respuestas (P & R), como herramientas d e comunicación asincrónica que 

posibilitaron la interacción entre los participantes sin necesidad de que estos estuviesen dentro de la UVS, 

al mismo tiempo.  

Con relación 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 podían 
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observar las intervenciones realizadas por sus compañeros, una vez que ofrecían la suya, de ahí que este 

tipo de foro propiciara un trabajo conjunto entre estos. 

El trabajo con la actividad wiki, propició la colaboración entre sujetos con intereses comunes (teniendo en 

cuenta la lista de intereses descritas por los participantes en la ficha electrónica del aula), todo lo cual 

posibilitó compartir contenidos profesionales a través de la red. En el desarrollo de la actividad wiki se tomó 

como principal indicador, las aportaciones individuales a los contenidos abordados. 

En cada espacio abierto, para tratar las actividades formativas en el aula virtual, se proporcionaro n 

recursos y carpetas con los materiales bibliográficos complementarios particulares y generales del tema o 

programa en cuestión. Cabe señalarse que los participantes contaron con contenidos en diferentes 

formatos (.pdf, .ppt, .doc y .docx). 

A lo anterior se le añade el poder contar con tutoriales, plegables, instructivos y manuales de apoyo. El 

recurso etiquetas, proporcionó ayuda en la realización 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, facilitó el acceso y la disponibilidad a otras aplicaciones de la 

Telemedicina (presentes en INFOMED o en Internet) para la actualización y profundización 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 compañeros emitieron comentarios a los blogs. 

En cuanto a la evaluación, la misma se realizó 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 empleó 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, posibilitó la realización de preguntas de comprobación de los cono cimientos adquiridos. Se 

utilizaron cuestionarios de preguntas de verdadero/falso, opción múltiple y respuesta corta. A través de 

ambas actividades se evaluaron parcialmente los contenidos abordados. 

Las Jornadas de Clínica virtual desarrolladas, formaron parte también de la superación tecnológica-

metodológica orientada a los profesores. Las mismas se desarrollaron a través de la propuesta formativa: 

Clínica virtual. 

En especial, a través de dicha propuesta formativa los sujetos participantes podían enviar un caso clínico 

cuando el tema o contenido del mismo, por su frecuencia, naturaleza, singularidad, diagnóstico o 

desenlace resultara de interés para la docencia, siendo necesario que se realizara una propuesta de 

diagnóstico amplia y que expresara los criterios actuales en cuanto al seguimiento y la terapéutica en el 

envío del caso.  

En ambas jornadas se desarrollaron conferencias presenciales y a distancia durante el transcurso de las 

mismas, destacándose la participación de los diferentes especialistas de  las áreas básicas y clínicas de la 

provincia (facultades, filiales docentes, las áreas de atención primaria y secundaria de la salud) y 

territoriales. 

Las conferencias tratadas tenían como propósito fundamental, preparar al profesional de las Ciencias 

Médicas (en relación a la aplicación del método científico a través del método clínico -epidemiológico, con 

un enfoque social), en la identificación y solución de situaciones de salud en las personas, familias, grupos 

y comunidad, significando el empleo de la Telemedicina para abordar las mismas.  

En relación a los casos clínicos presentados en la modalidad de discusión diagnóstica, para lograr la 

interacción a través de los espacios de foros de discusión que propicia la plataforma de Teleformación 

utilizada (la Moodle), el diagnóstico definitivo se visualizaba posteriormente por el participante, al cerrarse 

las opciones de intercambio abiertas en relación al caso. Lo casos relevantes, que generaron mayor 
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discusión 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 posibilitó la adquisición de conocimientos, el desarrollo de habilidades, valores y valoraciones 

en relación al trabajo con las aplicaciones de la Telemedicina, atendiendo específicamente a la 

especialidad de las Ciencias Médicas en la que se presentó el caso clínico, según el proceder que 

prevaleció: Telediagnóstico, Telediagnóstico imagenológico y Teleformación; según las partes 

involucradas: intrainstitucional, interinstituciones locales e interinstituciones muy distantes y según la 

prioridad en la ejecución de la acción: no urgente (modo de comunicación: tiempo diferido o modo 

asíncrono).  

Un aspecto a destacar fue la intencionalidad por parte de  la Facultad de Tecnología de la Salud, de 

desarrollar un diplomado, en el cual la evaluación final consistió en la entrega de nueve casos clínicos para 

incorporar en la II Jornada de Clínica virtual, lo que evidencia la asunción y relevancia de la Telemed icina 

por los directivos y profesionales de las Ciencias Médicas. 

Como parte de la capacitación tecnológica dirigida a estudiantes de las Ciencias Médicas, se impartió por 

los gestores de UNIVERS de las 5 facultades y Filial docente de Palma “Julio Trigo López”, el I curso 

lectivo de familiarización con el Aula virtual, con una matrícula de 20 estudiantes en cada área de los 

diferentes años 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 impartición del contenido.  

En tal sentido, dado a que en entornos virtuales de enseñanza aprendizaje los profesores tienen el rol 

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 iconografía de la plataforma Moodle (que soporta la 

propuesta formativa Aula virtual) a partir de la disposición de recursos y actividades emp leadas en 

el propio curso. 

- Establecer relaciones entre todos los sujetos participantes, de modo que se garantizara un primer 

acercamiento de los mismos a través del foro de presentaciones personales, generándose 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 según sus necesidades individuales, a partir de la diversidad de alternativas, vías y 

posibilidades tecnológicas 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 situación 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 confirmación, aprobación o validación social de sus conocimientos, vivencias 

y experiencias con otros sujetos afines, a través de la actividad tarea (tipo texto en línea y actividad 

no en línea) así como el empleo del blog.  

- Favorecer mediante el empleo del recurso URL (ubicaciones electrónicas), la búsqueda, 

localización, selección, adquisición y comunicación de la información relativa a su profesión. 

- Estimular la confrontación de ideas, opiniones y puntos de vista, como vía de socialización 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 profesión, a través de las charlas electrónicas, correo electrónico y sistema de 

mensajería interna.  
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- Fomentar continuamente la colaboración a través de la red, entre estudiantes y de estos, con otros 

sujetos, con la intensificación de la discusión para confrontar diversas soluciones o vías de 

solución alternativas a problemas comunes, empleando la actividad wiki. 

- Educar a los sujetos participantes, en el respeto a las personas con opiniones diferentes, 

tomándose en consideración las normas nitiquetas, las cuales regulan el comportamiento de un 

usuario en un grupo de noticias, una lista de correo, en las ac tividades: foro de discusión y wiki, 

entre otras, donde haya que efectuar un trabajo colaborativo-cooperativo.  

- Comprobar los conocimientos adquiridos apoyándose en la actividad cuestionario. 

Debe señalarse que tomando en consideración la estrategia propuesta (y por ende, el modelo teórico 

desarrollado), se han realizado preparaciones metodológicas dirigidas a los profesores principales y jefes 

de departamentos docentes, de modo que los mismos utilicen el método formativo de la Telemedicina en la 

dinámica de las disciplinas y asignaturas a su cargo, lo cual ha tenido muy buena aceptación por parte de 

los mismos (Anexo 18), así como se ha incrementado la participación de los profesores y de los 

estudiantes en las diferentes jornadas virtuales desarrolladas. 

3.2.1 Ejemplificación de la aplicación parcial de la estrategia didáctica para la dinámica de la  

formación en Telemedicina, en la carrera de Estomatología 

Para la ejemplificación de la estrategia propuesta, se realizó una aplicación parcial en la carrera de 

Estomatología, de la Facultad de igual denominación de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago 

de Cuba, con el propósito de observar los cambios cualitativos experimentados en los estudiantes, durante 

la dinámica formativa en Telemedicina. 

Criterios para la selección de la carrera de Estomatología 

La Estomatología, es una de las carreras de Ciencias Médicas, la cual se encarga de la formación de 

profesionales de perfil amplio, con competencias diagnósticas, terapéuticas, comunicativas, formativas, 
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administrativas y de investigación e innovación, capaces de brindar atención estomatológica integral, a 

través de acciones de promoción, prevención, curación y rehabilitación al individuo, la familia, la población 

y el medio ambiente, con el empleo de los métodos clínico, epidemiológico y social, siendo portadores de 

valores éticos, humanísticos y revolucionarios, llamados a transformar la situación de salud bucal de la 

población, 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 preparación profesional, académica, científica y  con una constante motivación por su superación 

científico-tecnológica, 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 investigación, se desempeña como profesora de la 

disciplina Informática Médica y donde ha coordinado el proyecto ramal: Dinámica del empleo de la 

Telemedicina en la formación de los estudiantes de Estomatología, en la etapa 2011-2013, con resultados 

relevantes. 

A partir de la puesta en práctica 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 aspectos: 

1. Diseño y establecimiento de la página Web de UNIVERS en la Facultad de Estomatología, 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 fórum científicos estudiantiles de base y a nivel 

de universidad; las mismas están situadas en la propuesta formativa Supercurso. 

3. El desarrollo de la 1ra Jornada Provincial de Clínica Virtual para estudiantes de Estomatología, 

donde los estudiantes han tenido la oportunidad de intercambiar con otros compañeros de grupo 
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y de otros años de la carrera, a través de los foros de discusión abiertos en la propuesta 

formativa Clínica virtual. 

4. La evaluación del Seminario de Telemedicina (Impacto de las Tecnologías de la Información y las 

Comunicaciones en las Ciencias de la Salud) con apoyo de herramientas, actividades y recursos 

del aula virtual correspondiente a la asignatura Informática Médica. 

5. El desarrollo de la dinámica de la asignatura Metodología de la Investigación y Estadística 

mediante el aula virtual.  

Criterios para la selección de la asignatura Operatoria Técnica, para la ejemplificación de la 

estrategia propuesta 

Se partió de la revisión del Plan de estudio de la carrera de Estomatología, en el cual se señala que la 

disciplina principal integradora, se denomina Estomatología Integral, cuyo objetivo es integrar los 

contenidos de las asignaturas básicas y clínicas que la conforman durante los cinco años de duración de la 

carrera, vinculándose a la actividad del egresado en sus esferas de actuación, garantizando los modos de 

actuación fundamentales de este, contemplados en el Modelo del Profesional. 

Dicha disciplina, tiene una significación especial en la formación del estudiante de Estomatología, ya que la 

misma contribuye a incorporar a la sociedad, profesionales con sólidos conocimientos, habilidades, valores 

y valoraciones que permitan satisfacer necesidades de salud del complejo buco-máxilo-facial de la 

población, estando  conformada por 20 asignaturas, entre las cuales se encuentra la de Operatoria 

Técnica, perteneciente al ciclo básico y la cual se imparte en el segundo semestre del segundo año.  

Esta asignatura, pertenece a las del ejercicio de la profesión, teniendo como  principal objetivo que los 

estudiantes adquieran conocimientos y habilidades en relación 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 función dentro del aparato masticatorio y 

en armonía con los tejidos adyacentes.  
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Esos conocimientos y habilidades también los incorporarán los estudiantes durante la asignatura 

Operatoria Clínica (perteneciente al ciclo clínico), a través del desarrollo de técnicas pedagógicas 

participativas y mediante el empleo de las TIC, vinculando los conocimientos teóricos con la práctica, 

mediante la restauración y aplicación de técnicas endodónticas en dientes artificiales o naturales extraídos. 

De la asignatura Operatoria Técnica se seleccionó el tema I: Preparación 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 Estomatología: dolor dentario y caries dental.  

