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1. DENOMINACION DEL PROGRAMA

Mediante Acuerdo del Consejo Académico No. 474 del 19 de marzo del afio 2015 se cre6
el Programa de Maestria en Telesalud, de acuerdo con el Articulo 28 de la Ley 30 de 1992.
El Ministerio de Educacion Nacional otorgd el Registro Calificado al Programa de Maestria
en Telesalud de la Universidad de Antioquia mediante la Resolucion No. 19349 del 24 de
noviembre de 2015, por siete (7) afos.

El programa de Maestria en Telesalud otorga el titulo de Magister en Telesalud. El nivel de
formacion corresponde a un postgrado de Maestria; el Programa corresponde a una
profundizacion disciplinar con un componente de investigacion. El titulo otorgado es
coherente con los contenidos curriculares en el area de Telesalud y permite al egresado
desarrollar y liderar proyectos en ambitos tanto publicos como privados, pues le brinda
capacidades necesarias para la identificacion de problemas en el sector salud que puedan
ser subsanados mediante la Telesalud y la implementacién de modelos de atencion en
Telesalud, reconociendo la importancia de las tecnologias de la informaciéon y la
comunicacion en el sector salud, para facilitar el acceso y la oportunidad en los diferentes
niveles de atencidn, eliminando especialmente barreras geogréaficas, ademas se corresponde
con las denominaciones vigentes a nivel nacional e internacional.

La Maestria en Telesalud es un posgrado de profundizacion en el area de la Telesalud que
busca formar talento humano experto que esté en condiciones Optimas para planear,
formular, dirigir, desarrollar y valorar proyectos que beneficien el sistema actual de salud,
empleando herramientas tecnoldgicas que estén al servicio de la sociedad y que se
convierta en actor de cambio frente a los inconvenientes y limitaciones que tiene el pais en
el area especifica de la telesalud.

La Maestria en Telesalud se ha desarrollado en la Universidad de Antioquia desde el afio
2016, y actualmente cuenta con 7 cohortes de estudiantes admitidos, 29 egresados (28
graduados) y 41 estudiantes activos. El principal punto a favor ha sido el desarrollo de este
Programa mediante una modalidad 100% virtual, lo cual ha permitido que estudiantes de
todo el pais e incluso desde otros paises la cursen sin inconvenientes. Adicionalmente, un
estudiante internacional pudo realizar su maestria desde Argentina, lo que da cuenta de la
posibilidad de acceder a la misma sin barreras geograficas. Lo anterior confirma la
pertinencia de mantener la modalidad virtual de esta Maestria.

Por otro lado, la telesalud ha cobrado mucha mas importancia desde el inicio de la
emergencia sanitaria en el pais causada por la pandemia del SARS-CoV-2 y la Covid-19,
pues se evidencio la necesidad de implementar la telesalud, especialmente la modalidad de
atencion por telemedicina, para facilitar la atencion en salud a distancia de los pacientes,
por lo que la Telesalud se ha convertido en un mecanismo valioso para contribuir al
mejoramiento continuo del sistema de salud, ademas de facilitar el acceso de la poblacion
que vive en lugares remotos, aislados de las instituciones y apartados de la geografia
colombiana®. Teniendo en cuenta lo anterior, se hace mucho mas importante y necesaria la

1 https://www.portafolio.co/contenido-patrocinado/la-telesalud-crecio-con-la-pandemia-y-llego-para-
quedarse-544776
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cualificacion académica de personal alrededor de la telesalud que tengan, las herramientas
para abordar la implementacion de estas nuevas modalidades de atencion, manteniendo los
estandares de calidad en la prestacion de servicios de salud.

2. JUSTIFICACION
2.1. Justificacion disciplinar del Programa: razones para continuarlo.

La necesidad de formar diferentes profesionales, en una Maestria en Telesalud, se legitima
ademaés a través de la Ley 1419 de 2010 por medio de la cual se establecen los lineamientos
para el desarrollo de la Telesalud en Colombia. En su Capitulo V, titulado Gestién del
Conocimiento, se encuentra el articulo 10, el cual se cita a continuacion con sus 2
paragrafos:

“Articulo 10. Aprendizaje en Telesalud. Dentro del respeto por la autonomia universitaria,
se promovera, por parte del Comité Asesor de Telesalud y las entidades competentes en
materia de educacion superior, la inclusion en el pensum académico, de los conocimientos
y técnicas de Telesalud, con sus componentes, a través de un proceso escalonado y
progresivo, asi como los cursos de capacitacion necesaria a los docentes.

Paragrafo 1°. Se recomienda incluir los conocimientos en Telesalud, en el pensum de
estudios de las carreras de las areas de la salud; ademas, en los programas de Ingenieria
de Sistemas, Telecomunicaciones, Eléctrica, Electronica y Mecatrénica, entre otros. Con
este mismo criterio, se propendera por la especializacion en Telesalud, y los demas
componentes, como programas de postgrado en las universidades colombianas, previo
estudio y evaluacion correspondiente, por parte de las entidades competentes.

Paragrafo 2°. Los Ministerios de Educacion y de la Proteccion Social, fomentaran la
ensefianza de la Telesalud, en los cursos de induccion, previos a la realizacion del servicio
social obligatorio, en las profesiones del area de la salud.”

Con la creacion de la Maestria en Telesalud se abren nuevas opciones para el desarrollo del
talento humano en telesalud que propendan por la implementacién de nuevos proyectos de
telemedicina en beneficio de la sociedad y en cumplimiento de la ley citada previamente.

La telesalud en Colombia se viene desarrollando aproximadamente desde el afio 2006, sin
embargo, es durante los ultimos dos afios cuando se le ha visto un desarrollo exponencial en
su implementacion, especialmente debido a la citada emergencia sanitaria decretada por el
Gobierno Nacional que impedia la movilizacion; las entidades prestadoras de salud
debieron implementar nuevas modalidades de atencion para suplir las necesidades de salud
de la poblacién a distancia. Esto gener6 que se comenzaran a implementar proyectos de
telesalud en todo el pais, que el Gobierno Nacional expidiera resoluciones que regularan
dicha implementacion y que en las instituciones se reconociera la necesidad urgente de la
calificacion de los recursos humanos en telesalud, lo que se evidencio en el aumento de
aspirantes a la Maestria en el afio 2020.
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Durante los 5 afios de existencia de esta Maestria en Telesalud, para las 7 cohortes
ofertadas, se han inscrito un total de 156 aspirantes, de los cuales 111 han cumplido con los
requisitos y el puntaje minimo para ser admitidos, y 100 se han efectivamente matriculado
en el Programa. Se evidencia que durante los afios 2019 y 2020 se presentd un aumento en
la cantidad de aspirantes, 30 y 40, respectivamente, lo que concuerda con la necesidad de
calificacion del talento humano en telesalud a raiz de la pandemia y la Covid-19.

Actualmente, el Programa cuenta con 29 egresados y 28 graduados, de los cuales casi la
totalidad se encuentran empleados en instituciones publicas y privadas, desarrollando e
implementando proyectos de telesalud. También, se cuenta con 41 estudiantes activos
pertenecientes a las ultimas 4 cohortes admitidas.
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2.2.Referencia con programas afines o similares en el contexto local, nacional e internacional.

De acuerdo con el Sistema Nacional de Informacion para la Educacion Superior (SNIES), Colombia cuenta en la actualidad solo con
un (1) programa activo de Maestria en Telesalud perteneciente a una universidad pablica, mientras existen tres (3) programas
académicos relacionados con el area de aplicacion en Telesalud pertenecientes a instituciones de educacion superior (IES) privadas. El
75% de esos programas tienen una duracion de dos (2) afios, con un rango en créditos académicos que van desde 40 hasta 64. En la
distribucion geografica, los programas se ubican asi: dos (2) en Bogota, y dos (2) en Medellin.

