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RESUMEN   

Introducción: la Universidad Virtual de la Salud se propone fortalecer la 
educación, investigación e innovación tecnológica mediante el empleo intensivo de 
las tecnologías de la información y la comunicación. Es importante precisar los 
desafíos que deberá asumir para conseguir esos objetivos.   
Objetivos: determinar cuál modalidad de curso de posgrado-presencial o a 
distancia- prefieren recibir los médicos, y las principales razones de su preferencia. 
Precisar las limitaciones de orden tecnológico que tienen para recibir los cursos de 
posgrado a distancia.   
Métodos: se realizó una investigación observacional descriptiva de corte 
transversal en el Hospital "Joaquín Albarrán". Se entrevistaron 169 médicos que 
respondieron anónimamente una encuesta escrita sobre cuál modalidad de curso de 
posgrado prefieren recibir, las razones de su preferencia, y si tienen carencias de 
orden tecnológico para realizarlos. Se revisó la bibliografía sobre las limitaciones y 
posibilidades de la educación a distancia. Los resultados se cotejaron con los 
encontrados en la literatura.   
Resultados: el 86,39 % de los médicos prefiere recibir cursos de posgrado 
presenciales. Los principales argumentos para preferirlos son: interactúo mejor con 
participantes y profesores (81,50 %) y esa es la modalidad más útil (57,53 %). El 
33,13 % refirió tener alguna carencia tecnológica para recibir cursos a distancia.  
Conclusiones: los médicos prefieren recibir cursos de posgrado en la modalidad 
presencial. Las principales razones de esa preferencia son: que el curso presencial 
posibilita interactuar mejor con los participantes y profesores y es la modalidad de 
curso más útil. Alrededor de un tercio de los médicos expresa poseer alguna 
limitación de orden tecnológico para realizar cursos a distancia.   
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ABSTRACT  

Introduction: The Virtual University of Health aims to strengthen education, 
research and technological innovation through the intensive use of information and 
communication technologies. It is important to specify the challenges that must be 
assumed to achieve those objectives.  
Objectives: To determine which type of postgraduate course-on site or 
distancedoctors prefer to receive, and the main reasons for their preference. To 
specify the technology limitations that they have to receive postgraduate distance 
courses. Methods: A cross-sectional, descriptive, observational, research was 
carried out at Joaquín Albarrán Hospital. A total of 169 physicians were interviewed, 
who answered anonymously a written survey about what type of postgraduate 
course they prefer to receive, the reasons for their preference, and if they have 
technological deficiencies to develop them. The literature on the limitations and 
possibilities of distance education was reviewed. The results were compared with 
those found in the literature.  

Results: 86.39% of the physicians prefer to receive postgraduate courses on site. 
The main arguments to prefer them are: "I interact better with participants and 
teachers" (81.50%) and that "it is the most useful modality" (57.53%). 33.13% 
reported having a lack of technology to receive distance courses.  

Conclusions: Physicians prefer to receive postgraduate courses in the classroom 
modality. The main reasons for this preference are the fact that on-site course 
makes it possible to interact better with the participants and teachers and is the 
most useful course modality. About one third of the physicians express having some 
technological limitation to carry out distance courses.  

Keywords: medical education; distance education; on-site education; postgraduate 
education. 

  

   

   