Para la consecución de los objetivos de dicho tema se prevén las acciones correspondientes a la estrategia 

curricular de Investigación e Informática de la carrera de Estomatología:  

1. Realizar búsquedas sobre el tema, principalmente en INFOMED (o en Internet).  

2.  Digitalizar las bibliografías 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 informáticos útiles para su profesión.   

Desde la propuesta que se defiende, se propone desarrollar la dinámica de dicho tema mediante las 

propuestas formativas que ofrece UNIVERS.  

Ejemplificación parcial de la estrategia, a través del tema seleccionado  

La ejemplificación parcial de la estrategia se desarrolló en el segundo semestre del curso 2013-2014 en 

una brigada de segundo año de la carrera de Estomatología, conformada por una matrícula de 21 

estudiantes.  

    Diagnóstico  

Se realizó un diagnóstico inicial utilizando como técnica empírica una encuesta, dirigida a estudiantes 

(Anexo 20) y a profesores (Anexo 21), pudiéndose apreciar que los estudiantes poseían conocimientos 
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previos satisfactorios aportados por las asignaturas precedentes que conforman las disciplinas 

Estomatología Integral e Informática Médica. 

El diagnóstico reveló limitados conocimientos y habilidades de los estudiantes con relación al uso de las 

propuestas formativas que propicia UNIVERS d isponibles 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 Informática Médica.  

Igualmente se pudo apreciar integración y relaciones personales adecuadas entre los miembros de la 

brigada, mostrando una buena disposición y motivación por asumir y enfrentar los retos presentes en el 

proceso de formación profesional mediante el entorno virtual UNIVERS, como expresión de la 

Telemedicina. Todo esto los ponía en condiciones de asimilar las acciones propuestas en la estrategia. La 

información estadística detallada se muestra en el (Anexo 22). 

   Premisas: 

- Adecuada infraestructura tecnológica (computadoras en red) en e l proceso formativo. 

- Adecuada preparación profesional de los profesores y estudiantes pero limitada preparación 

tecnológica de ambos. Se le añade insuficiencias didáctico -metodológicas de los profesores para 

el óptimo empleo en el proceso, de las aplicaciones de la Telemedicina. 

   Requisitos: 

- Los profesores, estudiantes y demás participantes en el proceso formativo, deberán tener acceso a 

las propuestas formativas que contiene UNIVERS e INFOMED.  

- Se debe asegurar la constante capacitación tecnológica de los estudiantes y demás sujetos que 

participan en el proceso formativo así como la superación tecnológica-metodológica de los 

profesores. 
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   Objetivo estratégico:  

Orientar las acciones para la preparación, ejecución y evaluación de la dinámica formativa en Telemedicina 

en la carrera de Estomatología. 

Etapa preparatoria 

Planeación de la capacitación tecnológica a los estudiantes (Anexo 23) 

Se impartieron los cursos: Impacto de las Tecnologías de la Información y las Comunicaciones en las 

Ciencias de la Salud y el de Familiarización con el Aula virtual de UNIVERS, lo cual posibilitó que los 

estudiantes de esta brigada trabajaran con las actividades: tareas, foros  de discusión, base de datos y wiki, 

así como actualizaran su registro de información personal. 

Además, en ese grupo de estudiantes se desarrollaron los turnos de Debate y Reflexión con el apoyo del 

aula virtual, donde los estudiantes trabajaron con las actividades: foros de discusión, tareas en línea, 

subida de un único archivo así como con la actividad base de dato, empleándose esta última para 

introducir su información personal. Este resultado fue presentado en el Fórum de Ciencia y Técnica a nivel 

de base y de universidad, con resultados relevantes. 

 Planeación de la superación tecnológica-metodológica a los profesores (Anexo 24) 

Se desarrollaron los cursos de superación: Moodle básico para docentes, Formación docente en Entornos 

Virtuales de Enseñanza Aprendizaje, talleres y conferencias especializadas relacionadas con la propuesta 

formativa Supercurso, jornadas de la Clínica Virtual, así como actividades metodológicas dirigidas al 

asesoramiento de los profesores de dichas asignaturas, en materia de Telemedicina. 

 Precisiones metodológicas para el desarrollo de la estrategia  

Se precisaron un conjunto de acciones metodológicas 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 desarrollarían 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 últimos con sus respectivas 

ubicaciones electrónicas (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 través de las propuestas formativas que contiene UNIVERS. 

- Se determinaron los principales métodos: problémicos, de elaboración conjunta, priorizándose el método 

formativo de la Telemedicina, en el desarrollo de las actividades docentes. 

- Se planificó y organizó el trabajo independiente de los estudiantes, lo cual incluyó la preparación de 

guías de estudio autoinstructivas, con orientación a los estudiantes sobre sitios especializados y bases 

de datos en la red, con información valiosa que se les recomienda revisar; además se incluyen 

situaciones de salud para favorecer la apropiación del tema. 

- Se planificó y organizó un sistema de evaluación sistemática, para el transcurso del tema, de modo q ue 

permitiera ir detectando el cumplimiento de los objetivos del mismo, así como la significación 

profesional que iba adquiriendo la Telemedicina para los estudiantes. 

Etapa de ejecución 

Para la conducción del tema, se utilizó el método formativo de la Telemedicina.  

Lógica desarrollada en la conducción del tema seleccionado: La lógica se desarrolló a través de dos 

momentos: el de incorporación formativa de la Telemedicina y el de concreción profesional de la 

Telemedicina, los cuales están 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), orientó como trabajo independiente la revisión de la guía de estudio, la que fue situada 

previamente en el espacio creado en el Aula virtual para el desarrollo de dichos contenidos (Anexo 25) así 

como también se crearon tres grupos de trabajo (Equipo 1, Equipo 2 y Equipo 3), teniendo en cuenta la 

caracterización de los estudiantes.  

Para desarrollar el trabajo, la profesora seleccionó 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 trabajo con las TIC, con el propósito fundamental que 

le dieran seguimiento a los aportes ofrecidos por los restantes equipos, verificando las respuestas ofrecidas 

por estos.  

En la confección de dicha guía de estudio, se tuvieron en consideración 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, así como las que se desarrollarían de forma individual y grupal. 

En esta guía se indicaban además las palabras claves relacionadas con las situaciones de salud (con 

vínculos o enlaces a información en formato digital), disponibles en INFOMED e Internet) así como 

direcciones de correo electrónico, páginas personales, blogs de especialistas u otros sujetos afines, lo que 

les posibilitaba a los estudiantes intercambiar información, ideas, resultados, criterios, entre otros datos de 

interés profesional. 

Del mismo modo, se les facilitó las bibliografías impresas y las ubicaciones electrónicas donde encontrar 

materiales digitalizados para la consulta, profundización y actualización de los contenidos a tratar, además 

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

La profesora, inició la dinámica del tema con una clase taller en el laboratorio de computadoras, donde 

presenta a los estudiantes el objetivo que persigue el mismo y la incidencia que tiene este en su formación. 

Particularmente les explica la importancia que tiene para un Estomatólogo General Básico el estudio del 

tema, relacionado con sus modos de actuación profesional.  

La orientación hacia el empleo de las aplicaciones Telemedicina se inició, con una valoración conjunta 

entre la profesora y los estudiantes acerca del impacto social de la misma en su formación profesional. La 

profesora indicó la realización de una visita virtual al entorno UNIVERS, con vistas a incidir en la motivación 

de los estudiantes. 

Lo anterior, sirvió como fuente generadora de conflictos cognitivos, de interés, de motivación, de reflexión, 

de discusión entre los estudiantes, propiciando la valoración de los mismos hacia la incorporación de la 

Telemedicina en su quehacer profesional. La profesora propició las intervenciones de varios miembros del 

grupo, donde se emitieron diversos criterios con relación a la importancia y actualidad de la Telemedicina, 

ofreciendo valoraciones desde la perspectiva de su profesión. 

También la profesora destacó las posibilidades que ofrece la Telemedicina, transmitiéndole a los 

estudiantes sus experiencias en relación al empleo de la misma, así como propició una valoración grupal 

acerca de la necesidad del conocimiento de la Telemedicina por parte de estos, para lo cual empleó la 

actividad foro de discusión del aula virtual (en el espacio habilitado para el tratamiento de los contenidos de 

esta asignatura).  

De este modo se promovió un debate crítico-reflexivo a nivel grupal a través del aula virtual (Anexo 26), 

analizándose diversos puntos de vista en relación a las exigencias actuales para este tipo de profesionales, 

los logros alcanzados en las Ciencias Médicas, particularmente en Estomatología, con relación a la 

Telemedicina, así como se destacaron las posibilidades formativas que esta ofrece, todo lo cual le permitió 

a la profesora valorar los criterios individuales y del colectivo. 
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Luego se transitó a la interpretación de las situaciones de salud, para lo cual la profesora orientó 

analizar las situaciones de salud contenidas en las guías de estudio: 1, 2 y 3. Al respecto, la situación 1, se 

desarrolló a través de la actividad cuestionario, de manera individual en el aula virtual (Anexo 27) y para 

propiciar el trabajo colaborativo-cooperativo se empleó la actividad foro de discusión en la Clínica 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 situación de salud presentada.  

• Se representaron la situación, determinando su relación con otras.  

• Revelaron la esencia de la situación planteada.  

• Integraron los contenidos recibidos con anterioridad con los nuevos a adquirir reflejados en la 

situación, determinando su relación.  

• Determinaron los recursos con que cuentan para acometer la situación y valoraron si eran 

suficientes. 

• Consideraron el tiempo con que contaban para resolver la situación de salud. 

• Establecieron alternativas de solución a la situación. 

• Reflexionaron (mediante procesos metacognitivos) acerca de las principales potencialidades y 

limitaciones personales para solucionar la situación de salud presentada.  

• Reconocieron los niveles de ayuda que requerían para solucionarla, así como valoraron ¿cómo 

obtener dicha ayuda? ¿dónde? y ¿con quién? 

Para propiciar la apropiación socio-profesional de la Telemedicina, la profesora diseñó tutoriales e 

instructivos, con breves orientaciones para el trabajo con las situaciones de salud  (las que se abordarían 

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 Teleformación: Drupal y Moodle, indicando 

los procedimientos para el empleo de estas.  

En especial, a través de la clínica virtual, los estudiantes tuvieron acceso al Sistema multigestor de 

Telemedicina así como a las diferentes jornadas regionales efectuadas, dirigidas al pregrado y al 

postgrado. Mediante esta propuesta formativa, localizaron información significativa y actualizada; pudieron 

acceder a los casos clínicos presentados por otros colegas de la profesión, con las más diversas  temáticas 

tratadas, con desenlaces insospechados, contentivos de imágenes relacionadas con el cuerpo humano, en 

particular, los casos relacionados con el complejo buco-máxilo-facial. 

En dicho espacio, los estudiantes accedieron y dispusieron de casos clínicos, los cuales les posibilitaron: 

- Esclarecer la patogénesis de la enfermedad: caries dental, a través de los factores determinantes y 

predisponentes que estudian.  

- Observar una aplicación clínica importante relacionada con la enfermedad caries dental .  

- Observar la descripción de una complicación de un tratamiento o fármaco relacionada con la 

enfermedad caries dental.  

- Contar con ejemplos de un enfoque práctico y novedoso para el diagnóstico y el manejo de la 

enfermedad caries dental. 

- La representación de aspectos psicosociales esenciales en el enfoque, manejo o prevención de la 

enfermedad caries dental. 