Tabla 1. Oferta del Programa de Maestria en Telesalud o afines, Colombia, afio 2021.

NUmer
NUmero L . Periodicidad ode
. , . Duracion | Ciudad de . oy
Denominacién del Numero de | Periodos en admision de . cupos
Nombre de la IES s Totalen | oferta del - Modalidad
Programa Creditos de ~ estudiantes en cada
Rz ARNos programa .
Duracion nuevos admisi
on
Unlyer5|_dad de Maestria en Telesalud 64 4 2 Medellin Anual Virtual 20
Antioguia semestres
Unlvgr5|dad Manuela | Maestria en Gestion de 45 4 2 Bogoté D.C Semestral Presencial 20
Beltran Tecnologias en Salud semestres
Maestria en Tecnologias 4 Presencial
Universidad CES de la Informaciény la 40 1,5 Medellin Semestral ; 25
S semestres Virtual
Comunicacion en Salud
Universidad el I\/I_aest,ne_x en Informatica 45 4 2 Bogota D.C Semestral Presencial 20
Bosque Biomédica semestres

Fuente: Sistema Nacional de Informacion de la Educacion Superior — SNIES.

En el pais ademas se encuentran disponibles varios diplomados y cursos cortos que también abordan el tema de la Telesalud (ver tabla

2).
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Tabla 2. Cursos y diplomados ofrecidos por las IES del pais, con tematicas de

Telesalud.
Diplomados/Cursos
Nombre Institucion Duracion Modalidad
Curso Telesalud Universidad de Antioquia | 40 horas Virtual
Diplomado Telesalud y Universidad Distrital : .
Telemedicina Francisco José de Caldas 120 horas | Virtual o presencial
i Universidad Nacional .
Diplomado en Telesalud . . : 120 horas Virtual
Abierta y a Distancia
rso Telesal . . .
Curso Te e.s_a u<.j,y Universidad CES 60 horas Virtual
Telerrehabilitacion
Curso Telesalud: La Universidad Simén
transformacion de la salud , 40 horas Virtual
.. Bolivar
en la era digital
D|p|0mad? e Tele,sal.ud: Universidad del Valle 80 horas Virtual
de la teoria a la préactica
Curso Virtual en Telesalud [ Universidad EIl Bosque 24 horas Virtual

Fuente: Elaboracion propia.

En América Latina, se cuenta con un nimero limitado de programas, concentrados en los
siguientes paises: Argentina (50%), Chile (25%), y Perl (25%).

Tabla 3. Oferta de Programas de Maestria en Telesalud o afines en Latinoamérica,

ano 2021.
Pais que
Nombre del programa Nombre de la institucion Duracion oferta
el programa
Maestrla en Gesp_on de Universidad Nacional de ~ .
Sistemas y Servicios de . 1.5 afnos Argentina
Rosario
Salud
Maestria en Informatica | Instituto Universitario Hospital ~ .
. 2 afos Argentina
en Salud Italiano
Magister en Informatica Universidad de Chile 2 afios Chile
Médica
Ma‘?St”‘? o_Ie Informatica Universidad Peruana Cayetano ~ .
Biomédica en Salud : 1.5 afios Perd
Global Heredia

Fuente: Elaboracion propia.
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El Programa se ha venido actualizando acorde con el avance de las tecnologias
disciplinares y el desarrollo de las estrategias didacticas y pedagogicas, respondiendo a las
tendencias nacionales e internacionales, y a las necesidades locales, regionales y nacionales

en esta area del conocimiento.

Una revision de los programas de posgrado en Telesalud en el &mbito internacional da
cuenta del creciente interés que tiene en algunos paises esta oferta formativa; sin embargo,
aun son pocos los programas disponibles, como a continuacion se podra observar respecto a
los programas afines en el entorno internacional.

Tabla 4. Oferta de Programas de Maestria en Telesalud en el &mbito internacional,

afo 2021.
Programa Duracion
. Afios/ Modalidad | Nembredela
Nivel de Denominacion | semestres/meses/ | Créditos Institucion
formacion
horas
Universitat
Oberta de
Maestria | eSalud 16 2 afios 60 Virtual Catalunya -
Barcelona -
Espafia
Transformacion
Digital de las UManresa -
Maestria | Organizaciones 1 afios 60 Semipresencial Barcelona -
de Salud vy Espafia
Sociales
Master  oficial Universidad
Autonoma  de
. en Internet de ~ .
Maestria I 1 afio 60 Presencial Barcelona -
as cosas para
. Barcelona -
la salud digital ~
Espana
. . Universitat de
Executive in Barcelona ]
Maestria Digital 1 afio 60 Presencial B
arcelona -
Healthcare ~
Espafia
Universidad
. Europea Miguel
Maestria 2/;1 ?lsjtje:Di italen 1 afio 60 Virtual de Cervantes -
9 Valladolid -
Espafa
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Programa Duracion
Nivel de L e . Modalidad NIc)nrIs]tti)trl?ccijgnIa
- Denominacion | semestres/meses/ | Créditos
formacion
horas
Universidad
. Innovacion en ~ . Complutense de
Maestria | sa1ud Digital 1 ano 60 | Virtual Madrid - Madrid
- Espafia
Universidad
Maestria E Health 1 afio 60 Virtual Ramon LLULL
- Barcelona -
Espafa
Transformacion IMF  Business
Digital en el School y
Maestria Ambito 1 afio 60 Virtual Universidad de
Sanitario y Nebrija - Madrid
Farmacéutico - Espafia
., Universidad San
Maestria Innovac!op y 1 afio 60 Virtual/Presencial | Pablo CEU -
Salud Digital . ~
Madrid - Espafia
Ingenieria Universidad de
Maestria Biomédica vy 1 afio 60 Virtual Sevilla - Sevilla
Salud Digital - Espafia
Arctic
Maestria Telemedicine 2 afios 120 Presencial University o
and e-Health Tromso -
Noruega.
Maestria eHealth 2 afnos Virtual Mc_Mast_er
University
Maestria eHealth 3 afios 200 | Virtual University of
Tasmania

Fuente: Elaboracion propia.

2.3. Pertinencia con las necesidades de la region y del pais.

En un pais geograficamente complejo como Colombia, son necesarias todas las
metodologias educativas; si bien la educacién virtual es solo una de todas las opciones
pertinentes, es una alternativa apreciable para responder a los retos que imponen fendmenos
como la globalizacidn, la sociedad de la informaciédn y la gestion del conocimiento. En este
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ambito, las IES tienen una gran responsabilidad de plantear otras alternativas,
metodologias, métodos y opciones educativas pertinentes, que aporten a mejorar la calidad
de vida y educativa (Ministerio de Educacion Nacional de Colombia, 2010).

En Antioquia, y especificamente en Medellin, el Plan de Desarrollo “Medellin cuenta con
vos” 2015-2019 asumid el reto de una Medellin innovadora de alto impacto, apoyada en
procesos de formacion virtual y presencial que fortalezcan las capacidades de innovacion,
mediante la apropiacion social de la investigacion cientifica, apoyo a semilleros y grupos de
investigacion, formacién de cientificos en nivel de posgrado y apoyo financiero para la
investigacion cientifica del sistema de educacion superior. Incrementar la formacion virtual
facilita el acceso de la poblacién y apunta a vencer las barreras geogréficas, lo que podria
llevar a Medellin a liderar un modelo educativo integral que ha de extenderse al Area
Metropolitana y el Valle de Aburra, con vision regional y proyeccion nacional e
internacional del sistema de educacidn superior.