INTRODUCCIÓN   

Los primeros antecedentes conocidos de la existencia de un método educativo a 
distancia datan de 1728. En dicha fecha se publicó por la Gaceta de Boston un 
material auto-instructivo que los estudiantes podían recibir por correspondencia, 
disponiendo además de la opción de tutoría por el mismo canal. Este método 
educativo continuó desarrollándose en el siglo XX, sobre todo en países  
desarrollados, gracias al auge tecnológico que se produjo en esas naciones. Así, en 
1938 se celebró en Canadá la I conferencia Internacional sobre Educación por 
Correspondencia.1 Actualmente, el crecimiento exponencial del desarrollo científico 
y tecnológico ha generado un vertiginoso incremento en la producción de 
conocimientos, cuya transmisión rápida y eficiente cada vez cobra más importancia 
en todo el mundo. Las tecnologías de la información y las comunicaciones (TICs) se 
han constituido en uno de los recursos claves para este fin, y han hecho posible que 
hoy día se pueda acceder e intercambiar un creciente cúmulo de datos, información 
y conocimientos, a pesar de la existencia de barreras de orden geográfico o 
limitaciones de tiempo. Con este propósito se han ido transformando ciertos  
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elementos fundamentales que condicionan la comunicación, como el espacio y el 
tiempo, a lo que se adiciona la posibilidad de establecer una ágil interacción 
bidireccional en el proceso de la comunicación.2   
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El desarrollo científico y tecnológico evoluciona de forma rápida. Es por ello que uno 
de los problemas apremiantes de la humanidad es la sistemática preparación y 
actualización de los conocimientos de los recursos humanos.3 Se afirma que en la 
sociedad actual, que algunos han denominado "de la información", no es posible 
alcanzar estos objetivos sin la incorporación al trabajo en red, axioma que va 
inevitablemente unido a una transformación de los esquemas educativos 
tradicionales.4 Hoy se aboga por que el proceso de la enseñanza se centre en el 
estudiante, que sea el propio alumno el regulador de su progreso en la adquisición 
de los conocimientos, realizando trabajo independiente y colaborando con los 
demás miembros de su grupo. Al profesor se le reserva el papel de orientador y 
facilitador del aprendizaje, cuyo rol fundamental es el de guiar al alumno durante el 
desarrollo de la construcción de su propio conocimiento,5 de manera que, en lugar 
de emplear su experiencia y habilidades frente a sus discípulos, en la educación a 
distancia el profesor proporciona el apoyo necesario, y se convierte en dinamizador 
del trabajo colaborativo para que los educandos alcancen un resultado exitoso.3   

La universidad médica cubana tiene entre sus desafíos más importantes el 
perfeccionamiento continuo del proceso de formación de los jóvenes que estudian 
en sus escenarios docentes, asegurar el desarrollo integral de un personal con una 
competencia profesional sólida, la capacitación y actualización científica de los 
egresados del sistema nacional de salud, con la finalidad de que alcancen una 
preparación cada vez más de excelencia, que realce la calidad en la atención al 
paciente y su familia, la comunidad, y el entorno, la elevación del nivel de salud de 
toda la población, y el desarrollo del país. Bien sea aprovechando las facilidades de 
la educación a distancia, mediante el empleo del modelo presencial tradicional o del 
semipresencial, constituye un reto para la docencia universitaria situarse en el 
epicentro de la transformación de la sociedad y en el logro de un desarrollo 
sostenible.6   

La educación de posgrado en Ciencias Médicas está sustentada en la educación en 
el trabajo -forma predominante de la organización de la enseñanza-, en la 
integración docente-asistencial-investigativa, en la enseñanza tutorial, y en el 
estudio y trabajo independiente.7,8 Esto lleva implícito un perfeccionamiento 
consecuente de los programas de estudio, un claustro docente de excelencia que 
desarrolle el proceso con rigor académico pero con la flexibilidad indispensable, y 
con directivos bien capacitados para planificarlo, controlarlo y evaluarlo 
correctamente.   

En este contexto, la incorporación de las TICs ha contribuido a introducir en la 
gestión docente de las Ciencias Médicas nuevos modelos de educación centrada en 
el estudiante y en el autoaprendizaje, y ha propiciado la creación de espacios 
educativos virtuales que puedan garantizar la adquisición de conocimientos 
mediante la utilización de estrategias innovadoras que motiven la capacidad de los 
alumnos para solucionar problemas.2 Para facilitar la comunicación interactiva entre 
el profesor y los estudiantes las TICs se sustentan en el empleo de disímiles 
medios, como las videoconferencias, chat, foros de debate, correo electrónico, etc.1   

