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Resumen

La educacion virtual es una actividad humana que se lleva a cabo a
distancia, en funcién de unos objetivos educacionales, mediante
uso de la informatica y telecomunicacion, con flexibilidad de horario
y con libertad geografica que puede moldear muchos aspectos de
la educacion médica actual con perspectiva al futuro.
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Introduccién

En el panorama actual, cada vez hay una nueva
gama de escenarios educativos, no sélo en las modali-
dades de educacién presencial, sino también en las
modalidades de educacion no formal, es decir, en mo-
dalidades de educacion abierta y a distancia. El mode-
lo dominante didactico-impreso, apoyado por tutorias
presenciales, ha sido rebasado por el modelo informa-
tico-telematico, que en escenarios virtuales potencia
la interaccion: estudiante-estudiante con apoyo de los
grupos de asesoria (tutores) mediante un conjunto de
recursos didactico-pedagogicos y tecnoldgicos que pro-
pician procesos de aprendizaje auténomos.*

El cambio que ha propiciado el acceso a la informa-
cion, principalmente a partir del uso de la Internet, se
ha extendido también a la educaciéon médica y univer-
sitaria en general. Cada vez mas instituciones hospi-
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Abstract

The virtual education is a human activity that is carried out remote,
based on educational objectives, by means of use of computer sci-
ence and telecommunication, with flexibility of schedule and with
geographic freedom that can mold many aspects of the present
medical education with perspective to the future.
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talarias y de educacién superior en México y Latino-
américa se apropian de nuevas tecnologias y aceptan
la posibilidad de crear lazos académicos entre los alum-
nos inscritos a programas a distancia, los docentes y
asesores y, entre los diversos campus universitarios.
Lo anterior exige no sélo una actitud de cambio y aper-
tura a las nuevas posibilidades tecnoldgicas, sino tam-
bién a las transformaciones de los modelos pedagogi-
cos dominantes; éstos ya no responden a las nuevas
dimensiones sociales, culturales y educativas, pues,
como expresa Delac6te, la tecnologia por si misma no
genera una transformacion de las practicas de apren-
dizaje, evidentemente se necesita aplicar un enfoque
pedagdgico diferente.’

El paradigma de la educacion médica virtual se im-
pone cada vez mas como una nueva forma de interac-
cion electronica no s6lo entre el estudiante y la com-
putadora, sino también entre los diversos actores que
intervienen en los procesos de ensefianza y aprendi-
zaje a distancia, sin limitaciones de espacio y tiempo.2

Los paradigmas actuales emergentes hacen hinca-
pié en laincorporacién y apropiacion de la multimedia
tecnoldgica en los procesos de ensefianza-aprendizaje
en orden a borrar las fronteras entre la modalidad pre-
sencial y la modalidad a distancia, lo que hoy se hace
posible con el paradigma de la educacion virtual.
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El concepto de paradigma educativo virtual

Segun T. Kuhn la palabra paradigma puede enten-
derse en varias concepciones diferentes:®

a) En sentido saciologico significa la constelacion de
creencias, valores, técnicas, etc., que comparten los
miembros de una comunidad dada.

b) En sentido filoséfico “un paradigma es lo que com-
parten los miembros de una comunidad cientificay,
a la inversa, una comunidad cientifica consiste en
unas personas que comparten un paradigma”

Segun Pastor, M., en el mundo de la academia se
define el paradigma como un modelo o patrén acepta-
do. Este tipo de paradigmas obtienen su estatus como
tales, debido a que tienen mas éxitos que sus competi-
dores para resolver unos cuantos problemas que un
grupo de profesionales ha llegado a reconocer como
agudos. En su uso global el paradigma se concibe como
una teoria o conjunto de teorias que se inscriben den-
tro de una matriz disciplinaria, es decir, la posicion
comun de quienes practican una disciplina particular.
Asi “los patrones de pensamiento o paradigmas em-
pleados en distintas épocas para analizar y resolver
los problemas de la educacién, han sido Utiles porque
han permitido establecer limites entre lo que es im-
portante y lo que no lo es. Sin embargo, también se
sabe que los paradigmas cambian cuando el modelo
dominante pierde su capacidad para resolver proble-
mas y para generar una vision positiva del futuro”.
Sin embargo, el punto de origen para entender este
movimiento evolutivo radica en el conocimiento y la
comprension que se tenga de los nuevos paradigmas
aplicables en un momento dado.38

Cuando el desarrollo tecnoldgico de la informatica
y de las telecomunicaciones esté extraordinariamente
ligado al valor de la informacién asistimos no a una
revolucidn tecnologica clasica, pues en este caso se trata
de un fenémeno relacionado con la informacién y no
con la materia, lo cual contribuye a crear un contexto
mas favorable a la comunicacién y al aprendizaje. Por
tanto, la tecnologia adquiere significado sélo si su de-
sarrollo esta acompafiado de la cultura, del sentido de
captar el impacto del nuevo proceso sobre la sociedad,
la economia y la politica, por ende, de la educacion en
general.