La Universidad de Antioquia, desde la formulacion del Plan de Desarrollo 2017-2027 y el
despliegue estratégico del Plan de Accion, tiene programas Yy proyectos para su
materializacion cuyas lineas de accidén apuntan al fortalecimiento de la incorporacion
tecnologica: “La Universidad avanzard en la renovacion de sus recursos educativos, en
consideracion a nuevos modelos de ensefianza aprendizaje y a las posibilidades que ofrece
la tecnologia para los procesos de formacion y extension del conocimiento. De modo que
se adaptara a las distintas formas de acceso y colaboracion para generar vinculos entre
las disciplinas en un amplio espacio de comunicacion y disertacion académica”.

2.3.1. Pertinencia del programa de Maestria en Telesalud.

Colombia es un pais con grandes dificultades de tipo geografico, econémico y cultural que
limitan, entre otros factores, el acceso a los servicios de salud de la poblacion, a la
capacitacion, a la educacion continua, a la investigacion y a la gestion institucional. Sin
embargo, las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones -TIC-, entendidas como
el conjunto de recursos, herramientas, equipos, programas informaticos, aplicaciones, redes
y medios, que permiten la compilacion, procesamiento, almacenamiento, transmision de
informacion como: voz, datos, texto, video e imagenes (articulo 6°, Ley 1341 de 2009),
permiten romper las barreras y acortar las distancias.

Tal como lo plantea el Plan Nacional de TIC 2018-2022 “El futuro digital es de todos”, en
la actualidad se reconoce el impacto de estas tecnologias en la competitividad, su potencial
para apoyar su insercion en la economia globalizada e impulsar el desarrollo econémico y
social de los paises. El desarrollo de las TIC ha desencadenado un cambio estructural en el
ambito productivo y social de las sociedades modernas.

El uso de estas tecnologias ha cambiado las costumbres sociales y la forma como
interactian las personas, ha mejorado las oportunidades para grandes grupos de la
poblacién tradicionalmente excluidos, ha producido una revolucion del aprendizaje que ha
cambiado la manera como las personas aprenden y el papel de los estudiantes y docentes en
este proceso y también la forma como se divierten. De otra parte, han generado una
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revolucion en el proceso de innovacion porque potencian y retan la capacidad de investigar,
desarrollar, innovar y emprender en todos los paises.

En esta dinamica, los individuos y organizaciones que se apropian de las TIC y las
aprovechan para su propio beneficio, tienen muchas ventajas frente a quienes no las usan.
Aquellos que las apropian adecuadamente logran competir y crecer en el entorno
economico global, de forma més réapida y eficiente.

Es claro que las tecnologias son una herramienta y no un fin en si mismas. En este contexto
debe entenderse entonces que las TIC mejoran el acceso a los servicios de salud con
oportunidad y calidad, contribuyen al mejoramiento de la eficiencia al disminuir los costos
de la atencion, debido a la reduccion del nimero de remisiones de pacientes a instituciones
de mayor complejidad ubicadas en la mayoria de los casos en ciudades capitales e
intermedias, permiten descongestionar los servicios de alta complejidad y la capacidad de
resolucion de la red de servicios.

El reto actual es lograr que las TIC contribuyan a mejorar la calidad de vida y el bienestar
de las personas y ayuden a disminuir los desequilibrios y las desigualdades del acceso a los
servicios de salud de los ciudadanos, optimizar la relacion costo/beneficio, favorecer su
desarrollo y crecimiento, es decir, lograr unos servicios de salud mas integrados y no sélo
mas interconectados.

La Universidad de Antioquia desde el afio 2013 desarrolld, mediante un proyecto
financiado por regalias para ciencia tecnologia e innovacion (proyecto titulado: Soluciones
CTi para Telesalud en el departamento de Antioquia), el Laboratorio de Telesalud
LivingLab por medio del cual se tienen conectados 125 municipios del departamento de
Antioquia al modelo y plataforma de telemedicina, que permite la transaccion, gestion y
analitica de los datos del paciente. En el afio 2018, el proyecto obtuvo el premio “Regalias
Bien Invertidas” otorgado por el Departamento Nacional de Planeacion (DNP) en la
categoria de innovacion.

Durante el afio 2018, este proyecto recibio financiacion condonable por parte del Banco
Interamericano de Desarrollo (BID) en el marco de la estrategia del BIDLab “Economia del
conocimiento” con el fin de proyectar el desarrollo del modelo de salud mediado por TIC
(Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion).

Durante la pandemia y la Covid-19, el Programa ha acompariado los entes territoriales y las
EPS en la implementacion de un modelo de atencion para el seguimiento de pacientes
sospechosos o confirmados para esa infeccion. Ademas, ha sido una alternativa para cuidar
a los pacientes desde casa de forma segura, que permite reducir el riesgo de contagio y
descongestionar hospitales y servicios de urgencias, dar continuidad a las consultas de
control o seguimiento de los pacientes, para: formulacién de medicamentos, pruebas
diagnosticas y tratamientos, acercar la atencion médica a las personas que viven en zonas
alejadas del departamento o el pais, disminuyendo desplazamientos, tiempo y dinero, y
posibilitando un mayor acceso a los diferentes especialistas.
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2.3.2. Coherencia y articulacion del programa de Maestria en Telesalud con los planes
decenales de salud: pais y region.

El Plan Decenal de Salud Publica (PDSP) con vigencia 2012 — 2021, en el numeral 5
“Analisis de la Situacion de Colombia 2010, presenta un capitulo denominado “perfil
epidemiologico: una transicion compleja y prolongada”, e indica que dado el contexto
demografico, econdmico y social del pais, se comprende que la situacion de salud de la
poblacién colombiana presenta una carga de morbilidad y mortalidad con caracteristicas
propias de todas las fases de la transicion epidemioldgica, las cuales al superponerse hacen
de esta una condicién compleja; lo anterior, debido a que a pesar del predominio de las
enfermedades crénicas no transmisibles y su enorme peso en la carga de la enfermedad,
coexisten dafios en salud causados por enfermedades transmisibles, carencias y epidemias
emergentes y reemergentes que imponen alta carga en muchos segmentos de la poblacién, y
causan enfermedad, discapacidad y muerte. Se puede decir que el perfil epidemiol6gico
colombiano refleja no solo la exposicion a diversos factores de riesgo desde los vinculados
a la pobreza, el hambre, sino también aquellos ligados al desarrollo, el consumo vy la
globalizacion.

Igualmente, el PDSP en el numeral 8.2 presenta la dimension denominada “Fortalecimiento
de la Autoridad Sanitaria para la gestion de la salud” pretendiendo controlar el riesgo
primario, entendido como la probabilidad de aparicion de nueva morbilidad, y controlar el
riesgo técnico, siendo este la probabilidad de ocurrencia de eventos derivados de fallas de
atencion en los servicios de salud y de la mayor carga de enfermedad por mortalidad
evitable y discapacidad. Para garantizar la gestion en salud, existe en el pais el denominado
sistema sanitario, compuesto por maltiples elementos institucionales nacionales y locales,
que se articulan con la finalidad o propdsito de contribuir con el bienestar de la poblacion.

El PDSP para dar cumplimiento a la dimension “Fortalecimiento de la Autoridad Sanitaria
para la gestion de la salud” propone una serie de estrategias encaminadas a garantizar el
aseguramiento y provision adecuada de los servicios de salud por medio de la gestion de la
oferta de servicios; una de la estrategias propuestas es la denominada “Fortalecimiento de
las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion TIC” con el fin de garantizar la
oportunidad en el aseguramiento y la prestacion de los servicios de salud, la portabilidad de
los datos clinicos y el acceso a los servicios mediante Telemedicina en territorios
priorizados.

