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INTRODUCCION

En los ultimos afios, la educacion ha experimentado una transformacion significativa debido
al avance de la tecnologia y al aumento del uso de ambientes virtuales en el proceso de
ensefianza-aprendizaje. La pandemia del COVID-19 ha acelerado aln mas este proceso,
obligando a muchas instituciones educativas a adoptar soluciones digitales para continuar
brindando una educacion de calidad. En este contexto, se ha vuelto cada vez mas
importante evaluar los efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-

aprendizaje en diferentes niveles educativos, incluyendo la educacion superior.

El enfoque primordial de este estudio ha sido analizar los efectos de los ambientes virtuales
en el proceso de ensefianza-aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina de la
Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, en el afio 2023. A través de
una revision de la literatura y de la realizacién de entrevistas a docentes y estudiantes, se
procur6 identificar los beneficios y las limitaciones de los ambientes virtuales en el proceso
de formacién en esta carrera, asi como también proponer recomendaciones para mejorar

la implementacion de estas herramientas en el futuro.

En el capitulo | se define el Planteamiento del Problema con su situacién problematica,

delimitacion, enunciado del problema, justificacion y objetivos.

El capitulo 1l se expone el Marco Tedrico con sus antecedentes histéricos, elementos

tedricos y la definicion y operacionalizacion de términos basicos y variables.

En el capitulo lll, la Metodologia de la Investigacion brinda el tipo de estudio, el método
fenomenoldgico, la poblacion y muestra, técnicas e instrumentos; se exponen las etapas de

la investigacion y el procedimiento de analisis e interpretacion de resultados.

Finalmente, en el capitulo IV se presentan los hallazgos de la investigacion con la

presentacidn, discusion de resultados y las conclusiones.

En definitiva, el objetivo de esta investigacion es contribuir al conocimiento sobre el uso de
ambientes virtuales en la educacion superior y, especificamente, en la carrera de Doctorado
en Medicina de la Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, en el afio
2023.



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Situacion problematica

El uso de las herramientas y recursos tecnoldgicos en la modalidad presencial (destinada
en el aula) y no presencial (ambientes virtuales) se vuelve cada dia una necesidad urgente
en los sistemas educativos a nivel mundial para mejorar y transformar los procesos de
ensefianza-aprendizaje; sin embargo, se pretende disminuir la brecha digital debido a los
avances que ha traido consigo el fendbmeno de la globalizacion, que ha impactado en los

diferentes ambitos econémico, social y cultural.

Segun (Pérez, 2002), la humanidad se encuentra actualmente en el “punto de viraje” de
una transformacion tecnolégica sin precedentes. Al periodo de instalacién de las TIC que
tuvo lugar en los ultimos treinta afios con su cortejo de “destruccion creativa” y de
generalizaciébn de un nuevo paradigma social, la sociedad de la informacién y del
conocimiento puede seguir un tiempo de implementacion y de florecimiento del pleno

potencial del nuevo paradigma triunfante.

Cada gobierno ha tratado de impulsar diferentes proyectos para reducir la brecha digital y
se han creado diferentes planes de acuerdo con las necesidades que se han presentado;
en el caso del gobierno salvadorefo, se impulsé la radio educativa, las radio grabadoras,
proyectores de acetato, las Aulas CRA, las lempitas, programa un nifio, una nifia y una
computadora, las teleclases de la franja educativa y la reciente entrega de laptops y tabletas
del proyecto “Enlaces con la Educacion”.

Algunos de estos proyectos fueron producto de insercién de las herramientas tecnoldgicas
y otras han sido producto de la pandemia, ya que esto incidi6 a nivel mundial; asimismo, se
tuvo que replantear la ensefianza que se tenia de forma presencial para emigrar a la forma
virtual dadas las condiciones en el afio 2020, esto incluye a las universidades publicas y
privadas, de tal forma que se tuvieron que crear diferentes estrategias de ensefianza para
que los estudiantes continuaran con sus clases, pero desde otro entorno, por lo cual se

auxiliaron de las herramientas que se tenian al alcance.

Al iniciar la pandemia del COVID-19, se migra a los ambientes virtuales, es decir, las clases
en linea, y se empezd a utilizar el término “multimodalidad” en el ambito educativo

salvadorefo a nivel de educacion media a raiz de la situacién en que algunos estudiantes



manifestaban ser afectados por la brecha digital, en su mayoria debido a la falta de un
dispositivo tecnoldgico (celular, tableta o computadora), incidencia de la cobertura de
internet, ausencia del conocimiento informatico, por lo cual, un grupo de estudiantes estuvo
de forma virtual y comunicandose de forma constante, otro grupo de estudiantes en forma
remota, es decir, gue no tenian acceso a las conexiones por medio de internet, y finalmente,
un grupo gue trabajo a distancia o semipresencial. En los niveles de educacion superior se
dieron las mismas circunstancias, con menos porcentaje de estudiantes en la modalidad
remota y distancia, ya que la mayoria de estudiantes se conectaban en modalidad virtual,
aunque para algunas universidades, que ya estaban trabajando con plataformas
educativas, esta migracioén de modalidad presencial a la virtual no signific6 mayor problema,
sin embargo, algunos efectos se derivaron a causa de mdltiples factores, que en su mayor

parte se tradujo en la inasistencia.

Especificamente, la carrera de Doctorado en Medicina se vio afectada debido a la
pandemia, ya que los estudiantes tenian que hacer sus practicas y tener el contacto directo
con pacientes; esto representaba un peligro por el riesgo de contagio de pacientes

infectados, se convirtioé en un reto el seguir formandose.

Al mismo tiempo, debido a los avances de la ciencia, es necesario estar actualizado de
forma permanente por el progreso de las investigaciones médicas, pero también se debid
estar preparado anticipadamente para que esta carrera estuviera disponible en modalidad
virtual o semipresencial, tanto en sus clases tedricas como en las practicas para cuando los
estudiantes fueran a realizar su servicio social ya estuvieran preparados. Dificultad que se
evidencié durante la pandemia, ya que antes de esta, los estudiantes de medicina recibian
todas sus clases y practicas de forma presencial; en este sector, las areas de practica se
guedaron con muchos vacios, ain mas, por la decision que se tardé en difundir sobre cémo

se continuaria el proceso de clases y todo lo relacionado con esta carrera.

En los paises que estan en vias de desarrollo a nivel mundial se ha convertido en una
necesidad que las diferentes instituciones educativas del nivel superior se incorporen a las
exigencias actuales que demanda la sociedad de la informacidon en vanguardia a la
tecnologia. En las ciencias de la salud, especialmente en la carrera de Medicina a nivel
mundial, ha sido notorio el auge de la incorporacion de la educacion virtual a estos espacios
educativos de las diferentes universidades, en preferencia del area basica. Segun algunas

opiniones de expertos, la educacion virtual ha tenido diferentes beneficios y ventajas en los



procesos de aprendizaje, siendo una de sus estrategias la implementacion de cursos

virtuales como complemento de las clases presenciales.

En la actualidad se vuelve imprescindible que todos los profesionales de la medicina estén
a la vanguardia de las tecnologias de la informaciéon y comunicacion, debido al ritmo
acelerado de los cambios que ha tenido la sociedad; es necesario que tengan el dominio
de las competencias tecnologicas y de los diferentes espacios virtuales, esto representa un

reto en El Salvador en todos los &mbitos de la revolucién tecnoldgica.

Es evidente que se deben crear politicas educativas en beneficio de la educacién nacional
del pais, que contemple el uso efectivo de la tecnologia, incluyendo las instituciones de
Educacion Superior del sector pablico y privado, y que la inversién que se realice en la
Universidad de El Salvador (UES) siendo la Unica universidad publica, se invierta en todas
las facultades y sobre todo en la de Medicina, porque es necesario la transformacion
educativa de estos estudiantes por ser los futuros profesionales sanitarios que velaran por

la salud y el bienestar de la sociedad salvadorefia.

Sin embargo, lo expuesto anteriormente implica realizar cambios profundos desde la malla
curricular que se tiene y de los pensum de la carrera de Medicina, por ser imprescindible la
evaluacion periddica y sistematica que involucre a docentes y estudiantes, para valorar qué
se necesita mejorar, por ejemplo, cambiar la metodologia de ensefianza, incorporar

recursos tecnoldgicos, a fin de innovar y optimizar esos programas de estudios.

Enumerando algunos de los sucesos relevantes de la carrera de Medicina en El Salvador,
se puede mencionar que en el afio de 1980, la facultad de Medicina de la Universidad de
El Salvador fue el Unico centro de estudios superiores que incorporé la preparacion en la
rama de salud en el pais, y desde sus inicios la Medicina se ha caracterizado por preparar
a sus médicos en la presencialidad, en su forma tradicional; sin embargo, en el afio 2020,
la pandemia del COVID-19 (a nivel mundial) obligé a migrar el &mbito educativo a la
virtualidad, en todos los niveles. A pesar de que la Universidad de El Salvador cuenta con
programas de posgrado en medicina, la falta de recursos y tecnologia actualizada impide
que los estudiantes y profesores tengan acceso a las herramientas necesarias para una
educacion médica de calidad. Por ejemplo, la falta de equipo médico moderno, bibliotecas
virtuales con acceso a revistas médicas actualizadas con articulos en base a la evidencia y
tecnologia para la investigacion, limita el alcance y la calidad de los proyectos de

investigacion y las tesis de los estudiantes de doctorado en medicina.
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La carrera de Medicina se distribuye en las siguientes areas: el area basica médica o
llamada pre clinica, que abarca desde primero a tercer afio; el externado, que inicia en
cuarto afio hasta el sexto afio de la carrera, que, por iniciar los turnos rotativos y tutorias
hospitalarias, se llama area clinica; luego, el internado rotatorio en el séptimo afo de la
carrera, en donde se ejerce como médico interno de planta en las cuatro especialidades
principales de los hospitales y de Atenciéon Primaria en Salud; finalmente, el afio social,
donde se realiza labor médica en una unidad médica de atencion a nivel comunitario en el
primer nivel de atencion. En todas estas etapas, la forma en que se imparten las clases es
de forma magistral, es decir expositivas, donde los estudiantes realizan anotaciones y labor
de investigacion tedrica de cada clase; estas actividades de ensefanza-aprendizaje se
realizaban antes de la pandemia sin ninglin tipo de ambiente virtual, aunque los estudiantes
realizan a la fecha una labor autodidacta auxiliandose de algunos sitios web, bibliotecas

médicas virtuales, aparte de los libros o tratados médicos.

Por lo que ante estos nuevos modelos de ensefianza-aprendizaje es necesario investigar
cémo influyen estos ambientes virtuales en el ejercicio de la docencia y en la formacién de
los futuros médicos a nivel estatal. Asimismo, disminuir la brecha digital es urgente en todos
los sentidos de la virtualidad, ya que algunas universidades de Educacion Superior tienen

algunas limitantes en cuanto a recursos.

Las politicas educativas que emana el Estado deben estar en vanguardia con el
conocimiento y presentes para la mejora de la calidad educativa en cuanto a los avances
de la ciencia y tecnologia, con el propdsito de solventar las necesidades, en este caso, de
la rama educativa, y para esta investigacion que sean de acuerdo a la carrera de Doctorado
en Medicina, invirtiendo mas recursos econdémicos para dotarlos de herramientas y recursos
tecnoldgicos, mejorar los procesos de ensefianza-aprendizaje, permitiendo aportar al
conocimiento y a las diferentes transformaciones educativas en la Facultad de Medicina,
debido a que futuros profesionales en formacion desempefiardn un papel muy importante

en la sociedad.

El rol que desempefien los docentes de esta carrera podria ser diferente a la forma
tradicionalista de las clases magistrales, para que sea de una forma innovadora, con
variadas estrategias metodoldgicas, dispuestos a los cambios, actitud propositiva y, sobre
todo, estar preparados para los retos que se presenten debido a situaciones inesperadas,

como lo fue la pandemia por COVID-19. Las estrategias utilizadas en los ambientes



virtuales pueden ser una excelente alternativa para el desarrollo de habilidades y
competencias digitales, congruentes con la dinamica constante del desarrollo cientifico
tecnoldgico, algo que la medicina no puede dejar de lado, sino, apuntar a formar sus
presentes y futuras generaciones de la mano de herramientas que solventen las
probleméticas de salud que vayan surgiendo.

1.2 Delimitaciéon

Alcance general:

Con esta investigacion se analizaron los efectos de los ambientes virtuales en el proceso
de ensefianza-aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El

Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio 2023.
Alcances especificos:

Se identificaron las competencias digitales que poseen los docentes de la carrera de
Doctorado en Medicinay cdmo ha influido la modalidad virtual en el proceso de ensefianza-

aprendizaje en la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El Salvador.
Alcance temporal

La investigacion se realiz6 en los meses de enero de 2023 a abril de 2024. La investigacion
incluy6 desde el primero al octavo afio académico de la carrera de Doctorado en Medicina

del departamento de San Salvador.
Espacial

La investigacion se realiz6 de forma semipresencial, enfocada en la Universidad de El

Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio 2023.
Limitaciones

e Laresistencia de los estudiantes y docentes para atender las entrevistas por el
factor tiempo que demanda la carrera que estudian.

e No se abarcaron las demas universidades de la zona central debido al poco
tiempo con el que se contd para realizar la investigacion.

e No se incluyeron en la muestra las universidades privadas del departamento de

San Salvador.



1.3 Enunciado del problema
¢ Cuales son los efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje
de la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El Salvador, departamento de

San Salvador, durante el afio 20237

1.4 Justificacion

Segun (Meléndez Alvarez, 2007) en la formacion del médico, desde tiempos remotos hasta
la actualidad, el estudio de la anatomia humana ha constituido una de las bases esenciales
de su malla curricular y tradicionalmente se hace a través del sistema de clases magistrales,
tutorias, laboratorios y clases préacticas. La sociedad actual "sociedad de la informaciény el
conocimiento”, ofrece soportes digitales donde el estudiante debe interactuar con la
informacion cientifica, el profesor facilitador, la teleclase, la clase taller, el seminario

integrador y la consulta docente, como nuevos retos de formacion actual.

A nivel mundial, en las ciencias de la salud, la carrera de Doctorado en Medicina ha
considerado en su totalidad la modalidad presencial, por la naturaleza de esta, en la cual
se involucran los conocimientos tedrico-practicos. Sin embargo, en el afio 2020, la
pandemia de COVID-19 promovié la necesidad de reinventar la educacion, aun, la
formacion médica a nivel de preclinica y clinica. Sin los actuales recursos informaticos seria
practicamente imposible que un médico estuviera actualizado y tuviera la informacién

necesaria para desempefarse en su area.

En el campo de la salud, las TIC han ido tomando auge en forma paulatina, en todas las
areas de la medicina. Con los avances de la ciencia y la tecnologia, se han involucrado
diferentes innovaciones, como los instrumentos, maquinarias de cirugia robética, los
quiréfanos inteligentes, la terapia génica (donde un gen se introduce en las células del
paciente para corregir las causas genéticas) e inmunoterapia celular especifica (donde se
aplican inyecciones con alérgenos para estimular el sistema inmune), entre otros tipos de
recursos informaticos que se han ido involucrando en todas las areas clinicas y
comunitarias de la medicina. En algunas universidades se han colocado los primeros
cimientos de los entornos virtuales de aprendizaje en las areas como la histologia, la
anatomia, la anatomia patologica y la bioquimica, como complemento a un curso presencial
existente. Entre los espacios virtuales se ha empezado la comunicacién virtual mediante el
uso de plataformas educativas, herramientas, recursos tecnoldgicos, donde los roles de
docente y estudiante han sido modificados por las teorias del conectivismo y la pedagogia

constructivista.



A nivel mundial, se presenta la necesidad de crear estos espacios virtuales con relacion a
la pedagogia en las diferentes instituciones de educacion superior, ya sean publicas o
privadas, desde la creacién de aulas virtuales hasta el acompafiamiento en el proceso
educativo en un nivel éptimo como estrategia para reducir la brecha digital. Tomando en
cuenta que la revolucion tecnoldgica ha influido en todos los dmbitos profesionales, es
importante que los médicos también estén preparados para enfrentar nuevos retos y
desafios de la medicina. Dada la importancia del rol que ejercen en la sociedad, y para que
su desempefio sea eficaz, deben recibir una formacion integral, innovadora, que contemple
la aplicacion de las tecnologias, debido a que muchos procesos que se realizan en el campo
de la medicina hacen uso de herramientas tecnolégicas como la Resonancia Magnética

Nuclear.

En algunos paises desarrollados a nivel mundial han retomado los entornos virtuales en la
medicina como una alternativa a la formacién presencial y para que continien
especializandose profesionalmente. "La realidad virtual es una herramienta fantastica que
puede hacer maravillas cuando se usa correctamente en el salon de clases”, (Davis, 2022)
"Por ejemplo, se puede utilizar para proveer a las futuras enfermeras y médicos una practica

valiosa y realista".

En este sentido el nuevo rol del docente, incluso el médico-docente, debera dominar el uso
de las TIC desde su nivel basico, debera estar psicologicamente preparado para un cambio
radical, reforzando y actualizando sus competencias, que se involucren en el aprendizaje y
dominio de las tecnologias y de la comunicacién, considerando el ritmo acelerado de los
avances de la ciencia y la tecnologia, y la necesidad de integrarlo en el curriculo en El
Salvador. La carrera de Medicina se encuentra a disposicion a nivel nacional, tanto en
universidades publicas como privadas. Sin embargo, la Facultad de Medicina de la
Universidad de El Salvador que se encuentra en el departamento de San Salvador fue la
primera del pais en ofertar sus carreras, es la mas grande y la que cuenta con mayor

experiencia en esta area en el pais.

Todos los niveles del area de preclinica son albergados en el edificio principal. Es la Gnica
de todas las facultades de la UES que cuenta con todas las materias a cursar por el gremio
médico en su formacién, debido a que los estudiantes de las facultades multidisciplinarias
de Oriente y Occidente deben migrar para cursar ciertas materias como psiquiatria, y

completar el pensum ofrecido por la universidad.
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La Universidad de El Salvador ofrece los siguientes hospitales escuela: Hospital Nacional
Rosales, Hospital de Nifios Benjamin Bloom, Hospital de la Mujer y Hospital Psiquiétrico,
donde todos los especialistas proveen tutorias vespertinas, facilitando el acceso a una
mayor cantidad de médicos docentes del &rea clinica. Esto se debe a una mayor poblacién
estudiantil; la Facultad de Medicina de San Salvador cuenta con aproximadamente 5,140

estudiantes activos (Campos, 2021).

La seleccion de San Salvador para este proyecto de investigacion se debe a aspectos
técnicos de muestreo, facilidad para administrar los instrumentos, la cantidad de docentes,
que sobrepasa a cualquiera de las otras facultades de Medicina, y por la facilidad del acceso
a los docentes del area preclinica. Son multiples las facilidades para obtener informacion
valiosa desde la Facultad de Medicina en San Salvador. Como parte de los objetivos, el
equipo investigador esta interesado en indagar si esta universidad ha contemplado en el
desarrollo de su proceso de ensefanza-aprendizaje el uso de entornos y herramientas
virtuales, y como estas son aplicadas, asi como los beneficios para los actores del proceso
educativo.

Y si se menciona la calidad de un entorno virtual de ensefianza y aprendizaje, no radica
tanto en las herramientas técnicas de que dispone, en los materiales que incluye o en las
actividades de aprendizaje que plantea a los alumnos considerados en si mismos, sino en
la manera en que esas herramientas, esos materiales y esas actividades se combinan y
cémo el docente las promueve, planifica y organiza en unas u otras formas de actividad
conjunta, estas se secuencian y evolucionan a lo largo del proceso de ensefianza y

aprendizaje.

(Aguiar Pérez & Velasquez Avila, 2022) definen dos aspectos cruciales en el trabajo con
entornos virtuales de aprendizaje: “Los entornos virtuales de aprendizaje deben aportar
mejoras a la calidad y variedad de la ensefianza y aprendizaje que no se consiguen
mediante los métodos habituales”, y a la vez en este mismo orden de ideas sefialan que los
entornos virtuales deberian reducir la carga administrativa de los profesores, ya que esto
les permitiria organizar su trabajo con mas facilidad y eficacia, ademas, contribuiria a contar
con mas tiempo para dedicarse a explorar y abordar las necesidades educativas

individuales del alumnado.

Asimismo, los procesos de medicina en El Salvador, a pesar de no ser un pais desarrollado,

podrian virtualizarse mejorando el presupuesto destinado a esta institucion publica para la



implementacion de entornos virtuales. Esto repercutiria de forma eficaz, utilizando recursos
interactivos a la disposicion del estudiante como blogs, wikis, libros y tratados médicos
digitales, revistas médicas, articulos cientificos, y simuladores; estos recursos estarian
disponibles para el usuario, permitiendo un proceso de formacién especializada,

actualizada y continua.

Por lo que en temas de educacion es necesaria la investigacion sobre los efectos de los
ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje de la carrera de Doctorado en
Medicina para verificar el impacto que esto produce en los futuros médicos y como los
docentes afrontan los nuevos retos de la educacion virtual vanguardista. No se puede
encasillar toda la educacién médica a lo presencial, es necesario descongestionar el tiempo

del desplazamiento fisico entre lo tedrico y lo préactico.

De esta manera, esta generacion de médicos sera la que rompera paradigmas y estigmas
preconcebidos, el favoritismo hacia los tradicionales métodos de ensefianza y dara el valor
a ofrecer nuevas formas de aprendizaje, todo con el fin de mejorar la instruccién autodidacta

que la carrera médica demanda y por la cual es muy conocida.

Con esta investigacion, ademas, se espera dar respuesta, con elementos analiticos, a las
inquietudes de médicos, docentes y estudiantes sobre la validez de los ambientes virtuales
formativos en la carrera de Medicina, asi como también, dejar una investigacién con
precedente para futuros estudios relacionados. Los beneficiados de esta investigacion son
los estudiantes, los médicos docentes, docentes de todas las areas de preclinica, la
Universidad de El Salvador, la Universidad Gerardo Barrios, y todo aquel que lea y haga

uso de esta investigacion.
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1.5 Objetivos

Objetivo General

Analizar los efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje de
la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El Salvador, departamento de

San Salvador, en el afio 2023.
Objetivos especificos

e |dentificar las diferentes herramientas virtuales en el proceso de ensefanza-
aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El
Salvador.

e Describir la formacién en competencias digitales que poseen los docentes de la
carrera de Doctorado en Medicina.

e Explicar la influencia de la modalidad virtual en el proceso de ensefanza-
aprendizaje en la carrera de Doctorado en Medicina.

e Diseflar una propuesta de adaptacion curricular orientada a fortalecer las
competencias tecnoldgicas en el uso de las herramientas digitales, garantizando
la continuidad educativa e incorporacion de los entornos virtuales de

aprendizaje.

CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes histéricos

2.1.1. La historia de los ambientes virtuales en la educacion.

El primer vestigio del uso de Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC) en la
educacion se evidencia desde 1918 (Vidal, 2006), pero inician su implementacion con auge
desde los afios 50 en Estados Unidos y Canada, considerandose los paises padres en
implementarlas, definiendo las TIC como el uso de medios audiovisuales para una actividad
educativa formativa (Cabero Almenara, Bartolomé, Cebrian-de-la Serna, Martinez, &
Salinas, 1999). Su uso formativo en El Salvador data desde 1968 con la Reforma Educativa

de 1968, con la creacién de la Television Cultural Educativa de canal 10, que daria paso a
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la educacion formal a nivel del Tercer Ciclo (7°, 8° y 9° grado) de todo el pais, y asi a la

democratizacion del aprendizaje, rompiendo brechas educativas.

En Europa, desde los afios 60 se afianza el adelanto de uso de computadoras con fines
educativos con aplicaciones como la Ensefianza Asistida por Ordenador (EAO), estos
ordenadores personales abren un abanico de posibilidades en torno a la educacion
personalizada, siendo estos el resultado de investigaciones. Esta claro que no es igual la
investigacion “con” que “sobre” medios de Tecnologias Aplicadas a la Investigacion. La
investigacion con medios busca métodos provechosos y convenientes para el proceso
ensefianza-aprendizaje y la investigacién sobre medios se cavila en el andlisis de estos

para enlazar con las peculiaridades de los receptores.

Entre los paises caracterizados por un excelente sistema educativo en todos los niveles,
incluido el universitario, esta Holanda, un pais con reputacion a nivel internacional por sus
métodos y enfoques pedagodgicos: nace el Proyecto TES (Technology-Enriched School)
como una politica educativa del gobierno holandés para la introduccién de ordenadores en
las instituciones educativas, no solo como una asighacion sino para la implementacién de
las TIC en educacion, a fin de realizar un modelo de investigacion informatica educativa,
para ver las posibilidades de los ambientes en el desarrollo de los adelantos de las TIC en

el proceso de ensefianza-aprendizaje virtual (Vidal, 2006).

La tasacion de los efectos de los ambientes virtuales en los sistemas educativos a nivel
mundial es una discusion para ser planteada y determinar las repercusiones en los centros
educativos béasicos, medios y universitarios en el proceso de instruccion y formacion. Por lo
que se hace necesario evidenciar ademas la adaptacion del personal ante la ya

acostumbrada ensefianza tradicional.

La globalizacion ha facilitado la implementacion de la educacion a distancia en todos los
niveles, no solo nacional sino internacional, y en distintos niveles educativos, tanto como
en el nivel basico y universitario, permitiendo asi el uso de las TIC como Techologias
Aplicadas a la Educacion, dando paso al uso de ambientes virtuales del proceso
ensefianza-aprendizaje que cada dia son modificados para que sean mas simpaticos y

agradables para el docente y el estudiante.

12



2.1.2. Ambientes virtuales en el area de salud.

La educacion universitaria se ha caracterizado por la presencialidad desde sus inicios, pero
la incorporacion de estrategias complementarias para la formacion del alumnado y ante el
vendaval informatico actual, la inmersién de todo el aspecto humano a los ambientes
virtuales obliga a migrar los procesos de ensefianza-aprendizaje al area tecnoldgica,

incluyendo la formacién de los futuros médicos.

En el ambiente de salud las TIC han incursionado todas las areas del quehacer médico, sin
hacer distincion entre un médico rural o un médico subespecialista de un hospital de tercer
nivel. En este caso ambos médicos pueden acceder desde una computadora a un sinfin de
recursos y material médico oficial. Muchas sociedades médicas presentan en sus paginas
informacion gratuita para docentes y estudiantes de salud. Existen muchas revistas
biomédicas en linea con mas de dos millones de articulos disponibles en la red como
MEDLINE, Lancet, NEJM, PUBMED. Por lo que la informacién en caracter de articulos
médicos es una forma de aprendizaje, del cual hace uso el médico ya graduado. Es
entonces donde se puede estimular a los futuros estudiantes a hacer uso de las
investigaciones bhiomédicas, siendo la Medicina Basada en la Evidencia una ola de frescor
ante la saturacion de informacion y actualizacién diaria de las aproximaciones a la verdad

gue dia a dia se realiza en el ambiente médico.

La UNESCO ha enviado sefales apuntando a mejorar la Educacion Superior a fin de
sumergir todas las ramas de las ciencias en las TIC, y motiva la formacién del recurso
humano docente en donde “El nuevo docente debera dominar ese nuevo ambiente de las
TIC, estar listo psicolégicamente para un cambio radical de funcion, reforzando y
actualizando al mismo tiempo su conocimiento disciplinario, y también la elaboracién de
materiales didacticos.” (UNESCO, 1998).

Antes de la pandemia de COVID-19, la educacion virtual en la formacién médica era poco
frecuente y su tendencia era a nivel de cursos médicos, pero muchos paises ya habian
iniciado sus esfuerzos de auxiliarse de los ambientes virtuales como los Entornos Virtuales
de Ensefianza Aprendizaje (EVEA)! que constituyen un modelo pedagdgico y didactico que

desde 2017 se comenzaron a implementar en la Universidad Virtual de Salud de la Habana,

! Los Entornos Virtuales de Ensefianza-Aprendizaje es un espacio virtual donde se brindan diferentes
servicios educativos que da el acceso a los estudiantes a la construccion de conocimiento (Callis Fernandez,
2020)
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Cuba, donde se establece la Red Telemética en Salud que actualmente brinda formacion a
estudiantes de medicina de forma virtual, con la herramienta Moodle, donde se ha habilitado
a los estudiantes para actividades de tutorias, discusiones en grupo, socializacion, foro,

debates, entre otros (Infomed, 2023).

Se debe estimar el concepto de la intencién de los ambientes virtuales en la formacién
médica; esta no debe en ningln momento virtualizar toda la formacion médica en los
distintos niveles de la carrera, sino su objetivo es realizar “un acompanamiento de los
programas académicos e identificar las competencias basicas cognitivas y de tecnologia y

aprendizaje virtual que requieren los usuarios” (Alvarez-Benitez, 2021).