Pudiera pensarse que el trabajo mediado por la computadora genera frialdad y falta 
de contacto con los demás participantes en el proceso docente educativo, a 
diferencia del aula tradicional en la que los profesores se apoyan durante sus clases 
en el contacto visual con sus educandos,3 pero debe tenerse presente que en el 
modelo de educación presencial el alumno asume un rol pasivo, dejando el  
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protagonismo de la transferencia de la información solo al profesor; y en la 
educación virtual, por el contrario, esa responsabilidad es compartida entre el 
profesor y los propios estudiantes. Ciertamente, son muchas las ventajas que la 
educación a distancia aporta metodológicamente al desarrollo de la educación, 

como son la posibilidad de una atención personalizada del docente a cada discípulo, 



Educación Médica Superior. 2017; 32(4): 1-13 

http://scielo.sld.cu  

la disponibilidad de multitud de recursos y textos actualizados, y la familiarización 
con el entorno del trabajo en la red.9 No debe soslayarse que desde el punto de 
vista económico, en la educación virtual se produce un ahorro sustancial de 
recursos al minimizarse la infraestructura de los centros docentes, los gastos de 
transportación de los estudiantes, y las ausencias a las actividades laborales. Todo 
esto puede compensar el alto costo de la inversión inicial en la estructura 
tecnológica y la producción de materiales. Tampoco debe obviarse que el estudio a 
distancia, el cual se realiza mayoritariamente en la intimidad, facilita el trabajo 
cooperativo entre los educandos una vez que han sido adiestrados en el uso de esta 
tecnología, así como la flexibilización del ritmo de aprendizaje. Además, hace 
factible una enseñanza tutorada por un profesor experto en el tema, con capacidad 
para controlar la calidad y el progreso de la adquisición de los conocimientos.1   

Para facilitar el acceso a la información científica en el sistema nacional de salud, se 
desarrolló en Cuba en la pasada década de los 90 una red denominada Infomed, a 
la cual se fueron incorporando progresivamente instituciones vinculadas a la 
asistencia médica, la docencia y la investigación. De inmediato se hizo necesario 
establecer un vínculo estrecho entre el sector de la comunicación y el educativo, se 
capacitaron los recursos humanos, y se inició un proceso de facilitación de acceso y 
conectividad a la red de las instituciones de salud.4   

Así, en 2000, como culminación de un proceso de gestación que había comenzado 
cuatro años antes, se oficializa mediante resolución ministerial la creación de la 
Universidad Virtual de la Salud (UVS) con sede en Infomed. La UVS nació con el 
propósito de fortalecer la educación, la investigación y la innovación tecnológica en 
el sector salud, lo que dio respuesta a una prioridad del estado: la estrategia de 
informatización de la sociedad. La creación de la UVS plantea un reto inseparable: 
el uso intensivo de las tecnologías de la información y la comunicación para facilitar 
la colaboración e interacción de los recursos humanos en el sistema nacional de 
salud,6,10,11 pero para alcanzar este propósito se hace necesario desarrollar las 
capacidades y habilidades de los profesionales para transferir conocimientos, 
basándose en las potencialidades del aprendizaje grupal, y se genere una cultura de 
aprendizaje permanente para todos, que motive a los estudiantes a prepararse para 
enfrentar nuevos desafíos.8 Ello estimula el desarrollo de relaciones, vínculos y 
redes entre los educandos, pone en evidencia ritmos diferentes de aprendizaje de 
cada estudiante, y permite una retroalimentación continua de los beneficios, logros, 
y deficiencias del proceso docente educativo.12 La UVS, así como la Biblioteca 
Virtual de Salud (BVS),13 son proyectos de la red de salud cubana para estimular y 
fortalecer la superación permanente, lo que ha devenido un reto para la elevación 
constante de la calidad de una docencia médica que responda a las necesidades de 
la sociedad.4   