Adicionalmente, se espera desarrollar la Agenda Nacional Unica de Estudios Poblacionales
en Salud la cual tendra un Sistema de Salud Electrénico que incluya, entre otros, los
componentes de e-learning, salud movil y telesalud.

El Plan Territorial de Salud Antioquia 2020 - 2023 también busca fortalecer la autoridad
sanitaria para la gestion de la salud mediante la solucion al problema denominado “Red
insuficiente para atencion de las necesidades de la poblacion del departamento cerca del
lugar de residencia” para lo cual se propone el Proyecto 6: Telesalud, cuyo objetivo es:
“Fortalecer los servicios de telesalud, para ofrecerlos a la poblacion antioquefia de una
manera innovadora, a través de tecnologias para la informacion y comunicacion
integradas a los modelos de atencion para desarrollar acciones educativas, asistenciales y
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de gestion de la informacién y conocimiento. A fin de disminuir barreras de acceso a los
servicios y mejorar calidad de vida™.

El Plan de Desarrollo Medellin 2020 - 2023 incluye el programa denominado:
“Tecnologias en Salud, gestion de informacion y conocimiento” que busca fortalecer la
gestion de la informacion y la gestion del conocimiento para lograr un mejor
aprovechamiento de la telesalud y la innovacion en salud, a partir de la administracion,
analisis y uso de la informacion, utilizando metodologias y herramientas avanzadas, con
innovacion y tecnologia. Uno de los objetivos especificos de este programa consiste en
desarrollar acciones para la innovacion, uso y aplicacion de las TIC y telesalud para
fortalecer el acceso y la atencion en salud de la poblacién en el municipio de Medellin. El
anterior proyecto cuenta con un indicador de producto planteado como: “Estrategias de
telesalud, bigdata, analitica de datos y APP de hébitos saludables implementados” cuya
meta para el periodo 2020 - 2023 es de 80.

Con todo lo anteriormente expresado, se puede evidenciar que la Maestria en Telesalud
aporta a los planes de desarrollo y salud del pais, departamento de Antioquia y municipio
de Medellin, que en sus objetivos y programas incluyen proyectos de innovacion digital en
salud, apropiacién social del conocimiento, mejoria en acceso y calidad y servicios de salud
a través de las TIC y especialmente de la telesalud.

2.3.3. Articulacion del Programa con estrategias de atencion en salud que apunten a
vencer las barreras geograficas y politicas.

En el marco del Modelo Integral de Salud (MIAS) se busca lograr los objetivos propuestos
con la articulacion de actores y sectores publicos, privados y comunitarios, que tiene como
fundamento el enfoque diferencial y de derechos. EI MIAS establece 6 retos de innovacion
e investigacién en sistemas de salud, que deben incorporarse en las agendas de
investigacion regional y nacional, y en los cuales la telesalud juega un papel muy
importante como herramienta para mejorar el acceso, la calidad en salud y la generacién de
modelos costo — efectivos; las agendas son:

Establecimiento de la rectoria del sistema de salud en cuatro aspectos.

Estrategias que garanticen sostenibilidad financiera del sistema de salud.

Gestion eficiente de los recursos humanos en salud.

Fortalecimiento de los sistemas de informacion efectivos y eficientes.

Mecanismos efectivos de transferencia de conocimiento en politicas publicas.
Investigacion en el acceso, utilizacién y garantia de la calidad de la prestacion de
servicios de salud.

ouhkwnE

Se ha evidenciado como la apropiacién de la telesalud para la innovacion del proceso de
prestacion de servicios de salud permite la mejora continua en la prestacion de los
servicios, incrementando la capacidad resolutiva de los prestadores y cualificando los
sistemas de informacion para la analitica en salud, contribuyendo con ello a la toma de
decisiones soportada en informacion confiable y permitiendo la integracion de la red de
prestadores, al servicio de la comunidad.
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Los resultados obtenidos al implementar estrategias de telesalud en el pais demuestran
igualmente la necesidad actual de abordar nuevos modelos y evaluarlos a la luz de
encontrar evidencia cientifica que avale costos, efectividad, eficiencia, calidad vy
sostenibilidad.

2.3.4. Estudiantes potenciales del programa de Maestria en Telesalud.

En el periodo de estudio se inscribieron en total 156 aspirantes al Programa de Maestria en
Telesalud, de los cuales 111 cumplieron con lo establecido por la Universidad para ser
elegibles, es decir, cumplieron con el puntaje minimo de admision; de estos, se
matricularon 100. Para el afio 2021, el Programa tenia un total de 41 estudiantes
matriculados en las diferentes cohortes de la maestria (Tabla 5).

Tabla 5. Relacion entre el nimero de inscritos, admitidos, matriculados en primer
semestre y total de matriculados en el Programa en el periodo de 2016 a 2021.

Afio IEE el Admitidos Matriculados To_tal ic Graduados
programa matriculados
2016-2 19 14 14 14 0
2017-1 27 19 17 28 0
2017-2 10 10 8 32 0
2018-2 15 15 14 45 2
2019-1 2
2019-2 30 20 17 35 18
2020-1 2
2020-2 40 20 20 45 5
2021-1 15 13 10 41 2
Total 156 111 100 41 28

Fuente: Elaboracion propia.

La Convocatoria de Postgrados de la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioguia
es de caracter nacional, y esto se ve reflejado en la cantidad de inscritos que viven fuera del
Departamento de Antioquia, tanto para todos los Programas ofertados como también en la
cantidad de inscritos que se tienen para la Maestria en Telesalud (ver Tabla 6, y comparar
con resultados de la Tabla 5).

Tabla 6. Relacion entre el nUmero de inscritos, matriculados, graduados en primer
semestre para el Programa de Maestria afines a la Telesalud, en las diferentes
Universidades en el @mbito nacional para el periodo de 2018 y 2019.

Inscrito Matriculados Matriculados
Afno |Universidad al Admitidos . en todos los | Graduados
primer curso
programa semestres
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Inscrito Matriculados Matriculados
Afo |Universidad al Admitidos . en todos los | Graduados
primer curso
programa semestres
2019 -1 | Universidad 3 1 1 5 2
Manuela
20|1|9 B Beltran 1 NA 1 3 NA
2019 - | Universidad
T CES 7 7 5 11 4
2019 -1 . . 7 4 4 NA
Universidad
- | el Bosque
20|1|9 q 8 7 5 9 NA
TOTAL 19 22 16 32 6
2018 -1 | Universidad 1 3 4 10
Manuela
20|1|8 Beltran 4 5 1
22%11% '_I Universidad 1 10
Y CES 6 5 6 10 5
TOTAL 12 8 10 35 6

Fuente: Ministerio de Educacién Nacional - Sistema Nacional de Informacién de la Educacion Superior -
SNIES

2.3.5. Estado laboral ocupacional del programa de Maestria en Telesalud.

De acuerdo con el Observatorio Laboral para la Educacion Superior-OLE, entre los afios
2001 y 2017, las IES del pais se graduaron 4.290.760 personas; de ellas, 400.321 tuvieron
lugar en el Departamento de Antioquia, entre las cuales 30.287 correspondieron al area de
la salud; del area de la medicina fueron 9.366 profesionales graduados en el Departamento.