Al respecto, los espacios de foros de discusión (Anexo 28) abiertos en la propuesta formativa Clínica 

virtual, posibilitaron el debate de informaciones acerca de los contenidos asociados a la situación de salud 

2 y 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 interacción entre 

estos, todo lo cual quedó evidenciado cuando a los estudiantes se les asignó un trabajo colaborativo, como 

por ejemplo: trabajar juntos en el abordaje de una situación 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 propició motivación 

en los estudiantes. 

Los estudiantes accedieron a la revisión de la información contenida en las propuestas formativas: 

Supercurso y Repositorio de Recursos Educativos Abiertos, las cuales contienen: historias clínicas, 

imágenes radiológicas, fichas de resultados científico-técnicos, lecciones de supercurso, pósteres digitales, 

manuales, tutoriales, entre otros documentos digitales de interés profesional. 

Para la profundización en el tema se apoyaron en las lecciones de supercurso aportadas por su profesora: 

Dra. Ana Caridad López Vantaour (Título: Clasificación de caries dental. Autor: Dra. Alina Arzuaga Arocha) 

y la experta Dra. Mayelin Arza Lahens (Título: Preparación de cavidades dentales terapéuticas. Autor: Dra. 

Nayesda Bychcó Trujillo). Ambas lecciones ubicadas en el espacio de la especialidad Estomatología 

General Integral. 

Al respecto, emplearon el correo electrónico de la universidad y el sistema de mensajería interna de la 

plataforma Moodle, para intercambiar información de interés (para el tratamie nto de las situaciones de 

salud), con las autoras de dichos recursos, que les permitiera profundizar en el tema (Anexo 29). El 

intercambio efectuado, les permitió 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 posibilitó a los estudiantes abordar las situaciones de salud presentadas, a partir de 

contenidos actualizados y la profundización en el tema, significando el valor de la Telemedicina para su 

profesión. 

Para favorecer la sistematización formativa de la significación profesional de la Telemedicina, la 

profesora indicó a los estudiantes el estudio de situaciones de salud (4 y 5), para ser analizadas 
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individualmente y luego discutirlas de manera colectiva, a partir del empleo de técnicas y métodos 

participativos, priorizándose el método formativo de la Telemedicina. 

Para la solución 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 

compañeros y especialistas que se encontraban en ese momento trabajando el tema o lo habían trabajado 

(a partir de lo indicado en la guía de estudio). Al respecto, intercambiaron con las doctoras Milagros 

Calzado de Silva, Maricel Márquez Filiu y Braulia Vicente Botta.  

Por otro lado, colaboraron y compartieron criterios así como confrontaron ideas, aclararon dudas y 

arreglaron algunos procedimientos, además de ir enriqueciéndose con los conocimientos y experiencias 

aportadas por otros compañeros, lo que potenció que los contenidos anteriores, al relacionarlos con los 

nuevos, adquirieran significado y sentido para ellos.  

Lo anterior ayudó que los estudiantes profund izaran en ese contenido a partir de la interacción con 

expertos en la materia, aclarando diversas dudas (consultas especializadas), favoreciéndose la 

confrontación de ideas y experiencias entre estos, propiciando la asunción de la Telemedicina con un 

significado y sentido de transformación de su actividad profesional (a nivel individual y grupal), al 

favorecerse su actualización constante, a partir del empleo de prácticas colaborativas -cooperativas con 

homólogos virtuales (personas con intereses comunes que  interactúan a través de la red). 

La actividad cuestionario, se empleó además para evaluar el sistema de conocimientos parciales de los 

contenidos adquiridos. Para esta primera evaluación, se seleccionó el tipo de cuestionario de 

verdadero/falso, pudiéndose constatar que los objetivos propuestos habían sido vencidos por los 

estudiantes. 

Como parte de esta evaluación parcial, la profesora solicitó y valoró 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 planteó 

enviar a través del sistema de mensajería interna de la plataforma Moodle, un mensaje a su profesora con 

su apreciación 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 mensajería resultaron ser los siguientes: 

        - Me gustó trabajar empleando las aplicaciones de la Telemedicina dispuestas en UNIVERS, porque 

conocí y experimenté cosas nuevas. 

- Quedé sorprendido con las posibilidades que brinda el entorno UNIVERS y este conocimiento ha 

sido para mí muy interesante. Entiendo que tiene una gran utilidad para adquirir conocimientos 

enriquecedores y necesarios para mi formación profesional. 

      - El poder comunicarme con otros colegas y especialistas, dándole 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 sistema de mensajería interna y el 

cuestionario. 

     - Los profesores deberían 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 mí resultó difícil 

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 área informatizada donde nos encontremos, sin 

limitaciones de tiempo, espacio y ubicación geográfica.  
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Segundo momento: Concreción profesional de la Telemedicina.  

Para promover la problematización contextualizada de las situaciones de salud, durante la ejecución 

de la dinámica, la profesora mostró situaciones de salud (ejemplos de diversos contextos de actuación 

profesional) a resolver a través de la actividad tarea, tipo texto en línea como expresión del vínculo: 

profesión-contexto-Telemedicina, estimulando a los estudiantes al empleo de esta última para resolver las 

situaciones planteadas. En este momento se orientaron las situaciones de salud 6 y 7 de la guía de estudio 

propuestas. 

La profesora calificó las respuestas de los estudiantes, directamente en el aula virtual, así como reenvió 

algunos comentarios a aquellos que debían realizar la corrección de sus respuestas, indicándoles su 

posterior envío (Anexo 30).  

Para propiciar la autogestión de las aplicaciones de la Telemedicina, la profesora le indicó a los 

estudiantes, que podían seleccionar la mejor opción o alternativa posible (en medio del conjunto 

posibilidades de la Telemedicina), en función de darle solución a las situaciones de salud propuestas en la 

guía 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 el objetivo 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 búsqueda en las bibliografías consultadas y sitios 

revisados por él.  

  - Evaluar el trabajo realizado por otros estudiantes de l grupo. 
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El trabajo con los blogs, favoreció la socialización de diversos contenidos de interés común entre los 

participantes y la adquisición de nuevas informaciones y procederes que quizás no hubiesen descubierto 

por sí solos, al mismo tiempo que posibilitó integrar los contenidos teóricos con su práctica diaria.  

Del mismo modo, el trabajo con los blogs facilitó que los estudiantes comentaran los resultados expuestos 

por sus compañeros e interpretaran los nuevos contenidos a partir de los criterios debatidos con otros 

estudiantes así como con especialistas relacionados con la temática. La profesora fungió como 

moderadora del intercambio, conduciendo las opiniones hasta lograr la solución correcta de dichas 

situaciones de salud.  

Los resultados obtenidos, fueron enviados al profesor a través de la actividad tarea, lo cual propició que 

cada estudiante se autoevaluara, acerca de su participación en el desarrollo de su proceso formativo, lo 

que favoreció que estos fueran trazándose nuevas metas en torno a su propio desarrollo, a partir d el 

conocimiento de sus logros, dificultades y potencialidades. De igual manera, se favoreció la coevaluación y 

heteroevaluación, dando cuenta de la participación e interdependencia lograda en el proceso por cada 

participante.  

Con relación a la actividad tarea, se les permitió a los estudiantes subir un único archivo; se especificó que 

debía ser una presentación en formato (.ppt) aunque algunos de los estudiantes subieron un archivo de 

texto en Word. Dichas tareas fueron calificadas por el docente en línea (en tiempo real). Los mejores 

trabajos fueron socializados a través de la clínica virtual. 

Otro aspecto a destacar, con relación 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 permitió indagar en trabajos de autores precursores en la historia de la 

Odontología y en aspectos relevantes de los mismos. A manera de ejemplos podrían citarse: el Dr. Green 

Vardiman Black quien realizó aportes destacados en la estandarización 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 científicas de gran actualidad, intercambiar con homólogos virtuales, así 

como otros 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 propició que los estudiantes realizaran un conjunto de acciones, 

tales como:  

 Analizaran la información que le ofrece la situación de salud. 

 Establecieran juicios y semejanzas en relación a cuánto conoce de la situación de salud. 

 Indagaran si se puede aplicar alguna vía de solución conocida. 

 Gestionaran alternativas de solución a la situación de salud tanto de manera individual como grupal.  

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

 Compartieran información y tomaron experiencias de los demás. 

 Desarrollaran la autonomía en el aprendizaje siendo capaces de pedir ayuda y orientación cuando lo 

necesitaran.  

 Estudiaran, analizaran y localizaran la información necesaria para solucionar la situación de salud 

(real o simulada). 

 Aplicaran los conocimientos y habilidades adquiridas en diferentes contextos. 

Para propiciar la generalización práctica de la Telemedicina, como expresión del grado de generalidad 

de las situaciones de salud a las que ya eran capaces de enfrentarse los estudiantes, la profesora orientó a 

estos (a partir de un trabajo independiente) la revisión de un conjunto de publicaciones, trabajos de 

culminación de la especialidad, tesinas de diplomados, tesis de maestrías y doctorados, los que contienen 

diversas situaciones profesionales que surgen en la práctica socio -profesional-contextual, que exigen de 

soluciones creativas. 
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Lo anterior, contribuía a favorecer su actividad en el abordaje de diversas situaciones en su quehacer 

profesional, estimulando de este modo el espíritu crítico y la reflexión conjunta.  

Para evaluar los objetivos parciales propuestos para esta parte del tema, se utilizó el tipo de actividad 

cuestionario de opción múltiple, comprobándose que los mismos habían sido cumplido por parte de los 

estudiantes. Nuevamente, se empleó el sistema de mensajería interna, como vía para que los estudiantes 

ofrecieran sus opiniones, entre las que se pueden citar las siguientes: 

- El empleo de las aplicaciones de la Telemedicina nos posibilitó enriquecer el contenido de la 

profesión, al poder interactuar con otros estudiantes y expertos en el tema, empleando los recursos y 

actividades del aula virtual, así como también tener acceso a las más diversas informaciones de 

interés profesional.  

- A través del empleo de las aplicaciones de la Telemedicina, se logró que comprendiéramos su 

utilidad y beneficios, aspecto que antes desconocíamos. 

- La experiencia adquirida con el empleo de las aplicaciones de la Telemedicina, posibilita que se 

seleccione la más idónea 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. Además interactuamos socialmente con nuestra profesora, con 

otros estudiantes, con otros especialistas en el tema (nacionales o del exterior), en igualdad de 

condiciones o 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 información de interés (no exploradas por su 

profesora), así como llegar a conocer a otras 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 homólogos virtuales así como 

pueden integrarse 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, propició el proceso de concreción profesional de la 

Telemedicina.  

 Evaluación y control 

 A modo de tomar criterios acerca de la dinámica desarrollada, se aplicó una encuesta a los estudiantes de 

dicha brigada (Anexo 32), los que ofrecieron valoraciones favorables acerca de la misma. 

 Ahora bien, para la valoración de las transformaciones alcanzadas por los estudiantes durante la 

aplicación parcial de la estrategia para la dinámica de la formación en Telemedicina, fue utilizada como 

técnica empírica la observación científica (Anexo 33), para lo cual se utilizaron los patrones de logros 

(definidos en el capítulo anterior). 

Los estados avanzado, intermedio y básico son expresión 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, así 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 comunicación sincrónica-asincrónica y la realización de un 

trabajo colaborativo-cooperativo vía red, en actividades propias de la profesión (fundamentalmente a partir 

de las posibilidades que ofrece INFOMED y las propuestas formativas de UNIVERS).  



 113 

Dichas habilidades se sintetizan en: 

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

- Crear grupos de trabajo y de discusión para resolver situaciones de salud afines. 