Es indiscutible que un docente habilitado para manejar los ambientes virtuales en el area
médica es competente para evaluar las caracteristicas del area a instruir para disponer en
qué forma lo emplea en su area docente con el fin de realizar un adjunto en la compaiiia al
estudiante en el proceso de ensefianza-aprendizaje, por lo que se hace meritorio la
capacitacion docente constante y permanente para promover el desarrollo 6ptimo de todas
las aplicaciones o herramientas virtuales en el ambito formativo médico. Segun Zacca,
existe cierta resistencia en los médicos docentes por el “cambio de mentalidad”, migracién
digital y la falta de competencias tecnoldgicas (Infomed, 2023); estos factores impiden el

desarrollo potencial de las herramientas.

Es factible que en el area basica de la formacion médica se utilicen los entornos virtuales
de aprendizaje (Meléndez Alvarez, 2007) en materias como Histologia, Patologia,
Bioquimica, por ser ramas descriptivas donde la formacion en red es posible; esto se
asevera en base a diversas experiencias docentes como lo describen mdltiples articulos de

experiencia docente virtual.

Las rotaciones virtuales por las diferentes &reas hospitalarias son tradicionalmente
presenciales; pero una experiencia de Espafia (Ares Rufo & Diaz Melero, 2022), en torno
al necesario aislamiento de la pandemia de COVID-19, dispusieron una formacién online
para estudiantes de quinto afio de medicina, en plataformas como BMJ Learning, Clinical
Key Student o Semergen. Asi también, programas de practicas en linea, donde a través de
herramientas como Zoom o Microsoft HoloLens se hacen participes a los estudiantes de la
atencién de pacientes y casos clinicos, pero donde se ven imposibilitados a realizar examen
fisico de manera directa sino indirectamente, de esta forma participan de la discusion de

casos clinicos en virtud de los datos tomados por los médicos que atienden. Este programa
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fue pionero en rotaciones virtuales, bien visto por los estudiantes por un ambiente
multicultural, la visualizacion de estas rotaciones como apoyo a la asistencia médica
presencial y aumento del acervo médico cientifico estudiantil, la factibilidad en presenciar
en menor tiempo un mayor nimero de casos clinicos. El aspecto negativo expresado por
los estudiantes fue la calidad del sonido en la presentacion de los casos clinicos.

La especialidad en cirugia? es un area netamente practica pero donde se necesitan tener
bien cimentados los conocimientos técnicos y tedricos para poder realizar procedimientos
con destreza. El avance de la tecnologia facilita la educacion médica virtual con escenarios
clinicos casi inéditos, pero de tipo constructivistas donde la relacién médico-docente es de
tipo activo donde hay una interaccion de forma permanente en toda la actividad practica.
Este tipo de préacticatedrica realizada se evalu6 a través de un estudio observacional, donde
se describe cdmo en dos hospitales, por medio de la plataforma Zoom se realiz6 ensefianza
virtual a través de rotaciones por cirugia gastroenteroldgica, cirugia oncoldgica, cirugia
toracicay cirugia vascular. Las actividades consistian en clases de orientacion sobre temas
principales, confeccion y andlisis de historias clinicas virtuales con rabricas y comprension
de algoritmos diagnoésticos y terapéuticos con andlisis de técnicas quirlrgicas a través de
videos (Arribalzaga, Jacovella, Ferrante, & Algieri, 2021). Este tipo de rotacion por
subespecialidades tuvo una valoracion positiva de los estudiantes y los médicos docentes,
caracterizada en todo el proceso por el compromiso docente para mantener la calidad
académica en todas las rotaciones, manteniendo el aula invertida, campus virtual activo,
con la expectativa de que en el internado rotatorio se complementen las conductas de

contacto directo con el paciente.

En un ensayo publicado por una Universidad Militar de Colombia (Rosas Apraez, 2020)
expresa la simulacion como un entrenamiento de habilidades médicas que no es ejecutado
pero que brinda la oportunidad de alcanzar la fineza de los movimientos en los
procedimientos médicos, de esa forma se perfeccionan las técnicas. Con esta
conceptualizacion se busca evitar “entrenar” en el paciente sin la correcta experticia de las
técnicas quirargicas. Los simuladores quirtrgicos en la rama de la oftalmologia facilitan la
puesta en escena del médico sobre una patologia oftalmologica especifica y crear
previamente la forma secuencial y organizada para repasar hasta lograr la fineza del

movimiento, creando eficiencia y efectividad sin dafios innecesarios por falta de experticia

2 parte de la medicina que se ocupa del diagndstico y/o tratamiento de enfermedades a través de
operaciones manuales o instrumentales.

15



en los pacientes, con esto se disminuye el tiempo en la curva del aprendizaje y con esto,
ademés, se faculta a los médicos docentes a entrenar a los residentes, futuros
oftalmologos, de forma simultanea disminuyendo costo de tiempo, dinero y esfuerzo. En
Estados Unidos, Singapur y la India utilizan simuladores; muchos paises aun dudan de la
validez pedagdgica de estos, pero segun (Hew & Lo, 2018) respecto a la eficiencia de los
estudiantes de medicina la modalidad mixta o llamada también hibrida (presencial-virtual)
mejoraba el desempefio de los estudiantes de medicina en comparacion de los estudiantes
gue solamente usaron el método tradicional. Esto sin tomar en cuenta que las habilidades
humanas frente al paciente solamente pueden ejercitarse en el quehacer médico con el

paciente, asi también el examen fisico como método diagndstico dentro de la Anamnesis?3.

Los costos de la integracion de la tecnologia en el ambiente médico pueden resultar altos,
pero los resultados a largo plazo pueden ser muy satisfactorios en ganancia para la
satisfaccion de los pacientes y de los estudiantes mismos, asi como la satisfaccion docente.
Es necesario asi cambiar en esta época los paradigmas educativos y pedagogicos en la

formacién médica.

2.1.3. Un vistazo a los retos de los ambientes virtuales en el proceso ensefianza-

aprendizaje universitario

El impacto de la virtualidad en los médicos docentes universitarios debe de manejarse a
través de procesos de andamiajes con la integracién de conocimientos tecnolégicos y
adhesion a una educacion continua en docencia con enfoques virtuales. La adaptacion y
desarrollo de las competencias digitales docentes se hace imprescindible desde la
necesidad de caminos educativos mejor transitables en estos tiempos de globalizacion de
la informacién.

Se considera que “la profesién de profesor universitario implica una doble funcion de
estructura polifacética” (Zabalza, 2017), porque ademas de ser un especialista en su campo
y area técnica médica y en algunos casos como subespecialista médico, por otro debe
también sobrellevar los aspectos pedagdgicos necesarios e implicitos en la disciplina del
proceso educativo de los futuros médicos. Las nuevas formas de ensefianza, que van mas

centradas en el aprendizaje por competencias, dan un mayor abanico de posibilidades para

3 Alude a la informacién recopilada por un especialista de la salud mediante preguntas especificas,
formuladas bien al propio paciente, o bien a otras personas.
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el crecimiento educativo, incluyendo la labor de investigacion en nuevas formas de
presentar las competencias para que los estudiantes las adquieran y de esa forma el médico

docente también obtiene aprendizaje.

El estrés de los médicos docentes migrantes digitales puede ser un riesgo para la salud
mental por considerar la falta de conocimientos, las condiciones inadecuadas para llevar a
cabo las clases virtuales o por el desconocimiento de como manejar las plataformas
educativas, no solo por parte del personal docente sino también por parte de los
estudiantes. El area médica se caracteriza por la carga excesiva de tareas, y los ambientes
virtuales exigen al estudiante, pero también al docente, por lo que sera necesario dar
respuesta a estas inquietudes para no rozar el proceso de ensefianza-aprendizaje, sino que

esté vinculado a las necesidades que se vayan alboreando.

El nuevo milenio impone una necesidad de un nuevo perfil del médico docente, pero no
solo del médico docente en funcién, sino en la formacién de los futuros galenos. El
juramento hipocréatico* lleva implicito en la labor médica el ejercer como docente “Instruiré
por precepto, por discurso y en todas las otras formas, a mis hijos, a los hijos del que me
ensefid a mi y a los discipulos unidos por juramento y estipulacién, de acuerdo con la ley
meédica”. Es decir, que la labor docente se ejerce en virtud de ser médico, por lo que, como
reto, se requiere la formacion en manejo de herramientas digitales y pedagdgicas con la

debida acreditacion profesional.

2.1.4. La Educacién Virtual como ventaja para el proceso ensefianza-aprendizaje en

la formaciéon médica.

En los escenarios educativos, el ambito de la medicina ha sufrido muchas transformaciones
debido a los avances de la ciencia y la tecnologia, lo cual es preciso que esté involucrado
en los procesos formativos que se desarrollen con los estudiantes de Medicina, favorece la
mayor obtencién de conocimientos debido a la gran cantidad de informacién. Las TIC
permiten que se encuentren alojados diferentes cursos virtuales relacionados al area
médica para fortalecer el aprendizaje, por si el estudiante en clases de forma presencial no

comprende los contenidos, puede ir a estudiar utilizando la tecnologia. El momento crucial

4 Es un compromiso ético del que esta obligado todo aquel que se gradia como médico en cualquier parte
del mundo.
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en que todas las areas emplearon al maximo las TIC fue en la pandemia del COVID-19; se
utilizé la telemedicina, que consistia en pasar consulta a través de una videollamada con el
doctor sin importar la distancia donde estuviera el paciente; fue una estrategia muy bien

empleada que se puede seguir utilizando actualmente.

Es necesario que los estudiantes en formacion estén a la vanguardia de los avances
tecnoldgicos porque al utilizar la tecnologia, simplifica el ingreso de datos médicos,
expedientes de los pacientes, se puede tener un banco de medicamentos, como el
suministro de estos, entre otros; en algunos centros de salud ya tienen sus propias
plataformas, incluso, para agendar citas médicas, consultar exdmenes de laboratorio, y esto
ayuda a simplificar el traslado de las personas que residen en una distancia muy lejana

desde sus hogares.

Se ha demostrado en base a evidencia que en areas basicas de la Medicina (area
preclinica) la modalidad hibrida (presencial y virtual) como estrategia educativa, favorece
"un mayor aprendizaje de conocimientos"”. (Amato & Novales-Castro, 2014).

Pero es sabido también que la formacion médica por su naturaleza altamente practica hace

gue la presencialidad sea insustituible para la formacion de calidad a nivel integral y plena.

Uno de los médicos docentes de la Universidad de El Salvador, el doctor Ricardo Lara, con
Maestria en Salud Publica desde hace mas de 20 afios, refiere que no todas las asignaturas
deben cursarse bajo la modalidad virtual, por la falta de preparacién tecnoldgica tanto en
docentes como la falta de disciplina en la formacion, lo cual es necesario en los estudiantes
de Medicina y por la falla de bandas anchas necesarias para el internet desde los hogares

de los futuros galenos.

Es impertinente el hallazgo tedrico de noticias nacionales donde apuntan la deficiencia en
la formacion médica, pero con alternancia en otros paises en el que se realizan estudios de
Educacion Virtual Médica para perfeccionarla a manera de pruebas de ensayo y error, aln
en especialidades médicas como Ginecologia y Obstetricia y se ponen a disposiciéon
instrumentos de evaluacién para verificar parametros de ensefianza y también de
aprendizaje a fin de modernizar y enriquecer las formas de adiestramiento e instruccion en

el arte y ciencia médica.
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Se reconoce sin dudar la necesidad de evaluar el proceso de ensefianza-aprendizaje en
ambientes virtuales de los futuros galenos. Un simple cuestionario, una encuesta y los
promedios podrian brindar la informacion necesaria para evaluar las repercusiones de la
formacion e-learning, formacién flexible asincrénica y sincrénica, como el caso de la
Universidad Mayor de San Andrés en la Paz, Bolivia (Zelada Vargas & Vargas Murillo, 2016)
donde a partir de la necesidad de mejorar su autoevaluacién y puntear a la acreditacion
internacional busca desafiar la presencialidad y destina parte de su curriculo a los
ambientes virtuales, con un éxito en notas, promedios y satisfaccion de los docentes y
futuros clinicos. O como en la Universidad de la Habana, Cuba, que desde 2017 cuenta con
la Universidad Virtual de Salud, o en la Universidad de Barcelona, donde plantean una
reflexion en un articulo médico en el que se expone la repercusién del COVID-19 en la
educacion de los médicos: de la formacion al aprendizaje, menciona que aun en
universidades como Harvard se hace necesario reorientar los curriculos en las 3 areas:
Grado (area basica o preclinica y clinica), formacién especializada (especializaciébn médica
de posgrado) y formacion continuada (formacion médica continua para médicos ya

graduados)

Asi también, la formacion médica virtual en la Universidad de Juérez, México, ha sido
inspeccionada en un articulo médico donde se argumentan los efectos de la educacién en
pandemia COVID-19 y toman la experiencia como una contribucién a los nuevos enfoques
del proceso ensefianza-aprendizaje de la Medicina.

(Zambrano-Galvan, Quintanar-Escorza, & Barragan-Ledesma, 2022).

Una de las estrategias sugeridas a emplear en medicina son las videoconferencias con los
estudiantes en tiempo real, sin importar la distancia facilitaria para apoyar a los estudiantes
en sus clases o cuando realizan las practicas y necesitan compartir las experiencias y recibir
apoyo de algun tipo o consejo a emplear en la labor social que estan realizando, pero para
eso debe existir un liderazgo del docente en su forma de motivar a ese grupo de
estudiantes, si bien es cierto que esta interaccion dependera también de las habilidades

que vaya desarrollando a lo largo del uso de estas plataformas.
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2.1.5. Caso interesante: Implementacién de la ensefianza virtual en el area de

pregrado en la Facultad de Medicina.

La Universidad Mayor de San Andrés en La Paz, Bolivia da puesta en marcha la ensefianza
virtual en la catedra de Medicina desde la gestion académica 2013, donde realizan una
autoevaluacién y apuntan a la acreditacion internacional e inician un camino de estrategia
para abonanzar el desafio de mejorar los atributos educativos en el area médica, logrando
mejorar la calidad educativa a través de las plataformas de ensefianza virtual. (Zelada
Vargas & Vargas Murillo, 2016)

Inician el camino formal en 2014 con la busqueda de servidores de Ultima tecnologia e
instalan la Plataforma Educativa de Software Libre, luego en 2015 consolidan el Modelo de
Ensefianza Virtual a distancia, con una evidente alza de promedios de aprobacién a un
67.9% vy los indices de aprobacion a un 99.6% en las materias de Semiologia, Patologia
Clinicay Radiologia, donde fue puesta en marcha. Esto podra parecer insignificante a nivel
mundial, pero a la carrera de Medicina se le ha considerado una de las carreras mas
laboriosas a nivel de formacion, esto imposibilita en algunas ocasiones el equilibrio entre el
saber hacer y el saber conocer, por el sesgo del cansancio o el sindrome de Burnout que

se hace presente en la practica diaria de la medicina.

Inicialmente la idea surge por el resultado del rendimiento académico llamado “Taller de
Autoevaluacion de la Catedra de Medicina I” de la gestion 2012, donde incluyen las
materias: Semiologia, Patologia Clinica y Radiologia, cursadas en el tercer afio de la
Carrera de Medicina bajo indicadores de rendimiento universitario tradicional de las notas
y promedios de las calificaciones de exadmenes parciales, donde se evidencio que existian
bajas calificaciones. Se realiz6 asi una evaluacion con el instrumento de una encuesta a
los estudiantes sobre su frecuencia a las clases magistrales, utilidad, métodos de
aprendizaje, motivos de inasistencia, comodidad para el aprendizaje. Dando el andlisis
resultados donde los estudiantes enunciaban que el estamento docente y la falta de una
adecuada infraestructura eran motivos de ausentismo, esto motivé a plantear el uso de las
Tecnologias de Informacién y Comunicacién para la Ensefianza desde el lugar donde
residen; la flexibilidad del horario, la factibilidad de autorregular su propio aprendizaje

reduce de esta forma los costos de transporte y de tiempo desde su residencia a la facultad.

Este esfuerzo se evidencié en el aumento de porcentajes de aprobacién en ascenso a
través de los afios 2012 (87%), 2013 (89%), 2014 (96%) y 2015 (99.6%).
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2.2 Elementos tedricos

Ambientes de Aprendizaje Basado en Computador

Los entornos de aprendizaje computarizados (CBLES) o ambientes de aprendizaje basados
en computadores. Alude al despliegue de textos, gréaficas, animaciones, voz, que pueden
guardarse en la computadora o imprimirse, a través de programas basicos con disefios
innovadores o intuitivos, que pueden ser utilizados segun su naturaleza con internet o sin
€l. Como procesadores de texto 0 de tablas que no necesitan internet y pueden emplearse
en el ambiente educativo o0 aquellos como los sistemas de tutores inteligentes (ITS) o
ensefianza inteligente asistida por computadora (ICAI) donde combinan técnicas de
inteligencia artificial (IA), modelos psicoldgicos del estudiante y del experto y teorias de la

educacion. (Lesme, 2020)

Competencias digitales docentes

Los vientos de cambio en el albor de la educacién por los retos del COVID-19 reclaman la
hibridacion y actualizacion de la educacion universitaria en la medicina. Las competencias
digitales docentes son el conjunto cognitivo de competencias y conductas que los docentes
desarrollan para emplear de manera operativa las tecnologias electrénicas por internet en
Su pericia educativa. Es decir, hay una invitacion para el gremio médico docente a que
ademas de ser un perito en su area se forme como un docente digitalmente competente,
inicialmente se debe moldear, desde la mirada innovadora de la medicina, al apoderamiento
digital de los docentes y la alfabetizacion digital a nivel profesional debe llevar un proceso
de familiarizacién donde se inicia a conocer y hacer uso puntual de las tecnologias. La
UNESCO asevera que los estudiantes tienen la ventaja de aprender mas con ayuda de la
tecnologia, al contrario de sin ella. Incluso, tilda de riesgo el hecho de prescindir de ella en
cuanto a “quedarse atras” en relacion con su progreso académico y profesional. (UNESCO,
2022)
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Entornos virtuales de aprendizaje, llamados también Ambientes Virtuales de
Aprendizaje (AVA)

El avance de la globalizacion ha puesto en necesidad educativa un aumento de la
modalidad e-learning donde se ofrece la mayor cantidad de herramientas que potencian las

mejores opciones para la pedagogia educativa virtual.

Dentro del concepto de los ambientes de aprendizaje basado en computador (AABC) se
incluye el de Ambientes Virtuales de Aprendizaje (AVA) que se refiere a “las practicas

educativas que se operan y tienen lugar en Internet” (Coll & Monereo, 2008).

Es un contexto digital, un aula sin tapia, en un dominio de interaccién temporal al proceso

(sincronica) o asincronica, donde no hay correspondencia temporal.

Todo esto se da con el fin de facilitar el intercambio educativo de informacion para
estructurar el aprendizaje de manera interactiva, basado en una manera organizada y
flexible para la adquisicion de competencias de modo que se lleva un proceso ordenado de
ensefianza-aprendizaje. Tiene la propiedad de ser flexible ademas por desarrollarse 100%

virtual o servir de apoyo a clases presenciales.

Los mismos autores describen a los ambientes virtuales como un campo disefiado para el
proceso educativo, en el que estudiantes y docentes mantienen una interaccion real y
perseverante, en base a los principios pedagdgicos que guian las materias definidas para
la ensefianza y el aprendizaje, donde la Pedagogia Basada en la Evidencia (PBE) presenta
a los docentes como comprobadores de los nuevos conceptos de la educacion virtual con

necesidad de investigacion de la educacion para evidenciar los efectos en los estudiantes.

Herramientas digitales para la educacion

Son instrumentos elaborados para permitir o facilitar de forma innovadora la experiencia del
aprendizaje, que pueden ser especializadas en la gestion de contenidos, interaccién o
ludificacion del proceso ensefianza-aprendizaje que pueden ser como plataformas
digitales, simuladores, presentaciones, realidad aumentada o juegos interactivos, que
ofrece acceso a los contenidos en cualquier momento, permite la colaboracion entre los
usuarios educativos segun los objetivos del estudiantes y publicar documentos de forma
colaborativa, ademas, cuenta con elementos motivadores al tener aspectos ludicos y tener

naturaleza creativa en el aprendizaje. La reduccion de costos por tener acceso desde casa,
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eludir el transporte y evitar material impreso, vuelve atrayente a este tipo de instrumentos

educativos.

De acuerdo con (Voca Editorial, 2023) entre las herramientas digitales educativas mas Utiles

estan Moodle, Google Classroom, Kahoot, Prezi, Google Drive, Google Meet, Zoom.

Modalidades educativas

La modalidad educativa es la forma en que opera el curso de una materia o se dirige la
ensefianza-aprendizaje, en el que se exponen diferentes formas del uso de tiempo y
espacio, dando diferentes dimensiones para el aprendizaje. Existen 3 modalidades, la

modalidad presencial, semipresencial y virtual.

-Modalidad presencial: es la forma tradicional donde se requiere un espacio fisico y un
horario establecido, con la necesidad del traslado de los estudiantes, en el que se da una
mayor interaccion visual, dando también la oportunidad de interactuar con el medio y, que

puede requerir o no del uso de la tecnologia como un aditamento.

- Modalidad semipresencial, también llamada blended learning o b-learning: Es una forma
flexible del aprendizaje que combina lo remoto y presencial; a fin, de atrapar lo mejor de

ambos mundos para la optimizacion en la adquisicion del conocimiento.

-Modalidad virtual, e-learning o remoto: Se desarrolla de forma a distancia a través de una
guia o de forma autodidacta o auto instruccional sin la necesidad de la presencia de un
docente, pero con la ayuda de la tecnologia para el acceso a contenidos e informacién. Por
la caracteristica de ser econdmica, flexible en tiempo y espacio, se vuelve factible y
seductora. Se debe desperdigar de la educacion a distancia en la que puede o no
involucrarse la tecnologia. Su desventaja es que no cuenta con interaccién social presencial
y ausencia de la presencia fisica o rutinaria del docente.

Plataformas de ensefianza virtual, Campus virtual o Plataformas de Teleformacién

Es un término espafiol (PEV) que acufia los espacios en la web creados con aplicaciones
informaticas para el desarrollo del proceso ensefianza-aprendizaje. En este espacio, los
docentes comparten cursos, contenidos, evaluaciones, material didactico interactivo en
linea, sistemas de comunicacion bidireccional como chat o mensajeria interna, la

oportunidad de trabajo en equipo o individual. Debido al COVID-19 el uso de las plataformas
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se convirtié en una necesidad educativa por la condicion del distanciamiento fisico y por ser

una alternativa virtual y versatil.

Por la naturaleza de la funcion educativa del campus virtual se deben tener herramientas
para la distribuciéon de contenidos, herramientas de comunicacion de forma asincrénicas o
sincrénicas para facilitar el intercambio de informacién, herramientas de seguimiento y
evaluacion como cuestionarios, rabricas, herramientas de administracion y asignacion de
permisos que facilitara los tiempos administrativos personalizados al estudiante y/o a las
actividades, herramientas complementarias que no son indispensables pero pueden ser
requeridas por los usuarios, sean docentes, estudiantes o administrativos, como portafolios,

bloc de notas o busqueda de contenidos.

El efecto educativo universitario por el COVID-19 obligé al uso de las plataformas, las mas
usadas en el pais a nivel universitario han sido Google Classroom, Moodle y Edmodo.
(Ledn, y otros, 2021)

Proceso ensefanza-aprendizaje

La ensefianza, por su naturaleza, es un proceso que liga el aprendizaje a su esencia por

los aspectos que surgen de la compaginacion de sus contenidos, valores y objetivos finales.

Esta planificacion es abierta y flexible, exponiendo el trabajo o aspectos conjuntos de
estudiantes y docentes, de esta forma permiten las transiciones necesarias para alcanzar

los objetivos pedagdgicos fundamentales de la actividad educativa.

Realidad virtual en el campo médico

Debido a la urgencia del distanciamiento fisico en la pandemia del COVID-19, se evidencia
el impacto de la realidad virtual en el area de salud a nivel mundial. La realidad virtual en el
area de la medicina tiene un abanico de aplicaciones. Previamente ya se tenia como
antecedente el albor de las simulaciones repetitivas de procedimientos médicos, sean de
tipo conservador o invasivo, unitarias o en equipo multidisciplinario, en el que se facilita la
adquisicion de presteza, fineza y limpieza de los movimientos o seguimientos de protocolos
en procedimientos, reduciendo asi lo burdo o negligente de un accionar en salud. (Health,
2023)
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Por la pandemia del COVID-19 se modifica tanto la forma de ejercer la medicina como
también la educacion médica; para esto es necesario el pensamiento critico por los
detractores de la tecnologia en el area de la salud. Surgen las tele consultas como
oportunidad para la observacién inmediata en salud, siendo soslayable el entorpecimiento
de continuar la atencion primaria en salud, asi como aquellos pacientes que desean el

acceso a un profesional de la salud sin el desacato de burlar el confinamiento.

Se debe reconocer que la formacion virtual en medicina a nivel mundial esta tomando auge
debido a la necesidad de la integracion de las plataformas educativas en linea y las
herramientas virtuales, migrar iniciativas como la Medicina Basada en la Evidencia (MBE)
gue facilita la toma de decisiones médicas a través de estudio de casos interesantes que

pueden ser abordados en el campus virtual o educacion continua de manera asincrénica.

Sistemas de tutoria inteligente

Es una herramienta didactica del software para fortalecer el proceso ensefianza-
aprendizaje de manera presencial y virtual, que utiliza técnicas de inteligencia artificial,
nacida en los afios ‘60 y comenzaron a desarrollarse hasta los afios ‘80. Son proyectados
para transmitir cogniciébn de forma guiada a fin de reproducir la operatividad con una
conducta similar a la tutoria humana para el desarrollo de competencias, habilidades y/o
resolucion de problemas, con caracteristicas como la de adaptarse a los diferentes estilos
cognitivos del estudiante o identificar las posibilidades de ayuda al estudiante. (Rodriguez
Chévez, 2021)

Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones (TIC) en la Educacion

Las TIC hacen referencia a los distintos instrumentos de trabajo o recursos de tipo digital,
audiovisual, automatizado, multimedial y multimodal, analizando y a la vez armonizando asi
dos 0 mas sistemas semiolégicos como textos con sonidos, imagenes con sonidos, textos
con imagenes o videos con sonidos, a fin de recrear y crear significados pedagdgicos,
formativos, educacionales o relativo a la ensefianza, siendo utilizados por toda la

comunidad de aprendizaje.

Su importancia radica en fortificar los ambientes de aprendizaje y amplificar las

oportunidades de conocimiento, sistematiza los procesos logisticos, es parte de estrategias
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para colaborar al desarrollo de los objetivos del aprendizaje y opera la educacion virtual a

nivel mundial disminuyendo a la brecha educativa. (Garcés, 2021)

2.3 Definicién y operacionalizacion de términos basicos y categorias

1. Actividades académicas

Son aquellas acciones que se realizan en el marco del proceso de ensefanza-
aprendizaje para encauzar y reforzar los conocimientos adquiridos en las clases, para
el desarrollo de nuevas competencias basados en los pilares de Delors.

En el area médica las actividades académicas son tedricas, practicas y asistenciales.

2. Adaptacion curricular

Es el ajuste o innovacion que se realizan en los diferentes elementos de la propuesta
educativa como tiempos, metodologias, técnicas, actividades, la incorporacion de
recursos tecnoldgicos, contenidos o instrumentos de evaluacion, para ser desarrollada
para el estudiante a fin de satisfacer las necesidades pedagogicas.

La adecuacion permite erradicar algunos elementos, permutar o anexionar algun
elemento que no esté presente. Asi también, es necesaria para darle un caracter
personalizado a grupos de estudiantes o estudiantes con caracteristicas o necesidades

especificas.

3. Ambientes virtuales de aprendizaje

Son los diferentes espacios digitales que permiten la difusion y transmisién de
conocimientos entre educadores y los estudiantes, para supervisar el progreso del
conocimiento que vayan adquiriendo los estudiantes en los diferentes cursos, carreras,
ciclos, proyectos asignaturas o modulos que estén inmersos en los ambientes virtuales,
estos a la vez lo conforman el internet, software, hardware, recursos, herramientas,

plataformas educativas, entre otros.

4. Aprendizaje significativo

David Ausubel, un psicélogo y pedagogo propone una teoria educativa en la que el
estudiante realmente aprende cuando vincula o relaciona los nuevos conocimientos con
los que ya posee, reajusta y enriquece los conocimientos previos de manera no
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temeraria, con significado l6gico y motivador, a fin de que exista una significancia l6gica
en la que el conocimiento es relevante y esta organizado de forma clara. Y que tenga
una significancia légica en la que existan elementos relacionables con el nuevo material
a fin de que evoque una disposicion favorable. Esta teoria se basa en la metodologia
constructivista que abandera el aprendizaje mas alla de la memorizacion.