En los ultimos siete (7) afios, durante la vigencia del registro calificado, se han graduado 28
magister en Telesalud de la Universidad de Antioquia. Para la actualizacion de este
documento, en el afio 2021 se realiz6 una encuesta a estudiantes y egresados, enfocada a
definir la situacion laboral y de produccion o aportes académicos con respecto a Telesalud
en el medio. Al analizar esta encuesta se evidencia que de los 37 encuestados, 21 son
egresados y 20 (95.23%) se encontraban empleados, evidenciando la excelente absorcién
laboral que existe para los egresados del Programa. Ademas, se preguntd si se encontraban
desarrollando actividades de Telesalud en su empleo actual: 16 (76.2%) lo estan haciendo,
y dentro de los cinco (23.8%) que no lo hacen, tres (14.3%) no lo hacen debido a
limitaciones asociadas con su empleo actual, ya que no lo incluyen en sus funciones
principales o se les han asignado otras prioridades en el desarrollo de su cargo y dos (9.5%)
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refieren que hay limitaciones para el acceso al desarrollo de sus competencias en el
mercado laboral.

Tabla 7. Entidad empleadora segun Magister en Telesalud egresado del programa de
la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia en los ultimos 5 afios.

N° | Nombre del egresado Entidad empleadora
1 | Carlos José Jaramillo Gémez Univers'id.ad de Antioquia, SICOR, Academia
de Medicina
2 | Ivan Guillermo Aguirre Arenas SURA
3 | José Julian Garcés Echeverri Universidad EAFIT
4 | Enrique Velasquez Velasquez Universidad de Antioquia
5 | Maria Carolina Aguirre Navas Fundacion Cardiovascular de Colombia
6 | Diana Carolina Bello Marquez Hospital Infantil Concejo de Medellin
7 | Johanna Rodriguez Neoris
8 | Juan David Atehortla Mejia Clinica las Américas AUNA
9 | Whbeimar Pavas Restrepo Salud-Trec SAS
10 | Boris Vesga Uniyersidad Indust,rial de Santander -
Instituto del Corazon de Bucaramanga
11 | Verodnica Saldarriaga Bolivar Universidad de Antioquia
12 | Erwin David Quintero Valencia MediArt Sas
13 | Doris Edith Vélez Macias SENA y Universidad de Antioquia
14 | Juan David Henao Cano EARTH IN
15 | Alejandra Maria Isaza L6pez Centro Oncolégico de Antioquia
16 | Angela Maria Agudelo Garcia Universidad de Antioquia
17 | Juan Fernando Zapata Cardenas SURA
18 | Carolina Gémez Hospital san Ignacio, Universidad Javeriana
19 | Julian Andrés Morales Arango SURA
20 | Paula Andrea Mejia Maya Comfama

Fuente: elaboracion propia.

El campo de accion de los egresados de la Maestria en Telesalud se ha expandido en los
ultimos afios especialmente con la implementacién de soluciones de telesalud a raiz de la
pandemia por el SARS-CoV2, por lo que se requiere de profesionales capacitados en varios
sectores, no Unicamente en el area de la salud. En la tabla 8 se presenta un resumen de los
principales sectores potenciales empleadores de los egresados.

Tabla 8. Potenciales empleadores: relacion de los sectores que requieren profesionales

con posgrados en Telesalud para el desarrollo de sus funciones sustantivas;
Departamento de Antioquia, afio 2021.

Pagina 23 de 190



Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

Nombre del sector

Descripcion

Salud

Es el potencial empleador por excelencia; su potencialidad se ha
maximizado a raiz de la pandemia por el SARS-CoV2; la
empleabilidad se da tanto en el sector publico como en el sector
privado del mismo; en las entidades responsables de pago
(empresas promotoras de salud, aseguradoras, entidades
adaptadas, administradoras de riesgos laborales, etc.) como en los
prestadores de servicios de salud (instituciones prestadores de
servicios, profesionales independientes, entidades con objeto
social diferente, trasporte especial de pacientes) sean estos de la
baja, mediana o alta complejidad.

Educacion

Con la promulgacion de la Ley especifica para la telesalud, la
ensefianza sobre ella se hizo obligatoria en los pregrados de
diferentes profesiones asociadas a la salud; adicionalmente la
formacion sobre la telesalud se vuelve indispensable para las
entidades que estén interesadas en desarrollar proyectos que la
incluyan como una estrategia principal o complementaria de
otras.

Gobierno

Los niveles centrales (ministerio) como los departamentales y
municipales (secretarias) e incluso los entes de control
(Supersalud), al ser responsables de la planeacién, direccion,
asistencia, vigilancia y control, etc. deben tener un conocimiento
a profundidad sobre la telesalud, pero especialmente sobre la
telemedicina para poder cumplir adecuadamente con las
funciones definidas en las normas vigentes.

Justicia

Si bien la empleabilidad no se asocia a un componente misional,
la gestion sanitaria en los establecimientos carcelarios se
beneficia de una estrategia de atencidn apoyada en la telesalud y
la telemedicina dado el tipo de poblacion al cual sirven dichos
establecimientos.

Industria de las

comunicaciones

Dado que las TIC son piedra angular para la implementacion vy el
desarrollo de la telesalud a todo nivel.

Industria de
dispositivos medicos

En forma similar a la industria de las comunicaciones y haciendo
énfasis en la telemedicina.

2.4. Particularidades del Programa o rasgos distintivos.

Una caracteristica distintiva del Programa y que se convierte en un factor de éexito, es la
posibilidad de integrar conocimientos multidisciplinarios de varias areas del saber como
son las ciencias clinicas, administrativas, sociales y de las ingenierias en un unico entorno
académico; lo anterior se puede observar en la variedad de formaciones previas de los
admitidos al Programa y las diversas propuesta de trabajo investigativo final.
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Acerca de la modalidad virtual del Programa, de forma complementaria desde el afio 2020
se inicid con la estrategia sincronica de presentacion de avances de los trabajos de grado de
los estudiantes, en el marco de las materias de Metodologia de la Investigacion | y I,
convirtiéndose en un espacio de gran valor y que diferencia el Programa de otros, con la
inclusion de una mayor retroalimentacion y crecimiento grupal.

Igualmente se convierte en un factor de éxito, tener la posibilidad de cursar temas de forma
conjunta con la Universidad Oberta de Catalunya, una de las universidades virtuales con
mayor experiencia en el area de la telesalud, quienes con su experiencia complementan los
conocimientos de los estudiantes de la Maestria. EI convenio de movilidad establecido con
la UOC desde el inicio del Programa ha favorecido la cualificacion del personal de salud en
Colombia que es tan necesario especialmente con la emergencia sanitaria actual.

La modalidad 100 % virtual de la Maestria en Telesalud, facilita su desarrollo desde
cualquier lugar, incluso fuera del pais, y que los estudiantes puedan desarrollar sin
inconvenientes ajustandose a los tiempos y siendo un gran ejemplo de procesos de
Teleeducacidon en salud. Un caso especifico es el de un egresado extranjero que realiz6 toda
su maestria desde Argentina y una egresada que se encontraba en Europa durante su
proceso educativo.

Finalmente, dentro de la Facultad de Medicina, la Maestria ha sido un programa piloto
clave en la implementacion de la educacion virtual, demostrando su eficacia e importancia
y siendo ejemplo para otros programas de posgrado, como la Maestria en Educacion
Superior en Salud, implementen esta modalidad de manera que puedan abrir la oportunidad
de realizarla a estudiantes de todo el pais e incluso de Latinoamérica.