- Compartir a través de la red informática, materiales de la profesión. 

- Socializar experiencias, intercambiar criterios y efectuar la concertación de ideas. 

- Intervenir en debates de temas profesionales afines.  

- Solicitar y ofrecer ayuda para la solución de determinada situación de salud. 

- Colaborar en la producción de contenidos por medio de wikis, b logs entre otras herramientas. 

De la valoración integral de las transformaciones que mostraron los estudiantes del grupo seleccionado, 

durante la ejemplificación parcial de la estrategia, esta investigadora pudo concluir que los mismos (de 

acuerdo al patrón de logros alcanzado) se encontraban en un estado intermedio con relación al empleo de 

la Telemedicina, lo cual se evidenció en: 

 Un mediano nivel de aprovechamiento de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la 

actividad profesional. 

 Un mediano nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la 

Telemedicina 

El nivel alcanzado por los estudiantes está en plena concordancia con el año de la carrera que cursan.  

No obstante a dichos logros, durante el desarrollo de la dinámica quedó evidenciado que persisten las 

siguientes limitaciones: 

  Aún resultan insuficientes las acciones del grupo de estudiantes dirigidas al empleo sistemático de 

la Telemedicina desde el proceso formativo, en las diversas situaciones que se les plantean o que 

acontecen en un contexto de formación determinado en su quehacer profesional, en aras de lograr 

una asunción de la misma con significado y sentido, con la consiguiente orientación hacia su uso. 
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  Aún resultan insuficientes las acciones de estudiantes y profesores relativas al empleo sistemático y 

generalizado de la Telemedicina en el abordaje de las situaciones de salud inherentes a la profesión 

mediante el trabajo colaborativo-cooperativo con homólogos virtuales. 

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

 Un incremento del grado de significación de la Telemedicina para los estudiantes, lo que contribuyó a 

un mayor empleo de las aplicaciones y posibilidades que esta ofrece, al solucionar las diversas 

situaciones de salud derivadas de la práctica socio - profesional-contextual y que exigen de 

soluciones creativas y comportamientos profesionales responsables. 

 Se evidenciaron resultados confortantes en las manifestaciones de los estudiantes en relación con la 

Telemedicina, como expresión de una mayor motivación en el empleo de esta y por ende, como 

reflejo del desarrollo tecnológico alcanzado en el proceso. 

En síntesis, como resultado de la aplicación parcial de la estrategia, se pudo corroborar la pertinencia y 

factibilidad de la misma como vía alternativa para potenciar la significación profesional de la Telemedicina 

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

Conclusiones del capítulo  

- La pertinencia del modelo para la dinámica formativa en Telemedicina y la estrategia didáctica que lo 

instrumenta, se corroboran a través de la valoración científica realizada durante un Taller de 

Socialización con especialistas, los que reconocieron el valor epistemológico y praxiológico de ambos 

resultados para el perfeccionamiento de la formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, 

desde la arista tecnológica. 

- La ejemplificación parcial de la estrategia didáctica en una asignatura de la carrera de Estomatología, 

permitió constatar su eficacia para perfeccionar la dinámica formativa en Telemedicina, a partir de 

revelar una evolución 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 caracterización epistemológica del objeto y el campo de acción de esta investigación, así como el 

análisis histórico y actual de estos permitió revelar que aún existe un vacío epistemológico en el 

proceso de formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas y su dinámica, lo que 

direcciona la investigación a la necesidad de una elaboración en el plano didáctico-metodológico que 

permita superar la contradicción existente entre la actividad profesional en las Ciencias Médicas y la 

aplicación profesional de la Telemedicina. 

 Las relaciones Médicas esenciales que se revelan en el modelo de la dinámica formativa en 

Telemedicina para las carreras de Ciencias, tienen como síntesis, la sistematización formativa de la 

significación profesional de la Telemedicina, como máxima aspiración de la dinámica que se propone, 

confiriéndole singularidad teórica como esencia del proceso modelado. 

 De la lógica integradora entre las configuraciones y dimensiones del modelo, deviene el método 

formativo de la Telemedicina, que permite guiar la estrategia didáctica para la dinámica del proceso de 

formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, todo lo cual convierte a los mismos 

en importantes instrumentos metodológicos, que en su aplicación, favorecen la obtención de 

sucesivos niveles de logros en los estudiantes incidiendo favorablemente en su posterior desempeño 

profesional. 

 La valoración de los principales aportes de la investigación, principalmente a partir de la realización de 

un taller de socialización con especialistas, así como la aplicación parcial de la estrategia, permitió 

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 actuación profesional cotidiana. 
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RECOMENDACIONES  

• Promover otras investigaciones que permitan revelar nuevas relaciones didáctico -metodológicas en el 

proceso de formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas y su dinámica, a partir de la 

especificidad de cada carrera en particular. 

• Seguir profundizando en las acciones propuestas en la estrategia didáctica presentada en esta 

investigación, relacionándolas con las planteadas en las estrategias curriculares referidas al uso de la 

Informática y las TIC en las carreras de Ciencias Médicas,con vistas a contribuir a potenciar el 

desarrollo de la significación profesional de la Telemedicina, como aspiración principal del proceso 

formativo en dichas carreras, reflejo del vínculo: tecnología-profesión. 

• Profundizar en las particularidades de las acciones en la aplicación de la estrategia propuesta, según 

las especificidades de cada una de las carreras de Ciencias Médicas, de modo que a partir de su 

implementación, se puedan enriquecer los resultados alcanzados en esta investigación. 

• Continuar desarrollando actividades de capacitación y superación, a estudiantes y profesores de las 

carreras de Ciencias Médicas, en materia de Telemedicina, con el propósito de seguir elevando su cultura 

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

Objetivo: Analizar a través de documentos relativos a las carreras de Ciencias Médicas así como de 
artículos científicos, la incidencia de la Telemedicina en la formación de los profesionales de dichas 

carreras. 

Documentos revisados.  

 Informes del Ministerio de Salud Pública de Cuba y del Ministerio de Educación Superior. 

 Planes de estudio de las carreras de Ciencias Médicas. 
 Actas de los colectivos de las asignaturas correspondientes a las disciplinas integradoras y de 

Informática Médica, de las carreras de Ciencias Médicas. 

 Artículos científicos. 

Indicadores de análisis: 

 Empleo de la Telemedicina en el proceso de formación de los profesionales de las carreras de 

Ciencias Médicas. 

 Concepciones didácticas acerca de la Telemedicina, en las asignaturas de las carreras de Ciencias 

Médicas. 

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

Resultados: 

De los Informes del Ministerio de Salud Pública de Cuba y del Ministerio de Educación 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 formación investigativa en la 
Educación Médica Superior, así como lo relativo al empleo de la Computación y las Tecnologías de 
la Información y las Comunicaciones (TIC) por parte de los estudiantes de las carreras de Ciencias 

Médicas. 
- Valoraciones de las propuestas de diseño curricular de la disciplina principal integradora de cada 

carrera así como de la disciplina: Informática Médica (para carreras de Estomatología y de 

Medicina), Informática en Salud (para la carrera de Enfermería), e Informática e Investigación (para 
las carreras de Tecnología de la Salud) (en lo adelante, esta disciplina se ha de identificar como 
Informática Médica). 

- Aunque se ha avanzado en el perfeccionamiento del trabajo en la Intranet universitaria, aún es 
insuficiente el número y organización de los materiales docentes a disposición de los estudiantes 

en la red. 
- Los diagnósticos acerca del uso de la computación y las TIC arrojaron un balance positivo, aunque 

se continúan apreciando insuficiencias en las habilidades relacionadas con el manejo de las bases 

de datos, el uso de programas computacionales de propósito específico y programas 
profesionales, la búsqueda de información en Internet/Intranet y en el FTP así como la poca 
explotación por estudiantes y profesores de las posibilidades que les pueden ofrecer dichas 

tecnologías. 



- Las plataformas interactivas en las carreras no están aún generalizadas al nivel requerido y se 

requiere aumentar sustancialmente la utilización que se hace de estas, por parte de estudiantes y 
profesores, sobre todo en los aspectos interactivos. 

- Se aprecia que la información sobre Telemedicina ha estado orientada principalmente a la 

promoción de proyectos o servicios de salud y que las acciones formativas relativas a la 
Telemedicina, han estado dirigidas fundamentalmente a la enseñanza de postgrado. 

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

- La existencia de las estrategias curriculares, referidas a la formación investigativa de los 
estudiantes y al empleo de la Computación y las TIC (insertadas en los programas de las 

asignaturas de cada carrera), las que se plantean como objetivo general:  lograr la formación de un 
profesional de las Ciencias Médicas que sea capaz de desarrollar la investigación científica,  a 
partir del empleo de herramientas metodológicas y estadísticas en el desarrollo de trabajos 

científicos, así como integrar de manera coherente a su actividad profesional, el uso de las TIC. 
(Dichas estrategias curriculares han de vincularse estrechamente con la disciplina Informática 
Médica y la disciplina principal integradora de cada carrera). 

- Las acciones referidas al empleo de la Computación y las TIC son limitadas, potenciándose más 
aquellas relativas a la investigación científica, en detrimento de aquellas relacionadas con la 

explotación sistemática de las opciones que ofrecen las plataformas de Teleformación así como de 
las derivadas de las aportaciones de la Telemedicina. 

- La introducción de nuevos programas de estudio de la disciplina Informática Médica en el currículo 

de cada carrera, con el propósito fundamental de preparar al estudiante en cuanto al proceso de 
investigación científica así como para la utilización de la computación y las TIC.  

- La incorporación en la asignatura Informática 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 revisión de las actas de los colectivos de las asignaturas correspondientes a las disciplinas 
integradoras y de Informática Médica, de las carreras de Ciencias Médicas pudo evidenciarse:  

- Insuficientes conocimientos en cuanto a la utilización de los variados servicios y los recursos 

disponibles en la red INFOMED y la posibilidad de que los estudiantes accedan a diversos sitios, 
con informaciones actualizadas acerca de su profesión. 

- 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 

información y la comunicación ofrece la Telemedicina. 

De la revisión de artículos científicos, se evidenció que:  

- No obstante al número de publicaciones que pueden encontrarse acerca de la Telemedicina, las 
mismas están dirigidas fundamentalmente a la promoción de proyectos vinculados a esta, en 

instituciones de salud o a la divulgación de los servicios que esta puede ofrecer, particularizándose 
su empleo, fundamentalmente en el nivel de postgrado. 

 



ANEXO 2: ENCUESTA A ESTUDIANTES DE LA UNIVERSIDAD DE CIENCIAS MÉDICAS DE 

SANTIAGO DE CUBA 
 
Estimado estudiante:  

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

Resulta muy importante toda la información 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 qué es la Telemedicina? 
a. SÍ____ 
b. No____ 

c.       Medianamente____ 
d. Si respondió afirmativamente los incisos a y c, fundamente: 

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________ 
 

2)      ¿Utiliza la Telemedicina en la apropiación de los contenidos de su profesión?  

a. SÍ____ 
b. No____ 
c. Medianamente____ 

d. Si respondió afirmativamente los incisos a y c, identifique las tres aplicaciones más empleadas por 
usted. 
_______________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________ 

 

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

formación profesional 
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________  
 
4) ¿Considera usted que la Red Telemática Nacional de Salud de Cuba INFOMED es expresión de la 

Telemedicina? 
___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________ 



5) Identifique los tres recursos de INFOMED más empleados por usted en su proceso de formación. 