5. Asignaturas médicas

Son las materias que forman parte del plan de estudio médico. El Pensum de la carrera
de Medicina de la Universidad de El Salvador se llama “Plan de Estudios de Doctorado
en Medicina”, este plan es longevo, para ser cursado en ocho afos, y complejo, consta
de 60 materias, cada una de ellas con su nimero correlativo, nombre de la materia,
codigo, prerrequisito y unidades valorativas, en total forman 259 unidades valorativas
entre todas las materias, codigo de cada materia, y prerrequisitos para cursarlas, estan
ordenadas por ciclo, que consta de 6 meses, cursando 2 ciclos por afio. Estas materias
son cursadas en 7 afios, en el Ultimo afio se realiza el servicio social en las unidades

de salud y realizacién de trabajo de graduacion.

6. Caracteristicas de los ambientes virtuales

Por su naturaleza el aprendizaje es en linea, es decir, se necesita acceso a internet
para participar en las clases y no se requiere desplazamiento de alumnos ni profesores.
Ofrece flexibilidad de horarios por tener propiedades sincronicas y asincronicas, tanto
para el estudiante como para el docente, dandole la oportunidad de grabar las
ponencias desde la casa y oficina con horario flexible, de esta forma reduce los costos
de transportes y de alimentacion que conlleva el salir de casa. Por tener herramientas
de aprendizaje como foros de discusion, facilita la comunicacién fuera de la clase. El

internet ofrece oportunidad a un sinfin de informacién educativa.

7. Contenidos del curso o curriculares

Son la base de lo que se va a estudiar, son el conjunto de conocimientos, conceptos, el
“saber conocer” (contenidos declarativos: conceptuales y factuales) necesario en todos
los estudios. Los procedimientos (contenidos procedimentales) el “saber hacer”
procedimientos, habilidades, destrezas, métodos o0 técnicas, indican accién, una
reincidencia pensativa. Los contenidos actitudinales, el “saber ser “son los contenidos

de conducta en potencia. Todo esto en conjunto para el aprendizaje, o que el docente
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desea emitir, lo que se desarrolla para la adquisicion de las competencias y asi lograr

objetivos del programa.

8. Competencia clinica

Es el conjunto de cogniciones, capacidades, propiedades, actitudes y habilidades que
facultan al médico en su ejercer y labor con eficiencia, efectividad y calidad de los
diferentes escenarios del proceso de salud y enfermedad, sean individuales o

colectivos.

9. Competencias digitales docentes
Son el conjunto de conocimientos y habilidades que caracterizan a la profesion docente
ante los retos educativos tecnoldgicos, donde se integra la pedagogia y la tecnologia

para el desarrollo profesional.

10. Educacioén digital docente

Es un camino formativo para potenciar y optimizar la magnitud del quehacer docente
frente a los retos tecnoldgicos, ofrece de esta forma una vivencia original y axiomatica
para los estudiantes y los docentes que permite disminuir los costos y reducir el tiempo

de transporte.

11. Enfoque educativo o didactico

Combinacién del resultado de una estructura y orientaciéon del conocimiento con una de
tarea en un ambiente especifico de comunicacion, estableciendo un sistema de
sucesiéon ordenada que favorece la instruccion.

12. Enseflanza-aprendizaje en medicina

La educacion médica es un campo cientifico que tiene como objetivo la excelencia en
la formacion de profesionales en todas sus etapas (grado, especializada y desarrollo
profesional continuo) fundamentada en las mejores evidencias pedagobgicas

disponibles. Es la pedagogia aplicada a la ensefianza de las ciencias de la salud.

13. Herramientas virtuales educativas
Son instrumentos elaborados con el uso de tecnologias de la informacién y la

comunicaciéon (TIC) que posibilita el proceso de ensefianza-aprendizaje, y van desde
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plataformas digitales, recursos de audios, juegos simuladores, realidad aumentada,
aplicaciones maviles y otros, con el fin de promover la inclusién y accesibilidad de la

educacion al mundo digital.

14. Migrantes digitales:

Son aquellos que no han vivido en el ambiente tecnoldgico como parte diaria o frecuente
en su vida y que por los cambios histéricos que giran al uso de herramientas
tecnoldgicas deben adaptarse a las nuevas formas de comunicacion y de medios

digitales.

15. Modalidad virtual
Es un método de ensefianza que con el COVID-19 ha tomado auge. Utiliza la tecnologia
como herramientas electrénicas, dispositivos y recursos tecnolégicos que producen,

elaboran o guarda informacion para la labor educativa.

16. Multimodalidad

Es la combinacion de dos o mas modalidades para facilitar el acceso al aprendizaje del
estudiantado, en el cual se crean los ambientes de aprendizajes destinados a la difusion
del conocimiento, en el proceso de ensefianza-aprendizaje, entre docentes y
estudiantes, sumandole la insercion de los diferentes recursos que brinda el internet,

como las herramientas, plataformas asincronas y sincrénicas, recursos, entre otros.

17. Nativos digitales

Son los de la generacion, que, a diferencia de sus padres, nacieron o crecieron en la
era digital o han procurado la familiaridad con el proceso tecnoldgico. Invierten un uso
excesivo de informacion o multitareas como entretencion a traves de las tecnologias y

la obtencién de informacién inmediata a través de dispositivos electronicos.

18. Politicas educativas

Es un conjunto de ideas, decisiones, estrategias, y acciones del gobierno o ente
educativa que se concreta en planes, programas y proyectos para fomentar la justicia y
equidad al acceso y desarrollo de la ensefianza, segln las necesidades y demandas de

la sociedad superando asi las incoherencias de los planes educativos.
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19. Plataformas asincronicas

En este tipo de plataformas no es indispensables estar conectados de forma
instantanea, estas permiten que el estudiante pueda revisar el material adjuntado en la
plataforma, y realizar las actividades de acuerdo con la disponibilidad de tiempo del
estudiante, y de tal manera el docente puede brindarle el seguimiento oportuno.

20. Plataformas educativas

Son programas que forman parte de un conjunto de diversos tipos de herramientas con
finalidad educativa, en el cual se plantean actividades de caracter educativa, de tipo
diagndsticas, formativas y sumativas, se adjuntan materiales, contenidos, recursos, que
tendra a la disposicion el estudiante de una destinada carrera, programa 0 curso para
revisarlos sin importar la hora, el dia y el lugar y pueda autoformarse segun su
disponibilidad.

21. Plataformas institucionales o plataforma tecnol6gica educativa institucional

Es un software de caracter educativo, un sitio de la web que ha sido proyectado para
renovar y favorecer el proceso ensefianza-aprendizaje en un entorno digital y
participativo donde el docente y estudiante colaboran mutuamente gestionando
recursos educativos. Sus funciones contienen herramientas de comunicacion, trabajo
colaborativo, monitoreo del aprendizaje, repositorio de contenidos, evaluaciones. El
beneficio en conjunto es facilitar el e-learning, reduciendo tiempo y costos en la
generacién de material educativo, presentando materiales de manera atractiva que

facilitan la experiencia de aprendizaje.

22. Plataformas sincronas

Son las que la comunicacion e interaccion se produce en tiempo real, en el cual estén
conectados en el mismo tiempo y hora, no es indispensable estar conectados en el
mismo lugar, pueden estar en diferentes lugares sin importar la barrera geogréfica, se
puede conectar a revisar material de la asignatura y pueden mantener una conversacion

desde cualquier lugar con conexién a Internet.
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23. Seguimiento virtual del proceso académico
Las plataformas educativas facilitan el rastreo, seguimiento detallado y evaluacion del
avance estudiantil, por medio de la monitorizacién de la interaccion en la plataforma,
con el fin de retroalimentar el trabajo docente personalizado y adaptar la formacion a
las exigencias personalizadas de los estudiantes.

24. Tecnologias de lainformacion y la comunicacion en Salud, Tecnologia de la
Informacién Sanitaria o Health IT

Health IT es el uso de la tecnologia de la informacién al servicio de la asistencia
sanitaria, donde se procesa la atencion medica de un paciente, registros médicos
electrénicos (EHR) en programas informaticos dentro de dispositivo electrénico. Este
accionar facilita el almacenamiento, recuperacion y difundir entre el personal de salud
la informacion o datos médicos de un paciente en plataformas de telesalud, con el
objetivo de la toma de decisiones en el proceso salud-enfermedad.

El empleo de las TIC en el ambiente médico tiene como objetivo mejorar la calidad de
los servicios en salud y las acciones médicas con una perspectiva integral en la
administracion de la atencion en el bienestar de la salubridad de la poblacion. Se ha
evidenciado un mejor desempefio tanto recursos como el empleo operativo para el
desarrollo organizacional, hay disminucion de los tiempos de atencion y espera, facilitan
la comunicacién en el proceso de atencién médica en términos de promocién en salud,
prevencion, diagnostico y tratamiento de las enfermedades dando la predisposiciéon a la
equidad en los servicios de salud, promoviendo el desarrollo competitivo como

administracién estratégica.

En este trabajo investigativo, por ser de naturaleza cualitativa, se optd por trabajar con
preguntas y categorias en base a los objetivos para procesar los resultados. Con relacién
a este aspecto, Hernandez Sampieri sugiere que la operacionalizacion consiste en “la
segmentacion en elementos singulares, o unidades, que resultan relevantes y significativas
desde el punto de vista de nuestro interés investigativo” (Hernandez Sampieri, Fernandez
Collado, & Baptista Lucio, 2014).

Por lo tanto, la pregunta de investigacion que guio al equipo investigador es la siguiente:

31



¢Cuales son los efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefanza-
aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El Salvador,

departamento de San Salvador, durante el afio 20237
De la cual se extraen las siguientes preguntas especificas:

¢ Cuales son las diferentes herramientas virtuales utilizadas en el proceso de ensefianza-

aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina de la Universidad de El Salvador?

¢,Cudl es la formacién en competencias digitales que poseen los docentes de la carrera de

Doctorado en Medicina de la Universidad de El Salvador?
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Tabla 1: Tabla de Operacionalizacion de las categorias

Titulo Pregunta de Objetivo Objetivos especificos Preguntas de Categorias Instrumentos
investigacion general investigacion
e Identificar las
Efectos de los ¢ Cuéles son los Analizar los ¢Cuéles son las Ambientes virtuales La entrevista

ambientes virtuales
en el proceso de
ensefianza-
aprendizaje de la
carrera de doctorado
en Medicina de la
Universidad de El
Salvador,
departamento de San
Salvador, durante el
afio 2023.

efectos de los
ambientes virtuales
en el proceso de
ensefianza-
aprendizaje de la
carrera de
Doctorado en
Medicina de la
Universidad de El
Salvador,
departamento de
San Salvador,
durante el afio
2023?

efectos de los
ambientes
virtuales en el
proceso de
ensefianza-
aprendizaje de la
carrera de
Doctorado en
Medicina de la
Universidad de El
Salvador,
departamento de
San Salvador, en
el afio 2023.

diferentes herramientas
virtuales en el proceso
de ensefianza-
aprendizaje de la
carrera de Doctorado en
Medicina de la
Universidad de El
Salvador.

e Describir la formacién
en competencias
digitales que poseen los
docentes de la carrera
de Doctorado en
Medicina.

e Explicar la influencia
de la modalidad virtual
en el proceso de
ensefianza-aprendizaje
en la carrera de
Doctorado en Medicina.

e Disefiar una propuesta de
adaptacion curricular
orientada a fortalecer las

diferentes herramientas
virtuales utilizadas en
el proceso de
ensefianza-aprendizaje
de la carrera de
Doctorado en Medicina
de la Universidad de El

Salvador?

¢Cual es la formacion
en competencias
digitales que poseen
los docentes de la
carrera de Doctorado
en Medicina de la
Universidad de El

Salvador?

¢CoOmo ha influido la
modalidad virtual enel
proceso de ensefianza-
aprendizaje en la
carrera de Doctorado

en la carrera de
Doctorado en
Medicina

Procesos de
ensefianza-

aprendizaje
Aprendizaje

Competencias
tecnolégicas

Herramientas

virtuales

Factores sociales,
geogréficos y técnicos
que influyenen la
modalidad virtual

La entrevista: se
hizo uso de
preguntas
abiertas, para
entrevistar a
docentes de la
carrera de

Medicina.
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competencias
tecnologicas en el uso de
las herramientas
digitales, garantizando la
continuidad educativa e
incorporacion de los
entornos virtuales de

aprendizaje.

en Medicina de la
Universidad de El

Salvador?
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CAPITULO Illl: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1 Tipo de estudio

La base metodoldgica con la que se sustenta esta investigacion es el método cientifico, a
través del cual, siguiendo una serie de pasos, busca conocer los efectos de los ambientes
virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina

de la Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio 2023.

El tipo de estudio es descriptivo, por lo que se describen todas las situaciones, hechos y
eventos relevantes que suceden en la investigacion, en la que se ha sometido a andlisis el
fendbmeno en estudio de los ambientes virtuales y sus efectos en los procesos de

ensefanza-aprendizaje en la carrera de Doctorado en Medicina.

3.2 Enfoque metodoldgico

Este trabajo de investigacién sigue una linea de tipo cualitativa, teniendo un enfoque
metodoldgico que se utiliza para comprender y explorar fendbmenos complejos en
profundidad. En lugar de recopilar y analizar datos numeéricos, la investigacion cualitativa
se centra en la comprension detallada de las experiencias, perspectivas y comportamientos
de los individuos o grupos a través de la recopilacién de datos no estructurados, como

entrevistas, observaciones, documentos y otros materiales.

(Hernandez Sampieri, Fernandez Collado, & Baptista Lucio, 2014) sefala ‘las
investigaciones cualitativas se basan mas en una légica y proceso inductivo (explorar y

describir, y luego generar perspectivas teoricas)”.

3.3 Método fenomenolégico

La metodologia propuesta para este estudio es la investigacion Hipotética-Inductiva basada
en el método inductivo, en el cual para la obtencion del conocimiento es imprescindible la
observacion de la naturaleza del fendmeno, debido a que se realizaron entrevistas a los
agentes que intervienen directamente con el objeto de estudio, entre ellos los docentes y
estudiantes de la facultad de Medicina registrando todos aquellos aspectos de interés para
la investigacién. Después se realizé el andlisis e interpretacion de los resultados;
posteriormente, con esta fase anterior realizada, se elaboraron las conclusiones del

fendmeno en estudio.
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La investigacion fenomenoldgica es un tipo de investigacién cualitativa que se centra en el
estudio de la experiencia subjetiva de los participantes en un fendmeno especifico. El
objetivo de este enfoque es descubrir los significados subyacentes y las estructuras de la

experiencia de los participantes.

El proceso de andlisis en la investigacion fenomenoldgica implica una serie de pasos, entre

los que se incluyen la lectura cuidadosa de la informacién recopilada.

Este método permite revisar las vivencias y experiencias de cada sujeto de la investigaciéon
para su respectivo analisis, que, a su vez, despliega un panorama posible de observar
desde las distintas perspectivas de docentes y estudiantes con respecto a los efectos de

los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje en la carrera de Medicina.

3.4 Poblacion y muestra
Poblacién

La poblacién corresponde a todos los estudiantes inscritos en la carrera de Medicina, en la
Universidad de El Salvador (sede San Salvador), los cuales son 2863, y a los docentes que

imparten asignaturas en esta misma carrera, los cuales son 600.

Tabla 2: poblacién de la Universidad de El Salvador

N° Universidad Docentes Alumnos
1 Universidad de El 600 2863
Salvador
Muestra

Segun (Martin-Crespo Blanco & Salamanca Castro, 2007), “en los estudios cualitativos casi
siempre se emplean muestras pequefias no aleatorias, lo cual no significa que los
investigadores naturalistas no se interesen por la calidad de sus muestras, sino que aplican
criterios distintos para seleccionar a los participantes.”

De acuerdo con la poblacién investigada del objeto en estudio es demasiado numerosa, por
lo tanto, se ha determinado una muestra por conveniencia no probabilistica, debido a

que el tiempo y los recursos del equipo investigador fue limitado, y que la muestra
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seleccionada son personas que estan relacionadas directamente al fenémeno en estudio.
Ademas, para este tipo de investigacion cualitativa en la que se necesita hacer un analisis
profundo del fenémeno planteado, por medio de los resultados que se obtengan sean
realistas para realizar el andlisis por las categorias que se planteen y posteriormente
elaborar conclusiones y recomendaciones de acuerdo con el objeto de estudio.

Segun (Scharager, 2001) define la muestra intencionada o a conveniencia como “dirigidas
o intencionadas”, es decir que la seleccion de los sujetos no depende de una probabilidad
sino mas bien de ciertas condiciones esenciales en congruencia con el estudio. El
proceso de muestreo se realiza informalmente, y debido a que es una investigacion de

tipo cualitativa, la muestra no es representativa del total de la poblacion.

Para este proyecto, se considerd trabajar con 2 docentes y 2 estudiantes por cada afio de

la carrera; esto se traduce a 16 docentes y 16 estudiantes.
Las condiciones tomadas en cuenta para la muestra son las siguientes:

e Debian ser docentes y estudiantes activos en la carrera de Medicina, en la
Universidad de El Salvador, sede de San Salvador.
e Se administré el instrumento a aguellos docentes y estudiantes activos que en su

momento tuvieron disponibilidad para responder a las interrogantes.

3.5 Técnicas e instrumentos

Para esta investigacion, se aplicaron las siguientes técnicas:
La entrevista

Se entrevistd a los docentes y a los estudiantes para conocer, partiendo de su experiencia
y aplicacion, todos aquellos aspectos de los ambientes virtuales que influyen en el proceso

de ensefianza-aprendizaje.
Instrumento

Guia de entrevista: se preparé una guia semiestructurada con preguntas abiertas que,
dependiendo de las respuestas obtenidas, podian dar paso a mas preguntas que permitan

profundizar en elementos que sean clave para el desarrollo de este estudio.
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Tabla 3: Categorias de andlisis

CATEGORIAS
Ambientes virtuales en
la carrera de
Doctorado en
Medicina

Procesos de
ensefanza-
aprendizaje

DOCENTES

¢La universidad o el
departamento de medicina
tiene alguna politica sobre el
uso de las plataformas
virtuales en el desarrollo de la
carrera de doctorado en
medicina? Explique

¢Como se distribuye a nivel
porcentual la ensefianza entre
las modalidades presencial y
virtual en las asignaturas de la
carrera?

¢,Coémo se han adaptado los
contenidos del curso de
medicina para su ensefianza
en un ambiente virtual?

Segun su criterio, ¢considera
gue algunas asignaturas de la
carrera de Medicina podrian
impartirse en linea? ¢ Por qué?

¢, Qué caracteristicas
especificas de los ambientes
virtuales han demostrado ser
mas beneficiosas para los
estudiantes de Medicina de la
Universidad de El Salvador?
¢, Qué mejoras se podrian
hacer para optimizar el uso de
los ambientes virtuales en la
ensefianza-aprendizaje de
Medicina en la Universidad de
El Salvador?

¢ Coémo ha incidido el uso de
los ambientes virtuales en el
desarrollo de habilidades
practicas y clinicas de los
estudiantes de medicina?
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ESTUDIANTES

¢La universidad posee
politicas de uso de entornos
virtuales o plataformas
institucionales para
desarrollar o0 acompafiar
sus actividades
académicas? En caso
afirmativo, ¢podria describir
brevemente las directrices
de estas politicas?

Menciona ¢.en qué
asignaturas y actividades el
docente promueve el uso
de los ambientes virtuales?

¢, Qué caracteristicas
especificas de los
ambientes virtuales han
demostrado ser mas
beneficiosas para los
estudiantes de Medicina de
la Universidad de El
Salvador?

De las materias que has
cursado, ¢cuales
consideras que se pueden
recibir en linea?

¢, Qué mejoras se podrian
hacer para optimizar el uso
de los ambientes virtuales
en la ensefianza-
aprendizaje de Medicina en
la Universidad de El
Salvador?

Desde su experiencia
personal, ¢cOmo compara
el desarrollo y adquisicion
de competencias de
aprendizaje en ambientes
presenciales y virtuales?



Competencias
tecnologicas

Herramientas virtuales

8.

10.

11.

13.

14.

Explique ¢en qué modalidad
desarrolla sus clases
actualmente (Virtual,
semipresencial o presencial)?
¢ Ha sufrido algiin cambio el
enfoque educativo a partir de
la incorporacion de las
tecnologias de la informacion
en la carrera de Medicina?
Explique.

Desde su experiencia
personal, ¢cémo compara el
desarrollo y adquisicion de
competencias de aprendizaje
en ambientes presenciales y
virtuales?

Mencione ¢en qué procesos
formativos sobre ambientes o
herramientas virtuales ha
participado?

12. Cbmo describiria su nivel
de competencia con respecto al
uso de tecnologias digitales y
plataformas en linea?

Podria mencionar ¢ cuales
herramientas tecnolégicas,
plataformas educativas, sitios
web, utiliza para integrar sus
clases de forma mas dinamica
en los ambientes virtuales?

Describa seual es su
percepcion de los estudiantes
con respecto al uso de
herramientas virtuales en el
proceso educativo?
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7. Explica ¢en qué modalidad
recibes tus clases
(¢ presencial,
semipresencial, virtual?

8. ¢Como se han adaptado los
contenidos del curso de
medicina para su
ensefianza en un ambiente
virtual?

9. En lo que va de tu carrera,
¢éconsideras que ha sufrido
algun cambio el enfoque
educativo a partir de las
tecnologias de la
informacion en el area de
Medicina? Explica

10. ¢Como ha incidido el uso
de los ambientes virtuales
en el desarrollo de
habilidades  practicas vy
clinicas de los estudiantes
de medicina?

11. ¢ Consideras que tus
maestros estan capacitados
para desempefarse en
ambientes virtuales?

12. ;Como describirias  tus
habilidades en cuanto al uso
de herramientas
tecnologicas en el desarrollo
de tus actividades
académicas?

13. ¢ Cudles son los programas,
aplicaciones, sitios web que
utilizan los docentes para
promover el aprendizaje
significativo en los
ambientes virtuales?

14. Describe ¢cudl es tu
percepcion de tus docentes
con respecto a la aceptacion
y uso de herramientas



virtuales en el proceso
educativo?

Factores sociales, 15. Describa ¢,qué acciones realiza 15. Describe ¢qué acciones
geograficos y técnicos usted como docente para realizan tus docentes para
que influyen en la brindarle monitoreo 0 brindar monitoreo 0
modalidad virtual seguimiento a los estudiantes seguimiento en el uso de las

gue poseen mas dificultades en herramientas virtuales?

el uso de las herramientas

virtuales?

3.6 Etapas de la investigacién

FASE I: Seleccion de ejes/elementos tedricos

Esta etapa consisti6 en la seleccion de todos los elementos, fuentes bibliogréficas o
literatura de forma fisica que puede estar contemplada en libros o de forma virtual en los
sitios webs, libros online, revistas, enciclopedias, etc., que sustentaron y aportaron a la

investigacion para que la misma tuviera fundamento, coherencia y relevancia.
Se realizé la presentacion de tema para enviar a Comité de Aprobacion.
FASE II: Disefio de la investigacion

En esta etapa se definieron las pautas o lineamientos a seguir de acuerdo con la definicion
del tema y los objetivos que se pretendieron alcanzar en la investigacion; ademas, se
determinaron los procedimientos cientificos desde el comienzo hasta el final de la
investigacion, se realizé de esta manera con el fin de poder lograr los objetivos propuestos.
Se considerd la poblacién y la muestra que se definié debido al tipo de estudio y tipo de
investigacion, al mismo tiempo, las técnicas e instrumentos para recolectar la informacion

y procedi6 después al analisis de los resultados obtenidos.
FASE Ill: Trabajo de campo

Esta etapa se defini6 como la recoleccion de datos de la investigacion del fenédmeno en
estudio, teniendo en cuenta el entorno social que reflejé la problemética que se estudia. Se
suministraron los instrumentos a la muestra representativa de la poblacion escogida, entre

esos estan los médicos docentes, y estudiantes de Medicina
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FASE IV: Andlisis de datos e interpretaciéon de resultados

Después de proceder con la recoleccion de datos, se recopilaron las entrevistas
estructuradas y se procedio a la transcripcion de cada una de estas. Luego se realizaron el
analisis e interpretacion de los hallazgos obtenidos en la investigacién resumiéndolos y
manejandolos a través de una matriz de andlisis en las categorias planteadas del fenébmeno

en estudio.

FASE V: Elaboracién de conclusiones/ recomendaciones y/o disefio de la

propuesta modelo

Después de analizar e interpretar la informacion recopilada a través del instrumento que se
aplicé a la muestra, la entrevista a docentes y estudiantes de la carrera de Doctorado en
Medicina, se realizaron las conclusiones y recomendaciones en base a los resultados
obtenidos. Posteriormente se disefié una propuesta de adaptacion curricular orientada a
fortalecer las competencias tecnoldgicas en el uso de las herramientas digitales,
garantizando la continuidad educativa e incorporacién de los entornos virtuales de

aprendizaje.
FASE VI: Elaboracién del informe

Se redacto el informe final en su version preliminar el cual es el documento elaborado segun
el protocolo de Tesis para postgrado, éste se realiz6 de forma ordenada, concisa, precisa,
y profesional para ser presentado a la comisién evaluadora de Tesis para su respectiva
revision. Finalmente, se procedié a superar las observaciones pertinentes extendidas por

la comisién evaluadora para su respectiva correccion.
FASE VII: Evaluacion del proyecto

Luego de elaborar el informe final se procedié a la evaluacion del proyecto el cual consiste
en documentar, preparary exponer en forma concisa con la comision evaluadora el informe

final.

Etapa VIII: Presentacion del informe final

Para finalizar la investigacion, después de la evaluacion de la comision evaluadora, y haber
subsanado las correcciones pertinentes al documento de Tesis, se procedio a entregar el
nimero de ejemplares a la Universidad, cumpliendo los requisitos del protocolo

debidamente rotulados segun el formato brindado.
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3.6 Procedimiento de analisis e interpretacion de resultados

Para el analisis e interpretacion de resultados, no se perdera de vista el enfoque principal
de esta investigacion, que es, indagar sobre los efectos de los ambientes virtuales en el
proceso de ensefanza-aprendizaje en los estudiantes de la carrera de Medicina, de la

Universidad de El Salvador.

Para realizar el procedimiento de andlisis de datos e interpretacion de resultados, en primer
lugar, se diseflaron matrices correspondientes a cada categoria de andlisis, teniendo en
cuenta los items de las entrevistas realizadas a los Docentes y estudiantes de la carrera de
Doctorado en Medicina de la Universidad Nacional de El Salvador. Posteriormente se
nombraron las entrevistas para realizar las transcripciones textuales de cada una, las cuales
se grabaron mediante Google Meet, o audio previamente; luego se realizé la seleccion de
los parrafos puntuales de cada interrogante, para colocarlos en las matrices

correspondiente a cada grupo de participantes segun el orden de las categorias de andlisis.

Las categorias de analisis en base a la problemética de la investigacidn y los objetivos
generales y especificos fue la base para redactar de manera descrita el orden de incidencia

de ellas, las cuales se detallan a continuacion:

e Ambientes virtuales en las carreras de Doctorado en Medicina.
e Procesos de ensefianza-aprendizaje.

e Competencias tecnoldgicas.

e Herramientas virtuales.

e [Factores sociales, geograficos y técnicos que influyen en la modalidad virtual.

Una vez transcritas todas y cada una de las entrevistas de los diferentes participantes, se
procedid a realizar el respectivo andlisis, obteniendo asi, las ideas centrales para

examinarlas y procesarlas.

De encontrarse falencias en el proceso de ensefianza-aprendizaje, se procede a disefar y
presentar una propuesta de adaptacion curricular que permita fortalecer las competencias
tecnoldgicas en el uso de herramientas digitales, lo cual, se traducira en un beneficio, tanto

para docentes, como para estudiantes de esta carrera.
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CAPITULO IV: HALLAZGOS EN LA INVESTIGACION

Para el disefio de la entrevista semiestructurada se establecieron categorias de analisis,
las cuales se materializaron con la aplicacion de la entrevista, y fue administrada a los
informantes claves (Docentes y estudiantes de la carrera de Doctorado en Medicina), luego
fue procesada mediante una matriz con el propésito de tener un panorama general de los
insumos proporcionados por los informantes claves y procesar de manera agil los

resultados y poder presentarlos.

4.1 Presentacion y discusién de resultados

La investigacion realizada permitié, en primer lugar, analizar los efectos de los ambientes
virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina
de la Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio 2023, que
deriva de los hallazgos por medio de los objetivos propuestos en la investigacion, que
pretenden identificar las diferentes herramientas virtuales en el proceso de ensefianza-
aprendizaje utilizadas por los docentes en los procesos educativos y gue también incentivan
a que los estudiantes utilicen en las diferentes actividades de las asignaturas; también se
describe la formacion en competencias digitales que poseen los docentes de la carrera de
Doctorado en Medicina, es decir, las formaciones que han recibido por medio de
plataformas virtuales y como les ha beneficiado en las clases que imparten, asi mismo, se
explica la influencia de la modalidad virtual en el proceso de ensefianza-aprendizaje en la

carrera de Doctorado en Medicina.