Colombia es uno de los paises de Latinoamérica que se ha caracterizado por reglamentar la
telesalud a través de leyes, resoluciones y normativas que dan guia para su implementacion.
En el afio 2019, el Ministerio de Salud y Proteccion Social renovd la normatividad de
habilitacion estableciendo criterios especificos para la modalidad de telemedicina en sus
diferentes categorias, por medio de la Resolucion N°. 3100 del 2019 y especificamente en
la Resolucion N°. 2654 de 2019, se establecieron las disposiciones para la telesalud y los
pardmetros para la practica de la telemedicina en el pais.

Ademas, con la emergencia sanitaria y la necesidad inminente del uso de la telesalud en
todo el pais, se observd un aumento importante en la implementacién de proyectos de
telesalud, por lo que surge la necesidad urgente de la calificacion de los recursos humanos
en telesalud; en este sentido el Programa goza de estabilidad académica dado que no ha
habido factores politicos, economicos, sociales ni de otra indole que amenacen la
estabilidad o que generen cambios drasticos en los contenidos curriculares, objetivos de
formacion u otros principios del Programa.

3. ASPECTOS CURRICULARES
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Con respecto a las condiciones que fueron evaluadas en el anterior proceso de renovacion
del registro calificado, se llevaron a cabo las siguientes acciones para el mejoramiento del
Programa:

e Se actualizé el plan de estudios teniendo en cuenta las necesidades de formacion
especifica en investigacion para el desarrollo del trabajo final de Maestria.

e Se definieron los lineamientos especificos para el desarrollo de los Trabajos Finales
de Maestria de acuerdo con los contemplados en una maestria de profundizacion.

e Se implementd el Club de Revistas de la Maestria, en el cual los estudiantes
presentan los avances de sus trabajos finales desde que estdn en fase de
planteamiento, para recibir retroalimentacion de docentes y egresados del Programa.

e Se establecieron mecanismos de comunicacion y seguimiento para los estudiantes
con la coordinacién a traves del representante de estudiantes, quien recibe las
solicitudes y las escala a las instancias necesarias.

3.1. Componentes formativos:
3.1.1. Trayectorias posibles de los estudiantes en el proceso formativo.

La trayectoria curricular de la Maestria en Telesalud parte desde el primer semestre en el
que se abordan los fundamentos éticos y legislativos en salud digital en el pais y el mundo,
y se abordan los principales conceptos generales sobre el tema. Ademas, se adentra en el
area de la Tele-educacion mediante un curso tedrico practico en el que se abordan los
principales conceptos de la educacion en salud tanto para profesionales como para la
comunidad, y el uso de herramientas digitales para la creacidon de contenidos educativos en
salud. Y finalmente, se abordan los modelos y sistemas sanitarios existentes a nivel
internacional, especialmente aquellos que abarcan la e-salud.

Durante el segundo semestre, el estudiante inicia el planteamiento de su Trabajo Final de
Maestria en el curso Metodologia de la Investigacion I, y profundiza sobre la ciencia de
datos aplicada a la salud y el empoderamiento y la salud participativa en el mundo digital.
En el tercer semestre, se continta el desarrollo del TFM y se abordan temas como la
gestion de proyectos en salud, el marketing digital y la gestion del cambio en las
organizaciones en salud.

Finalmente, durante el cuarto semestre de la Maestria se aborda la evaluacion de impacto
de las intervenciones en salud enfocadas a la Telesalud y se presentan las bases de los
sistemas de soporte a la toma de decisiones en salud, y se finaliza el desarrollo del Trabajo
Final de Maestria incluyendo la elaboracion del informe final.

3.1.2. Estructura general del plan de estudios y créditos académicos.

El programa de Maestria en Telesalud tiene una duracion de dos (2) afios, que equivalen a
cuatro (4) periodos académicos. Cada periodo académico o lectivo estd conformado por 16
semanas. El total de créditos académicos del programa es de 64, que se distribuyen en 18
créditos en el primer semestre, 16 en el segundo, 16 en el tercero y 14 en el cuarto
semestre. Un crédito se define como 48 horas de trabajo académico, que incluyen las
actividades de trabajo con supervision docente y las de estudio independiente.
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3.1.3. Modificaciones al plan de estudios.

Producto de los andlisis hechos por el Comité de Programa en el marco de los procesos de
autoevaluacion que periddicamente se realizan, y a la extension del Master en Telemedicina
de la UOC y a la creacion del nuevo Master en Salud Digital (e-health), se gestaron las
modificaciones en el plan de estudios, tanto de denominacion de cursos, reorganizacion de
los creditos impartidos por cada universidad, inclusion de dos cursos (Metodologia de la
investigacion | y 1) para el proceso de realizacion del Trabajo Final de Maestria v,
finalmente, se suprimi6 el curso de 0 créditos denominado Trabajo de Profundizacion, pues
ya se contaba con un curso de 6 créditos correspondiente. Estas modificaciones no generan
cambios en el nimero de créditos académicos del Programa, ni detrimento en el tiempo
dedicado al componente de investigacion de este. El plan de transicion del plan de estudios
se puede detallar en el Acuerdo del Consejo de Facultad, N°. 338 del 28 de junio de 2018.

A continuacién se detalla el plan de estudios de la Maestria en Telesalud, relacionando las
asignaturas, los créditos correspondientes con su distribucion en horas de trabajo
académico, el tipo de componente de formacion de la asignatura y el nUmero maximo de
estudiantes.
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Tabla 9. Plan de estudios expresado en créditos.

Componentes de

é « | Horas de trabajo académico semanal formacion del
° E| S curriculo .
5| 2| 8| §| Horasdetrabajo I-tlorgs_de - l\!u_mer(é
i ' 8| 5| £| | directocon docente rabajo g | g | Mmaximode
Afo Asignatura 2 3 <) 3 Horas de totalesdel | & 2 S | estudiantes
51" L g trabajo curso a = 2 | matriculados
8| & |Tebricas |Practicas | independiente e & 3
S | E
Ecosistema de la
salud. Sistemas de | 6 16| 6 0 12 288 X 20
informacion en
salud
Primer | Teleeducacion en X 6 |16 6 0 12 288 X 20
semestre | salud
Etica, legislacion | 6 | 16 4 2 12 288 X 20
en salud digital
VG P 18|48| 16 2 36 864
semestre
Empoderamiento y
Salud participativa X 6 |16 6 0 12 288 X 20
en un mundo
digital
Segundo | Ciencia de datos X 6 |16 6 0 12 288 X 20
semestre | aplicada a Salud
Metodologia de la | 4l16| a4 0 8 192 X 20
investigacion 1
VEIEL EEOIIE 16|48| 16 0 32 768
semestre
Tercer Disefo y gestion X 4 |16 4 0 8 192 X 20
semestre | de proyectos en
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Componentes de

§ « | Horas de trabajo académico semanal formacion del
° €| S curriculo )
— D +~J =
S| o| 8| 5| Horas de trabaio Horas de Numero
Afio Asignatura g 1-'2, S| | directo con docejnte trabajo < S | maximo de
s =l I Horas de totalesdel | & 1= g | estudiantes
o) i s g trabajo curso @ 3 -2 | matriculados
B | & |Teodricas | Practicas | independiente o L% 3
@) 1=
Salud
Liderazgo,
comunicaciény | X 4 |16 4 0 8 192 X 20
marketing digital
Metodologia de la | 416| 4 0 8 192 X 20
investigacion 2
Gestion del
cambio en las | 416| 4 0 8 192 X 20
organizaciones de
salud
VR 16|64| 16 0 32 768
semestre
Evaluacion del
_impactodelas | 4016| 4 0 8 192 X 20
intervenciones en
salud
Cuart Sistemas de
ser%zst(r)e soporte a latoma | X 4 |16 4 0 8 192 X 20
de decisiones
TFM: Trabajo
Final de Maestria X 6 |16 6 0 12 288 X 20
VI AU 14|48 14 0 28 672
semestre
Total nimero horas 62 2 128 3072
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" Componentes de
8| . | Horas de trabajo académico semanal formacion del
gl S curriculo
2 2 5 - Horas de Ndmero
S| S| Q| 8| Horasdetrabajo . - o
Afio Asignatura 8| B| &| @ directo con docente trabajo < S | maximo de
2 o) 8 Horas de totales del 8 = 2 estudiantes
8 L £ g trabajo Curso a 2 -2 | matriculados
- . . . =
8| & |Tedricas |Practicas | independiente @ & 8
O w £
Total niUmero de créditos del 64
programa

Se adjunta Acuerdo del Consejo de Facultad, segin Acta No. 338 del 28 de junio de 2018, que aprueba el Plan de Estudios

vigente (Anexo N° 1)
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3.1.4. Componentes de formacion o areas de conocimiento.