Entre las principales líneas de desarrollo que se propone la UVS se encuentra la 
educación a distancia, pero para hacerla efectiva los adultos que durante su 
formación no conocieron la tecnología digital, -considerados hoy día migrantes 
analógicos- deben acoplarse a la generación propia de los nativos digitales, objetivo 
que no siempre es fácil de alcanzar.14 Con este propósito, a través del Aula Virtual 
de la UVS y del Campus virtual de Salud Pública se imparten cursos sobre las 
facilidades para el aprendizaje, alfabetización informacional, y diplomados en 
gestión de información, entre otros, que actualizan a los profesionales en estos 
temas.8   
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En este escenario cobra importancia conocer los desafíos que el proyecto de 
educación a distancia tendrá que afrontar en lo adelante para conseguir los 
objetivos que se ha propuesto. En base a estos criterios e inquietudes se preparó 
este trabajo, con el propósito de mostrar los resultados de una investigación sobre 
educación de posgrado realizada en el Hospital Clínico Quirúrgico Joaquín Albarrán, 

sus objetivos fueron:   
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• Determinar cuál modalidad de curso de posgrado prefieren recibir los 
médicos, -el curso presencial, o el curso a distancia-.  

• Establecer las principales razones de su preferencia.  

• Indagar las limitaciones de orden tecnológico que los encuestados pudieran 
presentar para este propósito.   

    

MÉTODOS   

Se realizó un estudio observacional descriptivo de corte transversal en el hospital 
Clínico Quirúrgico "Joaquín Albarrán". El universo estuvo constituido por el total de 
médicos que laboran en el centro. La muestra estudiada fue de 169 médicos que 
dieron su consentimiento para participar en la investigación, los cuales respondieron 
las preguntas formuladas anónimamente en una encuesta escrita (anexo 1).   

Se realizó una revisión bibliográfica de la literatura nacional e internacional sobre 
los problemas o deficiencias que se oponen al desarrollo de la educación a distancia. 
Con los datos de las encuestas se conformaron tablas y se obtuvieron resultados 
que fueron comparados con los criterios encontrados en la literatura. En base a la 
discusión de estos elementos arribamos a conclusiones.   

Aspectos éticos: El diseño del proyecto de investigación ha tomado en consideración 
los principios de la declaración de Helsinki.   

    

RESULTADOS   

La mayoría de los médicos (86,39 %) prefiere recibir los cursos de posgrado en la 
modalidad presencial (tabla 1). El argumento más importante para preferir la 
modalidad de curso de posgrado presencial es que posibilita interactuar mejor con 
los demás participantes y con los profesores. Casi la mitad de los encuestados solo 
conoce el tipo de curso presencial. Ambos grupos defienden mayoritariamente el 
criterio de que el curso preferido es el más útil, pero el porcentaje de los que 
piensan así es mayor en el grupo de los que prefieren el curso a distancia (tabla 2). 
Las principales deficiencias mencionadas por los encuestados han sido agrupadas 
como de orden tecnológico; casi un tercio de ellos mencionó algún tipo de 
deficiencia de este orden, la carencia de teléfono y el tiempo de conexión 
insuficiente fueron las más señaladas (tabla 3).   

   5 
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DISCUSIÓN   
La mayoría de los médicos prefiere recibir los cursos de posgrado en la modalidad 
presencial, lo cual pone en evidencia que está lejos de producirse en ellos el 
proceso de adaptación a los métodos de aprendizaje a distancia. Es sabido que el 
cambio de una modalidad de enseñanza presencial al de la educación a distancia 
resulta difícil para no pocas de las personas que se lo proponen.11,15 Algunos 
investigadores también señalan que la lectura de documentos de cierta longitud en 
la pantalla de la computadora tiende a que se pierda progresivamente la atención9  