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________ 

 
6)  Evalúe la dificultad que presenta para utilizar los recursos de INFOMED. 

 
    Ninguna______  Baja____   Media_____ Alta_____    
    Fundamente su selección: 

____________________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________ 
____________________________________________________________________________ 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 



Resultados de la encuesta aplicada a estudiantes. 
 

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

Carreras de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba Curso  

2010-2011 

Curso 

2011-2012 

Total 

Carrera de Enfermería 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 Estomatología 15 15 30 

Carrera de la Facultad de Tecnología de la Salud: 
carrera Rehabilitación Social y Ocupacional 

15 15 30 

Total 75 75 150 

 

Pregunta 1 
De 150 estudiantes encuestados, 120 (que representan el 80% del total), refieren conocimientos mínimos 
en relación 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 prestación de 
servicios de salud a distancia, apoyada en las TIC.  
 

Pregunta 2 
El 80% de los estudiantes respondió que emplean medianamente a la Telemedicina en la apropiación de 
los contenidos de su profesión. Dentro de las aplicaciones que más emplean, destacan: la visualización 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, así como todas las  

posibilidades que esta les puede ofrecer en su formación 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 ámbito asistencial y en el postgrado. Al respecto, destacan que la 
Telemedicina les permite el intercambio con diferentes especialistas separados geográficamente , posibilita 

brindar apoyo especializado así como corroborar los resultados de exámenes 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 opinión con prestigiosos profesionales y capacitarse sin necesidad de 

trasladarse de sus puestos de trabajo 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 expresión de  la 
Telemedicina, lo que demuestra la limitada socialización desde el proceso formativo de todas las 

posibilidades que ofrece dicha red y cómo utilizar convenientemente las mismas en actividades propias de 
su profesión. 



Pregunta 5 

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

 
Pregunta 6 

El 86,6% de los estudiantes reconoció 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 Pública de Cuba, a la 

biblioteca y Universidad Virtual de Salud cubana, entre otros.  
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 



ANEXO 3. ENCUESTA A PROFESORES DE LA UNIVERSIDAD DE CIENCIAS MÉDICAS DE 

SANTIAGO DE CUBA 
 

Estimado profesor: 

Esta encuesta persigue indagar acerca del lugar que ocupa la Telemedicina en la formación de los 
profesionales de las carreras de Ciencias Médicas, con vistas a perfeccionar dicho proceso. 
Resulta muy importante toda la información 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: 
 

Años de experiencia en la Educación Superior: ____ 
Categoría profesional: ________________________________________________________________  
Categoría docente: __________________________ 

Grado Académico: __________________________________________________________________  
Grado Científico: ____________________________ 
 

1)     ¿Conoce qué es la Telemedicina? 

a) SÍ___ 
b) No___ 
c) Medianamente___ 

d) Si respondió afirmativamente los incisos a. y c., fundamente  
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 
 
2)    ¿Cuál (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___  A veces ___ Casi nunca ___ Nunca___ 
 
4)  Exprese sus criterios, acerca de qué importancia le atribuye a la Telemedicina, en el proceso de 

formación profesional de los estudiantes de carreras de Ciencias Médicas.  
__________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________ 
 
5) Señale aquellos aspectos que usted considera deben ser conside rados para perfeccionar el empleo de 

la Telemedicina en la formación profesional de los estudiantes de carreras de Ciencias Médicas. 
___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________  



6) ¿Considera usted que la Red Telemática Nacional de Salud de Cuba INFOMED es expresión de la 

Telemedicina? 
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 
 

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

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________ _
___________________________________________________________________________________ 
 

8)  Evalúe la dificultad que presenta para utilizar los recursos de INFOMED. 
     
   Ninguna______  Baja____   Media_____ Alta_____   

 
Fundamente su selección. 

___________________________________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________ 
_____________________________________________________________ ___________________ 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 



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 continuación se exponen los datos generales de manera global de la muestra seleccionada, a la cual se 
le aplicó el instrumento. 

 

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

Curso 2011-
2012 

Total 

Carrera de Enfermería 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 Estomatología 3 3 6 

Carreras de la Facultad de Tecnología de la Salud: carrera 
Rehabilitación Social y Ocupacional 

3 3 6 

Total 15 15 30 

 

Pregunta 1 
 El 83,3% de los profesores encuestados (25 de estos), refieren que la Telemedicina es aquella aplicación 

de las TIC en el ámbito de las Ciencias Médicas que contribuye a la mejora de la asistencia médica y que 
posibilita la capacitación y/o formación de los profesionales a distancia. El resto de los encuestados 
desconocen el término de Telemedicina. 

 
Pregunta 2 
El 83,3% de los profesores encuestados señala 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 aplicación 

señalada, la utilizan “a veces”. 
 
Pregunta 4 

El 83,3% de los profesores encuestados que demuestran poseer algún conocimiento acerca de la 
Telemedicina, reconocen la importancia de esta en el proceso de formación 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 formación 
profesional de los estudiantes de carreras de las Ciencias Médicas , el 70% de los encuestados, expresó 
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 Telemática Nacional de Salud de Cuba 
(INFOMED) es una expresión de la Telemedicina. Solo 7 profesores (que representan un 23,3% de los 
encuestados), consideran que los servicios de la Clínica virtual (Telediagnóstico) y el Aula virtual 

(Teleformación), 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 más empleados en sus clases: 

la búsqueda de información científica 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 preparación general de los profesores con relación 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. GUÍA DE OBSERVACIÓN A CLASES EN CARRERAS DE LA UNIVERSIDAD DE CIENCIAS 

MÉDICAS DE SANTIAGO DE CUBA 
 
1. Tipo de actividad.  

Conferencia: _______ 

Clase Práctica: _____ 

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 desempeño profesional: ______________________________  

   En el abordaje de las distintas situaciones profesionales: _____________________________________  

   No se efectúa: _______________________________________________________________________ 

4. Si se orienta el empleo de las posibilidades que ofrece la Telemedicina: 

En la realización de trabajos independientes: _______________________________________________  

En el desarrollo de seminarios: __________________________________________________________ 

En la investigación: ___________________________________________________________________  

Para el intercambio profesional con colegas afines: __________________________________________ 

 
 
 

 
 
 

 



Resultados de la observación a clases.  

 
Se observaron las clases de 22 profesores que impartían docencia en el tercer año de las carreras: de 
Medicina, Estomatología, Enfermería y Tecnología de la Salud: carrera Rehabilitación Social y 

Ocupacional, en el momento que se aplicó el instrumento, siendo observadas: 12 conferencias, 7 clases 
prácticas y 3 seminarios.  

 
Con relación 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 

búsqueda de artículos científicos para la actualización y enriquecimiento de los contenidos profesionales 
abordados, a partir del uso de la red INFOMED, a través de la búsqueda en algunas de las bases de datos 
de las Ciencias Médicas como CUMED y LILACS así como en revistas especializadas.  

 
En cuanto a si se enfatiza en clases en las posibilidades que ofrece la Telemedicina, se comprobó que en 4 
conferencias (que representa el 33,3 %), 2 clases prácticas (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 
desempeño profesional y en el abordaje de las distintas situaciones profesionales. 

 
Respecto 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 realización de 

trabajos independientes por los estudiantes, en el desarrollo de seminarios y para la investigación de los 
mismos. Al respecto, la orientación estaba dirigida fundamentalmente, a la revisión de todos aquellos 
materiales situados en bases de datos y revistas de la especialidad, disponibles en la red INFOMED, los 

que contienen información importante relacionada con los temas de estudio de las asignaturas.  
 
También se pudo apreciar la poca utilización de las opciones, que en cuanto a los aspectos interactivos y 

colaborativos les ofrece dicha red, en lo relativo a la aclaración de dudas, a ofrecer o recibir ayudas, para 
desarrollar debates en red de temas de interés, entre otros aspectos.  
 

Pudo observarse además que dichos profesores no aprovechan las posibilidades de la Telemedicina para 
el intercambio profesional con colegas afines ni  para el abordaje de una determinada situación profesional. 

 
En sentido general, la observación a clases reveló que los métodos, las formas organizativas, los medios 
didácticos y las situaciones de aprendizaje que se utilizan en el proceso de formación de los profesional es 

de las Ciencias Médicas no propician la apropiación y sistematización de la Telemedicina por los 
estudiantes de esas carreras tendiente a desarrollar una cultura tecnológica en los mismos que les permita 
desarrollar mejor su actividad profesional.  

 
 
 

 

 

 



ANEXO 5. PROGRAMA DEL TALLER DE SOCIALIZACIÓN CON ESPECIALISTAS 

Tema: Dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas. 

Tesis en opción al grado científico de Doctor en Ciencias Pedagógicas. 

Autor: Lic. Nancy María Rodríguez Beltrán 

Tutores: Dra. C. María Elena Pardo Gómez 

    Dr. C. José Manuel Izquierdo Lao 

Objetivo general: Valoración de la factibilidad de los aportes fundamentales de la investigación. 

Objetivos específicos: Corroborar y enriquecer el modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para 
las carreras de Ciencias Médicas, el método formativo de la Telemedicina y la estrategia didáctica 
propuesta, a través de:  

 La valoración crítica por los especialistas de los principales fundamentos teóricos que sustentan 
los aportes de la investigación: modelo y estrategia. 

 Buscar elementos convergentes y divergentes en los análisis efectuados acerca de las categorías 
y relaciones esenciales del modelo propuesto. 

 Enriquecer las propuestas investigativas, desde la interpretación, 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 actuación de los futuros profesionales de las Ciencias Médicas con relación 

a la significación profesional de la Telemedicina. 

Orden del Taller: 

1. Exposición oral de 30 minutos por la aspirante frente al grupo de especialistas, donde se resuman 

los principales resultados aportados por la investigación. 

2. Intercambio a través de la exposición, de criterios valorativos y preguntas y respuestas acerca de 

las principales fortalezas y debilidades de los aportes así como sugerencias y recomendaciones 
para su perfeccionamiento. 

3. Se aplicó un cuestionario donde cada participante expresó sus valoraciones personales sobre 

diferentes aspectos de la propuesta.  

4. Elaboración de un informe del proceso de socialización a través de la construcción 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 teóricos del modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las 
carreras de Ciencias Médicas. 

Pertinencia y relevancia social del modelo de la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de 

Ciencias Médicas. 

Pertinencia del método formativo de la Telemedicina. 

Posibilidades de aplicación y utilidad práctica de la estrategia didáctica para la dinámica de la formación en 
Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas. 

 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 



ANEXO 6. ENCUESTA APLICADA A LOS ESPECIALISTAS PARTICIPANTES EN EL TALLER DE 

SOCIALIZACIÓN, PARA EVALUAR LOS APORTES DE LA INVESTIGACIÓN 

Estimado (a) colega: 

Me dirijo a ustedes para convidarlo a un taller de socialización que tendrá 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 dinámica formativa 
en Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas, el método formativo de la Telemedicina y la 

estrategia didáctica. 

Dichas propuestas constituyen los resultados de la investigación doctoral en Ciencias Pedagógicas de la 

profesora Lic. Nancy María Rodríguez Beltrán, 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 será objeto de debate en el taller de 

socialización, emita su criterio en la encuesta que a continuación se le presenta.  

Le agradecemos de antemano su cooperación. 

                                                                            Muchas gracias. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



1.  Por favor, lea cuidadosamente la información que se le solicita y responda con sinceridad todas las 

preguntas, las cuales se refieren a los aportes fundamentales de la investigación, 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 1 2 3 4 5 

1. Pertinencia de los fundamentos teóricos del modelo de la dinámica formativa en 
Telemedicina para las carreras de Ciencias Médicas. 