Para lograr el perfil propuesto para el egresado, el plan de estudios del programa de
Maestria en Telesalud se distribuye en los siguientes componentes de formacion:

Tabla 10. Distribucion de los componentes de formacién del Programa.

Componentes de | Numero de | Porcentaje del f Nume(;o d.e q .
formacion créditos componente DB L MEeEs | ~SETEES
al componente

Basica o 3 5 9.38 5 1
fundamentacion

Especificac 44 68.75 22 9
profundizacion

Investigacion 14 21.88 12 4

El componente de formacion basica da cimiento tanto a la formacion como al ejercicio
profesional de la Maestria en Telesalud. En el plan de estudios, este componente se
desarrolla con la asignatura de Etica, legislacion en salud digital, que se desarrolla en el
primer periodo académico con una duracion total de 16 semanas.

El componente especifico, o de profundizacién disciplinar, otorga los rasgos distintivos y
diferenciadores de un experto en la Maestria en Telesalud frente a otras maestrias de
profundizacién; este componente se desarrolla en el plan de estudios con las asignaturas de
Ecosistema de la salud, Sistemas de Informacion en Salud, Teleeducacion en Salud,
Empoderamiento y Salud Participativa en un Mundo Digital, Ciencia de Datos Aplicada a
Salud, Disefio y Gestion de Proyectos en Salud, Liderazgo Comunicacion y Marketing
Digital, Gestion del Cambio en las Organizaciones de Salud, Evaluacion del Impacto de las
Intervenciones en Salud y Sistemas de Soporte a la Toma de Decisiones, que se desarrollan
desde el primer periodo académico y hasta el ultimo semestre de formacién, con una
duracion total de 144 semanas.

El componente de investigacion permite, mediante la lectura critica, la investigacion
formativa y la investigacion aplicada, fijar posturas analiticas y reflexivas sobre el nuevo
conocimiento y el devenir del ejercicio profesional, e iniciar desde el segundo semestre el
planteamiento del Trabajo Final de maestria (TFM). En el plan de estudios, este
componente se desarrolla con las asignaturas de Metodologia de la investigacion 1,
Metodologia de la investigacion 2, Trabajo Final de Maestria (TFM) durante un total de 64
semanas.

3.1.5. Perfil de ingreso.
Profesional con titulo universitario de pregrado en Medicina, Enfermeria, Instrumentacion

Quirdrgica, Nutricion y Dietetica, Odontologia, Psicologia, Bacteriologia, Administracion
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en Salud, Sistemas de Informacion en Salud, Ingenierias u otras profesiones que apliquen al
desarrollo del objeto de estudio de la Telesalud.

3.1.6. Obijetivos de formacion.

Obijetivo general

El programa de Maestria en Telesalud forma talento humano experto en Telesalud que esté
en condiciones Optimas para planear, formular, dirigir, desarrollar y valorar proyectos que
beneficien el sistema actual de salud, empleando herramientas tecnoldgicas que esten al
servicio de la sociedad y que se convierta en actor de cambio frente a los inconvenientes y
limitaciones que se tiene en el pais frente al tema.

A continuacion se describen los roles propuestos en el objetivo general de formacion:

a)

b)

d)

f)

9)

Experto: Como estudiante y egresado de la Maestria en Telesalud, egresado de la
Universidad de Antioquia, aplica el conocimiento técnico, las destrezas informaticas y
los valores profesionales en el uso de las Tecnologias de la Informacion aplicadas al
campo de la salud, con altos estdndares de calidad. Asi mismo, asume con propiedad los
demas roles de formacion.

Profesional: Como profesional el estudiante y egresado de la Maestria en Telesalud,
estd comprometido con la salud y bienestar de los pacientes y su comunidad a través de
una préctica de la Informéatica Clinica de forma ética, con altos estandares personales de
comportamiento, dedicacion a su profesion y su comunidad, participa en la regulacién
profesional en medicina y en el mantenimiento de su propia salud.

Comunicador: Como comunicadores, los estudiantes y egresados de la Maestria en
Telesalud se forman en habilidades orientadas al trabajo en equipo y a mejoras
estrategias de comunicacion que beneficien a los pacientes, sus familias y equipos
interdisciplinarios.

Consultor/Consejero: Como consultor/consejero el estudiante y egresado de la
Maestria en Telesalud contribuye con su conocimiento, experiencia e influencia, en el
trabajo individual, familiar y comunitario, para mantener y mejorar las condiciones de
salud; cuando se requiera, trabaja en representacion de otros en las instancias que
construyen los procesos, politicas y que movilizan los recursos para un cambio efectivo
en salud.

Trabajador Interdisciplinario: El estudiante de la Maestria en Telesalud una vez
graduado es capaz de participar en esquemas de trabajo interdisciplinario con otros
profesionales que cuidan de manera eficiente, segura y con calidad la condicion de
salud-enfermedad de sus pacientes.

Lider: Como lider, el estudiante y egresado de la Maestria en Telesalud contribuye en
la transformacion de los diferentes esquemas o modalidades de atencion en salud
medidas por el uso de las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion (TIC), en
una busqueda constante de la calidad de atencion de los pacientes y del sistema de
salud, desde su rol de médico, administrador y educador.

Educador/Educando: Como educador/educando el estudiante y egresado de la Maestria
en Telesalud demuestra un compromiso durante su vida profesional hacia la excelencia
académica, manifiesta en su participacion continua en la actualizacion permanente, la
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instruccion de otros y la postura critica sobre la evidencia disponible en los temas que
involucren la informatica clinica y le telesalud.

h) Investigador: Como investigador, el estudiante y egresado de la Maestria en Telesalud
asume una lectura y postura critica frente al conocimiento, tanto el vigente como el
nuevo; y tiene la posibilidad de insertarse en proyectos de investigacion del sector
salud.

Obijetivos especificos

e Fomentar una practica médica humanizada para la atencion del paciente en el ambito
hospitalario y ambulatorio, desde la promocidn, prevencion, diagndéstico, tratamiento y
rehabilitacion a través de la atencion presencial o bajo modalidad de telesalud.

e Reconocer el papel integrador del profesional Magister en Telesalud para el
mantenimiento y recuperacion del estado de salud del paciente, utilizando y formulando
programas de atencion en la modalidad de Telesalud.

e Aplicar los principios de la medicina basada en la evidencia y el método cientifico en la
resolucion de problemas clinicos y del entorno asistencial, mediante el uso de las
Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién -TIC.

e Velar por la relacion médico-paciente fundamentada en principios éticos del ejercicio
clinico y administrativo de la atencién en salud.

e Desarrollar habilidades comunicativas para mantener una relacion de aprendizaje con el
paciente, el equipo tratante, los colegas y el personal en formacion.