Dentro de este contexto de transformacion cultu-
ral, la tecnologia informatico-telematica y sus aplica-
ciones al campo del aprendizaje, contribuye a la crea-

cién de un nuevo paradigma: la interaccion socioedu-
cativa virtual.

Asi la educacion médica virtual se concibe como un
sistema abierto y permanente fundamentado en un
nuevo enfoque pedagdgico que favorece el estudio au-
ténomo e independiente del estudiante de medicina;
gue propicia, con la ayuda de un cuerpo de tutores
médicos de alta calidad profesional, la autogestion for-
mativa, el trabajo en equipo en el ciberespacio, la ge-
neracion de procesos interactivos académicos, media-
dos por la accion dialdgica: estudiante-estudiantes y
asesor-estudiante, con soportes tecnolégicos y de co-
municacién avanzados, con actividades académicas
disefadas para ser realizadas tanto al interior como al
exterior del campus universitario, con el fin de que
cada vez mas jovenes y profesionales tengan acceso al
conocimiento y a la actualizacién del conocimiento
médico.

Dimensiones tecnoldgicas y pedagdgicas

Es evidente que el nuevo paradigma de educacién
virtual afecta directamente los enfoques y métodos
pedagdgicos de la ensefianza y del aprendizaje a dis-
tancia. En este caso, la pedagogia de la educacion mé-
dica a distancia no se puede desligar de su caracter
tecnologico.**

La pedagogia la podemos definir -desde la perspec-
tiva que plantea Fainholc como “la teoria educativa
para la accion sistematica, que se constituye en una
disciplina de caracter tecnoldgico, cuyas proposiciones
se basan en principios cientificamente fundamentados
que surgen de la biologia, la psicologia, la sociologia,
la antropologia, la administracion, la economia, y sus
interdisciplinas como la sociologia del conocimiento,
la psicologia social, y otras mas”.

Esto nos permite establecer una vision global dife-
rente respecto del ser y el acontecer de los fenémenos
y procesos educativos médicos virtuales caracteriza-
dos por altos grados de interactividad e interconecti-
vidad tanto en tiempo real como diferido. De este modo,
la pedagogia virtual nos conduce a proponer princi-
pios alternativos al encuadre del modelo dominante
de educacidn a distancia -didactico-impreso- y nos acer-
ca a la construccion de otros entornos educativos de
caracter informatico-telematico con el fin de facilitar
la creacién negociada de significados y orientar los
aprendizajes a distancia mediante la configuracion de
entornos virtuales colaborativos, interactivos e inter-
conectivos. Sin embargo, los tecnoélogos educativos, los
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pedagogos, educadores y demas estudiosos de la mate-
ria, todavia no llegan a consensos en torno a la asigna-
cion de términos que expresen toda la riqueza de los
fendmenos virtuales que se desarrollan dentro del cam-
po de la educacion.®’

En el periodo actual se transforman y amplian en for-
ma acelerada los modelos existentes de educacién médi-
ca en sistema abierto y a distancia: se modifican las fun-
ciones tanto del estudiante como del tutor, se usan nuevos
soportes -multimedia, redes de transmision de datos- para
acercar y poner a disposicién de los destinatarios de pro-
gramas universitarios, durante las 24 horas del dia, con-
tenidos estables y actualizados de estudio, complemen-
tados con la documentacion necesaria, y propiciando un
intercambio de conocimientos entre docentes, investiga-
dores y estudiantes de medicina.

Para los pedagogos y tecnélogos educativos, la fase
de empuje tecnoldgico (technology push) comprende
tres elementos clave en funcidn de la educacion:®

a) El cambio pedagdgico necesario, en particular en la
relacién estudiante-asesor y estudiante-estudiante.

b) La basqueda de la interactividad y la colaborativi-
dad entre los grupos de aprendizaje.

¢) La seleccién y uso, en proporcion justa, de los me-
dios o soportes tecnoldgicos.

La incorporacion al ambito médico de las nuevas
tecnologias de informacién y de comunicacién, auna-
da a la pretensién de transformar al ser humano con-
forme a una concepcidn del futuro, ha impulsado a di-
versas instituciones como Fundacién Clinica Médica
Sur y de educacion superior a trabajar en la modifica-
cion de sus modelos de educacion a distancia y a la
creacion de nuevos paradigmas que reflejen la posibi-
lidad de llevar a cabo la ensefianza y el aprendizaje,
mediante estrategias de comunicacién centradas en el
sujeto, con una visién pedagdgica transformadora de
la funcion del docente, asignandole el papel de facili-
tador del aprendizaje y motivador del estudiante, de
tal forma que en éste se despierte la curiosidad cons-
tante de investigar y de aprender a aprender, hacien-
do que la educacion virtual -mas que ninguna otra-,
sea responsabilidad compartida entre estudiantes y
asesores.?