     

2. Pertinencia y relevancia social del modelo de la dinámica 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 aplicación del método formativo de la Telemedicina en el proceso 
de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas. 

     

6. Pertinencia de las acciones propuestas en cada una de las etapas de la estrategia.      

 

Etapa Preparatoria 

Diagnóstico      

Capacitación tecnológica dirigida a los estudiantes      

Superación tecnológica-metodológica dirigida a los profesores.      

 

Etapa de Ejecución 

Primer momento: Incorporación formativa de la Telemedicina.      

Segundo momento: Concreción profesional de la Telemedicina.      

8. Pertinencia de la estrategia didáctica propuesta para viabilizar el modelo.      

10. Pertinencia de la aplicación y utilidad práctica de la estrategia didáctica para la 

dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas. 

     

 

Refiera brevemente cualquier criterio que usted tenga con relación a los aportes fundamentales de la 
investigación.  
 

2. Emita sus criterios valorativos acerca de las propuestas.  
     
Marque con una X en la casilla que considere y efectúe la fundamentación correspondiente en caso que lo 
requiera.  

Criterios valorativos Muy 

Adecuado 

Adecuado Inadecuado 

Valor teórico del modelo propuesto.    

Valor orientador para los profesores, del método formativo 
propuesto.  

   

Valor teórico-metodológico de las acciones de la estrategia 
didáctica, que permiten satisfacer el objetivo para el que fue 

concebida. 

   

Posibilidad real de la estrategia didáctica de ser aplicada en 
las diferentes carreras de Ciencias Médicas. 

   

Posibilidad real de la utilización de la estrategia didáctica por 

los profesores de la Educación Médica Superior. 

   



Se solicita complete los siguientes datos personales:  

 
Centro en que trabaja: _______________________________________________________________.  
 

Años de experiencia en la Educación Superior: _____ 
 

Título Académico: ___________________________________________________________________.  
 
Grado Científico: ______________________________________________________ ______________. 

 
Categoría Docente: _____________________. 
 

Añada cualquier otra información sobre su experiencia en la Educación Superior: 
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________  
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 7. RESULTADOS DE LA ENCUESTA APLICADA A LOS ESPECIALISTAS PARA EVALUAR LA 

PERTINENCIA DE LOS APORTES DE LA INVESTIGACIÓN 

Indicadores: Cantidad % 

 
 
 

 
 
Centro en que trabaja: 

INFOMED Nacional (Cátedra de  la Universidad Virtual de 
Salud) 

2 6,6 

INFOMED Provincial (Departamento de Biblioteca) 2 6,6 

Universidad de Ciencias Pedagógicas (Dirección de 
Tecnología Educativa) 

3 10 

Universidad de Oriente (Departamento de Tecnología 

Educativa) 

3 10 

Universidad de 
Ciencias 

Médicas: 

Departamentos de Informática 10 33,3 

Departamentos de las disciplinas 
principales integradoras 

10 33,3 

 

Años de experiencia en 
la Educación Superior: 

De 1 a 5 años  5 16,6 

De 5 a15 años 15 50 

De 15 a 20 años 5 16,6 

Más de 20 años 5 16,6 

Grado Científico: Doctor en Ciencias Pedagógicas 10 33,3 

 

Título Académico: 

Máster en Informática en Salud 8 26,6 

Máster en Ciencias de la Educación Superior 7 23,3 

 

Categoría docente: 

Profesor Titular 10 33,3 

Profesor Auxiliar 15 50 

Asistente 5 16,6 

Participaron 30 profesores, con un promedio de más de 15 años de experiencia en la Educación Superior 
(2 de INFOMED nacional (Cátedra de Universidad Virtual de Salud), 2 de INFOMED provincial 
(Departamento de Biblioteca), 3 de la Universidad de Ciencias Pedagógicas “Frank País García” (Dirección 

de Tecnología Educativa), 3 de la Universidad de Oriente (Departamento de  Tecnología Educativa) y 20 de 
la Universidad de Ciencias Médicas (10 de los Departamento de Informática y de los Departamentos de las 
disciplinas principales integradoras de las diferentes facultades)).   

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

En la tabla que se muestra a continuación se sintetiza la información procesada a partir d e 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 teóricos del 

modelo de la dinámica formativa en Telemedicina 
para las carreras de las Ciencias Médicas. 

   2 

(6,6%) 

28 

(93,3%) 

2. Pertinencia y relevancia social del modelo de la 

dinámica formativa en Telemedicina para las 
carreras de las Ciencias Médicas. 

   3 

(10%) 
 

27 

(90%) 

3. Pertinencia de las relaciones esenciales entre las 
configuraciones y dimensiones del modelo y las 

particularidades del proceso que se estudia. 

   3 
(10%) 

 

27 
(90%) 

4. Pertinencia del método formativo de la 

Telemedicina. 

   1 

(3,3%) 

29 

(96,6%) 

5. Posibilidad de la aplicación del método formativo 
de la Telemedicina en el proceso de formación de 
los profesionales de las Ciencias Médicas. 

   1 
(3,3%) 

29 
(96,6%) 

6. Pertinencia de las acciones propuestas en cada 
una de las etapas de la estrategia. 

     

 

 
 

Etapa preparatoria 

Diagnóstico    1 

(3,3%) 

29 

(96,6%) 

Capacitación tecnológica 
dirigida a los estudiantes. 

   2 
(6,6%) 

28 
(93,3%) 

Superación tecnológica-
metodológica dirigida a los 

profesores. 

   1 
(3,3%) 

29 
(96,6%) 

 
 
Etapa de Ejecución 

Primer momento: 
Incorporación formativa de la 
Telemedicina. 

   2 
(6,6%) 

28 
(93,3%) 

Segundo momento: 
Concreción profesional de la 

Telemedicina. 

   1 
(3,3%) 

29 
(96,6%) 

7. Pertinencia de la estrategia didáctica propuesta 
para viabilizar el modelo. 

  1 
(3,3%) 

1 
(3,3%) 

28 
(93,3%) 

8. Pertinencia de la aplicación y utilidad práctica de 
la estrategia para la dinámica de la formación en 

Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas. 

      1 
(3,3%) 

1 
(3,3%) 

28 
(93,3%) 

Se aprecia una buena aceptación 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 teóricos, 28 especialistas lo evalúan 
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 aceptación de los fundamentos epistemológicos y 

praxiológicos que sustentan el modelo propuesto en la investigación, son considerados muy adec uados. 



En relación 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 así 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 sistema de relaciones y una regularidad esencial, que hasta el momento, no habían sido 
reveladas en el proceso de formación de los profesionales de las Ciencias Médicas. 

Los indicadores referidos a la pertinencia del método formativo propuesto y la posibilidad de su aplicación 
en el proceso de formación 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 categoría de bastante adecuado para un 3,3%.  

Las acciones propuestas en las etapas de la estrategia, obtuvieron más del 90% de opiniones que las 
sitúan como muy adecuadas, por lo que se puede apreciar que los especialistas le confieren valor a las 
dichas acciones para potenciar la dinámica formativa en Telemedicina para las carreras de Ciencias 

Médicas. 

Se destaca que más del 90% ubicó en la máxima escala la pertinencia de la estrategia didáctica propuesta 
para viabilizar el modelo, la pertinencia de su aplicación así como su utilidad práctica en el proceso de 

formación de los profesionales de las Ciencias Médicas, lo que permite corroborar su pertinencia y connota 
su carácter abierto, flexible, contextualizado, innovador y sistémico. 

 

Tabulación de los resultados de la pregunta 1 de la encuesta  
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Pregunta 2 

 
Criterios emitidos por los especialistas en la valoración general de la p ropuesta. 
 

Criterios valorativos Muy 
Adecuado 

Adecuado Inadecuado 

Valoración integral del modelo propuesto. 29 (96,6%) 1 (3,3%)  

Valor orientador para los profesores, del método formativo 
propuesto. 

29 (96,6%) 1 (3,3%)  

Valor teórico-metodológico de las acciones de la estrategia 
didáctica, que permiten satisfacer el objetivo para el que 

fue concebida. 

28 (93,3%) 2 (6,6%)  

Posibilidad real de la estrategia didáctica de ser aplicada 
en las diferentes carreras de Ciencias Médicas. 

28 (93,3%) 2 (6,6%)  

Posibilidad real de la utilización de la estrategia didáctica 

por los profesores de la Educación Médica Superior. 

24 (80%) 7 (23,3%)  

Más del 90% de los especialistas encuestados, sitúan en la escala máxima de valoración, la novedad de la 
propuesta, destacando la significación profesional de la Telemedicina para los estudiantes de las carreras de 
Ciencias Médicas, como aspecto novedoso en su formación, como reflejo del vínculo tecnología-profesión. 

De igual manera, el 90% consideró muy adecuado o adecuado el carácter orientador del método formativo 
propuesto, lo que posibilita corroborar la pertinencia y factibilidad del mismo. 

También fue valorado con la máxima puntuación el valor teórico y metodológico de la estrategia así 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 significación profesional de 
la Telemedicina desde el proceso de formación de los profesionale s de esas carreras. 

Un elemento que requirió 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 relación a lo anterior, esta investigadora puntualizó que para el éxito en la aplicación de la estrategia, se 
deben preparar minuciosamente a profesores y estudiantes para que puedan adquirir habilidades en relación 

al trabajo con las aplicaciones de la Telemedicina, aspecto que fue tomado en consideración, al precisar en 
la estrategia, acciones dirigidas a la capacitación tecnológica de los estudiantes y a la superación 
tecnológico-metodológica 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 investigación que no habían 
quedado suficientemente esclarecidos. 

 

 

 



Tabulación de los resultados de la pregunta 2 de la encuesta  

 

 
 
Valoraciones principales realizadas por los especialistas:  
 

1. En la propuesta que se presenta, resulta viable la utilización de métodos de la didáctica general 
(problémicos, de búsqueda parcial, de elaboración conjunta, entre otros) y en particular el método formativo 

de la Telemedicina propuesto, como elemento de articulación entre el modelo y la estrategia.  

2. La propuesta teórico-práctica es pertinente para la educación médica superio r, puesto que la lógica que 
se expone para el desarrollo de la dinámica 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 tecnológica. 

3. La lógica integradora propuesta permite revelar esencia de la dinámica formativa en Telemedicina para 
las carreras de Ciencias Médicas. 

4. Deberán sistematizarse y generalizarse los aportes de investigación en la práctica formativa para 
contribuir al continuo perfeccionamiento del proceso de formación profesional en Telemedicina, tomando 
en cuenta las transformaciones que se van sucediendo en el saber, el hacer y el convivir de los estudiantes 

respecto a la misma. 

Conclusiones del taller de socialización con especialistas 

Los criterios especializados de los participantes en el taller, permitieron corroborar la pertinencia y 
factibilidad de los aportes fundamentales de la investigación. 
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ANEXO 8. RESULTADOS DE LA REUNIÓN METODOLÓGICA 

Fecha: 4 de junio de 2014 
 

Participantes: 10 directivos de las distintas carreras de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago 
de Cuba y 30 estudiantes en representación de estas de los diferentes años de estudio . 
 

Objetivo general: Socializar la estrategia didáctica para la dinámica de la formación en Telemedicina en 
las carreras de Ciencias Médicas. 
 

Objetivo específico: Comprobar si los elementos esenciales de la estrategia son asequibles para los 
estudiantes, como actores esenciales en su implementación.  
 