Para esta investigacion, se establecieron cinco categorias de analisis, que se formularon a
partir de la pregunta de investigacion y de los objetivos establecidos, que han definido el
desarrollo de la investigacién. Es importante mencionar que la recoleccion de la informacion
fue a través de una guia de entrevista semiestructurada, la cual contiene quince preguntas
abiertas, permitiendo a los participantes profundizar en los aspectos que ellos consideraron
pertinente, posteriormente se realizé el analisis riguroso para comprender el fendmeno en

estudio.
42 AMBIENTES VIRTUALES EN LA CARRERA DE DOCTORADO EN MEDICINA

La adaptacion y desarrollo de las competencias digitales docentes se hace imprescindible

desde la necesidad de métodos educativos en estos tiempos de globalizacion de la
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informacidn, obliga a la transicion de los procesos de ensefianza-aprendizaje al area

tecnoldgica, incluyendo la formacién de los futuros médicos.

En el siguiente apartado se detallan los resultados obtenidos de las categorias de
investigacion realizada mediante el trabajo de campo, la cual fue dirigida por medio de una
entrevista semiestructurada a Docentes y estudiantes de la carrera de Doctorado en
Medicina de la Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio
2023.

4.2.1 Docentes

Las interrogantes dirigidas a los docentes pretendian obtener una percepcién sobre las
estrategias de los docentes en el uso de los ambientes virtuales en la carrera de Doctorado
en Medicina. Una de las interrogantes iniciales fue que enunciaran si la universidad o el
departamento de medicina tiene alguna politica sobre el uso de las plataformas virtuales en

el desarrollo de la carrera de doctorado en medicina, ellos respondieron:

“[...] estas politicas también se debe utilizar plataformas virtuales que sean
amigables al desarrollo de las actividades de medicina salud, por ejemplo, desde el
afio 2022 la Universidad El Salvador, dado esta situaciéon, ha contado con una
herramienta que se llama Minerva, esto significa un laboratorio de realidad virtual
en el area de ciencias de la salud para ampliar las actividades de desarrollo de

adaptacion a la tecnologia a la vanguardia” (Docente 7° afio 1-1)

Otros docentes de diferentes afios que imparten asignaturas comentan:

[11 . . , . .
Institucionales no, pero de catedra si, porque cuando estuvimos en pandemia y

estdbamos mas que mi presencialidad y virtualidad, si teniamos pero que iban

enfocados en cuanto a la carga académica” (Docente 3 ° afio 2-2)

“.a universidad ofrece plataformas, pero hasta donde yo sé no hay directrices,

debido a la pandemia fue practicamente una improvisacion normativa... yo

desconozco” (Docente 3° afio 2-2)

“[...] Poseemos el centro virtual de la Universidad del Salvador; para poder tener
acceso a él debemos tener nuestro correo electronico institucional” (Docente 2° 2-
2)
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En general los docentes de los diferentes afios que imparten en la carrera de medicina se
evidencia en sus comentarios que desconocen la existencia de politicas sobre el uso de
plataformas virtuales a nivel universitario, manifiestan que en la pandemia hubo un acuerdo
de la Asamblea General Universitaria de migrar a lo virtual y empezaron a improvisar las
clases virtuales. No existe una politica que les regule de forma institucional, por lo cual,
cada materia decide y tiene libertad de catedra como utilizar la plataforma universitaria,

solamente tienen acceso al portal virtual general de la UES.

Otra interrogante que se le hizo a los docentes es como se distribuye a nivel porcentual la
ensefianza entre las modalidades presencial y virtual en las asignaturas de la carrera de
medicina. Los docentes exponen en sus comentarios que segun el afio al que imparten

clases asi varia el porcentaje en ambas modalidades.

“pero en mi caso se distribuye en un 70% de forma presencial y un 30% de forma
virtual ya que lo mas importante a evaluar en el ramo de medicinay la presencialidad

son los procedimientos” (Docente 7° afio 1-2)
“Un 50% presencial y un 50% virtual “(Docente 1° afio 1-2)

‘En esta en la que yo imparto especificamente tenemos ahorita, como estamos,
somos un 95% presencial y un 5% virtual en realidad, ahorita, ya hoy este afio”
(Docente 8° 2-2)

Se evidencia que las modalidades se distribuyen mediante la realidad de cada docente, el
afo al cual le imparten clases, el tipo de asignatura que se esté desarrollando; los afios de
preclinicay basicatienden a la virtualidad que se va reduciendo con el aumento de los afios
cursados, mientras que en los Ultimos afos de la carrera de medicina el porcentaje virtual
es menos del 40 % por que se necesita potenciar mas las habilidades préacticas en el

estudiantado.

Otros docentes comentan:

“Si hablamos de mi asignatura psiquiatria, especificamente, se hacen por los grupos
grandes; la parte tedrica es virtual porque se tiene mas de 200 estudiantes, 50% y
50%, ambas modalidades” (Docente 3° 1-2)
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“90 por ciento presencial, 10 por ciento virtual” (Docente 3° 2-2)

Los docentes, tanto del &rea basica como clinica, manifiestan que utilizan las modalidades
presencial y virtual, segun el afio en que desarrollan clases, se prioriza la modalidad virtual
en las materias basicas. Es beneficioso que utilicen ambas modalidades de clases, porque
se les da el uso a los diferentes recursos tecnoldgicos, plataformas virtuales, para propiciar

el aprendizaje significativo.

Desde la pandemia, los programas de estudio de las diferentes asignaturas tuvieron que
modificarse, y el docente debe gestionar la forma de cdmo desarrollar los contenidos y crear
actividades que propicien la modalidad virtual, por lo tanto, se consult6 a los docentes co6mo
se han adaptado los contenidos del curso de Medicina, para la ensefianza virtual y ellos

comentaron:

“Al momento tenemos protocolos que nos dejen qué objetivos hay que impartir base
en la plataforma en linea y que ver contenidos tenemos que impartir

presencialmente” (Docente 4° afio 2-2)

“Lo que hago yo es, grabo la clase en una plataforma, luego se sube a la plataforma
de la universidad con los mismos recursos, la misma diapositiva” (Docente 3°arfio 1-
2)

“l..] la pandemia nos llegd verdad como a todo mundo verdad imprevisto y fue algo
que tuvimos que hacerlo de golpe, sin embargo, creo que fue bastante buena la
adaptacion en ese momento ya que se tenia algunos conocimientos, algunos
docentes estdbamos capacitados y quienes no estamos capacitados se capacitaron
pues verdad en ese mismo afio y los contenidos los fuimos adaptando poco a poco;
el primer afio practicamente podemos decir que fue transicion en el afio 2020 donde
fue practicamente un caos verdad tratar de adaptar todos los contenidos que

estaban de manera presencial alguna manera virtual” (Docente 8°afio 1-2)

No cabe duda de que los docentes, desde el momento de la pandemia, hicieron esfuerzos
para la transicion y la adaptacion de contenidos; a los docentes que estaban capacitados
se les facilitd hacerlo porgue tenian los conocimientos, otros se capacitaron en el 2020-
2021 mediante las formaciones del MINEDUCYT. Adaptaron poco a poco los contenidos a

la plataforma virtual, ain aquellas materias donde la parte practica es imprescindible. Otros
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docentes se auxilian de herramientas que les facilita grabar una clase, y adjuntarla en la
plataforma de Moodle, y cada docente verifica qué objetivos les conviene desarrollar en

modalidad presencial y virtual.

Otros comentaron:

“Si, con la plataforma Universitaria se ha logrado adaptar a lo que en lo que se puede

con los contenidos y demas herramientas de aprendizaje” (Docente 6°afio 1-2)

“[...] En temas de evaluaciones individuales es lo que ha se ha logrado adaptaria es
la herramienta de evaluacion entonces esa es la que se logré adaptar lo que es lo
que mas logramos aprovechar la capacidad que tiene Moodle de tener esa como
una especie de formato de evaluacién de subir imagenes, esquemas subirles el

desarrollo de lecciones virtual evaluacion “(Docente 8° afio 2-2)

Los docentes expresan que han adaptado las evaluaciones en la plataforma de Moodle,
que pueden hacerlo de forma creativa, mediante la interfaz de la plataforma, se pueden
adjuntar imagenes, esquemas y las diferentes opciones de respuestas para que el
estudiante pueda seleccionar, y ha sido més beneficioso tanto para el docente como para
el estudiante en la adaptacion a modalidad virtual. Seria ideal que la Universidad tuviera
una reingenieria desde la Facultad de Medicina para poder agrupar los objetivos por
asignatura segun como se puedan desarrollar, de forma presencial o virtual.

También se inquirié sobre cuales asignaturas de la carrera de Medicina podrian impartirse

en linea y que explicaran el motivo, algunos de los docentes respondieron:

“Se puede, aquellas que mas que todo son tebricas y que no se necesita de un
procedimiento, por ejemplo, la quimica y la biologia que solo se necesita estar en la

parte teérica ahondando e investigando” (Docente7°afio 1-2)

“Podria implementarse 100% en linea, por ejemplo, algunas basicas como

psicologia, biologia, sociologia” (Docente 7°afio 2-2)

“Todas las que no tienen nada que ver con el acercamiento con la persona como
tal, anatomia creeria que si se puede en un poquito lo virtual, pero si es necesario
lo presencial porque hay que ir a ver el cadaver, las partes del cuerpo en la

computadora o la Tablet o en el teléfono los dibujos, las formas que haya una cosa
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presencial creeria que sociologia seria una de las que podriamos tener en virtual

este las de Educacion para la salud” (Docente 2°afio 2-2)

Segun lo expresado por los docentes, coinciden en que se pueden impartir las asignaturas
en las que no se desarrollan habilidades o competencias de préacticas clinicas, es decir, las
del area basica y se pueden desarrollar de forma virtual como Psicologia, Biologia,
Sociologia, Atencibn Comunitaria en Salud, entre otras. Hay asignaturas como Bioquimica,
Anatomia, Enfermedades Infecciosas, Biologia, Quimica, Filosofia, Sociologia, Inglés
Técnico Médico Cientifico, entre otras, que han logrado, desde el acuerdo universitario,
desarrollarse de forma totalmente virtual.

Otros comentarios fueron los siguientes:

‘“Hay materias que son tedricas y que podriamos hacer las clases tedricas y las
practicas presenciales para evitar mas que todo el hacinamiento y el traslado,
disminuir costos econdmicos; para el problema de la virtualidad tiene autodidacta
tiene que el estudiante tener un buen habito de estudio, aumento de estudio para

poder aprovecharle esta modalidad “(Docente 3°afio 2-2)

“Tal vez, o deberia decirlo, que serian las basicas las del primer ciclo porque son

materias béasicas, si no requieren practicas “(Docente 4°afio 2-2)

Entre los comentarios de los docentes se menciona la posibilidad de equilibrar la parte
tedrica y practica, desarrollandose la parte teérica de forma virtual y la practica clinica, de
laboratorios y discusiones de forma presencial, esto genera ventajas econémicas para los
estudiantes que se movilizan desde largas distancias hasta la universidad, optimizando los
recursos de tiempo, dinero y esfuerzo en desplazarse desde la Universidad a los distintos
hospitales o unidades de salud segun el ciclo en curso. Es menester generar un habito de
estudio para fortalecer el aspecto autodidacta de la carrera, tanto en lo virtual como en lo
presencial. Asi también, docentes mencionan que las asignaturas del primer ciclo son las

ideales para cursarse de manera virtual.
Asi mismo, se les consult6 sobre caracteristicas especificas de los ambientes virtuales, que

han demostrado ser mas beneficiosas para los estudiantes de Medicina de la Universidad

de El Salvador, los docentes respondieron lo siguiente:
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“[...] exista comunicacion entre el alumnado que tengan acceso a diferentes tipos
de materiales, recursos principalmente se caracterizan por ser interactivo, flexibles
gue puedan poder este interactuar con ellos navegar, ver videos, texto e imagenes
[...]” (Docente 7°afio 1-2)

“[...] en los entornos virtuales, yo creo que nos favorecen mucho el uso de foros son
bien importantes para lo que es la comunicacion para resolver preguntas, inclusive
para plantear un desarrollo de un tema en una clase los foros son de importancia”

(Docente 8°afio 1-2)

“Pues como se ha visto ahorita es mas que todo acercar la educacién, a los
estudiantes que se encuentran en un domicilio muy lejano que tenga mayor
dificultad para transportarse, pasar y ayudarle econémicamente en el sentido de no

gastar mucho dinero a pagar el traslado” (Docente 4°afio 2-2)

En los comentarios de los docentes, expresan que entre las caracteristicas de los entornos
virtuales pueden ser que se tenga el acceso de diferentes recursos y materiales en diferente
tipo de formato imagen, esquema, video, entre otros. También mencionan que se les facilita
el espacio de foros para solventar dudas en un determinado tema. Ademas, exponen que
se ha disminuido la inversion economica, en el factor de transporte y alimentacion, se
mantiene el aislamiento necesario y el distanciamiento fisico para evitar la propagacién del
virus de la enfermedad de COVID-19, conservando el derecho a continuar sus estudios
universitarios sin interrupciones, a través de la plataforma virtual universitaria. Asi también

se evidencia la necesidad del acervo sobre ambientes virtuales aplicados a la medicina.

Otro aspecto que se les pregunté fue acerca de las mejoras que se podrian hacer para
optimizar el uso de los ambientes virtuales en la ensefianza-aprendizaje de medicina en la
Universidad de El Salvador, entre algunas de las opiniones fueron las siguientes:

“Una mejora seria dar capacitaciones, cada una de las herramientas virtuales
Z

educativas para que cada uno tengamos buen desempefio en las herramientas’

(Docente 1°afio 1-2)

“Darles capacitacion a los estudiantes para el uso de plataformas virtuales y de

herramientas digitales porgue no todos tienen la misma capacitacion previa, hay
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brecha digital y eso hace que algunas no puedan aprovechar todos los recursos que

se cuentan en esta modalidad” (Docente 3°afio 2-2)

“Para eso se tendria que redisenar los planes de estudio para incorporar tanto
laboratorios como discusiones a un area digital, en el cual hay una mayor interaccién
del maestro y el estudiante” (Docente 4°afio 2-2)

La mayoria de los docentes manifiestan y exponen que es necesario que se brinden
capacitaciones tanto para los docentes como para los estudiantes, y de esa manera sea
aprovechada la diversidad de herramientas virtuales segun las competencias a lograr, y asi
alcanzar los objetivos del aprendizaje y mejorar el desempefio en su rol docente. Muchas
herramientas virtuales disponibles son inutilizadas por desconocimiento, evidenciando una
brecha digital en informacion. Otros mencionan que seria ideal redisefiar los planes de
estudio de medicina para incorporar las diferentes actividades virtuales, como laboratorios
y discusiones, para que exista la comunicacion e interaccion de docente y estudiante.

Otros mencionan:

‘Aumentar lo que es la capacidad, la capacidad en cuanto a lo que es servidores,
porgue muchas veces hemos tenido los problemas de, problemas de servidores y
se pierde la informacion a veces se satura por la cantidad de estudiantes que estan
ingresando a lo que es la plataforma entonces creo que tendria que haber una mayor

inversion en lo que es servidores” (Docente 8°afio 1-2)

“Espacios, espacio fisico para, para impartir las clases virtuales” (Docentes 8° afio
2-2)

Los docentes que brindan las clases virtuales desde la Universidad de El Salvador
comentan la necesidad de mejorar la capacidad de internet en los servidores. Usualmente,
por la gran cantidad de estudiantes que se conectan la plataforma se satura porque los
usuarios ingresan y piden continuamente acceso a la plataforma. Es imprescindible una
plataforma que permita el ingreso de mas de 300 usuarios. Asi también manifiestan la
necesidad de un espacio con las condiciones adecuadas y sea exclusivo para poder grabar
material virtual, que cumpla con los servicios de un area de grabacién para capturar y

reproducir audio de alta calidad.
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4.2.2 Estudiantes
En el siguiente apartado se presentan los datos obtenidos de la categoria “Ambientes
virtuales en la carrera de Doctorado en medicina” por medio del trabajo de campo dirigido

a estudiantes de la Universidad de El Salvador.

Una de las primeras interrogantes que se les hizo fue si la universidad posee politicas de
uso de entornos virtuales o plataformas institucionales para desarrollar o acompafar sus

actividades académicas, sobre lo cual se expresaron y sus respuestas fueron:

“[...] En la Facultad de Medicina tiene dos entornos virtuales que son el sistema
Prometeo y el campus virtual en que ya es general toda la universidad, de los cuales
el sistema, la plataforma virtual donde se ven, donde ingresan a los docentes para

para subir las calificaciones [..] (Estudiante 6°afio 2-2)

“La Facultad de Medicina como tal no se queda atras, tiene el uso de la plataforma

virtual que es una plataforma propia de la universidad, que se llama Moodle
(Estudiante 7°afio 1-2)

‘Referente a lo que son los entornos virtuales esta una de las politicas que se
adaptara tanto a las catedras como a los docentes a lo que es la ensefianza virtual
a las diferentes plataformas virtuales para llevar la ensefianza de una manera

correcta” (Estudiante 2°afno 1-1)

“Implementar algunas herramientas de aprendizaje virtual como la creacién de un
campus virtual. Sin embargo, a raiz de la situacién del COVID-19 todas estas
plataformas se potenciaron al punto que le hicieron bastante mejoras al campus
virtual” (Estudiante 7°afio 2-2)

En ese mismo orden de ideas se le consultd a otro estudiante, quien respondié lo siguiente:
“Solo utilizamos otras plataformas como PowerPoint” (Estudiante 4°afio 1-1)

Segun los comentarios de los estudiantes, estos han expresado diversas opiniones entre
las cuales algunos afirman que se utiliza Moodle como plataforma propia de la Universidad
de El Salvador, también hacen mencién del sistema Prometeo, del campus virtual donde
suben las calificaciones y tienen acceso todos los estudiantes, también los docentes hacen

uso del ejercicio de la libertad de catedra para adaptar diferentes herramientas y
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plataformas virtuales como Google Meet, Zoom, Teams, entre otras. También se menciona
gue desde la pandemia del COVID-19, indiscutiblemente se impulsé el uso de los recursos
tecnoldgicos y las diferentes herramientas virtuales, como la indudable mejora al campus
virtual. Entre otros comentarios, mencionaron la herramienta de Microsoft PowerPoint
como el Unico software de ofimética para realizar las presentaciones de diapositivas en el

uso de las TIC.

Otra interrogante que se les hizo fue que mencionaran en qué asignaturas y actividades el
docente promueve el uso de los ambientes virtuales; dentro de los comentarios que

expresaron estan los siguientes:

“En segundo afio se ha utilizado tanto para anatomia, fisiologia y bioquimica porque
en esto se necesita diferentes imagenes, ejemplos, donde es mas facil adquirirlo o

visualizarlo de forma virtual “(Estudiante 4°afio 2-2)

“En el caso de asignaturas como comunitaria, en el cual pues nosotros el desarrollo
de nosotros como en los futuros médicos con los pacientes verdad, un acercamiento
con la comunidad para nosotros hacer como pequefios talleres, pequefias

actividades” (Estudiante 4°afio 1-1)

“Pues durante estos ultimos anos quizas desde el 2020, 2021 pues casi todas las
asignaturas, en nuestro caso, tercer y cuarto afio fueron en su mayoria virtual, ya el
afio pasado 2022, en cuarto afio comenzamos con la modalidad semipresencial
entonces la mayoria de las clases. Por ejemplo, de todas las asignaturas se
mantienen de forma virtual o en dado caso semipresencial, es decir, la mayor parte

se suben a la plataforma de Moodle” (Estudiante 5°afio 1-1)

“Predomina mayormente seria la asignatura de atencién comunitaria en salud”
(Estudiante 8°afio 1-1)

Segun lo expuesto por los estudiantes mencionan que en la transicion de la pandemia de
COVID-19, en los afios 2020-2021 las asignaturas se desarrollaron en modalidad virtual,
después se empezaron a transformar mediante modalidad semipresencial, se subian las
clases o recursos en la plataforma Moodle. Una de las asignaturas que por el contenido se
desarrolla de forma virtual, apuntandole a la excelencia a pesar de tener componente
practico comunitario, es la de Atencién Comunitaria en Salud, debido a que realizan trabajos

de campo aun teniendo el contenido de forma virtual, sobre todo de los talleres de
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investigacion. También se ha utilizado en las asignaturas de anatomia, fisiologia y

bioquimica con la facilidad de recursos audiovisuales, para presentar imagenes.

Por otra parte, se le consult6é a otro estudiante para conocer su opinién con respecto a la

misma interrogante y éste menciond lo siguiente:

‘[...] Los docentes promueven el ambiente o entorno virtual mediante diversas
aplicaciones o medios los cuales nos son de gran utilidad, por ejemplo, actualmente
la Universidad de El Salvador nosotros como estudiantes de la carrera de Medicina,
estamos utilizando la lo que es la plataforma de Moodle, todos los docentes utilizan
preferible ciertas actividades, utilizamos también lo que vendria siendo Zoom en
algunos casos, por ejemplo, en la materia de fisiologia cuando se lleva segundo afio

entre otras diversas plataformas” (Estudiante 3er afio 1-2)

Los estudiantes entrevistados resaltaron el hecho que los docentes estan tratando de
promover los ambientes virtuales, mediante las diferentes plataformas o medios que
pueden utilizarlos a través de Moodle, y también le agregan que se pueden utilizar otros
tipos de plataformas virtuales. Hay que mencionar que las asignaturas del area basica, que
son meramente tedricas. Se les considera como id6neas para ser impartidas a través de la
modalidad virtual, y las que requieren mas competencias practicas no son las preferidas

para ser cursadas a nivel virtual.

También se les consulté sobre las caracteristicas especificas de los ambientes virtuales
que han demostrado ser mas beneficiosas para los estudiantes de medicina y se obtuvieron

las siguientes apreciaciones:

“El hecho de que algunas catedras permitan grabar las clases, el hecho de que yo
pueda ver una clase las veces que sea hecesaria para comprenderla, disponer de

esas grabaciones en cualquier momento” (Estudiante 2°afio 1-1)

“En mi caso yo considero el acceso a la informacién en cualquier momento y en
cualquier lugar el hecho de que las clases estén disponibles en cualquier momento
del dia, cuando yo tenga la bastante la flexibilidad para acceder a esa a las clases
a ciertos documentos de forma virtual también. Las evaluaciones, algunas que se

puedan realizar mas que todo las de aspecto tedrico se pueden adaptar en el
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entorno virtual. La practica siempre se requiere y se realiza en el hospital, pero la

parte con herramientas virtuales” (Estudiante 5°ario 1-1)

“En primer lugar, podemos llegar a mas personas a través de lo virtual; segundo,
quizas otra caracteristica que ha beneficiado en lo didactico, por ejemplo, presentar
algun video o el presentar algunas imagenes que a veces presencialmente no se

pueden o a veces el docente no lo sabe utilizar” (Estudiante 7°afio 2-2)

Entre las caracteristicas especificas de los ambientes virtuales que mencionan los
estudiantes en que la virtualidad tiene ventaja es que facilita el acceso para visualizar una
clase las veces que sean necesarias mediante las grabaciones o material que alojan los
docentes en la plataforma virtual. Por otra parte, la flexibilidad de acceder a cualquier tipo
de informacién enriqguece los conocimientos para propiciar ambientes educativos que
generen aprendizajes significativos, el acceso a evaluaciones virtuales sobre informacién
tedrica, los espacios virtuales en los que se emplean diferentes recursos a través de la
didactica como imagenes, o0 videos y se innova en los contenidos de forma interactiva y

dindmica.

Se consulto la misma interrogante a otros estudiantes que opinaron:

“l...] Ha resultado beneficiosa verdad ya que se ha logrado lo que es trabajar y
estudiar a la misma vez verdad ya que se aprovecha que es virtual y también la
adquisicion del libro ya que si nosotros vemos los libros de medicinas son verdad
algo caros, pero hemos adquirido libros virtuales hemos trabajado en equipo como
en documentos Google en documentos, Excel todas esas herramientas nos ayudan
bastante[..]” (Estudiante 3° afio 2-2)

Considerando los aportes de los estudiantes, se puede concluir que los ambientes virtuales
favorecen el acceso a la informacién médica mediante diferentes paginas, sitios web y libros
virtuales, revistas médicas, tratados y articulos médicos actualizados en digital,
disminuyendo el costo de estos recursos en fisico, el acceso a la formacion académica, y
la flexibilidad de conectarse desde cualquier lugar solo con tener acceso a internet. Esto
facilita el aspecto educativo y laboral de los estudiantes de medicina, también tienen a su
disposicion la variedad de recursos como la paqueteria de office: Excel, Word, PowerPoint,

como editores de textos para complementar investigaciones.
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Por otra parte, se les pidi6 que mencionaran cuales de las materias que han cursado se

pueden recibir en linea, a lo cual respondieron:

“Las materias de las que hemos recibido digamos que una de las principales podria

ser atenciéon comunitaria para la salud” (Estudiante 1° afio 1-2)

“Y las que consideraria que si se podrian haber recibido en linea eran por ejemplo
sociologia, filosofia y biologia esas son las tres materias que podrias decir que
solamente son lecturas, al contrario, las demas materias que ya tienen que ver por
ejemplo quimica organica, fisica y estadistica, que ya son problemas que son un

poco mas dificiles de entender en clases virtuales “(Estudiante 1° afio 2-2)

“Las materias de primer afio, por ejemplo, son materias que normalmente se
conocen como material de relleno, con una virtualidad o una metodologia
semipresencial donde involucrar el componente presencial, igual psicologia,

farmacologia puede ser virtual con /a parte de discusiones” (Estudiante 7° afio 1-2)

“Serian las materias de area basica por ejemplo fisiologia, bioquimica también se
puede impartir de manera pues virtual, biologia, etc., se pueden hacer por esa
manera como también, por ejemplo, epidemiologia se puede también ampliar lo que
es el uso de plataformas virtuales para poder fortalecer el proceso de aprendizaje a

los estudiantes” (Estudiante 5°afio 2-2)

En los comentarios expuestos por los estudiantes, mencionan la naturaleza de la carrera
de medicina, donde se le reconoce su compromiso con la sociedad y la salud, por lo que
estiman que las asignaturas que pueden ser cursadas de forma virtual son biologia,
psicologia, sociologia, atencién comunitaria en salud, inclusive mencionan la farmacologia
como vdlida para ser cursada en ambiente virtual, asi también filosofia, inglés Técnico
Medico Cientifico, Bioquimica, Filosofia, Fisica Médica, Patologia, Salud Publica,
Antropologia, Nutricion, Medicina Forense, facilitando las herramientas virtuales para
fomentar discusiones o foros que propicien aprendizajes significativos, a la vez otros
estudiantes difieren en las asignaturas como fisica, bioquimica, estadistica, aseguran que
es necesario estudiarlas, en parte de forma presencial por la complejidad de ellas, por su
caracter numeérico, y se necesita el seguimiento oportuno de dudas. Pero asi mismo

expresan que hay materias en las que se necesita estar en contacto con el paciente para
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poder desarrollar habilidades practicas y clinicas desde cémo hacer un diagnéstico.

Consideran que las herramientas virtuales no reemplazarian las clases en esa dimension.

Por ultimo, se les consulté sobre las mejoras que se podrian hacer para optimizar el uso de
los ambientes virtuales en la enseflanza-aprendizaje de medicina en la Universidad de El

Salvador, por lo que ellos expresaron los siguientes comentarios:

“Fuera mas bueno que incentivaran mas la parte, la participacion del estudiante, que
fueran mas dinamicas, que no solamente fuera el docente pues hablando y uno
escuchando, haciendo cualquier otra cosa en frente de la computadora pues, sino
que hubiera espacios para interactuar verdad de una forma mas dinamica y no

solamente por dedocracia” (Estudiante 6°afio 2-2)

“Pues no se conocian todas las herramientas con las que se contaba ya desde antes
en la universidad no contdbamos con herramientas que luego se fueron
incorporando. Y eso pues limita un poco el uso de esas herramientas para para el
proceso de ensefianza aprendizaje ya sea el hecho de que antes solamente se

subian las clases [...] “(Estudiante 5°afio 1-1)

“La capacitacion, mas que, sobre todo como encender un microéfono, no lo saben, la
facultad como tal nunca hubo una capacitacién en el uso correcto de plataformas.
Una recomendacion es capacitar a los maestros del area técnicay la inversién como
dentro de hace poco se recibié una red virtual del proyecto virtual. Sin docentes
capacitados no va a servir una plataforma virtual, es un proyecto de buen mundo,

ya la parte anatémica la estan adaptando” (Estudiante 7°afio 1-2)

Otros estudiantes expresan:

“No creo que se pueda hacer alguna mejora debido a que como le comento, el
docente prepara su material y él tiene una hora para dar su clase; en esa hora el
estudiante tiene que prestar atencibn y no hay como un espacio para estar

preguntando o hacer intervenciones” (Estudiante 4° afio 1-1)

“Podria ser en primer lugar. creo que fomentar a los doctores y licenciados de la

facultad de que es una herramienta que puede ser utilizada para no por trabajo, sino
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que para facilitar los procesos ya sea de entregas de trabajo y de tiempo por ejemplo

que a veces se estima cierto tiempo de actividades” (Estudiante 4° afio 2-2)

Segun las opiniones de los entrevistados, manifiestan que las mejoras deben iniciar con las
capacitaciones a los docentes, porque existen algunos que desconocen aspectos basicos
en el area de la informatica, siendo necesaria una inversion en disminuir la brecha digital
en conocimientos para ir superando esas deficiencias y que asi los estudiantes sean los
beneficiados en los procesos de ensefianza-aprendizaje. También expresan que hay clases
que son monotonas, muy similares a una reunién, donde no hay opinién del tema, solo
permanecen prestando atencion, como el modelo de educacién tradicionalista. Ademas,
hay otro grupo de docentes que utilizan las herramientas solo para entregar documentacién
de trabajos, no para facilitar los procesos educativos utilizando los ambientes virtuales, los
desconocen por la falta de induccién y orientacion a los agentes principales de la carrera
de medicina, siendo una de las profesiones que demanda actualizacion constante debido a

las exigencias de la sociedad.