   6 
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y que el aprendizaje en línea suele ser más exigente que el presencial, lo que obliga 
al estudiante a una dedicación meticulosa al estudio.16 Asimismo, se ha comprobado 
que no pocos estudiantes se muestran temerosos de enfrentarse a una cantidad 
importante de información cuya recepción deben realizarla mayoritariamente a 
través de la computadora,17,18 y otros piensan que el material de la red tiene un 
carácter virtual, por lo que se sienten más seguros o cómodos si lo imprimen.9 
Todos estos inconvenientes tienen como denominador común lo que los estudiosos 
del tema denominan el efecto de la brecha digital, el cual desestimula la exploración 
de los nuevos métodos de transmisión de conocimientos a través de las TICs, 
obstáculo al cual se le concede una gran importancia en el empeño por lograr una 
enseñanza moderna y de excelente calidad.19 Inclusive, hay centros de educación 
superior que todavía reservan la modalidad de educación a distancia para aquellos 
grupos de estudiantes que por diversas razones no están en condiciones de asistir a 
los cursos presenciales. Los directivos de estos centros universitarios no están 
convencidos del aporte de las TICs al conjunto de la educación superior y siguen 
considerando que la buena formación solo puede ser de carácter presencial, 
otorgándole un valor primordial el repertorio básico tradicional de métodos de 
enseñanza-aprendizaje como las conferencias, seminarios, prácticas de laboratorio, 
etc.20 Aunque estos métodos pueden ser de utilidad en determinadas 
circunstancias, no por ello debe intentarse trasladar integralmente al entorno virtual 
estas formas de enseñanza propias del contexto de la educación presencial; en su 
lugar debe aprovecharse lo mejor que esa modalidad posee y adaptarlo al escenario 
de las nuevas tecnologías de la información. Para conseguir los mismos objetivos 
que se propone la educación presencial, los modelos virtuales no pueden partir del 
criterio de imitarla. Por el contrario, para ser exitosa, la educación a distancia 
requiere de la elaboración de enfoques didácticos propios. Buen ejemplo de ello es 
la importancia que ahora se le da al ámbito de las tutorías y a que los universitarios 
se hagan, poco a poco y cada vez más, gestores de sus aprendizajes.9   

En la revisión de la literatura se puede apreciar que en la opinión de los educandos 
la educación a distancia presenta algunos puntos débiles, como es que las ventajas 
de la relación educativa, de la comunicación, entre el profesor y el estudiante, están 
empobrecidas; esta deficiencia es señalada por varios autores.1,21,22 En el estudio 
realizado se encontró que la mayoría de los encuestados coincide con este criterio, 
y ve como un punto fuerte de la educación presencial la posibilidad de socializar e 
intercambiar opiniones con los demás estudiantes y profesores cara a cara y "en 
tiempo real". Esta posibilidad no solo la hace más atractiva, según el parecer de sus 
defensores, sino que ellos también opinan que es con la que se consiguen mejores 
resultados. Pero casi la mitad de los que prefirieron la educación presencial admitió 
que es este es el único modelo educativo que conoce, lo cual evidencia su 
desconocimiento de las potencialidades de interactuar y de los recursos de 
comunicación de que dispone la educación a distancia. Sobre esta cuestión algunos 
autores señalan la necesidad de que los estudiantes posean altos niveles de 
alfabetización digital, lo cual facilitaría su adecuada motivación, que sean auto-
eficientes, y por ende logren un mayor aprovechamiento de las actividades de 
aprendizaje a distancia.23,24 No es acertado citar como desventaja del aprendizaje 
en línea, la imposibilidad de consultar dudas al profesor o resolverlas con rapidez, 
cuando la mensajería instantánea y videoconferencias permiten una comunicación 
eficaz, pero otro aspecto no menos importante para lograr una intercambio óptimo 
es que el tutor acepte al alumno como es, que el alumno se sienta atendido, que el 
tutor desarrolle con él una comunicación cordial, atenta y sin críticas.25 Asimismo, 
se pueden desarrollar actividades en cursos a distancia equivalentes al trabajo en 
grupo en las clases presenciales; el desconocimiento mutuo entre los participantes 
en esos cursos puede superarse en no poca medida mediante la participación en 
chats y foros, y por la acción del tutor en su papel de organizador, estructurando y 
supervisando la interacción entre sus miembros. La resistencia de no pocos  
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docentes a usar estas herramientas es un problema aparentemente de difícil 

solución a corto plazo, pues la inmensa mayoría de los profesores de las ciencias 
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médicas son inmigrantes digitales, es decir, están habituados a enseñar por 
métodos tradicionales a una generación que por demás tiene un dominio mayor de 
las tecnologías y es capaz de manejar información y tomar decisiones muy 
rápidas.18 Además, algunos profesores tienen poca capacidad para fomentar 
cambios de actitudes y para comunicarse por escrito, lo que conlleva que la riqueza 
de la relación educativa virtual entre profesor y estudiante se vea empobrecida.1 La 
práctica y el esfuerzo constantes han hecho que poco a poco los docentes vayan 
incorporando el uso de las TICs y reconozcan que los entornos virtuales a distancia 
tienen un gran potencial para el aprendizaje de sus alumnos.18,26,27   