Desarrollo de la reunión 
 

La investigadora expuso durante veinte minutos, los elementos esenciales que conforman la Estrategia 
para la dinámica de la formación en Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas. 

Efectuada la exposición se les solicitó a los participantes que de manera abierta expresaran sus 
consideraciones sobre la estrategia presentada, atendiendo en primer lugar a su pertinencia. 
Se empleó como técnica, la entrevista grupal semiestructurada.  

 
Las interrogantes de partida fueron:  
 

 ¿Consideran que la estrategia que se propone responde a necesidades reales de la formación del 
profesional de las Ciencias Médicas? Fundamente. 

 Desde su punto de vista, ¿qué pudiera obstaculizar su aplicación?  

 Refiera brevemente cualquier criterio acerca de la estrategia propuesta. 
 

Principales opiniones emitidas:  

Resulta conveniente y necesaria la puesta en práctica de la estrategia que se presenta; la misma 

posibilitará que se puedan aprovecharen nuestra formación, las posibilidades y aplicaciones de la 
Telemedicina para el enriquecimiento del contenido de la profesión. 

Resulta muy interesante el papel que se le asigna a los profesores en la implementación de la estrategia, 

ya que actualmente estos limitan las iniciativas  de los estudiantes. 

El poder determinar por si solos la aplicación de la Telemedicina más idónea en el abordaje de una 
situación de salud determinada, es una experiencia novedosa y motivadora.  

Pudiese obstaculizar la aplicación de la estrategia, la resistencia de algunos profesores a emplear la 
Telemedicina, así como que no estén a disposición, todas las computadoras necesarias. 

La capacitación tecnológica 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 Informática Médica (carreras de Estomatología y Medicina), Informática e 



Investigación (carreras de Tecnología de la Salud) e Informática (carrera de Enfermería) 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 prácticas. 

Los directivos consideraron que la estrategia propuesta es válida y muy útil para mejorar las habilidades 

con relación a la Telemedicina en los profesores y estudiantes, por ser futuros profesionales de una era 
tecnológica. 

Sería conveniente que se desarrollaran más actividades tales como: seminarios, talleres, debates 
científicos, discusiones diagnósticas, jornadas científicas estudiantiles, cursos lectivos, entre otros, que 
posibiliten un mayor empleo de las distintas aplicaciones de la Telemedicina. 

Conclusiones de la reunión metodológica 

 De manera general se aprecia aceptación y comprensión por parte de los directivos y los estudiantes 
con relación a la estrategia presentada. 

 Es primordial el papel que desempeñan los profesores en la puesta en práctica de la estrategia. 

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 
 

 



   ANEXO 9. UNIVERS: (Universidad Virtual de Salud) de Santiago de Cuba 

 

 

 

  



ANEXO 10. SISTEMA MULTIGESTOR DE TELEMEDICINA  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
   10.1. SISTEMA MULTIGESTOR DE TELEMEDICINA INSERTADO EN LA CLÍNICA VIRTUAL DE 

UNIVERS 
 

 

 

 

 

 
 
 

 
 
 

 
 

 



10. 2. INTERCAMBIO REALIZADO CON UNA ESPECIALISTA, EN UNA ACTIVIDAD DE TELECIRUGÍA 

EN UN CASO CLÍNICO DE OFTALMOLOGÍA 
 

 

10.3. INTERCAMBIO REALIZADO EN UNA ACTIVIDAD DE TELEDIAGNÓSTICO, EN UN CASO 
CLÍNICO DE OFTALMOLOGÍA 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



10.4. CASO CLÍNICO DE ESTOMATOLOGÍA INTEGRAL EN EL SISTEMA MULTIGESTOR DE 

TELEMEDICINA 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 11. PLEGABLES, MANUALES, TUTORIALES E INSTRUCTIVOS PARA EL DESARROLLO DE 

ACTIVIDADES FORMATIVAS EN UNIVERS 

 

 

 



ANEXO 12. DESARROLLO DE ACTIVIDADES FORMATIVAS COMO RESULTADO DE LA CAMPAÑA 

DE ALFABETIZACIÓN CIBERDIDÁCTICA 

 

 

 



ANEXO 13. PROPUESTA FORMATIVA CLÍNICA VIRTUAL 



ANEXO 14. PROPUESTA FORMATIVA SUPERCURSO 

 



14.1. II TALLER REGIONAL VIRTUAL ELABORANDO MI LECCIÓN DE SUPERCURSO 

DESARROLLADO COMO PARTE DE LA SUPERACIÓN TECNOLÓGICA-METODOLÓGICA DIRIGIDA A 

PROFESORES 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

14.2. LECCIÓN DE SUPERCURSO COMO RESULTADO DE LA EVALUACIÓN FINAL DEL II TALLER 

REGIONAL VIRTUAL ELABORANDO MI LECCIÓN DE SUPERCURSO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 15. PROPUESTA FORMATIVA HUMANIDADES MÉDICAS  

 

 

 

 

 

 



ANEXO 16.  PROPUESTA FORMATIVA REPOSITORIO DE RECURSOS EDUCATIVOS ABIERTOS  

  

16.1. CONFERECIA ESPECIALIZADA PARA LA INCORPORACIÓN DE CONTENIDOS EDUCATIVOS, 

HERRAMIENTAS Y RECURSOS EN EL REPOS   ITORIO DE RECURSOS EDUCATIVOS ABIERTOS 

 



ANEXO 17. PROPUESTA FORMATIVA AULA VIRTUAL 

 

 

 

 

 



ANEXO 18.  CURSOS DE INGLES IV Y V, DE LA CARRERA DE MEDICINA 1, EN EL AULA VIRTUAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 19. ACCIONES DESARROLLADAS COMO PARTE DE LA DINÁMICA FORMATIVA EN 

TELEMEDICINA EN LA CARRERA DE ESTOMATOLOGÍA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Trabajo enviado a través de la  
actividad Tarea 



ANEXO 20. ENCUESTA A ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE ESTOMATOLOGÍA 

Estimado estudiante: Con vistas a aplicar una estrategia didáctica para la dinámica de la formación en 
Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, esta investigadora necesita conocer la preparación que 

usted posee, con relación a la Telemedicina. Es por eso que debe marcar con una X en la casilla que 
considere.  

Muchas gracias. 

 
1. ¿Sabes cuáles son las propuestas formativas de la Universidad Virtual de Salud de Santiago de Cuba 

(UNIVERS)? 

a) Sí ___ 
b) No ___ 
c) Si la respuesta es Sí, relaciónelas y seleccione el nivel de conocimiento que usted posee en el empleo 

de las mismas: 
1.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    

2.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    
3.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    
4.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    

5.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    
d) Mencione al menos cinco de las aplicaciones de la Telemedicina que a su consideración se ponen en 

práctica a través de las propuestas formativas de UNIVERS: 

1._____________________________________________________________________________  
2._____________________________________________________________________________  
3._____________________________________________________________________________  

4._____________________________________________________________________________  
5._____________________________________________________________________________  
 

2. Refiera en síntesis cuáles son sus motivaciones e intereses para desarrollar su proceso de formación 
profesional a partir del aprovechamiento óptimo de las potencialidades que ofrece UNIVERS.  

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________.  
 
3. Seleccione cuáles de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que ofrece UNIVERS, usted 

utilizaría en su formación profesional: 
___ a) Para efectuar consultas y tutorías electrónicas con profesores, estudiantes y egresados de la 

profesión. 

___ b) Descargar materiales bibliográficos de interés profesional. 
___ c) Para el debate de temas de interés acerca de la profesión con otros estudiantes y profesores a 

través de foros, chats, etc. 
___d) Otros.  
Especifique_____________________________________________________________________ 

 
 



ANEXO 21. ENCUESTA A PROFESORES DEL DEPARTAMENTO DE ESTOMATOLOGÍA GENERAL 

INTEGRAL  

Estimado profesor: Con vistas a aplicar una estrategia didáctica para la dinámica de la formación en 

Telemedicina en las carreras de Ciencias Médicas, esta investigadora necesita conocer la preparación que 
usted posee, con relación a la Telemedicina. Es por eso que debe  marcar con una X en la casilla que 

considere.  
Muchas gracias. 

 

1.  ¿Conoce cuáles son las propuestas formativas de la Universidad Virtual de Salud de Santiago de Cuba 
(UNIVERS)? 
             a) Sí ___ 

  b) No ___ 
              c) Si la respuesta es Sí, relaciónelas y seleccione el nivel de conocimiento que usted posee en el 

empleo de las mismas: 

1.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    
2.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    
3.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    

4.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    
5.___________________________________      ___Bajo     ___ Medio    ___ Alto    

            d) Mencione al menos cinco de las aplicaciones de la Telemedicina que a su consideración se 
ponen en práctica a través de las propuestas formativas de UNIVERS: 

1._____________________________________________________________________________       

2._____________________________________________________________________________       
3._____________________________________________________________________________       
4._____________________________________________________________________________       

             5._____________________________________________________________________________       
  

2.  Refiera en síntesis cuáles son sus motivaciones e intereses para desarrollar el proceso de formación 

profesional de la carrera de Estomatología, a partir del aprovechamiento óptimo de las potencialidades 
que ofrece UNIVERS. 

___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________________ 
 
3. Estaría usted dispuesto a desarrollar el proceso de formación profesional de la asignatura que imparte 

aprovechando las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que ofrece UNIVERS:  
 ___ a) Para propiciar consultas y tutorías electrónicas con profesores, estudiantes y egresados de la 

profesión. 

___   b) Descargar materiales bibliográficos de interés profesional. 
___  c) Para favorecer el debate de temas de interés de la profesión con estudiantes, profesores y colegas 

de la profesión, a través de foros, chats, blog, wiki, etc. 

___  d)  Otros.  
        Especifique__________________________________________________________ ___________ 



ANEXO 22. RESULTADOS DE LA ENCUESTA APLICADA A ESTUDIANTES Y PROFESORES DE LA 

CARRERA DE ESTOMATOLOGÍA 

Como parte de la ejemplificación parcial de la estrategia para la dinámica de la formación en Telemedicina, 
en la carrera de Estomatología de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de Cuba, se aplicó una 

encuesta a estudiantes y profesores de dicha carrera.  

A continuación se describen los resultados obtenidos: 

I. Encuesta a estudiantes (ANEXO20) 

Se encuestaron 21 estudiantes de segundo año de la carrera de Estomatología, lo que representa un 100% 
del total 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 mínimos en relación a 
empleo de las mismas. El resto de los encuestados (que representan un 23,8%), manifiestan que las 
conocen y que sus conocimientos en relación al empleo de estas es medio. En las 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 práctica 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 

disposición por asumir y enfrentar los retos presentes en su proceso de formación profesional con el 
empleo de la Telemedicina. Dentro de sus comentarios destacan que el empleo de dichas propuestas les 

posibilitará el debate, la consulta e intercambio de temas de interés profesional y personal con otros 
estudiantes y profesores de dentro y fuera de la institución, así como consultar materiales bibliográficos en 
formato digital desde cualquier área informatizada. 

II. Encuesta a profesores (ANEXO21) 

Esta técnica empírica se aplicó a 12 profesores que imparten las asignaturas de Informática Médica (5) y 
Operatoria Técnica (7), de la Facultad de Estomatología, 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 relación a empleo de las mismas. 