4.3 PROCESOS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

El proceso educativo esta compuesto por los agentes educativos que influyen directa o
indirectamente, los cuales se mencionan: el docente, estudiante, padres de familia,
comunidad, instituciones y el entorno. Ambos procesos se relinen en torno a un eje central,
el proceso de ensefianza-aprendizaje, que los estructura en una unidad de sentido. Este
también es influido por los avances de la ciencia y la tecnologia, producto de los cambios
generacionales de la sociedad en la que se desenvuelve la persona como ser social.

El rol del docente actual, en cualquier modalidad que se desenvuelva y tipo de nivel
educativo que labore, debe acompanar el proceso educativo del estudiante, fomentando la
interaccién y participacién, mediante el uso de estrategias que sean innovadoras en el
aprendizaje del estudiante.

Por dltimo, el estudiante debe ser intuitivo, creativo, investigar y autoformarse en las nuevas

tecnologias que propicien un cambio positivo en su formacién profesional.

4.3.1 Docentes

En esta categoria de los procesos de ensefianza-aprendizaje se indagdé cémo han incidido

las habilidades en los dos rubros de areas, practicas y clinicas de los estudiantes, asociado
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a la modalidad en que desarrollan las clases los docentes, y como se ha trabajado la
transicion de los contenidos de la modalidad presencial a la modalidad virtual, evidenciando

un nuevo cambio en el enfoque educativo de la carrera de medicina.

Se les pregunt6 sobre la incidencia del uso de los ambientes virtuales en el desarrollo de

habilidades practicas y clinicas de los estudiantes de medicina, de los cuales comentaron:

“Hay ocasiones que factores como inestabilidad de conexion a internet afecta para
que los estudiantes puedan conectarse, sin embargo, estamos dejando clase
grabadas, y si esta incidiendo, lo que nos cuesta es el desconocimiento o

familiarizacién con los sistemas” (Docente 1° afio 2-2)

‘En mi materia ellos ya pueden leer un hemograma, en una préactica en clinica
importante saber qué significa hemoglobina, leucocitos, basofilos, respecto
conmigo, creeria que en las otras materias si, no sabe como funciona un sistema,

un érgano” (Docente 2° afio 2-2)

“Practicamente lo que les ayuda es que, por ejemplo, si nosotros vimos un video en
clase se los puedo dejar y lo pueden volver a buscar o si necesitan informacion
extra, ahi les pongo el enlace, ya sea un articulo o un libro, y pues ahi le dejamos

las clases grabadas, les dejamos materiales” (Docente 3° afio 2-2)

“Las habilidades practicas y clinicas que estan sufriendo una evolucién, al momento
tenemos quiza una de un déficit en lo que es la adaptacién de los contenidos verdad,
a lo que es la modalidad virtual, ya que si bien es cierto, se pueden hacer algunas

actividades clinicas o practicas” (Docente 8° afio 1-2)

De acuerdo con la opinién de los docentes entrevistados, mencionan la afectacion de las
habilidades practicas por tener la virtualidad al 100%. Otra repercusion es la inestabilidad
del acceso de cobertura de la conexion de internet. Una influencia positiva son los esfuerzos
que realizan los docentes para lograr los objetivos de aprendizaje, como lo menciona un
docente donde afirma que los estudiantes han adquirido la competencia de la lectura e
interpretacién de un hemograma. La concatenacion de la parte de las discusiones clinicas
de caso y las clases magistrales virtuales es necesario tenerlas disponibles en la plataforma
para volver a retroalimentar los conocimientos que se dejan en las grabaciones. Es

importante que la Facultad de Medicina le dé importancia al desarrollo de las habilidades
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practicas y clinicas, porque eso les servira a los estudiantes para cuando hagan el internado

y demostrar esos conocimientos adquiridos.

En otra de las interrogantes se les consulté que explicaran en qué modalidad imparte las

clases, sobre la cual, respondieron:
“Semipresencial” mencionan los docentes de primer afio
“Virtual” (Docente 2° afio 2-2)
“Semipresencial” mencionan los docentes de tercer afio
“Presencial” (Docente 4°afo 2-2)

“‘Se esta dando de manera presencial en su mayor parte y algunas actividades
virtuales en practicamente una proporcion del 20% virtual y 80% presencial verdad,

siempre nos quedamos con una parte presente virtual” (Docente 8° arfio 1-2)

De acuerdo con los comentarios de los docentes de medicina, ellos deciden la modalidad
para desarrollar las clases, dependiendo del afio y ciclo académico.

En los primeros afios se estan impartiendo las clases en modalidad semipresencial,
combinando la virtualidad en los temas que ameritan y que tienen suficiente teoria para
simplificar la informacion académica de las asignaturas, y la presencialidad en aquellos
contenidos que involucran habilidades que requieren la practica. Entre algunas de las
caracteristicas de la educacion en linea o virtual que se consideran mas importantes estan
el trabajo autbnomo del estudiante, la reduccién de los costos, la eliminacién de barreras
espaciales, la flexibilidad de los docentes y ambientes virtuales. Esta modalidad es
importante, deberia de combinarse en las clases debido a los constantes cambios de la
ciencia y la tecnologia, donde hay nuevas invenciones que pueden ayudar a mejorar la
calidad de vida de las personas y que todo médico debe estar al dia con las
transformaciones.

Las ventajas mas valoradas de la educacion presencial incluyen la posibilidad de aplicar los
conocimientos, el afinamiento de las destrezas clinicas y procedimentales, la interaccion en
grupos colectivos y la posibilidad de realizar actividades mas complejas que las que pueden

desarrollarse de manera no presencial.
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Por otra parte, se les consulté que explicaran si el enfoque educativo ha sufrido algin
cambio a partir de la incorporacion de las tecnologias de la informacién en la carrera de

medicina. Asi se expresaron:

“Nuevas formaciones que ayudan al docente a tener un mejor manejo de la clase y
nuevas formas en el aprendizaje de los alumnos.” (Docente 2° afio 1-2)

“El acercamiento del paciente con el trabajador en la salud es una cosa muy
importante, un examen fisico que se le debe hacer a un paciente, con respecto a la
atencion para un paciente hace cualquier tipo de trabajo que uno les pida a ellos me
han hecho entonces videos, exposiciones, presentaciones, tik tok, es muy es muy
activa y que ayudan a la comprension de un tema para todos los compafieros”

(Docente 2° afio 2-2)

“La medicina ha sufrido un cambio, adaptar los contenidos, hay nuevos modelos de

evaluacion antes no se evaluaba la parte virtual todo eso se ha tenido que adaptar

(Docente 7° afio 1-2)

“El enfoque que se ha sufrido algo de la carrera de medicina a través de la
incorporacion de las tecnologias de informacién, veamos, si el enfoque de la
anatomia, es mi materia, de la anatomia es la comprensién y explicacién de las de
los de los cortes embriol6gicos para poder interpretar los cortes histoldgicos,

arqueoldgicos, desarrollar la morfologia macro y micro atbmica” (Docente 8° 2-2)

De acuerdo a las opiniones de los docentes, son conscientes de que en la medicina, debido
alos cambios, se han tenido que adaptar los contenidos a la modalidad virtual, y las formas
de evaluar una actividad tienen que ser diferentes, a los estudiantes les llama la atencién
realizar actividades o tareas que les involucre el desarrollo de la creatividad, dinamismo e
innovacion, utilizando inclusive la aplicacion de TikTok para hacer videos que sean
educativos, exposiciones y presentaciones, de los cuales es importante que los docentes
conozcan y utilicen estas herramientas, recursos y plataformas virtuales. En la materia de
anatomia, se inicia el estudio anatomico desde el principio de la formacion intrauterina,
llamada embriologia, hasta el cuerpo humano adulto, que por su naturaleza es factible para
cursarse de forma virtual a través de imagenes en 3D o cortes histol6gicos en forma de
Atlas.
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Finalmente, se les pregunt6 que compararan el desarrollo y adquisiciébn de competencias

de aprendizaje en ambientes presenciales y virtuales, a lo que respondieron:

“En la materia que se pueden dar clases virtuales es aceptable digo esto con
aquellas gue son tedricas y las que conllevan practicas hay algunas deficiencias. En

general el desarrollo de competencias de aprendizaje afecté en la pandemia

(Docente 1°afio 2-2)

“Las competencias digitales van mas enfocadas a ser autodidactas mientras todas
las competencias presenciales quizas son mas tradicionalistas, hay cosas que no
se pueden ensefiar a través de la computadora, especialmente en medicina, por
ejemplo, cdmo inyectar, cdmo hacer un electrocardiograma, son procedimientos

que tienen que explicar en un taller.” (Docente 3°afio 2-2)

“En mi experiencia yo creo que son bastante complementarios en cuanto a la
medicina, no podemos decir que vamos a evaluar todo de manera virtual o todas
maneras presenciales, siempre son necesarias ambas ya que estamos en una era
de la tecnologia, donde inclusive los tratamientos ahora el expediente electrénico,

tenemos que ver mucho con la tecnologia” (Docente 8° afio 1-2)

En cuanto a la comparacion de las dos modalidades, los docentes coinciden que en la
pandemia de COVID-19 se afectd la adquisicion de habilidades, debido a la falta de
practicas clinicas y procedimentales; sin embargo, las competencias digitales incentivan al
estudiante a que sea mas autodidacta, autbnomo, investigativo, con aprendizaje continuo,
trabajo colaborativo, entre otro tipo de habilidades. Para los tipos de procedimiento de
cirugia, diagnosticos clinicos que necesitan una revision al paciente, son necesarios los
encuentros presenciales, pero pueden reforzar conocimientos a través de tutoriales,
instructivos en linea, imagenes, entre otros.

Los ambientes de aprendizaje deben proporcionar a los estudiantes de medicina un entorno
que propicie una ensefianza para el desarrollo de habilidades y competencias valiosas para
toda la vida del profesional de la salud. Es importante que al momento de disefiar la
planeacién el docente elija correctamente las actividades de aprendizaje que se van a ir
desarrollando durante el ciclo universitario, para que en base a esto se puedan elegir los
materiales y recursos didacticos, la metodologia a utilizar, dependiendo del tipo de

modalidad en que se desarrollen las clases.
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4.3.2 Estudiantes

Con esta categoria, se pretendio indagar de los procesos de ensefianza-aprendizaje, es
decir, conocer sobre las competencias que han adquirido los estudiantes de Medicina en
las dos modalidades: presencial, virtual y como les ha beneficiado en la adquisicion de sus

habilidades practicas y clinicas.

Una de las interrogantes que se les presenté fue comparar el desarrollo y adquisicion de
competencias de aprendizaje en ambientes presenciales y virtuales; entre algunos de los

comentarios estan los siguientes:

“Si, personalmente algunas materias si son muy necesario de que las tomemos
presencialmente como por ejemplo lo que es anatomia, se necesita el contacto fisico
porque ya teniendo este contacto fisico o sea aprendiéramos mas, seriamos mas
eficientes y no es lo mismo como el entorno virtual nos da lo que es basicamente

con este tipo de materias” (Estudiante 1° afio 1-2)

“Porque en el Virtual las personas puede que presten atencion o no y la participacion
es minima de parte de los estudiantes, y en lo presencial pues veo que hay mas

participacion y también mas competitividad” (Estudiante 2°afio 2-2)

“Pues considero que es si es equiparable el aprendizaje a nivel tebrico siempre a
nivel te6rico en moderada virtual, yo no siento que hay una gran diferencia en cuanto
a los conceptos tedricos que puedo aprender en una clase presencial, a lo que
puedo revisar en virtual o en otro momento de forma sincrénica, sin embargo, lo que
si es bastante notorio en cuanto a la parte practica hay algunas asignaturas como

el caso de anatomia” (Estudiante 5° afio 1-1)

“Honestamente preferiria que las clases fueran asi presenciales porque se presta
mas atencion, entonces ir a perder el tiempo ir a recibir la clase y no la recibamos”
(Estudiante 6°afio 1-2)

Entre las opiniones de los estudiantes, manifiestan que al comparar, prefieren que algunas
asignaturas si se impartan en modalidad presencial, por lo esencial de la naturaleza de las
competencias practicas en materias como Diagnéstico Fisico, Medicina, Cirugia,

Enfermedades Transmisibles, Ginecologia y Obstetricia, Psiquiatria y Dermatologia. Estas

62



materias necesitan la evaluacion visual de los pacientes, permite la humanizacion en salud,
ya que necesitan el contacto fisico para poder aprender como tratar a un paciente, un
ejemplo notorio es la asignatura de anatomia, en la que hacen practicas con esqueletos y
cuerpos humanos, necesitan observar. Es notorio entre los estudiantes la peculiaridad de
evidenciar una minima participaciéon cuando son clases magistrales virtuales. Comentan
que mas de algln compariero se conecta para que detecten que esta conectado a la clase
y cumplir el requisito de asistir a clases, pero con disminucion de la participacién en clase
en colectivo por la probabilidad de estar realizando otro tipo de actividades particulares a lo
académico. Los estudiantes de medicina hacen esa comparacién entre sus ventajas y
desventajas, de las cuales se destacan el hacer una fusién de forma estructurada, que sea
participativa en ambas modalidades, y que las nociones tedricas se pueden impartir en una

clase virtual y las préacticas deben ser estrictamente en modalidad presencial.

Es importante mencionar que existen diferentes maneras para recibir clases, desde
cualquier lugar, espacio y tiempo, no es un obstaculo, son una de las fortalezas que ofrece
la educacion en las modalidades virtual, semipresencial y, la presencial, que es a la que
todos se han acostumbrado, pero los avances tecnoldgicos cambian y transforman los
espacios en la sociedad, por lo cual se les consulté a los estudiantes de medicina en qué

modalidad reciben sus clases y sus respuestas fueron las siguientes:

“Virtual” mencionan los estudiantes de primer afio de Doctorado en Medicina

(Estudiantes 1°afio)

‘Bueno, actualmente nosotros recibimos clases semipresenciales en algunas
materias y en otras pues son presenciales ya que se necesitan ciertos por ejemplo
practicas o0 cuestiones asi, que si amerita la presencialidad; del 100% de las

materias son practicamente un 50% presencial “(Estudiante 3° afio 1-2)

“Hemos iniciado en las clases presencial, siempre lo que es la atencion comunitaria,
salud y bioquimica, y ya en virtual hemos tenido, nosotros tuvimos anteriormente
reuniones con los médicos correspondientes de la materia que fueron virtuales
porgue a pesar de que las clases inician en cierta fecha el tema es demasiado
extenso tanto que se necesita comenzar a repasar de antes. Entonces ellos han

optado por darnos introducciones de manera virtual antes de la fecha de entrada y
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asi se ha llevado de una forma mas para esto, tanto en el area de anatomia y

fisiologia” (Estudiante 4°afio 2-2)

‘“Depende de la asignatura, en este caso, por ejemplo, estamos por las tutorias de
ginecologia tiene toda la clase de forma presencial el dia de hoy van a ser de forma
virtual entonces la mayoria conservan una modalidad hibrida, hay algunas
asignaturas como el caso de atencién comunitaria en este ciclo que se van a

mantener virtuales y se mantiene modalidad hibrida” (Estudiante 5° afio 1-1)

Entre los comentarios de los entrevistados, manifiestan el tipo de modalidad pero esto
depende también del afio que estan cursando, el ciclo y el tipo de asignatura, por ejemplo,
los estudiantes de primer afio, dado que van iniciando, tienen clases de forma virtual,
estudian aspectos y nociones teéricas, en cambio los estudiantes de tercer afio, resaltan
gue las asignaturas que necesitan practicas las realizan en un 50% presencial por la
necesidad de adquirir esas habilidades procedimentales para ponerlas en ejecucién en un
centro hospitalario, unidad de salud, entre otras.

Otros estudiantes respondieron:

‘En mi caso es mas semipresencial, algunas materias eran virtuales, tenemos
evaluaciones practicas, defensas de casos clinicos, por la rotacion en la que estoy,

estoy rotando en cirugia” (Estudiante 7°afio 2-2)

“[...] en octavo ano que ya es el afio Social es presencial porque vamos a una unidad
de salud nada mas, lo que abona un poquito mas a lo académico es la realizaciéon

de tesis, que eso se lleva de manera virtual” (Estudiante 8°afio 2-2)

Es notorio que en los dltimos afios de medicina mantienen la modalidad semipresencial
debido a la rotacion que tienen en los hospitales; por la exigencia de la asignatura y la
modalidad hibrida, se mantiene la mitad en clases en linea, y la otra requiere la
presencialidad, eso ayuda para potenciar el proceso de aprendizaje de los estudiantes,
fomentando la autonomia e investigacion para consolidar un mejor aprendizaje. Ademas,
los estudiantes pueden distribuir su tiempo de acuerdo con sus necesidades, se hace uso
adecuado de las tecnologias y se genera un aprovechamiento al maximo, siendo el docente

que debe dominar los dos tipos de ambientes, para brindar el debido monitoreo pertinente.

En el Ultimo afo, que realizan el servicio social, es presencial debido a que asisten a una

unidad de salud o clinica para desarrollar esas habilidades con pacientes, por lo cual
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siempre llevan formacién académica como proceso de tesis, eso si, lo llevan a través de la
plataforma de Moodle, de forma virtual, haciendo los espacios que les queden en tiempo

libre, aunque es muy limitado porque el servicio social les consume bastante tiempo.

Sin embargo, se les pregunt6é sobre cémo se han adaptado los contenidos del curso de

medicina para su ensefianza en un ambiente virtual y ellos expresaron:

“Super bien, en la medicina eso no puedo tener ninguna queja respecto a las
materias, estan super centradas en esa area pero en lo que si es que quizas es la
adaptacion a la forma de dar las clases por lo que le mencionaba antes de que una
de mis catedras fisiologia nos da las clases pregrabadas y eso dificulta bastante
porque lo de las dudas o no les puede resolver]...] hay que esperar a la actividad
evaluada, anatomia, uno se tiene que acostumbrar a ver las imagenes y a leer los
documentos y realmente uno no puede estar imaginando siempre un cuerpo”
(Estudiante 2°afio 1-1)

“Actualmente digamos que en las diferentes formas en que lo hemos llevado con
presentaciones y participaciones, pero también del uso de redes sociales para
publicar algo que nos hayan dejado, algun trabajo y también en otras plataformas
como de YouTube hemos estado bien, este, expresando algunos trabajos, entonces
fodo esto se ha hecho de diferentes maneras y nos hemos acoplado a ellos”
(Estudiante 4° afio 2-2)

“Pues solamente para hacer lo minimo que pueden hacer ellos porque hasta pues
no les quita ni la fecha ni el afio en que la realizaron. Entonces cabal se veia que
eran de afios pasados que reciclaban las mismas las mismas diapositivas o cosas
asi en las clases algo, nosotros si pues, se esperaban por lo menos presentar

algunos articulos o libros mas actualizados “(Estudiante 6°afio 2-2)

Segun lo expuesto por los estudiantes mencionan que en medicina las asignaturas estan
bien disefiadas, pero la dificultad es la ensefianza de los docentes en el sentido que solo
graban la clase y la adjuntan en la plataforma, pero no hay oportunidad de resolver
preguntas, y dudas, porque no existe ese seguimiento de solucién, y deben esperarse hasta
las actividades evaluadas para que les den respuestas de sus evaluaciones, al igual que
mencionan que hay asignaturas que no es lo mismo ver o leer un documento sobre el

examen fisico de un paciente que estar en contacto con ellos. También, hay una parte de
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docentes que reutilizan el material qgue han utilizado en afos anteriores, no modifican los
detalles de fechas, con contenido y datos desactualizados, no estan a la vanguardia del
conocimiento, por lo cual se observa que los estudiantes quisieran que adaptaran los cursos
de medicina a la realidad actual, con las necesidades de las personas, usando
adecuadamente la tecnologia.

Otros estudiantes comentaron:

“Por ejemplo inyectar, canalizar, tomar citologias hacer fondos de ojos o sea son
laboratorios practicos en donde simulamos hacer esas cosas entre nosotros mismos
nos inyectamos nosotros mismos sacamos por ejemplo en evaluacion. Pues
nosotros mismos nos evaluamos bastante porque trataban de explicar, nos ponian
videos ellos como ‘vamos a necesitar esos materiales’y pues nos daban como una
lista de lo que ibamos a necesitar y que lo hiciéramos como manera es, pero no asi
pues 0 sea que con los recursos que nosotros llegaramos en casa trataramos la
manera de simular mas que todo si no compartian bastante videos como ‘asi lo

tienen que hacer’.” (Estudiante 8° afio 1-1)

Esta es la opinién de una estudiante, mencionando que esas asignaturas de habilidades
practicas las cursé durante la pandemia del COVID-19, y donde esas actividades de
inyectar, canalizar venas no lo hicieron entre ellos, o con otros comparieros, sino que el
docente les proyectaba videos de como se hacia y les decia que lo repasaran en casa, y lo
que hicieron fue hacerlo entre ellos mismos, evaluarse, para poder hacerlo porque si no, no
lo iban a practicar; eso fue una variante que les dificult6 mucho para obtener las
competencias practicas procedimentales. Asi también, en la materia de Enfermedades
Transmisibles no lograron usar un microscopio, realizar cultivos de bacterias u hongos, ni
lograron las competencias de realizar tinciones para ver al microscopio.

Otra interrogante que se les consultd es si consideran que el enfoque educativo ha sufrido
algin cambio a partir de las tecnologias de la informacion en el area de medicina; entre

algunas de las respuestas fueron las siguientes:

“Si porque el presencialmente, fisicamente tendriamos como que un mejor enfoque
a lo que es ya que ha habido muchas veces que el sistema de la universidad ha
fallado y hemos perdido lo que han tenido que posponer y asi de esta manera nos

han dado problemas en lo que son los horarios” (Estudiante 1° afio 1-2)
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“‘Me parece que si ha sufrido un cambio para mejor porque hay en algunas
situaciones que presencialmente uno no puede observar bien los procedimientos o
no estan los docentes 100% capacitados para los estudiantes. Me parece que en el
término virtual facilita que los estudiantes puedan observar mejor también pueda
como tipo participar un poquito mas hicieron un poco mas cercano con lo que se

esta explicando “(Estudiante 2°afio 2-2)

“En cuanto al enfoque educativo pues como mencionaba antes depende de como
se ha abordado la materia y la parte tedrica con la parte practica, asi va a ser bueno
las actividades que se iban a realizar y el enfoque del proceso de virtualidad se

enfoc6 nada mas hacia la parte teérica I6gicamente” (Estudiante 5°afio 1-1)

“l..] no les gusta impatrtir las clases de esa forma entonces ha sufrido un cambio en
cuanto a la forma de impartir la verdad porque la informacion pues es casi la misma
la que le da a uno de forma virtual en forma presencial verdad hay mas participacion

si de forma presencial y que en forma virtual” (Estudiante 6°afio 1-2)

De acuerdo con los estudiantes, mencionan que si hubo cambio en el enfoque, lograron
tener mas tiempo para la autoformacion y la lectura de mas material, pero las competencias
procedimentales no las lograron en su totalidad. La plataforma Moodle tuvo sus deficiencias
y fallas, sumandole que algunos docentes no estan capacitados para el nuevo enfoque,
hay desconocimiento de herramientas, aplicaciones, que puedan adaptarlas para una
metodologia innovadora, transmiten clases que solo son de escucha, no hay participacion,
dinamicas, ni mucho menos son interactivas, solo cambia la forma de recibir la clase, pero
no hay un cambio en esencia; afirman que en la virtualidad no se pueden observar bien los
procedimientos, por lo que en este caso si evidencian la necesidad de la presencialidad;
también en este enfoque la mayoria de docentes solo abordaron la parte teérica, quedé de
lado la practicidad.

En esta interrogante hay otro tipo de comentarios como el siguiente:

“Si, este, se ha dado un gran cambio a comparacién con afios anteriores y es que
nosotros nos hemos venido pues a acoplar a lo moderno a lo actual y esto pues nos

ha conllevado a un mejor desarrollo en nuestro aprendizaje “(Estudiante 3°afo 1-2)

Segun este comentario, hace una comparacién, que en afios anteriores no utilizaban la

tecnologia en beneficio del aprendizaje, y que debido a la modalidad virtual se han tenido
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que acoplar a las exigencias para tener una mejor adquisiciéon de conocimientos de forma
autonoma, para facilitar los diferentes procesos educativos.

Por ultimo, se les pregunté sobre la incidencia del uso de los ambientes virtuales en el
desarrollo de habilidades practicas y clinicas de los estudiantes de medicina, y algunos de
esos comentarios fueron:

“Personalmente en lo que son los materiales, seminarios, protocolos virtuales ha
sido muy deficiente ya que no es lo mismo tener fisicamente un laboratorio de
habilidades, primeros auxilios de hemorragias, este, un torniquete o cémo hacer con
un paciente, siento que ha sido muy deficiente lo que es la virtualidad” (Estudiante
1° afio 1-2)

“Totalmente porque yo creo en lo personal que a lo mucho medicina solo se puede
llevar primer afio totalmente virtual de alli los deméas afios tienen que ser
presenciales, porque ya en segundo afio comienzan las carreras[materias] propias
de la carrera verdad, habilidades, que eso nos da otro departamento, este ciclo yo
voy a tener que recibir mis laboratorios de inyectables, virtuales o sea es algo que
uno no puede aprender a poner una inyeccion de forma virtual a colocar vena es

algo que definitivamente no” (Estudiante 2°afio 1-2)

“Y aqui esta el detalle que siento que somos una generacién mas que todo, verdad
que no ha tenido muchas experiencias, mucha practica, la verdad, se hubiese

luchado porque lo hagamos presencial, pero por diferentes factores no se ha podido
(Estudiante 3°afio 2-2)

Referente a lo expuesto por los estudiantes al mencionar la incidencia de habilidades
practicas y clinicas, a pesar de que la universidad tiene una gran cantidad de estudiantes,
algunas de las asignaturas las han dejado en modalidad virtual por falta de espacio fisico,
los horarios son rotativos por ciclos, por lo cual estudiantes de los primeros afos de
medicina manifiestan que es nula la experiencia que tienen sobre primeros auxilios, c6mo
atender un proceso de hemorragia, ya que lo vieron todo en forma virtual, y el proceso no
es contraproducente si se acompafiaran de la practica; muchos estudiantes se sienten
consternados en segundo afio de la carrera al llevar un curso de inyectables de forma
virtual, porque piensan que tendran deficiencias en el proceso, y eso puede perjudicar en

un futuro cuando ejerzan la profesion.
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La mayoria de los entrevistados ha pasado por la situacién de la pandemia y los entornos
virtuales se han quedado, para usarlo de una forma eficaz, pero solo han dejado las

asignaturas, y no se ha dado un debido proceso adecuado de forma hibrida.

4.4 COMPETENCIAS TECNOLOGICAS

El campo educativo ha sido influenciado directamente por el avance de la ciencia y la
tecnologia, por lo cual, actualmente los agentes educativos deben estar dispuestos a los
nuevos cambios que propicia la tecnologia, y deben estar conscientes y preparados para la
adquisicion de nuevas habilidades y competencias que ayuden a la formaciéon académica
de forma especializada y técnica, aln mas en el area de medicina, con la ayuda y soporte
de los diferentes pensamientos y teorias pedagodgicas que ayudan en el proceso de
ensefianza-aprendizaje para que el estudiante sea el protagonista y constructor de su

aprendizaje.