La necesidad de una mayor motivación y concentración para estudiar y participar, 
que según sus defensores se logra preferentemente en la educación presencial, fue 
una de las razones argumentadas por más de la mitad de los médicos que 
participaron en el estudio, para preferir esa modalidad de educación de posgrado. 
Del mismo modo, unos pocos plantean que para asistir a un curso de superación 
necesitan ser forzados a hacerlo, lo cual solo lo consiguen en los cursos 
presenciales. En efecto, en la literatura se recoge que hay personas que necesitan 
ser presionadas para estudiar y para que dediquen tiempo suficiente a la  

superación, y otras carecen de una disciplina férrea que los fuerce a no distraerse.24 
En general, esto se observa sobre todo en las generaciones más jóvenes; en los 
adultos, por el contrario, generalmente se aprecia mayor auto-disciplina, mejores 
hábitos de auto estudio y mayor satisfacción con la educación a distancia.28 De 
manera que para lograr la vinculación adecuada de las TICs a la docencia médica y 
fomentar su uso eficaz, las universidades deberán continuar mejorando la 
capacidad pedagógica de sus profesores y el grado de motivación del estudiantado.   

Algún tipo de limitación de orden tecnológico fue expresado por casi un tercio de los 
encuestados en el estudio. Esta limitante es encontrada con frecuencia en la 
revisión de la literatura,19,28 a lo cual es necesario añadir la necesidad de poseer 
experiencia y cultura suficiente que le permita al estudiante ordenar y estructurar el 
copioso volumen de información que puede recibir sobre un tema dado, pues el 
mero acceso a la red por sí solo no garantiza el aprovechamiento eficaz de este 
recurso.9,18 Esto puede conducir a un fenómeno que se presenta a menudo en los 
matriculados en la educación a distancia, que es la frecuente deserción, abandono y 
fracaso. De este problema no puede culparse totalmente al estudiante, también las 
razones de las deserciones se deben a malos diseños de los cursos o a poco 
asesoramiento a los profesores por parte de los expertos, pedagogos, 
planificadores, etc. Debe tenerse presente que no siempre los profesores mejor 
preparados y con más experiencia docente son los más aptos para ejercer funciones 
tutoriales y para preparar atractivos programas virtuales de estudio, o disponen de 
tiempo suficiente para desarrollar actividades de aprendizaje en red.1,18,29 Por tanto, 
las insuficiencias que hacen a un curso virtual poco atractivo, interesante, o útil 
para los alumnos, pueden ser multifactoriales y radicar en el formador, la 
institución, la tecnología, y/o los estudiantes.15   

    

CONCLUSIONES   

Los médicos prefieren recibir los cursos de posgrado en la modalidad presencial. Las 
principales razones de esa preferencia son que el curso presencial posibilita 
interactuar mejor con los demás participantes y profesores y que es el tipo de curso 
más útil. Alrededor de un tercio de los médicos expresa poseer algún tipo de 
limitación de orden tecnológico para realizar cursos a distancia.   

   8 
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Anexo 1. Encuesta sobre educación de posgrado   

1. Los cursos de post grado prefiero recibirlos de forma presencial____ , o a 
distancia____   

2. Prefiero este tipo de cursos porque (marque con una X las que coincidan con su  

criterio)   

a) Es el tipo de curso que conozco ____   

b) Considero que este tipo de curso es más útil ____   

c) Puedo interactuar mejor con el profesor del curso y los otros estudiantes ____   

d) En este tipo de curso me concentro y me motivo más ____   

e) Son los cursos mejor diseñados ____   

f) Otras  

razones________________________________________________________   

3. ¿Carece del recurso tecnológico?: teléfono____, computadora____, correo 
electrónico ____,  
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Otros  

__________________________________________________________________   