Esta misma cifra declara que las aplicaciones de la Telemedicina que a su consideración se ponen en 
práctica a través de las propuestas formativas de UNIVERS son: la Telefo rmación (a través del Aula virtual) 
y el Telediagnóstico en la Clínica 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 2 y 3, se aprecia que el 100% de los 

profesores se sienten motivados y dispuestos por aprovechar las posibilidades y aplicaciones de la 
Telemedicina que propicia UNIVERS en el desarrollo de la asignatura que imparten, al favorecerse la 
actualización constante de los contenidos de la misma así como para contribuir a formar profesionales 

capaces de enfrentar los retos tecnológicos de esta era digital. 
 

 



ANEXO 23. DESARROLLO DE ACTIVIDADES FORMATIVAS PARA LA CAPACITACIÓN  

TECNOLÓGICA DE LOS ESTUDIANTES 
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ANEXO 24. ACTIVIDADES FORMATIVAS PARA LA SUPERACIÓN DE LOS PROFESORES DE 

INFORMÁTICA MÉDICA Y OPERATORIA TÉCNICA. CARRERA DE ESTOMATOLOGÍA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 



ANEXO 25. ASIGNATURA OPERATORIA TÉCNICA EN EL AULA VIRTUAL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



ANEXO 26. DEBATE CRÍTICO-REFLEXIVO A NIVEL GRUPAL A TRAVÉS DE LA ACTIVIDAD FORO 

DE DISCUSIÓN  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 27. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 1 DE LA GUÍA DE ESTUDIO, A TRAVÉS DE 

LA ACTIVIDAD CUESTIONARIO DEL AULA VIRTUAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



27.1. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 1 (CASO EN QUE EL ESTUDIANTE PRESENTÓ 

ERRORES EN SU PARTICIPACIÓN)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



27.2.  EMPLEO DEL SISTEMA DE MENSAJERÍA INTERNA DE LA PLATAFORMA MOODLE PARA EL 

INTERCAMBIO CON EXPERTOS EN EL TEMA (SEGÚN INDICACIONES DE LA GUÍA DE ESTUDIO  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 28. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 2, DE LA GUÍA DE ESTUDIO, A TRAVÉS DE 

LA ACTIVIDAD FORO DE DISCUSIÓN, DE LA CLÍNICA VIRTUAL 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 28. 1. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 3, DE LA GUÍA DE ESTUDIO, A TRAVÉS 

DE LA ACTIVIDAD FORO DE DISCUSIÓN, DE LA CLÍNICA VIRTUAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 29. EMPLEO DEL CORREO ELECTRÓNICO DE LA WEB MAIL DE LA UNIVERSIDAD DE 

CIENCIAS MÉDICAS Y EL SISTEMA DE MENSAJERÍA INTERNA DE LA PLATAFORMA MOODLE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 30. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 6, DE LA GUÍA DE ESTUDIO, A TRAVÉS DE 

LA ACTIVIDAD TAREA TIPO TEXTO EN LÍNEA, EN EL AULA VIRTUAL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



30.1. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 6 DE LA GUÍA DE ESTUDIO, A TRAVÉS DE LA 

ACTIVIDAD TAREA TIPO TEXTO EN LÍNEA (CASO EN QUE EL ESTUDIANTE PRESENTÓ ERRORES 
EN SU PARTICIPACIÓN)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 31. DESARROLLO DE LA SITUACIÓN DE SALUD 8 DE LA GUÍA DE ESTUDIO, EMPLEANDO 

UN BLOG EN EL AULA VIRTUAL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO 32. ENCUESTA A ESTUDIANTES ACERCA DE LA DINÁMICA FORMATIVA EN 

TELEMEDICINA 

La encuesta fue aplicada en la brigada de 2do año de la carrera de Estomatología (21 estudiantes) en el 

curso 2013-2014, al finalizar el tema I: Preparación de cavidades dentarias terapéuticas, de la asignatura 

Operatoria Técnica. 

Objetivo general de la encuesta: Perfeccionar la estrategia didáctica para la dinámica de la formación en 

Telemedicina, a partir de las recomendaciones y valoraciones aportadas por los estudiantes. 

Estimado estudiante: 

Esta encuesta persigue obtener su valoración acerca de las acciones desplegadas para el desarrollo del 

tema: Preparación de cavidades dentarias terapéuticas, las cuales forman parte de una estrategia para la 

dinámica de la formación 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 comunicación sincrónica-asincrónica así 

como su participación en actividades de colaboración-cooperación que propicia UNIVERS durante el 

desarrollo de su proceso formativo ha contribuido al enriquecimiento y profundización de las situaciones de 

salud abordadas? Fundamente. 

Sí__  No__ Parcialmente__ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________.  

2. ¿Considera que la experiencia adquirida a partir del empleo de UNIVERS en su proceso formativo 

contribuye al reconocimiento profesional de la Telemedicina por parte de usted y en la disposición de 

emplearla en el abordaje de las situaciones de salud desde su propia profesión? Fundamente. 

Sí__  No__ Parcialmente__ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________. 

3. ¿Considera que el empleo de las posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina que propicia UNIVERS 

ha contribuido en la adquisición de conocimientos, habilidades, destrezas, valores y valoraciones 

relacionadas con la misma, que le posibilite emplearlas en el abordaje de las situaciones de salud? 

Sí__  No__ Parcialmente__ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________. 



4. ¿Considera que las situaciones de salud abordadas han posibilitado por parte de usted e l 

reconocimiento de la necesidad del dominio de un grupo de herramientas básicas para la localización, 

identificación, búsqueda, procesamiento y comunicación de la información? 

Sí__  No__ Parcialmente__ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________.  

5. ¿Considera que las situaciones de salud abordadas fueron requiriendo gradualmente nuevos niveles de 

enriquecimiento del contenido de la profesión, desarrollo de habilidades y capacidades para investigar, 

para aprender a aprender, para fomentar en usted la creatividad y la independencia cognoscitiva? 

Sí__  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?  

Sí__  No__ Parcialmente__ 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________.  

7. ¿Considera que se le plantearon situaciones de salud vinculadas con su quehacer profesional? 

Sí__  No__ Parcialmente__ 

_____________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________.  

8. Valore globalmente la dinámica formativa en Telemedicina. 

     Excelente___ Bien___ Regular___ Mal___ 

9. ¿Qué valoraciones generales podría ofrecer acerca de la dinámica formativa en Telemedicina? 

_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________. 

 

 



Resultados de la encuesta aplicada a estudiantes. 

Preguntas Si No Parcialmente  Tendencia % 

1 21   Sí 100 

2 21   Sí 100 

3 15  6 Sí 71,4 

4 21   Sí 100 

5 21   Sí 100 

6 18  3 Sí 85,7 

7 21   Sí 100 

 

 

Pregunta 8: Valoración global de la dinámica formativa en Telemedicina 

 
 
 
 
 

 
Pregunta 9: Valoraciones principales acerca de la dinámica formativa en Telemedicina 

El empleo de las propuestas formativas contenidas en UNIVERS, durante el desarrollo del proceso 

formativo ha posibilitado entre otros aspectos la comunicación con otros compañeros, con profesores y 
expertos empleando las modalidades de la comunicación sincrónica y asincrónica que proporciona dicho 

entorno virtual así como conocer los riesgos (plagio, spam, falsedad) asociados a las mismas en el 
abordaje de la situación de salud. 

El acceso a las propuestas formativas de UNIVERS, nos posibilitó a partir de la obtención, búsqueda de 

información y comunicación con estudiantes así como con profesores afines en relación a la situación de 
salud que enriqueciéramos, profundizáramos y optimizáramos los resultados del diagnóstico y tratamiento 

a seguir. 

Excelente Bien Regular Mal 

21 100%      
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Los foros de discusión, los blogs, las wiki y el chat, constituyen importantes aportaciones contenidas en 

UNIVERS que nos posibilitaron compartir información teniendo en cuenta los derechos de Autor Creative 
Commons, socializar experiencias así como direcciones electrónicas 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 línea, posibilitaron el 

intercambio vía red con los profesores, los cuales corrigieron en línea los errores cometidos en nuestras 
respuestas así 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 reflexionáramos con otros 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 científicos a partir de la revisión de los materiales disponibles en UNIVERS, además de ir 
enriqueciéndonos y nutriéndonos con los conocimientos y experiencias aportadas por otros compañeros. 

En el transcurso del tema, la profesora a partir de sus orientaciones, nos posibilitó indagar, buscar 
nuevas informaciones, confrontar nuestras ideas con otros compañeros de la brigada y con expertos. 

Las soluciones realizadas a las situaciones de salud planteadas por la profesora han contribuido que 
signifiquemos la Telemedicina en nuestra profesión. 

Las situaciones de salud, planteadas por la profesora en el transcurso de la clase nos posibilitaron que 
reflexionáramos e intercambiáramos con otros compañeros y especialistas acerca de las informaciones y 

resultados obtenidos, aplicándolos a nuevas situaciones del contexto orientadas a resolver por la misma. 

En el intercambio realizado a través de los foros y blogs nos posibilitó solicitar información a la profesora 

y especialistas así como brindar ayuda a compañeros que la solicitaron a través del empleo de los 
mismos. 

 
 
 

 
 

 
 
 

 
 
 

 
 



ANEXO 32. GUÍA DE OBSERVACIÓN CIENTÍFICA DE LA DINÁMICA FORMATIVA EN TELEMEDICINA 

Objetivo: Valorar las transformaciones alcanzadas por los estudiantes como resultado de la dinámica 

formativa en Telemedicina. 

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

  Estados alcanzados en la 
formación en Telemedicina 

 Indicadores Avanzado Intermedio Básico 

1 Habilidades relacionadas con la localización, identificación y 
búsqueda a través de la red, de textos científicos y datos de 
salud de interés profesional. 

9,5% 80,9% 9,5% 

2 Habilidades en el empleo de las modalidades de la 
comunicación sincrónica–asincrónica de manera que le 
posibiliten  aclarar dudas y compartir criterios con colegas de la 
profesión, sobre determinada situación de salud. 

4,7% 90,4% 4,7% 

3 Habilidades relacionadas con la creación de grupos de trabajo y 
de discusión para resolver situaciones de salud afines. 

14,2% 76,1% 9,5% 

4 Realizar los procedimientos adecuados según las modalidades 
de la comunicación sincrónica–asincrónica y actividades que 
propicia UNIVERS para compartir a través de la red informática, 
materiales de la profesión. 

4,7% 95,2% 4,7% 

5 Manipular las actividades que proporciona UNIVERS para 
socializar experiencias, intercambiar criterios y efectuar la 
concertación de ideas. 

4,7% 95,2% 4,7% 

6 Intervenir en debates de temas profesionales afines.  4,7% 95,2% 4,7% 

7 Solicitar y ofrecer ayuda para la solución de determinada 
situación de salud. 

4,7% 95,2% 4,7% 

8 Colaborar en la producción de contenidos por medio de wikis, 
blogs entre otras herramientas. 

9,5% 85,7% 4,7% 

 



 
 Nivel de iniciativas y alternativas desarrolladas por los estudiantes en el empleo de la 

Telemedicina. 
  Estados alcanzados en la formación 

tecno-axiológica profesional 

 Indicadores Avanzado Intermedio Básico 

1 Interactuar de forma independiente con las posibilidades y 
aplicaciones de la Telemedicina. 

9,5% 85,7% 4,7% 

2 Creatividad e iniciativas tomadas en relación al empleo de las 
posibilidades y aplicaciones de la Telemedicina en la solución 
de situaciones de salud.  

4,7% 90,4% 4,7% 

3 Evidenciar habilidades en la búsqueda de información 
empleando la Telemedicina a partir de sus necesidades, 
motivos e intereses. 

4,7% 95,2% 4,7% 
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