4.4.1 Docentes

En este apartado se presentan los datos obtenidos de la categoria “Competencias
tecnolégicas” por medio del trabajo de campo dirigido a docentes de la Universidad de El
Salvador, sede San Salvador, donde se realiz6 el estudio. Una de las primeras interrogantes
gue se les hizo a los docentes fue que mencionaran en qué procesos formativos sobre

ambientes o herramientas virtuales han participado, de los cuales expresaron:

“Google Classroom, Google for Education, Zoom, herramientas que nos ayudan a
poder tener una mejor comunicacion” (Docente 1°afio 1-2)

“Uno lo dio la universidad, otro ha sido autodidacta” (Docente 6°ario 1-2)

“En mi caso participé mucho, pero algunos de los que recuerdo son el uso de la
plataforma Mi aula Google e incluso editor disefio de actividad, foros, actividades en

hb5p entre otras” (Docente 7°afio 1-2)

“Foro informativo pedagdgico para uso ambiente virtuales se llamaba curso que
recibimos de parte de la universidad siempre en tiempo en pandemia y el otro lo
impartio que se lo impartio toda la universidad como tal y el otro le impartio la
facultad, se llamaba diplomado para el uso de objetos virtuales” (Docente 8° afio 2-
2)
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De acuerdo a los comentarios de los docentes de los diferentes cursos, han recibido
formaciones por disposicion de ellos, que les ha brindado la Universidad de El Salvador
durante la pandemia para prepararlos en el uso de herramientas tecnoldgicas debido al uso
de los ambientes virtuales; otros han recibido a través del MINEDUCYT, como Google
Classroomy sus derivados, y plataformas de videollamadas, algunos cursos formativos han
sido a través de la exploracion en los sitios web, la disponibilidad y actitud de ser

autodidacta para aprender.

Los docentes de segundo, tercer y cuarto afio manifiestan lo siguiente:

“En ninguno, he aprendido por si solo, autodidacta, a veces aprendemos mal,
debemos recibir capacitaciones siempre, no solo de vez en cuando, la sugerencia
deberia incluirse en los pensum todos los recursos tecnolégicos, la pandemia nos

vino a destapar deficiencias” (Docente 3° afio 1-2)

La otra parte de los docentes de segundo hasta cuarto afio manifiestan que no han recibido
ningun tipo de formacién sobre las tecnologias de la informacién y comunicacién, no poseen
conocimientos bésicos, para hacer procesos minimos o esenciales en videollamadas u otro
tipo de actividades académicas, y que debido a que, antes las clases eran presenciales, no
les afectaba, pero vinieron a demostrarse varias deficiencias en la pandemia del COVID-
19, por lo que sugieren que deben recibir capacitaciones constantes, y que se incluya una
asignatura en los planes de estudio de medicina para que el estudiante este orientado sobre
los procesos tecnoldgicos.

Los docentes también necesitan tiempo para aprender, no sélo ensefiar. Esto es mas
evidente que en la actualidad existe cierto porcentaje de docentes de medicina que no
maneja el ambiente virtual o digital, por ello, es comln que muchos docentes simplemente
hayan replicado en linea lo mismo que harian en una clase presencial, sin tomar en cuenta
gue la modalidad virtual requiere una adaptacion de los contenidos y del enfoque educativo.
No obstante, se trata de llevar la misma clase de modalidad presencial a la modalidad
virtual, se requiere incluir actividades asincrénicas y sincrénicas, los momentos didacticos
y la evaluacion.

También se les pidié que describieran su nivel de competencia con respecto al uso de

tecnologias digitales y plataformas en linea, sobre lo cual opinaron:
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“Considero tener un nivel considerable en el manejo de las nuevas herramientas

digitales” (Docente 1°afio 1-2)

“Nivel deficiente” (Docente 3°afio 1-2)

“Excelente” (Docente 4°afo 2-2)

“Hay que aprender algo nuevo, seria nivel intermedio” (Docente 7° afio1-2)

Se puede observar que el nivel de competencia es variable en cada docente de los
diferentes cursos o ciclos que imparten clases. Hay unos que expresan que necesitan
capacitaciones, tener el conocimiento necesario para dejar de ser deficiente; los demas
expresan que estan en un intervalo de intermedio o excelente, esto lo han adquirido a través
de la autonomia, que han tenido para aprender y adquirir esos conocimientos digitales y
ponerlo en practica con los estudiantes.

Otro docente opind sobre la misma interrogante y respondio:

“Bueno, en cuanto a la tecnologia, a mi siempre me ha gustado mucho, me gusta la
tecnologia, desde 2014 empecé a trabajar con lo que son plataformas virtuales; en
ese momento conoci algunas plataformas pedagdgicas; también he hecho cursos
de ciberseguridad, cursos de formacion, profesor tutor, curso de disefio, son disefio

de cursos virtuales” (Docente 8°afio 1-2)

Es notable que, aunque haya docentes que impartan clases en el octavo afio de medicina,
son docentes comprometidos con el auge de las nuevas tecnologias porque empezd a
formarse con plataformas virtuales en nivel avanzado, con el rol de tutor en disefio de cursos
virtuales; esto ayuda y propicia el ambiente virtual, se brinda un monitoreo y seguimiento
adecuado a los estudiantes, orientando los procesos académicos del enfoque pedagdgico

en via virtual.

4.4.2 Estudiantes

En este apartado se presentan los datos obtenidos de la categoria “Competencias
tecnologicas” por medio del trabajo de campo dirigido a estudiantes de la Universidad de El
Salvador, donde se realiz6 el estudio. Una de las primeras interrogantes que se les hizo a
los estudiantes es que, si ellos consideran que los maestros estan capacitados para

desempefiarse en ambientes virtuales, de lo cual comentaron:
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“Si, realmente todos los docentes con los que he podido compartir alguna materia
no he tenido ningun problema con el hecho de que no sepan realizar una actividad
en una plataforma, no sepan usarla, incluso a veces ellos terminan ensefidandonos

a nosotros ciertas cosas” (Estudiante 2°afio 2-1)

“Estan capacitado para utilizar ese tipo de herramientas, considero que también los
docentes son mas grandes, tienen un poquito de problemita, pero en la mayoria

estan bastante bien con el uso de ese tipo de aplicaciones” “(Estudiante 2°afio 2-2)

“Si, es un poquito capciosa por el hecho de que no todos estan adaptados, ya que
hay muchos docentes que tal vez por el factor que viene siendo la edad no saben
tanto el uso de lo que son las nuevas tecnologias, el uso de plataforma. Mas sin
embargo hay otros que si sean capacitados comprender todo pues a la perfeccion”
(Estudiante 3°afio 1-2)

“Hay muchos docentes que muestran interés por innovarse con el uso de la
tecnologia y buscan siempre aquellas herramientas que pueden fortalecer o
ayudar mas al proceso de ensefianza aprendizaje, pero existen otros docentes, los
cuales, ya por su edad, muchas veces no puede, tienen como si es por querer

aprender o capacitarse lastimosamente” (Estudiante 5° afio 2-2).

La mayoria de los estudiantes concuerdan en el aspecto de que hay docentes que si saben
utilizar las tecnologias, tratan de innovarse, demostrar el interés por mejorar el proceso de
ensefianza-aprendizaje, buscando las herramientas para fortalecer los conocimientos, pero
hay una parte de docentes que por la edad presentan una actitud de acomodamiento al
mostrar desinterés por aprender o capacitarse, de lo cual seria ideal que se capacitaran de
forma continua, para que estén a la vanguardia con el conocimiento, sobre todo en el area
de la medicina.

Otros estudiantes comentaron en la interrogante:

“La mayoria de los doctores son mayores, oscilan de 60 afios, por lo tanto, tienen
tanto miedo a apretar un botén porque les puede pasar algo o no o asi verdad [...]”
(Estudiante 8° afio 1-1)

De acuerdo con el estudiante de octavo afio de medicina, los docentes que imparten

asignaturas oscilan los 60 afios, esto podria significar una parte de ellos, ya que hay
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personas de esa edad que se han formado activamente en plataformas digitales, han estado
en constantes formaciones, no de otras instituciones o por requisito, sino de forma
auténoma y autodidacta.

Por dltimo, se les solicité que describieran sus habilidades en cuanto al uso de herramientas
tecnoldgicas en el desarrollo de sus actividades académicas; sobre esto respondieron:

“Si me he adaptado muy rapido a lo que es lo gue son las plataformas de entorno

virtual ya que para nosotros se nos facilita” (Estudiante 1° afio 1-2)

‘Bueno me parece que me he adaptado bastante bien, aunque ya no las utilizo tanto
como antes, pero en si siento que he tenido un buen uso de esas aplicaciones y
servido muchisimo y he mejorado mucho para poder hacer las cosas de distinta

manera autodidacta” (Estudiante 2°afio 2-2)

‘Regular, la verdad, pero he estado intentando, incluso he visto videos para ir
mejorando e ir hallando nuevas herramientas que me pueden servir bastante”
(Estudiante 3° afio 2-2)

“Incrementado porque a un inicio si se me dificultaba [...] “(Estudiante 4°afno 1-1)

“Nos ha hecho podernos capacitar haciendo uso de las herramientas, si bien no
somos unos expertos en el manejo de tecnologia, pero si existe diferentes
plataformas en las cuales por el interés propio y tratar de capacitarnos “(Estudiante
5°afio 2-2)

Retomando los aportes de los estudiantes, en cuanto al uso de las diferentes herramientas
virtuales en las actividades académicas, propias de las diferentes asignaturas de la carrera
de medicina, ha sido muy dificil para algunos porque les ha tocado indagar, auxiliarse de
videos tutoriales para actividades sencillas como una presentacién en PowerPoint, ya que
no estaban acostumbrados por la transicion de la pandemia, se vieron obligados a aprender
y capacitarse, hasta adquirir un nivel regular o intermedio, y se han adaptado muy bien al
uso de las aplicaciones y recursos virtuales para su nivel de aprendizaje en otras disciplinas
de la medicina y fortalecer las deficiencias que tienen, potencidndolas en habilidades.

Otros comentarios fueron:

“En estos ultimos tres afos ha sido una gran resistencia y una bien asi bien dificil

para adaptar correctamente la metodologia virtual, el desarrollo del aprendizaje
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estudiantii mas la misma resistencia de las plantas docentes ha sido bien

complicada porque no han sabido llevarlo a cabo “(Estudiante 7°afio 1-2)

En su comentario, el estudiante manifiesta que al ver la resistencia de algunos docentes
que les imparten clases en la Facultad de Medicina, y ellos, al tener dudas sobre algunos
procesos tecnoldgicos, les fue dificil adaptarse a la nueva modalidad virtual, fue complicado
el proceso, esto puede suceder cuando el estudiante también se resiste y adquiere la misma
actitud, se conforma, no muestra interés por aprender, investigar o indagar para mejorar su

proceso académico, ya que los beneficiados de todo el proceso son los estudiantes.

45 HERRAMIENTAS VIRTUALES
Las herramientas digitales tienen diferentes campos de accion; son un conjunto de
aplicaciones y programas que se encuentran alojados en internet y ayudan al proceso
educativo para realizar diferentes actividades de organizacion, disefio de presentaciones,
busqueda de informacion, realizacién de tareas diversas enfocadas al aprendizaje, sobre
todo en el area de medicina, con el paso del tiempo, se ha innovado en diversos sitios web
o simuladores de implementos quirdrgicos.
4.5.1 Docentes
En el siguiente apartado se presentan los datos obtenidos de la categoria “Herramientas
virtuales” por medio del trabajo de campo dirigido a docentes de la Universidad de El
Salvador, donde se realiz el estudio. En una de las primeras interrogantes se les pidi6 a
los docentes que mencionaran cuales herramientas tecnoldgicas, plataformas educativas,
o sitios web utiliza para integrar sus clases de forma mas dinamica en los ambientes
virtuales, a lo que ellos respondieron:

“Google Met, Moodle, Zoom” (Docente 1°afio a 1-2)

“En este caso podriamos como son todas las herramientas de Word que se pueden
este adaptar a presentaciones en Zoom, por WhatsApp por las videollamadas que

serian para impatrtir las clases” (Docente 4° afio 2-2)

“Hasta cierto punto institucional en la Universidad de EI Salvador utilizamos Moodle
como plataforma en entorno virtual de aprendizaje, utilizamos Google Meet como
este para la videollamada y conferencias y este el Gmail que es el correo

electronico” (Docente 3° afio 2-2)

74



“El uso de Padlet, Jamboard, Prezzi, para hacer articulos, videos cortos” (Docente
7°ano 1-2)

En los comentarios que expresaron los docentes manifiestan que utilizan diferentes
herramientas, plataformas virtuales y sitios web, las plataformas de videollamadas como
Zoom, Google Meet, WhatsApp, y la plataforma virtual que tiene la Universidad de El
Salvador, que es Moodle, para poder adjuntar material de las clases virtuales, también
utilizan como medio asincrénico el correo electronico, para compartir mensajes y adjuntar
archivos, con terceras personas, y también hay docentes que utilizan herramientas virtuales
mas avanzadas, como Jamboard y Padlet, para interactuar de forma dinamica entre
estudiantes y docentes, y también para edicion de presentaciones y articulos, como Prezzi,
entre otras. Al utilizar las diversas herramientas, benefician al estudiante de medicina para
gue esté a la vanguardia del conocimiento, y puedan propiciar diferentes actividades como
actualizacion de medicamentos, expedientes, citas médicas, tele consultas, todas estas
derivadas de un profesional de medicina, pueden hacerlo a través de los recursos TIC.

Otro docente aport6:

‘Fijese lo que decia cuando estamos virtualidad en 100% a través de WhatsApp,
ustedes elijan la plataforma me mandan el link, se desarrollaba la actividad de buena
manera. Yo grabo mi clase en Screemomati, el colega que maneja sube la grabacién
para que el estudiante accese al tema. Pero que yo las maneje no puedo” (Docente
3°afo 1-2)

Segun el comentario del docente, éste admite que tenia desconocimiento de diferentes
plataformas y herramientas virtuales, por lo del grupo de estudiantes que tenian, elegian la
plataforma de videoconferencia, posteriormente enviaban el link y finalmente, el catedréatico
desarrollaba la clase. En otras ocasiones, grababa la clase, y un docente le ayudaba a subir

la grabacion para que los estudiantes tuvieran acceso al material en la plataforma virtual.

Otra interrogante solicitaba que describiera cudl es su percepcion de los estudiantes con

respecto al uso de herramientas virtuales en el proceso educativo, los cuales comentaron:

“75% de efectividad para ellos el acceso que ellos puedan tener a la plataforma
como porque hasta para agrandar leer y saber es bien dificil y a veces los horarios”

(Docente 2° afio 2-2)
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‘Mi percepcion que el estudiante se acomoda pues entonces no tiene una
conciencia todavia de que es un estudiante universitario, de un estudiante de la

carrera de medicina” (Docente 3° afio 1-2)
“Existen muchas deficiencias” (Docente 6°afio 1-2)

Segun, los comentarios de los docentes, la percepcion sobre los estudiantes con respecto
a las diferentes herramientas virtuales expresa gue si, es efectivo porque el estudiante tiene
libre acceso a Moodle, puede grabar una clase a través de cualquier tipo de dispositivo
tecnoldgico. Lo que es complejo son los horarios de las clases que tienen programadas;
ademas, otros mencionan gue los estudiantes universitarios no han adquirido la conciencia
de que estudia una carrera muy comprometida con la poblaciéon y se han acomodado tanto
que tienen una actitud propositiva y autodidacta muy minima a la que se espera. Esto
permite que se mantengan muchas deficiencias por desconocimiento o falta de autonomia

para el aprendizaje en modalidad virtual.

Otros comentarios fueron:
“La evaluacion en linea no se han podido transparentar,” (Docente7 °afio 2-2)

“[...] al estudiante se le facilita mas lo que es la actividad virtual por lo mismo verdad
porque ya los estudiantes pertenecen a otra generacion, se da la clase, si escuchdé
y si no escuchd verdad retroalimentando verdad. Y ustedes saben que la
informacion cuando pase de una persona a otra se va a degenerando, pienso que
es mejor lo que queda grabado pues lo que queda grabado es lo que digamos lo

puede volver a escuchar lo repite y es lo mismo que sera de manera virtual [...]

(Docente 8°afio 2-2).

Retomando ambos aportes, podemos comparar que un docente se siente desconcertado,
gue las evaluaciones realizadas de forma virtual, no se sabe si son objetivas o transparentes
al momento de resolverlas, si no utiliza informacién en internet, o utiliza apuntes, ya que no
tienen ninguna aplicacion que se le pueda vincular a la evaluacion para saber ese tipo de
informacion del estudiante. Otro docente expresa que a los estudiantes se les facilita mas
lo virtual por ser nativos digitales, si no escuché bien una clase, ésta queda grabada para
gue posteriormente pueda acceder las veces que asi considere, es una de las bondades

que ofrecen los entornos virtuales.
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4.5.2 Estudiantes

En el siguiente apartado se analizan los datos obtenidos de la categoria “Herramientas
virtuales” por medio del trabajo de campo dirigido a estudiantes de la Universidad de El
Salvador, donde se realiz6 el estudio. En una de las primeras interrogantes se les pidi6 a
los estudiantes que mencionaran cudles son los programas, aplicaciones, sitios web que
utilizan los docentes para promover el aprendizaje significativo en los ambientes virtuales,

de los cuales respondieron:
“Campus virtual, donde se realizan las evaluaciones “(Estudiante 2°afio 2-1)
“Moodle, Drive, Teams” (Estudiante 2° afio 2-2)

“En los ambientes virtuales dentro de la Universidad de El Salvador especificamente
en el area de medicina se utiliza lo que es el campus donde se suben las clases,
materiales o0 se realizan evaluaciones, también el sistema Prometeo, que son
plataformas virtuales que se han utilizado en el proceso de ensefianza en el caso,
por ejemplo, de Google Meet. La universidad cuenta con una licencia limitada para

la participacion de los estudiantes.” (Estudiante 5°afo 2-2)

“Google Meet” mencionan los estudiantes de séptimo de arfio, de medicina.

“[...] campus virtual UES, pues son de caracter académicos como Cardiocal en El
Salvador, son otras aplicaciones que igual tienen su uso verdad, y de ciencia, la

mayoria estan en inglés para utilizarlas” (Estudiante 8°afio 2-1)

De acuerdo con la opinién de los estudiantes, mencionan que las herramientas virtuales
que utilizan es el campus virtual de la Universidad de El Salvador, donde suben todos los
documentos administrativos como calificaciones, expediente del estudiante, entre otros,
también utilizan plataformas de videoconferencia, entre ellas: Google Meet, Zoom, Microsoft
Teams, que las utilizan para las clases en linea; de igual forma, manifiestan una desventaja
de Meet, que tiene una licencia limitada de acceso de estudiantes, cuando se satura cierta
cantidad, ya no se permite el acceso, debido a que la plataforma es gratuita, sumandole
que los estudiantes de octavo afio tienen autonomia en aprender de diferentes paginas
virtuales como Cardiocal, para mejorar sus conocimientos, pero deben manejar el inglés

para poder leer la informacion.
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Otra interrogante que se les consulté es que describieran la percepcién de sus docentes
con respecto a la aceptacion y uso de herramientas virtuales en el proceso educativo, a lo

que respondieron:

“Los docentes encargados a nosotros no nos han comentado anteriormente o al
principio de un ciclo de que ellos no estan de acuerdo al entorno virtual porque nos
dificulta muchas cosas entonces algunos si se les facilita, algunos no [...]
“(Estudiante 1°afio 1-2)

“No les gusta dar clases virtuales, ellos mismos lo dicen, no es lo mismo explicarles
presencialmente aqui virtualmente. Entonces ellos desde su punto de vista siento

que no le gusta clases virtuales” (Estudiante 1° afio 2-2)

‘Bueno mi percepcion es que no le gusta dar las cosas virtuales, las dan de una
manera aburrida, no le ponen ganas, no incentivan al alumno a participar ni a poner
atencién. Pues solamente hacen la presentacion, la presentan y pues hay algunos
que solo la leen, obviamente explican, pero de ahi nada mas, son bien poquitos los
que se ven como gque le echan ganas a la aceptacion de las herramientas virtuales,
pero de ahi los demas el 90% no le gusta las cosas virtuales” (Estudiante 6°ario 2-
2)

Segun los estudiantes entrevistados, manifiestan que, a los docentes de la Facultad de
Medicina, no les gusta impartir clases de forma virtual, sino que expresan que la modalidad
es monotona, tediosa, no incentivan al estudiantado, se limitan a leer la presentacion,
algunos si explican la presentacion, algunos docentes exponen que las clases en linea se

les dificulta a algunos estudiantes.

Otros estudiantes comentaron lo siguiente:

“Pues realmente si, quizds se nota la brecha generacional. Hay algunos que se
adaptan mejor o que los aceptan de mejor manera las herramientas virtuales en
algiin momento. Pues todos tuvieron que adaptarse y los que no se pudieron adaptar
pues en su momento tuvieron que adaptarse el proceso de ensefianza aprendizaje,
considero que en general los docentes que hemos tenido pues han hecho su
esfuerzo para adaptarse a las condiciones en las que nosotros nos tocé aprender

capacitarse en el uso de herramientas virtuales” (Estudiante 5°afio 2-1)
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“Yo veo que los docentes le han facilitado también en gran parte verdad como lo
mismo que hablamos de parte de nosotros ya ahorran tiempo se ahorran este dinero
porque ya ahora es una imagen ilustrativa la que nos muestran cuando antes era

crear una imagen” (Estudiante 8° afio 2-2)

“Siento que un inicio ellos estan muy reacios a utilizar la tecnologia, en cambio ahora
siento que ya no han buscado la manera de adaptarse el cambio, una parte de ellos,

la tecnologia no es mala cuando la sabemos conocer” (Estudiante 7° afio 2-2)

De acuerdo con los comentarios de los entrevistados, la brecha digital (la falta de
conocimiento sobre las tecnologias) es un complicacién para lograr los objetivos del
aprendizaje y las competencias necesarios; habia la necesidad de adaptarse, porque al
pasar la transicion de la pandemia, para muchos de los docentes esto representaba una
incomodidad, no queriendo adaptarse a los cambios positivos necesarios para mejorar la
educacion en beneficio de los estudiantes, utilizando variedad de recursos tecnol6gicos; sin
embargo, conforme al tiempo se han ido adaptando paulatinamente.

Para que la modalidad virtual o hibrida dé los resultados esperados demanda tanto a los
docentes como a los estudiantes el capacitarse y entrenarse en el uso de los ambientes
virtuales y las herramientas tecnologicas. Por lo tanto, es evidente que las competencias
digitales necesitan desarrollarse en cualquier proceso educativo, y con mayor razon, en el

nivel universitario, independientemente de la especialidad a la que se refiera.

4.6 FACTORES TECNICOS QUE INFLUYEN EN LA MODALIDAD VIRTUAL

En el proceso educativo durante los afios 2020-2021, la educacién presencial se vio
imposibilitada, por lo que fue necesario echar mano de herramientas tecnoldgicas, que
dieron paso de alguna manera a la modalidad virtual debido a la pandemia COVID-19. Es
asi como cada institucion educativa implementé estrategias para continuar con la
educacion, de tal forma que las instituciones de Educacion Superior empezaron a
coordinarse con sus estudiantes y utilizar los canales de informacion que fueran mas
convenientes y factibles para continuar el desarrollo de sus actividades académicas.

La Universidad de El Salvador cuenta con la plataforma Moodle para tramites de
estudiantes y docentes de las diferentes facultades, pero en esa transicion, incluso después
de la pandemia, se dieron algunos inconvenientes debido a diferentes factores como por

ejemplo, geogréficos, ya que en el lugar donde residian algunos estudiantes no les permitia
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la cobertura o acceso a sefal de internet para conectarse debido a la ubicacién o la
compafiia telefénica de su dispositivo, otros no tenian acceso a energia eléctrica, para
conectarse en una videollamada varias veces al dia.

Igualmente se vieron influidos por algunos factores técnicos, como la capacidad de la
plataforma Moodle, presentaba fallas, ya que, al ingreso de una gran cantidad de
estudiantes simultdneamente, la plataforma se debilita y es ineficiente. Asociado a ello,
fueron afectados por desconocer el funcionamiento de plataformas y herramientas, tanto
por parte de docentes como de estudiantes, también el monitoreo y seguimiento que le
brindan el aprovechamiento de los recursos tecnoldgicos en las actividades académicas
durante las semanas. Por Ultimo, los factores sociales, como la desmotivacion por no poder
utilizar un dispositivo propio, esto puede influir en los agentes educativos, y el tipo de
recurso con el que cuentan si lo ocupa otra persona del grupo familiar.

En ese sentido, se desarrollaron algunas preguntas que van encaminadas a saber cudles

son los factores que influyen en la modalidad virtual.

4.6.1 Docentes

En este apartado se presentan los datos obtenidos de la categoria “Factores técnicos en la
modalidad virtual” por medio del trabajo de campo dirigido a docentes de la Universidad de
El Salvador donde se realiz6 el estudio. La interrogante pedia a los docentes describir qué
acciones realiza como docente para brindarle monitoreo o seguimiento a los estudiantes
gue poseen mas dificultades en el uso de las herramientas virtuales, a lo que ellos

respondieron:
“l..] Personalmente ninguna porque no sé nada de eso” (Docente 3°afio 1-2)

“Pueden ser en linea, puede ser como en diferentes plataformas como Messenger,
WhatsApp o videoconferencias que pueden retroalimentar temas” (Docente 4° afio
2-2)

“En las clases sincrénicas por ejemplo, yo pedia que las personas que estaban en
clase sincrénica se turnaran y encendieran sus camaras, micr6fono, cada cierto
tiempo rotando, es decir, que la totalidad de las personas que estaban en clase
debian encender por lo menos una vez cada cierto tiempo su cadmaray su micréfono

para saber si estaban presentes y estaban escuchando,[...] para retroalimentar yo
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les decia cualquier duda, el messenger esta activo estratégicamente” (Docente 8°
2-2)

Retomando los aportes de los docentes, hay uno que con toda sinceridad respondié que no
sabe cOmo brindarle seguimiento a sus estudiantes debido a la falta de conocimiento de las
herramientas virtuales; otros mencionan que realizan retroalimentacién de alguna duda, de
forma sincronica mediante una videollamada; otra estrategia para saber si los estudiantes
permanecian realmente conectados y atentos, les pedia de forma aleatoria que activaran
la camara y el micr6fono, y se le podia realizar alguna interrogante del tema que se estaba
desarrollando en la sesion, sumandole, que si necesitaban mas retroalimentacion le podian

escribir en la red social del Messenger a través de un grupo virtual con fines académicos.

Otros docentes comentaron respecto a la interrogante:

“Hay estudiantes que puede ser que no tengan la misma disponibilidad de recursos.
entonces tratamos de buscar las opciones para que tengan acceso, por ejemplo si
un estudiante no tiene acceso desde su casa, muchas veces se hacen actividades
presenciales, a veces también se coordina con ellos para que algunas actividades
se puedan dar en algin momento del dia que le favorezca més porque puede ser
que digamos en conjunto se pongan de acuerdo y las actividades las podemos

mover en algin momento tienen acceso a su dispositivo” (Docente 8° afio 1-2)

“Al mismo tiempo se plantean foros de consulta no solamente en la parte presencial
se le explica como usar cierta plataforma o el disefio de una actividad virtual, pero
también el Foro de consulta virtual de la plataforma, ellos preguntan una consulta
sobre cdmo utilizar una plataforma y especifique ya sea con un audio texto ha sido

mi participacion” (Docente 7° afio 1-2)

En la actualidad es evidente que hay estudiantes que estan inmersos en la brecha digital,
por tanto, los docentes procuran implementar algunas estrategias para que realicen las
actividades virtuales necesarias para lograr las notas respectivas; ante la problemética
técnica, se mantiene un didlogo abierto para indagar la forma en que se les facilite lograr
las competencias. Asimismo, un docente agrega que, en el disefio de la clase en la
plataforma de Moodle, habilita un foro de consultas para que los estudiantes escriban sus
dudas, y ellos les resuelven, ademas de agregar audios o video tutoriales de como utilizar

una herramienta propuesta para una actividad virtual.
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4.6.2 Estudiantes

En este apartado se presentan los datos obtenidos de la categoria “Factores técnicos en la
modalidad virtual” por medio del trabajo de campo dirigido a estudiantes de la Universidad
de El Salvador, donde se realiz6 el estudio. La interrogante les pidio a los estudiantes que
describieran qué acciones realizan sus docentes para brindar monitoreo o seguimiento en

el uso de las herramientas virtuales. Estas fueron algunas de las respuestas:

“El monitoreo que realiza es para verificar en la videollamada, la graban o le toman
captura a todos los estudiantes presentes con sus correos electronicos” (Estudiante
1°afio 2-2)

“Las plataformas les mandan la asistencia de cuanto tiempo estuvo una dentro de
las reuniones y si estuvo presente asi que eso es uno de los monitoreos y otro es
de qué se hace por medio del campus virtual, al momento de realizar las
evaluaciones ya que el campus de la universidad toma registro de a qué horas
entramos durante realizar el examen el corto o el laboratorio, cuanto nos tardamos

en una pregunta” (Estudiante 2°afio 2-1)

“Si, ellos verifican cuantos se han conectados como asistencia por medio de lectura
dirigida, por lo menos los encargados de algunas areas de las materias si nos decian
que teniamos que entrar mas a la plataforma y al campus de la materia porque
decian ellos que casi no se entraba, no habia mucha actividad con mucha
participacion en algunos foros o cosas asi entonces solamente asi porque de ahi de

ahi nada mas” (Estudiante 6°afio 2-1)

“Por ejemplo, en el foro de poner algtn tipo de como comentario, poner presente o
asi, creo que es lalo mas que uno llega a hacer en cuanto a las tareas que les dejan,
asi como por ejemplo el programa en alguna herramienta, colocan ‘se han

atrasado’.” (Estudiante 8°afio 2-1)

De acuerdo a las opiniones de los entrevistados, es notorio que durante las clases virtuales
les pasan asistencia, cuando se conectan leen la némina del grupo de estudiantes, también
los docentes encargados de materia monitorean la plataforma Moodle, en la cual verifican
cuanta ha sido la participacion en las actividades de cualquier asignatura, si han comentado
foros, si han leido el material, el nUmero de veces que han entrado a la plataforma; otros

docentes graban la llamada, toman capturas para mandarla en los grupos la evidencia de
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los estudiantes que se conectaron, ese es el monitoreo que realizan de verificacion de
asistencia.