Principios pedagoégicos de la educacion virtual

La interaccion se concibe como una accién comuni-
cativa que se ejerce reciprocamente entre dos o0 mas
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personas no importando que los sujetos interactuan-
tes se encuentren en tiempos y lugares distintos. Por
el contrario, la interactividad se refiere a la capacidad
—en mayor 0 menor grado- que tienen los medios elec-
tronicos para brindar a los usuarios la igualdad de opor-
tunidades para emitir y recibir mensajes en forma si-
multdnea, como seria en este caso: el teléfono, el
videoteléfono, la videoconferencia interactiva y la In-
ternet, entre otros. De esta forma el grado de interac-
tividad de un medio electroénico es el que permite una
mayor 0 menor interaccién comunicativa entre los
usuarios. Asimismo, un medio electrénico sera mas
interactivo en la medida en que permita a uno 0 mas
interlocutores tener diversas opciones para comuni-
carse entre si. En consecuencia, toda relaciéon comuni-
cativa virtual estara mediada por diversos recursos
tecnologicos y la interaccién comunicativa se caracte-
riza por negociaciones y discursos multiples, tanto en
las relaciones interpersonales -presenciales- como en
las relaciones virtuales.*

La educacion médica a distancia no es sélo la sepa-
racion fisica o virtual de los docentes-asesores y de los
estudiantes en la consumacion del acto de aprender.
Existen otros tipos de separaciones de las cuales no se
puede prescindir al tratar de caracterizar el fenémeno
de la interaccion; por ejemplo, las separaciones —dis-
tanciamiento- psicoldgico, social, cultural y econémi-
€0, como campos de conocimiento que aportan a un
concepto integral de educacién médica a distancia y
condicionan a los modelos y paradigmas de esta moda-
lidad educativa.t

La educacion médica virtual no debe pretender sélo
la transmision de informacién, que el estudiante la
asimiley al final acierte con la respuesta esperada por
parte del asesor; se busca, en primer lugar, la cons-
truccion del conocimiento sobre la base de la partici-
pacion y del consenso de todas las personas e instan-
cias implicadas en el proceso de ensefianza y
aprendizaje, como: docentes-asesores, estudiantes, di-
rectivos y evaluadores; tal enfoque se debe de reflejar
en el campo de la produccion de los materiales educa-
tivos, en los planes y programas de estudio asi como
en la vinculacion con la institucion médica responsa-
ble del programa educativo.®

La mediacién pedagdgica se orienta, pues, hacia el
logro de una mayor comunicabilidad, de una mayor
interaccion presencial o virtual entre los actores par-
ticipantes y desde los procesos de produccion de los
materiales de estudio ya sea que se trate de textos
impresos o digitalizados.
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En la produccién de materiales educativos se deben
contemplar tres fases de mediacién pedagédgica:>®

a) Laque comienza desde el contenido mismo. El equipo
elaborador de textos base parte de recursos pedagégi-
cos destinados a que la informacidn sea accesible, cla-
ra, bien organizada en funcion del autoaprendizaje,
fase del tratamiento del tema.

b) El desarrollo de los procedimientos mas adecuados.
También conocida como “fase del tratamiento del
aprendizaje”.

¢) “Fase de tratamiento de la forma”. Se refiere a los
recursos puestos en juego en el material: diagrama-
cion, tipos de letras, ilustraciones, entre otros.

En relacion a las mediaciones pedagdgicas y la su-
puesta ausencia de los interlocutores, uno de los gran-
des retos de la educacidn virtual es cémo enfrentar
pedagdgicamente la supuesta ausencia de los interlo-
cutores o sea de los estudiantes y de los asesores, como
protagonistas centrales del proceso de ensefianza-
aprendizaje. Pareciera ser que la masificacion, demo-
cratizacioén, globalizacién y tecnologizacién —caracte-
risticas de estos sistemas— pretendieran borrar el
rostro humano de los interlocutores —tutores-estudian-
tes-expertos- y demas actores que intervienen en este
tipo de experiencias educativas y culturales.?