Se puede interpretar que el monitoreo de los docentes no es del todo eficiente hacia el
proceso de los estudiantes. Lo ideal seria supervisar de forma constante los foros de
atencién de consultas o dudas sobre los materiales que estan adjuntados en la plataforma,
las actividades formativas o sumativas, evidenciar comentarios con las observaciones de
cada actividad para que el seguimiento sea oportuno, brindar alternativas de solucién para
los que presentan dificultades en el uso de herramientas digitales y/o desarrollo de
evaluaciones.

Otros entrevistados comentaron lo siguiente:
“Son pocos los docentes que dan sequimientos” (Estudiante 2° 2-2)

“No hay un monitoreo de parte de los docentes, solamente su metodologia es

grabar su clase o hacerse diapositivas” (Estudiante 7° 2-1)

Segun los comentarios de los estudiantes, el monitoreo de las clases no es generalizado ni
uniforme, no se solventan todas las dudas, usualmente encuentran la clase magistral de
forma asincrénica o la reciben de forma sincronica, pero sin dar espacio, en muchas
ocasiones por factor tiempo, a responder todas las dudas. Subiendo asi la clase y la
grabacion a Moodle, con la realizacion de la evaluacion en un momento posterior, segun la
tengan calendarizada. Es necesario que los docentes estén conscientes que, en una
modalidad virtual, el rol del profesor se torna en tutor, y como tal, la tutoria es una
responsabilidad inherente en todo el proceso, acompafiando al estudiantado en la calidad
de atencién que se le brinda, verificando el nivel de conectividad, participacién, lectura, e

investigacion del estudiante en el desarrollo de los cursos.

CAPITULO V: CONCLUSIONES, RECOMENDACIONES Y
PROPUESTA

La educacién ha ido transformandose de forma paulatina con el pasar de las décadas y la
evolucién de las sociedades; cada pais ha tratado de ir cerrando la brecha digital existente

en cuanto a acceso, conocimiento, recursos, entre otros, especialmente en los sectores de
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educacion publica. El Salvador ha sido un pais que ha tratado de ir avanzado con los nuevos

impulsos que ha permitido el gobierno y el Ministerio de Educacion Ciencia 'y Tecnologia.

Lainversion en la modalidad de la educacion de los estudiantes de la Facultad de Medicina
de forma presencial a virtual impulsada por la pandemia de COVID-19 permitié6 maltiples
aprendizajes personales y técnicos, tanto para los estudiantes como para los docentes, en
donde la Universidad Nacional de El Salvador, por ser una institucion de Educacién Superior
de nivel puablico, tuvo que enfrentarse con sus fortalezas y debilidades previas, encarando
su realidad educativa con las diferentes herramientas virtuales que tenian a la disposicién
de estudiantes y docentes. Debido a que la modalidad virtual fue un cambio en la forma de
hacer docencia, ésta llego para quedarse, incluso después de la pandemia, y ha tenido su
incursion en las diferentes asignaturas, auxiliandose de las diferentes metodologias,
enfoques educativos, de los cuales se han analizado diferentes factores que han influido en
los procesos de ensefianza-aprendizaje en esta carrera con alta demanda en la Universidad

Nacional de El Salvador y que requiere de vocacion, ética y profesionalismo.

La calidad de los procesos se asegurara con la asistencia personalizada del docente
referente al proceso de aprendizaje del estudiante, a tal grado de volverse una tutoria
personalizada que sustenta dichos procesos y asegura los resultados. En general, entre

algunos de los resultados que se destacan se encuentran:

5.1 Conclusiones

¢ Mediante la presente investigacion se ha podido constatar que los ambientes virtuales,
a pesar de que se empezaron a utilizar a raiz de la pandemia de COVID-19 en la
Facultad de Medicina de la Universidad de El Salvador, partiendo de la plataforma
Moodle para organizar los contenidos y con una serie de aplicaciones de comunicacion
asociadas a Meet, Zoom y Teams entre las destacadas de uso docente, facilitaron la
adaptacién curricular y gestién de clases para responder a los desafios de la pandemia
y algunas de sus herramientas y recursos se han quedado instaladas en los procesos
de formacion hasta la fecha.

¢ Ademaés de las plataformas virtuales seflaladas como fundamentales escogidas por el
departamento de Medicina para continuar la formaciéon durante la pandemia (Moodle,
Meet, Zoom y Teams) los resultados encontrados sefialan el uso de una serie de

recursos adicionales que sirvieron para completar los procesos formativos como
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Facebook, Tik Tok, WhatsApp, YouTube, plataformas virtuales como Schoology,
Classroom, Padlet, Kahoot, paginas médicas, y paqueteria de Office.

Es importante destacar que dichas herramientas estan asociadas a un pequefio
porcentaje de docentes que fue entrevistado, quienes sefialaron haber recibido
formacion sobre el uso de Moodle y Google Classroom, de caracter institucional o por
parte del Ministerio de Educacién del pais, incluso, también de forma particular,
autodidacta; esto no responde a la gran mayoria de los entrevistados, ya sea por la
misma referencia docente, asi como también por la referencia estudiantil sobre las
competencias de sus formadores.

Las formacibn en competencias tecnoldgicas fue desarrollada en su totalidad de
acuerdo a las autoridades académicas, y un promedio de los docentes entrevistados
destacaron haber sido instruidos al respecto no s6lo de manera interna, sino también
con entidades externas, sin embargo, los estudiantes sefialaron que solo de manera
particular algunos docentes mostraron dichas habilidades y destrezas en el desarrollo
de las clases y la gestion de ambientes virtuales, el resto por el contrario —en su gran
mayoria— mostraba muchas deficiencias en la organizacidén de recursos y herramientas
de las plataformas virtuales de aprendizaje, auxiliandose incluso de sus estudiantes
para el desarrollo de las sesiones sincronicas.

El uso de ambientes virtuales de aprendizaje permiti6 mantener la malla curricular en
los diferentes afios de estudio, donde algunas de las ventajas que encontraron haciendo
uso de la tecnologia fueron la flexibilidad horaria y espacial, los momentos sincronicos
y asincrénicos del uso de la plataforma de la universidad, el acceso a material
académico de forma sencilla y digital. No obstante, dicho proceso de ensefianza
aprendizaje en algunas materias no fue posible aplicarlo en su totalidad en modalidad
virtual, ya que hay materias de uso practico que demandan mayor tiempo de modalidad
presencial, aumentando a medida que avanzan en su formacion académica, es decir,
siendo la carga de mayor peso tedrica en los primeros afios y continuando con una
mayor carga practica hasta los dltimos afios con materias que requieren una
presencialidad casi obligatoria.

Es importante enfatizar que en los hallazgos encontrados, los docentes de la Facultad
de Medicina presentan conocimientos basicos para impartir clases a los estudiantes de
manera virtual, hacer uso de herramientas virtuales y el manejo adecuado de los
recursos que le brindan las plataformas, asi como las aplicaciones para desarrollar las

clases asincronicas, en algunas ocasiones con asistencia de estudiantes, no obstante,
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dichas limitaciones abren una oportunidad para una politica universitaria orientada a
enriquecer el proceso formativo de su planta docente, y a responder a las necesidades
educativas de formacion de docencia educativa en el area médica, con un enfoque
sobre competencias tecnoldgicas y la implementacion de plataformas virtuales que
respondan a la formacion e interaccion en la carrera de medicina.

Los factores geograficos y sociales fueron determinantes en la influencia del uso de
herramientas y plataformas virtuales en el proceso de ensefianza aprendizaje, no sélo
por facilitar procesos académicos que de otra manera hubiera sido imposible por la
distancia y las condiciones sociosanitarias que demandaba la pandemia, sino porque
ademas, ponen a prueba una carrera de formacion que por afios ha permanecido en
modalidad presencial, abriendo posibilidades de articular algunas materias tedricas en
modalidad online a fin de facilitar la articulaciéon de herramientas tecnolbgicas que
enriquezcan dichos procesos formativos.

Los estudiantes y docentes han utilizado diferentes modalidades para recibir e impartir
clases ya sea de manera presencial, virtual, y semipresencial, no obstante no se han
obtenido los resultados esperados debido a las mismas limitaciones de competencias
virtuales de ensefianza aprendizaje de ambas partes, ya sea porque mientras unos
perciben actitud de indiferencia y desinterés hacia la ensefianza, los otros refieren
clases tedricas, conferencistas y muy poco interactivas supeditadas a un estilo
tradicional sin considerar la mediacién tecnolégica del proceso.

Es esencial que existan espacios de retroalimentacion, foros de consultas y actividades
formativas interactivas que refuercen el proceso de ensefanza aprendizaje, no
solamente para estudiantes, sino también para docentes de manera constante, debido
a que es muy probable que ambos actores del proceso educativo puedan presentar
deficiencias en el uso de recursos, herramientas y plataformas virtuales, por lo cual, la

orientacién oportuna puede enriquecer el proceso formativo.

En los hallazgos sobre la percepcion de la experiencia virtual de aprendizaje los
estudiantes de medicina manifestaron desmotivacion asociada a la misma percepcion
de competencias y falta de aprovechamiento sobre algunas asignaturas que tenian
carga académica de forma presencial del area clinica y que debido a la emergencia
sanitaria de la pandemia no fueron desarrolladas, limitando la experiencia practico-

clinico a una serie de explicaciones tedricas.
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5.2 Recomendaciones-Propuesta

Teniendo en cuenta los resultados obtenidos en la investigacion y las conclusiones, se

procede a sugerir las recomendaciones correspondientes.

Universidad

Establecer una politica institucional orientada a la virtualizacion de las asignaturas
tedricas, la integracion de modalidades hibridas y las adaptaciones curriculares
correspondientes para el desarrollo de la formacién de medicina, haciendo uso de las
herramientas y recursos que ofrecen los ambientes virtuales de aprendizaje.

Disefiar un programa de capacitacion y empoderamiento de docentes sobre
herramientas y competencias tecnoldgicas, orientadas a los ambientes virtuales de
aprendizaje, que contemple disefio, creacion, gestion y desarrollo de espacios de
ensefianza aprendizaje a través de los recursos tecnolégicos que dispone la facultad de
medicina, asi como también de Recursos Educativos Abiertos REA.

Delimitar un plan de reorganizacién de las materias teéricas sujetas a virtualizarse, con
una adecuada combinacion de grupos pequefios para las clases magistrales y de
laboratorios, orientadas a la adquisicion del desarrollo de las competencias esperadas
por parte de los estudiantes, mediante espacios creados para aprender, interactuar y
retroalimentar el proceso formativo.

Sistematizar el proceso de formacién en entornos virtuales de aprendizaje con los
docentes, no soélo a través de la estandarizacion de manuales y procesos actualizados,
sino también de una formacién constante sobre conocimientos, habilidades y
procedimientos asociados a herramientas y entornos virtuales de ensefianza-
aprendizaje, asi como también el proceso de integracion de dichas herramientas en el
desarrollo de su clases magistrales y laboratorios, facilitando con ello el desarrollo de

las competencias tedricas y practicas que se esperan de los estudiantes de medicina.

Docentes

Capacitarse en espacios orientados al dominio de herramientas y entornos virtuales de
aprendizaje, para el desarrollo de clases en modalidad presencial, semipresencial y
virtual, por medio de estrategias innovadoras, fomentando la interaccion entre los
actores del proceso educativo (docentes y estudiantes) mediada por las plataformas

virtuales y ambientes de aprendizaje.
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e Promover espacios de aprendizaje con los estudiantes de medicina a través de
recursos interactivos, simuladores, clases dindmicas de pequefios grupos practicos en
donde se faciliten el desarrollo de competencias tedricas y practicas mediante el uso

adecuado de los ambientes virtuales en modalidad hibrida.

Estudiantes

e Participar de manera activa y comprometida en las experiencias de aprendizaje
disefiadas por sus docentes, mediadas por entornos virtuales de aprendizaje,
orientando la formacion tecnol6gica previamente adquirida hacia los recursos que
ofrece el &rea de medicina por medio de simuladores, softwares anatomicos, bases de
datos médicos, la implementacion electronica de expedientes, un banco de

medicamentos, el proceso de suministro, entre otros.
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ANEXOS

Anexo 1 Guia de Entrevista a Docentes

&
GUniversidaq UNIVERSIDAD GERARDO BARRIOS
erardo Barrios
FACULTAD DE POSGRADO
MAESTRIA EN DOCENCIA CON ENFOQUE EN ENTORNOS VIRTUALES DE
APRENDIZAJE

Entrevista dirigida a médicos docentes

Enfocada en los efectos de los ambientes virtuales en la carrera de Medicina.

Objetivo: analizar los efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-
aprendizaje de la carrera de doctorado en medicina de la Universidad de El Salvador,

departamento de San Salvador, durante el afio 2023.

Introduccion:
A continuacién, vamos a hacerle algunas preguntas, las cuales estan orientadas a
conocer su experiencia como docente, por lo que le solicitamos responder de acuerdo con

las interrogantes planteadas.

1. ¢Existen politicas institucionales en el departamento de medicina de su
universidad que regulen el uso de las plataformas virtuales para el desarrollo de los
programas de doctorado? En caso afirmativo, ¢ podria describir brevemente las

directrices de estas politicas?

2. ¢Como se distribuye a nivel porcentual la ensefianza entre las modalidades

presencial y virtual en las asignaturas de la carrera?

3. ¢Qué caracteristicas especificas de los ambientes virtuales han demostrado ser

mas beneficiosas para los estudiantes de Medicina de la Universidad de El Salvador?

4. Segun su criterio, ¢considera que algunas asignaturas de la carrera de Medicina

podrian impartirse en linea? ¢Por qué?
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5.

¢, Qué mejoras se podrian hacer para optimizar el uso de los ambientes virtuales en

la ensefianza-aprendizaje de Medicina en la Universidad de El Salvador?

6.

Desde su experiencia personal, ¢cémo compara el desarrollo y adquisicion de

competencias de aprendizaje en ambientes presenciales y virtuales?

7.

Explique ¢en qué modalidad desarrolla sus clases actualmente (Virtual,

semipresencial o presencial)?

8.

¢, COmo se han adaptado los contenidos del curso de medicina para su ensefianza

en un ambiente virtual?

9.

¢Ha sufrido alguan cambio el enfoque educativo a partir de la incorporacion de las

tecnologias de la informacion en la carrera de Medicina? Explique.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Mencione ¢en qué procesos formativos sobre ambientes o herramientas virtuales

ha participado?

¢, Como describiria su nivel de competencia con respecto al uso de tecnologias

digitales y plataformas en linea?

Podria mencionar ¢cuéales herramientas tecnoldgicas, plataformas educativas,
sitios web, utiliza para integrar sus clases de forma méas dinAmica en los ambientes

virtuales?

¢ Como ha incidido el uso de los ambientes virtuales en el desarrollo de

habilidades practicas y clinicas de los estudiantes de medicina?

Describa ¢,cual es su percepcion de los estudiantes con respecto al uso de

herramientas virtuales en el proceso educativo?

Describa ¢,qué acciones realiza usted como docente para brindarle monitoreo o
seguimiento a los estudiantes que poseen mas dificultades en el uso de las

herramientas virtuales?

95



Anexo 2: Guia de Entrevista a Estudiantes

UNIVERSIDAD GERARDO BARRIOS

FACULTAD DE POSGRADO
ﬂw RIA EN DOCENCIA CON ENFOQUE EN ENTORNOS VIRTUALES DE
Universidad APRENDIZAJE

Gerardo Barrios
Entrevista dirigida a estudiantes

Enfocada en los efectos de los ambientes virtuales en la carrera de Medicina.

Objetivo: analizar los efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-
aprendizaje de la carrera de doctorado en medicina de la Universidad de El Salvador,

departamento de San Salvador, durante el afio 2023.

Introduccion:
A continuacion, vamos a hacerle algunas preguntas, las cuales estan orientadas a
conocer su experiencia como estudiante, por lo que le solicitamos responder de acuerdo

con las interrogantes planteadas.
1. ¢Launiversidad posee politicas de uso de entornos virtuales o plataformas
institucionales para desarrollar o acompafiar sus actividades académicas? En caso

afirmativo, ¢podria describir brevemente las directrices de estas politicas?

2. Menciona ¢en qué asignaturas y actividades el docente promueve el uso de los

ambientes virtuales?

3. ¢Qué caracteristicas especificas de los ambientes virtuales han demostrado ser mas

beneficiosas para los estudiantes de Medicina de la Universidad de El Salvador?

4. De las materias que has cursado, ¢cuales consideras que se pueden recibir en linea?

5. ¢Qué mejoras se podrian hacer para optimizar el uso de los ambientes virtuales en la
ensefanza-aprendizaje de Medicina en la Universidad de El Salvador?
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

Desde su experiencia personal, ¢como compara el desarrollo y adquisicion de

competencias de aprendizaje en ambientes presenciales y virtuales?

Explica ¢ en qué modalidad recibes tus clases (presencial, semipresencial, virtual)?

¢,Como se han adaptado los contenidos del curso de medicina para su ensefianza en

un ambiente virtual?
En lo que va de tu carrera, ¢consideras que ha sufrido algiin cambio el enfoque
educativo a partir de las tecnologias de la informacién en el &rea de Medicina?

Explica

¢Consideras que tus maestros estan capacitados para desempefiarse en ambientes

virtuales?

¢,Coémo describirias tus habilidades en cuanto al uso de herramientas tecnolégicas en

el desarrollo de tus actividades académicas?

¢, Cuales son los programas, aplicaciones, sitios web que utilizan los docentes para

promover el aprendizaje significativo en los ambientes virtuales?

¢ Cémo ha incidido el uso de los ambientes virtuales en el desarrollo de habilidades

practicas y clinicas de los estudiantes de medicina?

Describe ¢,cudl es tu percepcion de tus docentes con respecto a la aceptaciéon y uso

de herramientas virtuales en el proceso educativo?

Describe ¢,qué acciones realizan tus docentes para brindar monitoreo o seguimiento

en el uso de las herramientas virtuales?
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Anexo 3: Ejemplos protocolo de validacion

UNIVERSIDAD GERARDO BARRIOS
P ’ FACULTAD DE POSGRADO 9
Unin= 4 MAESTRIA EN DOCENCIA CON ENFOQUE EN ENTORNOS VIRTUALES DE APRENDIZAJE (%%
Gerardo Barrios VALIDACION DE INSTRUMENTO: ENTREVISTA A DOCENTES

s
SR DA EERER bk
m

ey

Introduccién: El siguiente documento ha sido elaborado por estudiantes egresados de maestria, practicando un ejercicio de
investigacion relacionado con: “Efectos de los ambientes virtuales en el proceso de ensefianza-aprendizaje de la carrera de
doctorado en medicina de la Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio 2023.”

Objetivo: Validar la guia de entrevista presentada a continuacién con el propésito de mejorarla antes de su aplicacién
definitiva.

Orientaciones: De acuerdo con su experiencia, califique el instrumento presentado y exprese sus observaciones como usted
considere conveniente. A continuacion, se le presentan varios criterios a evaluar en (Si) o (No), marque con una “X” la opcién
gue mejor represente su respuesta, luego agregue comentarios de ser necesarios. Ademas, se necesita que valore los
aspectos generales del instrumento (en la pagina 2) indicando si el instrumento puede o no aplicarse; al final se le pide que
coloque su nombre y fecha de validacion. De antemano, muchas gracias por su tiempo.

ITEM

CRITERIOS A EVALUAR

Induccion a la Observaciones (si debe
Claridad en la Coherencia Lenguaje adecuado con Mide lo que eliminarse o modificarse un

- . respuesta : ; . L
redaccion interna (Sesgo) el nivel del informante pretende item por favor indique)

NO

Si No Si No Si No Si No Si No

Con relacioén ala indicacion
para los futuros
encuestados, dice la
instruccion: orientadas a

X conocer su experiencia
X X X X como docente, sugiero que
redacten experiencia
docente en entornos
virtuales ya que eso es lo
que particularmente se
busca.

Segln su criterio y

X X X X X considera que es

redundancia

Eliminen la palabra "usted”,
al decir considera, ya va
incluido un trato respetuoso.
Ademas, dado que su
objetivo no es comparar las

X X X X X modalidades presencial y

virtual, sugiero que este
item sea redactado en pro de
obtener datos acerca de el
ambiente virtual ya que de
s0 trata su tema.

Se pide que se explique
pero el resto del item indica
una seleccion, sugiero que
omitan el explique 0
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redacten la pregunta de
manera tal que si se pueda
dar una explicacion.

Pienso que la pregunta esta
redactada de forma
personalizada esto, puede
provocar incomodidad en el
encuestado y por ende se
obtendria informacién
subjetiva. Sugiero que se
reescriba en términos
generales por ejemplo:
como considera que debe
ser la capacidad de un
docente para...

En lugar de decir en forma
maés dindmica, se puede
decir dinamizar y evitar asi
que la persona encuestada
se sienta fiscalizada o
evaluada en cuanto a su
praxis.

10

11 X

También esta muy
personalizada, la persona
encuestada se puede sentir
acusada. Sugiero que
escriban al asi: segun su
criterio, que...

Aspectos Generales

Si

No

Observaciones

El instrumento contiene instrucciones claras y precisas para responder el | X
instrumento. Ojo, dos veces la palabra instrumento

Los items permiten el logro del objetivo de la investigacién. X
Los items estan distribuidos en forma légica y secuencial. X
El nimero de items es suficiente para recoger la informacion (En caso X

de ser negativa su respuesta, sugiera los items a afiadir)

VALIDEZ

APLICABLE

NO APLICABLE

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES | X

Analizado por:

Luis Alfredo Chévez Flores

Fecha
03-07-2023
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Anexo 5: Propuesta

Propuesta

PROPUESTA DE FORTALECIMIENTO EN COMPETENCIAS DIGITALES A TRAVES
DEL USO DE PLATAFORMAS EDUCATIVAS Y HERRAMIENTAS TECNOLOGICAS EN
LOS DOCENTES DE LA CARRERA DOCTORADO EN MEDICINA, DE LA
UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR.

Contenido
INTRODUCCION
PRESENTACION
JUSTIFICACION
OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
OBJETIVO ESPECIFICOS
Fundamentacion tedrica
Definicion Conceptual

Perfil de un docente
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=
\I

ETAPA 4: CULMINACION
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INTRODUCCION

El disefio de esta propuesta esta enfocado para impulsar a los docentes en la utilizacion de
los ambientes virtuales y de las diferentes herramientas tecnoldgicas con el fin de fortalecer
las habilidades y competencias digitales surgen en respuesta de los resultados obtenidos
en relacion a la investigacion realizada en la Universidad de El Salvador, sede central, en
la facultad de Medicina, donde se revelan aspectos relevantes con oportunidades de mejora
en situaciones metodoldgicas en docentes de la Universidad, dichos resultados mostraron
la necesidad de la incorporacion de la tecnologia para el beneficio de los estudiantes y

docentes de la carrera de Medicina.

A través de la siguiente propuesta de fortalecimiento en competencias digitales se
mencionara y detallard una diversidad de herramientas, programas y estrategias que
pueden ser implementados por los docentes, teniendo estos recursos como alternabilidad
metodologias tradicionales con el propésito de fortalecer los encuentros sincronos y

asincronos que tienen con sus estudiantes.

PRESENTACION

En El Salvador, los diferentes gobiernos han tratado de impulsar diferentes planes,
programas, proyectos y estrategias para el involucramiento de las tecnologias de la
educacion y la informacién, y ponerlas a la disposicién de los estudiantes de los diferentes
niveles educativos, y asi mismo reducir la brecha digital en acceso, en cobertura de internet

y en conocimiento.

Desde la pandemia del COVID 19, se produjo una transicién de la modalidad presencial a
espacios virtuales de aprendizaje, y debido a que muchos docentes y estudiantes no
contaban con los recursos necesarios para la virtualidad y los conocimientos basicos de
tecnologia para hacer uso de diferentes herramientas, surgié a raiz de esta situaciéon
sanitaria el proyecto denominado Enlaces con la Educacion, que consistia en la dotacién
de equipo tecnoldgico a docentes y estudiantes, segun fases calendarizadas de entrega
desde segundo afio de Bachillerato hasta culminar con los grados de Educacion Basica.
Este proyecto ayudo a reducir la brecha digital en el nivel de Educacion Bésica hasta el

nivel de Educacion Media.

La pandemia afect6 inclusivamente a los niveles de Educacion Superior incluyendo las
carreras de Doctorado en Medicina, por lo cual, desde una perspectiva de impatrtir las clases

de forma magistral, se tuvo que emigrar a los diferentes ambientes virtuales. Algunos de
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los estudiantes se vieron afectados al contagiarse del COVID-19, a otros estudiantes les
faltd un acompafiamiento para realizar las practicas o adquirir conocimientos necesarios
para realizar el servicio social de la misma forma que se desarrollan de forma presencial,
por lo cual es importante que los docentes de Medicina se actualicen y estén a la vanguardia
del conocimiento, a fin de que compartan estos saberes usando las diferentes plataformas
educativas, herramientas y recursos tecnoldgicos, basicamente, aprender todo lo que la
ciencia ofrece y puede servir en un futuro préximo a los profesionales de la medicina, para
el uso de maquinaria, implementos quirtrgicos, medicinas, registros y expedientes clinicos

de forma virtual.

Segun los hallazgos de la investigacién sobre “Efectos de los ambientes virtuales en el
proceso de ensefianza-aprendizaje de la carrera de Doctorado en Medicina de la
Universidad de El Salvador, departamento de San Salvador, durante el afio 2023”
demuestran gue algunos docentes y estudiantes no contaban con las competencias basicas
para el uso de los diferentes entornos virtuales, no manejan el uso de la Plataforma Moodle
que utiliza la Universidad de El Salvador en las diferentes facultades, asimismo, no tienen
redes de comunicacion como grupos con fines educativos en los que se pueden utilizar

redes sociales, haciendo uso de herramientas asincronicas y sincrénicas.

Para el disefio de esta propuesta, se ha basado en la teoria del conectivismo, promovido
por Stephen Downes; se trata de abordar todo lo relacionado a entornos virtuales, en el cual
los estudiantes aprenden de forma colaborativa en las interconexiones de las diferentes

redes de internet a nivel mundial.

JUSTIFICACION

El desarrollo de la siguiente propuesta “Fortalecimiento en competencias digitales a través
del uso de plataformas educativas y herramientas tecnoldgicas en los docentes de la carrera
Doctorado en Medicina, de la Universidad de El Salvador”, es una respuesta a las
necesidades de los docentes y estudiantes a partir de los resultados de la investigacion que
se realiz6 en dicha universidad, la cual revelé que los docentes tienen acceso a internet, y
a recursos tecnoldgicos, pero la dificultad encontrada es que no utilizan estos recursos en
un cien por ciento en los procesos de ensefianza, laboratorio, practicas de Medicina, debido
la falta de conocimientos basicos para hacer uso y mejorar el proceso de aprendizaje de
los estudiantes. En las universidades del sistema publico, se les debe motivar e incentivar

a los docentes en el uso de plataforma educativas, asi mismo invertir en personal experto
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en el area y capacitarles en la plataforma que utilizan como universidad, ellos cuentan con
cuenta gratuita para utilizar Moodle, pero no todos hacen uso de esta plataforma para
adjuntar guias, actividades, buzones de tareas, evaluaciones diagndsticas, formativas y

sumativas, entre otras.

Si bien es cierto, la inclusiéon e integracion de las TICS no esta contemplado en los
programas de estudio en los niveles de Educacion Superior, en las carreras de Medicina;
por lo tanto el uso de estos recursos, es opcional, pero es ideal que lo utilicen los docentes
de Medicina, para estar a la vanguardia de la ciencia y las transformaciones educativas, es
importante que una de las profesiones mas importante en el cual se debe estar preparado
para diferentes avances en implementos de medicina, evolucién de equipos para tratar
enfermedades, mejoramientos de equipos para ultrasonografias y ecografias,

descubrimientos biol6gicos, entre otros.

El desarrollo de esta propuesta ayudara principalmente a los docentes médicos para que
utilicen los diferentes dispositivos tecnoldgicos, también instrumentos de la practica clinica,
y las TIC en la telesalud que abarca brindar los diversos servicios clinicos a través de
herramientas sincronicas, debido a una urgencia médica; acortando distancias se puede
brindar la atencién médica. Actualmente la informatica esta ligada a que los docentes
ensefien a los estudiantes como realizar un diagnostico clinico a través de una
computadora, se lleva un registro clinico, se puede realizar citas médicas de forma virtual,

la resolucion de examenes, y enviarlos de forma virtual a los pacientes.

Las TIC pueden ayudar a mejorar la seguridad del paciente mediante el acceso directo al
historial médico, la consulta online de los tratamientos, registrando la evolucién de los
enfermos y previendo posibles errores médicos. El uso de las diferentes herramientas
propiciara que los estudiantes lo pongan en practica y en el futuro brindar un mejor servicio

de salud que sea de mayor calidad y eficiencia.

OBJETIVOS
OBJETIVO GENERAL:

Fortalecer las competencias tecnoldgicas en ambientes virtuales de los docentes de la
carrera de Doctorado en Medicina, de la Universidad de El Salvador, departamento de San

Salvador.
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OBJETIVO ESPECIFICOS:

o Determinar estrategias metodoldgicas aplicables en la modalidad virtual para
potenciar las tutorias y mejorar la calidad educativa.
e Sugerir herramientas web que permitan el desarrollo de clases virtuales, para

facilitar los procesos de ensefianza-aprendizaje.

Fundamentacion teoérica

A partir del siglo XXI, el sistema educativo ha sufrido cambios evolutivos en los espacios de

ciencia y tecnologia, transformando y actualizando el conocimiento.

Una de las teorias que sustenta la propuesta es la teoria del conectivismo. Segun el autor
(Siemens, 2004), el conocimiento se crea mas alla del nivel individual de los participantes
humanos y esta cambiando constantemente. El conocimiento en las redes no es controlado
ni creado por ninguna organizaciéon formal, sin embargo, las organizaciones pueden y
deberian “conectarse” a este mundo en constante flujo de informacion y extraer su

significado.

Es decir, las conexiones que se realizan de compartir el conocimiento a nivel colaborativo,
producen un conocimiento consolidado, el aprendizaje se transforma, mediante las
diferentes opiniones, experiencias de aprendizaje que se obtienen de cada estudiante,

como eje principal del aprendizaje.

En la actualidad, el sistema educativo se ha transformado en la forma que los estudiantes
aprendan a diferenciar de los modelos tradicionales, de estrategias de dictado,
memoristicas, transcribir de un libro, se han innovado otras, las cuales ponen en manifiesto
que el estudiante construya su propio conocimiento de forma autbnoma y lo realice

mediante la experiencia del entorno y de los demas que estan en el contexto del estudiante.

Otras de las teorias que sustenta la propuesta de fortalecimiento en las competencias
digitales de los docentes es el “constructivismo”, en el que menciona que el ser humano
construye su conocimiento mediante el entorno que le rodea, si bien es cierto, en los
espacios educativos influye el rol del docente como guia y orientador de espacios y

experiencias de aprendizaje.

El docente debe actuar mediante los principios del constructivismo, las cuales se detallan a

continuacion.
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e Utilizar recursos innovadores para que los estudiantes los manipulen y concreticen
un conocimiento significativo.

e Fomentar el trabajo colaborativo en el aula de clases o los espacios de aprendizaje.

e Fomentar e incentivar las habilidades cognitivas y relacionarlas con habilidades
procedimentales.

e Impulsar la iniciativa y autonomia del estudiante.

Definicién Conceptual

Las transformaciones en la sociedad y los cambios acelerados de la globalizacién, deben
ser garantes de las modificaciones de los retos que trae consigo el siglo XXI, en el cual se
debe establecer la incursién de las tecnologias en las instituciones educativas, exige
escenarios abiertos tanto a los nuevos procesos de conocimiento, como constructores y
forjadores del mismo, asi como la colaboracién entre los actores educativos (docentes y
estudiantes) de las diferentes instituciones educativas, en sus diferentes modalidades de

ensefanza.

No obstante, el docente puede realizar adecuaciones curriculares de acuerdo con el estilo,
ritmo y diferencias individuales del aprendizaje de cada estudiante. Uno de los objetivos
fundamentales de las instituciones educativas del Nivel de Educacion Superior es convertir
el curriculum o plan de estudios en una respuesta educativa para todos los estudiantes,
debe ser multidimensional en el proceso de formacion. Los docentes son los encargados
en el proceso de dar solucion a los problemas educativos; si no asumen el compromiso y
participacion, seria dificil concretar cualquier propuesta curricular, de ahi la necesidad de
gue los docentes conozcan los cambios que ha generado la sociedad a través del tiempo
para reformular su rol como docentes siendo orientadores, tutores y guias en el proceso
educativo, diferente al rol tradicional que se ha tenido por décadas, garantizando un nuevo

enfoque de aprendizaje del estudiante.
A continuacion, se describe la definicion de dos elementos claves en la virtualidad.

e Entornos de Aprendizaje Virtuales: Plataformas creadas para la educacion, que
permiten a los estudiantes y profesores interactuar en un espacio virtual, en los
entornos se encuentran espacios digitales y herramientas colaborativas que facilitan

el aprendizaje a distancia.

105



e Ambiente Virtuales: Son espacios 0 entornos disefiados para utilizar medios
informéaticos que simulan la presencia fisica en un espacio artificial, permitiendo la

interaccion del participante con ese entorno a traves de interfaces digitales.

Innovar en el aula es, entonces, considerar un campo establecido de relaciones y formas
de comprender la ensefianza y el aprendizaje y operar alli con la intencion de reorientar

acciones, transformar procesos y superar modalidades de intervencion.

El papel que se destina al docente en el proceso curricular es el de la persona que aplica
en el aula lo que han disefiado los especialistas, por lo general con una participacion mas
bien restringida en la toma de decisiones sobre el modelo o sobre los enfoques didacticos
que éste incluye (...) los profesores pueden quedar rezagados o al margen de las
innovaciones en la medida en que no exista una participacion en torno a su definicién, ain
menos una apropiacion de ellas ni un apoyo en su traslado a la realidad del aula. (Diaz,
2010)

A partir de este enfoque, es clave recuperar el papel y la relevancia de cada docente en los
procesos de innovacion curricular dentro de los procesos educativos en didlogo con un
proyecto educativo en el que los docentes puedan impulsar transformaciones en las
personas y la comunidad de la que forman parte. De tal manera, la innovacion curricular
recupera el sentido de la educacion como promotor de cambio y el aporte a un modelo de
desarrollo inclusivo. Sin embargo, a continuacién, se describen las siguientes

caracteristicas del perfil de un docente en los nuevos retos de la sociedad en el Siglo XXI.
Perfil de un docente

Habilidades didacticas: técnicas de ensefianza, estrategias metodoldgicas y evaluativas
Habilidades técnicas:

e Programacion y evaluacion

¢ Usoy manejo de recursos didacticos

e Control de grupos: mantener el clima propicio para el aprendizaje
e Motivador: inspira a estudiantes al aprendizaje.

¢ Abierto a la diversidad y reconocer los niveles de aprendizajes.

e Liderazgo

e Dispuesto aprender y adaptarse a los cambios

e Innovador
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e Habilidades digitales

A partir de este enfoque los docentes que innovan son guienes son capaces de superar
ciertas tradiciones pedagdgicas, adaptando nuevos criterios de ensefianza, de aprendizaje

y en la ensefianza.

Segun (Bogantes, 2016), innovar en educacion “implica un rol muy significativo para el
docente: convertirse en un profesional reflexivo, investigador y creador o recreador del
curriculo”. Las estrategias de innovacién educativa pueden ser variadas y cada una de ellas
buscara modificar un estado de practicas pedagdgicas, o combinar de formar parcial para

transformar algunos aspectos de la realidad educativa.
Las TIC en los procesos de ensefianza-aprendizaje

En la actualidad, los estudiantes jovenes son nativos digitales, y en cualquier ambito es
aplicable la utilizacién de las tecnologias de informacién y comunicacién, por lo cual no se

debe aislar en el &mbito académico.

Segun, (UNESCO, 2004), sefiala que, en el area educativa, los objetivos estratégicos
apuntan a mejorar la calidad de la educacién por medio de la diversificacion de contenidos
y métodos, promover la experimentacion, la innovacion, la difusién y el uso compartido de
informacion y de buenas préacticas, la formacion de comunidades de aprendizaje y estimular

un didlogo fluido sobre las politicas a seguir.
Entre algunos de los beneficios de la tecnologia educativa estan los siguientes:

¢ Permiten la interaccion sin limites o barreras geograficas.

e Facilitan el aprendizaje continuo.

e Propicia los diferentes ritmos de aprendizaje para acoplarlos a la individualidad del
estudiante.

e El acceso a informacion de cualquier tema sin limitar el conocimiento, se tiene la
disponibilidad de diversidad de material bibliogréfico.

e Brinda nuevas formas de ensefianza, que simplifican la labor docente e interactla
en ambientes mas dinamicos.

e Sistematizan los procesos evaluativos con un sistema de retroalimentacion
inmediata.

e Facilitan la creacién deentornos virtualescon los que se establecen relaciones

comunicativas entre docentes y estudiantes.
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Es importante que la tecnologia se expanda en los diferentes ambitos de su utilizacion,
incluyendo la medicina, segun los avances de la ciencia se ha ido transformando. Por lo

cual se presentan las siguientes definiciones en el area médica.

1. Simulaciones Médicas Virtuales: Son herramientas que permiten a los encargados de
medicina, enfermeriay profesionales de salud crear una experiencia de aprendizaje realista
y segura para practicar los diferentes procedimientos en escenarios clinicos. Esto les
permite aprender a su propio ritmo, sin la presion de tener que trabajar con pacientes reales;
esto le brinda una retroalimentaciéon en tiempo real, lo que ayuda a los estudiantes a

identificar y corregir errores rapidamente.

2. Telemedicina y Consultas Virtuales: Son las diferentes plataformas que permiten a los
pacientes interactuar con profesionales de la salud a través de videollamadas en diferentes
herramientas, aplicaciones y otros medios digitales, para recibir la atencién médica,

mediante el diagndstico y tratamiento de los pacientes.

3. Visualizacién Médica Avanzada: Uso de tecnologias VR y AR para mejorar la
visualizacién de datos médicos complejos, como imagenes de resonancia magnética (MRI)
y tomografias computarizadas (CT). Los médicos pueden explorar estas imagenes en 3D,

mejorando la precision en el diagnostico y planificacién del tratamiento.

4. Rehabilitacién Virtual: Programas de rehabilitacion que utilizan entornos virtuales para
ayudar a los pacientes a recuperar funciones motoras y cognitivas después de lesiones o
enfermedades. Estos programas pueden incluir ejercicios interactivos que se adaptan al

progreso del paciente.

5. Planificacion Preoperatoria: El uso de modelos 3D virtuales del paciente para planificar
cirugias complejas. Esto permite a los cirujanos visualizar y ensayar los procedimientos
antes de la operacion real, lo que puede mejorar y reducir el tiempo quirdrgico.

Estas aplicaciones estan transformando la medicina al proporcionar herramientas
avanzadas para la formacion, mejora de habilidades y tratamiento, beneficiando tanto a los

profesionales de la salud como a los pacientes.

A continuacion, se muestra, un listado de las diferentes herramientas virtuales que deben
potenciar los docentes en su utilizacion para el beneficio del proceso de ensefianza-

aprendizaje.
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Google Classroom

Google Classroom

Figure 1 Logo de Google Classroom.
Fuente: https://cutt.ly/gVTRFta

Google Classroom es una herramienta de gestion de
aprendizaje desarrollado por Google para facilitar la
evaluacién y creacion de maneras digitales, esta disefiada
para simplificar la comunicacion entre docente, estudiante y
mejorar los procesos educativos.

Moodle

Figure 2 Logo de Moodle. Fuente:
https://cutt.ly/zZVTRKBf

Moodle es un sistema de gestion de aprendizaje que permite
la creacion, distribucién y administracion de contenidos en
linea. Sus principales caracteristicas son interfaz intuitiva,
herramientas de comunicacion, evaluacion y
retroalimentacion, aceptabilidad, seguridad y privacidad.

Google Drive

L

Figure 3 Logo de Drive.

https://apps.apple.com/hn/app/google-
drive-almacenamiento /id507874739

Fuente:

Google Drive es un almacenamiento en la nube proporcionado
por Google que permite a los usuarios guardar archivos desde
cualquier dispositivo conectado a la internet.

Google Meet

Figure 4 Logo de Google Meet. Fuente:

https://cutt.ly/KVTRQjA

Google Meet es una plataforma de videoconferencias que
permite a los usuarios realizar reuniones virtuales. Esta
disefada para ofrecer una experiencia de comunicacion en
tiempo real de alta calidad.

Zoom

Zoom es una plataforma de comunicacion que permite la
realizacion de videoconferencias, reuniones en linea,
seminarios web y mensajes en grupo. Con esta aplicacion se
puede compartir pantalla, presentar documentos o compartir
diapositivas y ademas, ofrece la opcion de grabar reuniones y
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almacenarlas en la nube o el dispositivo local, permitiendo
revisarlas posteriormente.

Figure 5 Logo de Zoom. Fuente:
https://cutt.ly/1VTRRvh
Teams Es una aplicacion de comunicacion que permite que los
equipos estén conectados desde cualquier lugar. Esta
%o plataforma permite reuniones virtuales, chatear, compartir
T " archivos y poder trabajar en colaboracion.
Teams
Figure 6 Logo de Teams. Fuente:
https://cutt.ly/IVTROJE
Kahoot Kahoot es una herramienta que permite revisar y reforzar
contenidos creando juegos de aprendizaje desde cero o elegir
entre los ya creados.
Kahoot permite evaluar conocimientos previos, recoger
opiniones o intereses y plantear tareas a los estudiantes que
puedan jugar desde cualquier lugar.
Figure 7 Logo de Kahoot. Fuente:
https://cutt.ly/Nwsq0Ga0
Canva Es una herramienta online que permite el disefio, creacioén y
estructura de imagenes, videos, presentaciones, poster,
folletos, calendarios, invitaciones, entre otros. Estos disefios
se pueden hacer de forma creativa con las diferentes opciones
y plantillas que ofrece la herramienta.
Figure 8 Logo de Canva. Fuente:
https://cutt.ly/IwsqAeML
Google forms Es una herramienta que sirve para crear y disefiar formularios
en linea donde se pueden estructurar evaluaciones de
diferentes tipos de items, configurar la evaluacién y cambiar
diseno, y también se pueden crear encuestas en linea.
Figure 9 Logo de Forms. Fuente:

https://cutt.ly/6wsqDQEI

Tabla 1 Fuente: Equipo investigador
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DISENO DE LA PROPUESTA DEL CURSO

Los resultados de la investigacion de postgrado sugieren formacion en competencias

digitales, en la utilizacién de herramientas tecnoldgicas por parte de los docentes de la

facultad de Medicina, en base a lo cual se elabord una propuesta de curso para impulsar a

los docentes en el uso de herramientas virtuales para brindar un seguimiento oportuno a

los estudiantes en el desarrollo de las clases en modalidad hibrida.

Fases

Descripcion breve

Etapa | Preparacion

Se presentan al Decano de la facultad de Medicina de la
Universidad de ElI Salvador y docentes los resultados
obtenidos de la investigacién realizada, realizando una
reflexion critica sobre uso de las herramientas virtuales en el
desarrollo de los procesos de ensefianza-aprendizaje y cémo
el uso de esta investigacion impacta en los estudiantes de
Medicina.

Etapa Il Ejecucién

Esta etapa comprende una secuencia de talleres que permiten
a los docentes tener los conocimientos basicos y llevarlos a la
practicidad del uso de herramientas para el desarrollo de los
procesos de ensefanza-aprendizaje.

I) Primer Taller: Ambientes virtuales y el rol docente
Il) Segundo Taller: Aprendizaje colaborativo

lll) Tercer Taller: Interactividad en Espacios Virtuales
IV) Cuarto Taller: Evaluaciones en linea

Etapa lll Seguimiento y
feedback

El equipo de facilitadores de las jornadas realiza seguimiento
mediante la observacion de clases practicas de los docentes
capacitados en los talleres. Después de cada observacion se
realiza la respectiva retroalimentacion donde el facilitador
identifica junto con el docente fortalezas y oportunidades de
mejora para poder solventarlas.

Etapa IV Culminacion

Se realiza una sesion de culminacion con los facilitadores de
las jornadas y docentes capacitados para reflexionar sobre los
alcances y logros obtenidos, realizando una evaluacién de los
cuatro talleres.

Tabla 2 Fuente: Equipo investigador
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ETAPA 1 - PREPARACION

Este es el momento crucial; la primera fase de la propuesta del curso es la realizacion de
una reunién anticipada sobre los resultados de la investigacion realizada a la facultad de
Medicina, de la Universidad de EIl Salvador, donde se realice la concientizacion,
presentando los resultados obtenidos mediante el diagnéstico de la investigacién realizada
en la Universidad de El Salvador, sede central, San Salvador, dirigida a los docentes. El
objetivo de esta reunion es promover un ambiente entre las partes reunidas y enfatizar de
manera positiva los logros que se podrian alcanzar con el desarrollo de competencias
digitales con el fin de mejorar los procesos de ensefianza-aprendizaje, en los estudiantes
de Medicina. Después de informar los resultados del trabajo de campo, se procede a
presentar la estructura del curso que tiene como objetivo el impulsar el uso de las
herramientas tecnoldgicas para adaptarlas al desarrollo de clases que imparten a sus

estudiantes.
Se presentaran los siguientes elementos:

Insumos obtenidos en la investigacibn en cuanto a las siguientes categorias de la

investigacion:

¢ Ambientes virtuales en las carreras de Doctorado en Medicina.
e Procesos de ensefianza-aprendizaje.

e Competencias tecnologicas.

¢ Herramientas virtuales.

e Factores sociales, geograficos y técnicos que influyen en la modalidad virtual.

ETAPA 2 - EJECUCION

La segunda fase se estructura de un grupo de jornadas que pretenden generar experiencias
de aprendizajes a partir de la participacion de los docentes de la Facultad de Medicina, que
seran orientados por los facilitadores del curso, que estén encargados de la jornada a

desarrollar.

Las jornadas estan disefladas para un grupo de 15 docentes y cada uno tendrd una
duracién de 2 horas. Las sesiones son realizadas de manera virtual y via sincrénica
mediante la plataforma de Google Meet (plataforma de videoconferencia elegida debido al

uso de la mayoria de los docentes).
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Esta sesion permite recopilar las diferentes experiencias y los conocimientos basicos para
consolidar el conocimiento de forma colaborativa, dando énfasis al uso de herramientas
virtuales. Se pretende que el docente se sienta motivado, con la disposicion de aprendizaje
cooperativo, creatividad, y las diferentes estrategias de mejora en su desarrollo del proceso
de ensefanza-aprendizaje.

Metodologia del Taller:

Sesiones Tedricas: Se colocaran diferentes presentaciones digitales, sobre nociones y

conceptos bésicos.

e Talleres Practicos: Son los diferentes ejercicios de las practicas donde los
participantes aplicaran lo aprendido en la creacion de material digitalizado para
desarrollarlo en cualquier modalidad de ensefianza.

e Evaluacion y Feedback: Sesiones de evaluacion donde se analizaran y discutiran
los ejercicios practicos realizados por los participantes.

e Colaboracion en Linea: Uso de plataformas colaborativas para facilitar la interaccion

y el trabajo en equipo entre los participantes.

El mecanismo de la metodologia serd demostrativo y practico en los espacios que tengan
disponibles fuera de horario de clases en la Universidad de El Salvador, y que el
coordinador de la facultad de Medicina establezca para ejecutar la propuesta. Se realizara
la induccién por medio de las actividades demostrativas a los participantes (Docentes de la

facultad de Medicina).

Las evaluaciones que se realizardn seran de caracter formativo en el proceso de la
induccion, para identificar el avance y progreso de cada uno de los involucrados, se sugiere
alos encargados de la Facultad que la participacion sea obligatoria, especialmente aquellos
participantes que tienen mayores dificultades con el uso de las TIC, tomando en cuenta que
algunos de los docentes aunque hayan recibido alguna capacitacién se les dificulta el uso
de aplicaciones, herramientas y dispositivos tecnoldgicos. Se incentivard y motivara a los
docentes y estudiantes para esta formacion de adquisicion de competencias tecnolédgicas

para mejorar los ambientes virtuales de aprendizaje.

La plataforma que se sugiere para llevar a cabo las clases cuando sean virtuales es Google

Meet y apoyandose también de la plataforma Google Classroom para adjuntar material,

113



como: Guias de trabajo, videos, buzones de tareas, contenido digital, imagenes, entre
otros.

Materiales
Los materiales que se utilizardn en la induccion son los siguientes:

¢ Los dispositivos tecnologicos que les dotd el gobierno a estudiantes y docentes
e Plataformas educativas (Moodle, Google Meet, Classroom).

e Correo institucional proporcionado por la Universidad de El Salvador.

e Microsoft Office.

e Internet.
Humanos
Se contara con la participacién de:

e Docentes

PRIMER TALLER: AMBIENTES VIRTUALES Y EL ROL DOCENTE

Imagen 1 Fuente: https://www.pexels.com/es-es/foto/apple-manzana-telefono-inteligente-ordenador-portatil-
18024473/

El taller tiene como objetivo que los participantes tengan una comprension de las

tecnologias de los ambientes virtuales, la nocién practica del rol docente, con la funcién de
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brindar monitoreo y seguimiento a los diferentes procesos de ensefianza en modalidad
hibrida. El rol del docente es crucial, no solo como facilitador y orientador, sino también
como innovador y ejemplo a seguir, manifestando que la integracion de los ambientes
virtuales en la educacion sea significativa y beneficiosa para el aprendizaje. Esto fortalecera
sus habilidades préacticas para aplicar estos conocimientos en diferentes contextos de la

situacion cotidiana.

Objetivos

e Incentivar a los docentes a utilizar diferentes estrategias integrando ambientes
virtuales en los contenidos programaticos.

e Conocer el rol del docente del siglo XXI en beneficio del proceso educativo de los
estudiantes.

e Proporcionar a los participantes las habilidades necesarias para utilizar

herramientas y plataformas de creacion de ambientes virtuales

Contenido del Taller

1) Rol del docente y estudiante en los procesos de la virtualidad.
2) Familiarizacion con tecnologias de ambientes virtuales.
3) Aplicacién practica de las adecuaciones curriculares en los contenidos programaticos.

Tiempos: 2 sesiones de 2 horas en la semana, se presentara en una sesion el contenido

del taller

Evaluacién del Taller: El proceso de evaluacién se realiza con una serie de preguntas

breves mediante el uso de Google Forms.
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I) SEGUNDO TALLER: APRENDIZAJE COLABORATIVO INTEGRANDO
HERRAMIENTAS TECNOLOGICAS

Imagen 2 Fuente obtenido de: https://www.pexels.com/es-es/foto/mujer-trabajando-trabajo-autonomo-7605974/

El taller tiene como objetivo que los participantes se apoderen de las diferentes habilidades
y conocimientos necesarios para trabajar juntos de manera efectiva, utilizando las
diferentes herramientas tecnolégicas; puede ser de forma sincrénica conectados todos en
una misma herramienta, hora, interactuando unos con otros, y la otra, las asincronicas que
se pueden conectar en diferente horario, sin embargo, son fundamentales en entornos de
trabajo y aprendizaje actuales, proporcionando flexibilidad y mejorando la colaboraciéon a
pesar de las barreras temporales y geogréficas. Los participantes pueden mejorar
significativamente su capacidad para colaborar y aprender colectivamente. El rol del
docente es fundamental para facilitar este proceso y asegurar que los objetivos del taller se

logren de manera efectiva.

Objetivos

e Conocer la estrategia de vincular el aprendizaje colaborativo en la modalidad virtual
y cualquier modalidad de ensefianza
e Conocer y diferenciar la aplicabilidad en la virtualidad de las herramientas

sincrénicas y asincronicas
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Contenido del Taller

¢ Herramientas sincrénicas: Google Meet, Teams, Zoom

¢ Herramientas asincrénicas: Moodle y Google Classroom.

e Utilizacion y exploracion de la plataforma Moodle y Classroom como docente virtual.

e Activacion de la cuenta de acceso a la plataforma de Moodle y de Classroom como
tutor guia.

e Exploracion de la interfaz de Google Meet, Microsoft Teams y Zoom.

Tiempos: 3 sesiones de 2 horas en la semana, se distribuird una sesién los dos primeros

contenidos del taller y las dos sesiones restantes seran practicas.

Evaluaciéon del Taller: El proceso de evaluacién se realiza con una serie de preguntas
breves mediante el uso de Google Forms.

Evaluacién Practica: Creacion de una clase en Moodle y en Classroom.

II) TERCER TALLER: INTERACTIVIDAD EN ESPACIOS VIRTUALES

Imagen 3 Fuente obtenido de: https://www.pexels.com/es-es/foto/manos-iphone-telefono-inteligente-ordenador-
portatil-5054358/

En este taller el objetivo es de capacitar a los participantes en el disefio, ejecuciéon y
evaluacién de entornos Vvirtuales interactivos, utilizando herramientas y diferentes

aplicaciones para fomentar una participacion con los usuarios en una plataforma, ademas
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se fomentard una comunidad de aprendizaje te6rica y practica, facilitando el intercambio de

las experiencias educativas.

Obijetivos

e Conocer las herramientas y plataformas para crear espacios virtuales interactivos
¢ Disefiar actividades de gamificacion y ejercicios colaborativos en entornos virtuales

para promover el aprendizaje activo.

Contenido del Taller

e Uso de lainterfaz de Canva (Presentaciones, videos, poster)
¢ El uso de Kahoot como medio de gamificacion.

e Uso de lainterfaz de Google Drive. (Carpetas)

Tiempos: 3 sesiones de 2 horas en la semana, se presentara una sesion el contenido del

taller y las demas sesiones seran practicas.

Evaluaciéon del Taller: El proceso de evaluacién se realiza con una serie de preguntas

mediante la herramienta Kahoot.

Evaluacién Practica: Creacion de una presentacion en la herramienta Canva.

IV) CUARTO TALLER: EVALUACIONES EN LINEA

Imagen 4 Fuente obtenido de: https://observatorio.tec.mx/wp-
content/uploads/2020/11/5ManerasdeEvaluarelAprendizajeenLC3ADnea.jpg

En indispensable que los participantes ademas de conocer el nuevo rol del docente, y
aprender a utilizar las diferentes herramientas virtuales, también deben disefiar y crear
diferentes evaluaciones; se explicaran las ventajas y desafios especificos de las

evaluaciones en linea en comparacion con las evaluaciones tradicionales. Los participantes
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seran capaces de utilizar Google Forms de manera eficiente para diversas aplicaciones,

desde evaluaciones en linea hasta encuestas de retroalimentacion.

Obijetivos:

e Desarrollar habilidades para disefiar preguntas claras y concisas en diversos items
(opcion multiple, respuesta corta, listas de verificacion ensayo, etc.).
e Orientar a los participantes en el uso de Google Forms para disefiar, implementar y

analizar evaluaciones en linea de manera efectiva.
Contenidos

e Introduccion a Google Forms.
e Creacidn y configuracion de un formulario de Google.

e Tipos de preguntas en Google forms.

Tiempos: 2 sesiones de 2 horas en la semana, se presentara una sesion el contenido del
taller y la otra sesion seran practicas.

Evaluacién del Taller: El proceso de evaluacién se realiza con una serie de preguntas

mediante la herramienta Kahoot.

Evaluacion practica: Disefio de un cuestionario de cualquier tema de su preferencia.

ETAPA 3 - SEGUIMIENTO Y FEEDBACK

FEEDBAC

R

= Action —aaw

Imagen 5 Fuente: Obtenido de: https:/iwww.linkedin.com/pulse/importance-timely-feedback-how-provide-effectively-patrick-brown

Durante la tercera etapa se brindara el seguimiento de la ejecucién del curso mediante la
observacion de clases de los docentes capacitados en los cuatro talleres. Después de cada
observacion se realizard una lista de fortalezas y aspectos de mejora de cada docente

observado.
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De la misma forma se aplica nuevamente una serie de preguntas mediante Google Forms
a los estudiantes para evaluar el impacto recibido con el uso de las herramientas virtuales
en sus clases; se presentan los hallazgos obtenidos para discutirlos y cémo fueron
mejorando mediante el curso esas debilidades para convertirlas en fortalezas mediante la

mejora continua y del aprender de forma autébnoma y autodidacta.
ETAPA 4 — CULMINACION

Tiene como objetivo presentar los resultados obtenidos al ejecutar la propuesta del curso
implementada con los docentes de la facultad de Medicina, de la Universidad de El
Salvador. En esta etapa se marca el final de un proceso de aprendizaje y la puesta en

practica de los conocimientos adquiridos.

En la etapa de la culminacién se realiza una evaluacion bien estructurada y completa. No
solo ayudara a entender el impacto del taller tecnoldgico, sino que también proporcionara

valiosa retroalimentacion para futuros talleres que se desarrollen.
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