En este contexto, se propone que los disefiadores
pedagdgicos y los mismos tutores tomen en cuenta:

a) Que los usuarios de estos sistemas son personas
adultas que entran a los procesos de aprendizaje con
experiencias y conocimientos previos, y con actitu-
des de no consumidores dependientes, pasivos y/o
acriticos aceptadores del conocimiento del otro.

b) Que estos usuarios utilizan —unos mas que otros—
habilidades y competencias comunicativas de diverso
ordeny grado de desarrollo, producto de las propias
historias de las personas —0 grupos— que intervie-
nen en los procesos de interaccion donde cada uno
desarrolla de modo diferencial las secuencias comu-
nicativas —representaciones sociales o estereotipos,
que tienen lugar en estos procesos—; y que su perfil
cultural es especifico y esta definido por su perte-
nencia a comunidades -poblaciones locales o regio-
nales- y a organizaciones laborales diferentes, a las
cuales les devolveran sus logros o cambios vividos;

¢) Que en el aprendizaje a distancia o virtual el usuario
asume o deberia asumir funciones criticas hacia las
mediaciones pedagogicas propuestas y que se llevan
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a cabo entre la informacion, otros estudiantes, la or-
ganizacion ofertante y los asesores, ya que no todos
los adultos acceden de la misma manera a la infor-
macidn para construir su saber; son ellos mismos los
gue tendran que definir qué, cémo, cuando y dénde
llevan a cabo sus procesos de autoaprendizaje.

La educacion médica virtual es por lo tanto, como
cualquiera otra modalidad educativa, una practica so-
cial y como tal sujeto de orden ético vinculado directa-
mente con dos de sus referentes esenciales.?”®

a) El distanciamiento del otro. Aqui, es bueno recor-
dar que el concepto habitual de educaciéon nos re-
mite a un acto que se realiza mediante el dialogo
directo entre docentes y alumnos dentro de los
muros del aula escolar, mientras que en los siste-
mas a distancia y virtuales, mas alla de los medios
tecnoldgicos que se utilicen, dicho acto se da siem-
pre en una relacion de distanciamiento del otro, con
vinculos indirectos a partir de diversas interaccio-
nes y mediaciones pedagogicas que no siempre cui-
dan del respeto debido a los otros. Empero, este ale-
jamiento virtual del otro viene a ser un rasgo
distintivo de este tipo de ensefianza y aprendizaje,
al lado de otros como la autonomia y el autodidac-
tismo, presentes en las estrategias de estudio de
estos sistemas, que no son ajenos a los contextos
socioculturalesy a las posibilidades econémicas, asi
como a las necesidades de los usuarios.

b) Reforzamiento de los valores de los emisores, con la
tendencia a poner en peligro la existencia misma de
pequefios grupos culturales o crear focos de anomia
social.

¢) Ausenciade la critica o dificultades serias para ejer-
cerla por parte de los receptores, con las consiguien-
tes desventajas para la obtencién de autonomia éti-
cay de un dialogo horizontal.

En esta modalidad educativa las propuestas peda-
gdgicas no se sustentan sélo en la asimilacion de cono-
cimientos, sino que gracias a las dimensiones inter-
disciplinarias y a una adecuada combinacion de
métodos y estrategias de autoaprendizaje, se pueden
lograr conocimientos significativos y de gran utilidad
tanto para el estudiante como para la sociedad. Lo
anterior implica, por un lado, de parte de las institu-
ciones médicas educativas y de los docentes-asesores,
un sumo respeto y cuidado de los derechos de los des-
tinatarios de los programas y, por otro, una mejora en
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las estrategias y formas de comunicacion virtual, sin
eliminar la relacién cara a cara y la comunicacién in-
terpersonal, la cual, segun posibilidades y requerimien-
tos de los individuos y de los grupos, debe instrumen-
tarse, pues es fundamental en la autoconstruccién del
sujeto moral de estas nuevas opciones de ensefianzay
aprendizaje.t®*

La educacion es una relacion epistemoldgica entre
un sujeto, la persona humana, y un objeto que puede
ser gnoseologico o actitudinal. La composicion de la
persona es extremadamente compleja. Por tal razén se
toma de ella, por politica metodolégica, unas pocas va-
riables, de modo que su seguimiento y administracién
no se vuelva imposible. De este modo, la educacion mé-
dica virtual hace uso de las nuevas tecnologias infor-
maticas y de telecomunicaciones porque se articula y
concreta en la simulacién y recreacién de contextos y
escenarios que no son reales y dependen de la multime-
dialidad y de la transmisibilidad para existir.>"

Haciendo conclusiones, podemos definir que la di-
ferencia méas importante entre la educacion médica pre-
sencial y la virtual radica en la diversidad de medios 'y
en el potencial educativo que rinde la optimizacion de
cada uno de ellos. Educacion y virtualidad devienen,
pues, mas complementarias que antagénicas, pues la
educacién puede utilizar el arsenal creativo de la vir-
tualidad y ésta se beneficia, en tanto de la metodolo-
gia de trabajo comunicativo y pedagogico que abunda
en aquélla.
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