3.1.7. Metodologia para alcanzar los objetivos de formacion.

Si bien la maestria se desarrolla casi completamente en la modalidad virtual, cuenta con
espacios para asesorias sincrénicas y telepresenciales a través del uso de las Tecnologias de
la Informacion y la Comunicacion (TIC), dentro de los lineamientos de los reglamentos de
la Universidad y el Decreto N°. 780 de julio de 2016.

Para el aprendizaje, se utilizan las siguientes estrategias:

Formacion en modalidad virtual: A través de la plataforma educativa Moodle se
almacenan y conservan los contenidos educativos de los cursos de la Maestria; igualmente,
se hace uso de la suite de Google para la realizacion de los encuentros sincronicos con los
estudiantes utilizando la herramienta de teleconferencia de dicha solucién tecnoldgica
(Google Meet). Al inicio del semestre se realizan encuentros de induccién a la plataforma
virtual y se tiene constante apoyo desde la coordinacion para resolver dudas e
inconvenientes sobre la misma.

Preparacion de reuniones académicas: el estudiante tiene la responsabilidad de preparar
los temas, seminarios y lecturas concertados con los docentes de las diferentes materias, las
cuales le permitan el cumplimiento de las competencias tedricas. Ademas, el estudiante
presenta reuniones académicas para todo los integrantes del grupo de estudiantes y docentes
del programa de Maestria de Telesalud:
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e Primer afio: En este afio los estudiantes, en el marco de la materia Metodologia de la
investigacion I, presentardn sus ideas de trabajo de investigacion, marco logico y
objetivos del trabajo.

e Segundo afno: Durante el segundo afio de estudios los participantes del Programa
presentardn el avance en sus proyectos de investigacion, y de forma colaborativa los
docentes y demas asistentes, aportan al trabajo a través de comentarios y sugerencias en
el marco de la materia Metodologias de investigacion I1.

e Participacion de egresados y docentes: para este grupo se cuenta con el espacio en las
materias de Metodologias de investigacion | y Il, para exponer sus trabajos finales de
grado, articulos de interés o enfoques afines a la telesalud.

Formacion investigativa: La actividad investigadora de los estudiantes esta en el marco de
las materias Metodologia de investigacion 1y 11, que permiten adelantar en la identificacion
y acompafiamiento del estudiante por parte de un docente tutor. Se busca que todos los
trabajos de investigacion de la Maestria en Telesalud estén asociados con los docentes
investigadores en el grupo de investigacion INFORMED.

3.1.8. Entornos de aprendizaje.

La Maestria acoge los lineamientos pedagdgicos y curriculares establecidos en la Facultad
de Medicina, que promueve como ejes fundamentales la pertinencia, la flexibilidad, la
interdisciplinariedad y la integracion de nuevos paradigmas en educacion, con el fin de
reconocer y realizar en la practica educativa los principios que rigen a las pedagogias
activas. El eje central de la Maestria es la investigacion formativa (estrategias activas), que
da ritmo de trabajo académico a sus estudiantes y direccion desde las lineas de
investigacion y asesoria a académica de los profesores.

Para facilitar el aprendizaje de las competencias y el logro de los objetivos de los
estudiantes, en el marco de la libertad de catedra, se ha reconocido como estrategias
pertinentes en la maestria las siguientes:

e EIl Seminario activo o de proyectos: en él un grupo se retne, de manera virtual, a
través de plataformas de elearning periddicamente con una cierta planificacion de
actividades para aprender algo los unos de los otros (en forma mutua). Un ejemplo
de los diversos medios de trabajo se encuentra en los foros de participacion, en
donde los estudiantes participan y contrastan percepciones y respuestas ante
problemas o retos de conocimiento formulados por los docentes. Se combina trabajo
intelectual y practicas. El estudiante aprende a valorar el aprendizaje en la accién, se
desarrollan competencias sociales, se motiva la capacidad de escucha y de
argumentacion o trabajo practico®.

e Asesorias: son encuentros y/o reuniones (mediadas por las TIC) entre un docente y
uno o varios de sus estudiantes con la finalidad de intercambiar informacion,
analizar, orientar o valorar un problema y/o proyecto, debatir un tema, discutir un
asunto util para el desarrollo academico y personal del estudiante. Es una actividad

2 Flechsig y Schiefelbein, 2011
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educativo-formativa integrada en el proceso de ensefianza- aprendizaje o una
estrategia integral, del proceso educativo en cuanto no sélo dinamiza aspectos
instructivos, sino que considera las dimensiones afectivas, personales y sociales de
los estudiantes.

La tutoria se contextualiza y se realiza en funcién de las necesidades de orientacion
en el proceso de aprendizaje de los estudiantes; es una actividad intencional, que se
realiza ademas con fines al logro de objetivos, seguimiento y control del proceso de
ensefianza aprendizaje. Se fortalecen competencias de contenido y metodologia en
los campos del saber especifico y de interés del estudiante quien maneja su proceso
de aprendizaje elaborando y profundizando en los conocimientos de su interés.

e Meétodo de casos: los estudiantes individualmente o en grupos analizan y
reconstruyen una situacién pertinente de una practica o una secuencia historica de
decisiones o actividades, a fin de que aprendan a desarrollar la capacidad de
apreciar situaciones complejas y tomar decisiones adecuadas. Los casos describen
un suceso real de interés profesional, de una complejidad limitada tomando en
cuenta los elementos de la realidad (temporal, local o financiera). Se prepara a partir
de protocolos que describen los actos: declaraciones de participantes (audiencias o
interrogatorios), historias clinicas, recortes de periodicos o apuntes de los actos
personales.

Entran en el concepto de los actos, informaciones adicionales, documentos,
opiniones, pruebas objetivas o un plan de la situacion. La descripcion pone,
finalmente, al alcance de la mano, la informacién pertinente del caso que ha
ocurrido.

Para analizar un caso, se debe recurrir a la documentacion de este, si se desea
ofrecer una solucion satisfactoria del mismo?; en el estudio de caso se pueden
aplicar variantes como: plan de aplicacion, caso de informacién, método del
papelero de correspondencia, caso de solucion del problema, caso de investigacion.
Todos estos son referentes de la estrategia de caso que sirven a la “Maestria en
Telesalud”.

e El taller didactico: en esta estrategia se privilegia el aprendizaje colegiado, por el
grupo de estudiantes que adquieren mayores conocimientos 0 generan productos,
especialmente, a través de los aportes individuales de los demés participantes o
resultado de la creacion colectiva. El taller favorece la libertad del estudiante en sus
contribuciones al resultado, el trabajo intensivo y colaborativo y el uso de
diversidad de herramientas y medios de informacion; facilita la solucion de
problemas y la realizacion de tareas complejas, con aplicacion de la creatividad y la
innovacion.

Como sefialan Heinz y Schiefelbein (2011, 135) en el taller educativo “Cada
participante es responsable de crear informacion para la formulacion del producto,
de organizar el proceso de aprendizaje y de difundir los resultados. Son condiciones

3 Flechsig y Schiefelbein, 2011, 105
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importantes para participar tanto la experiencia practica y familiaridad con el nuevo
conocimiento en el respectivo campo, como la capacidad de organizacion individual
y la coordinacién con otros, la creatividad para encontrar soluciones comunes y para
vincular conocimientos con la practica”. Se reconocen como variantes del taller
educativo los circulos de calidad y el seminario taller (modelo Delphi).

e Aprendizaje Basado en Problemas (ABP): es una estrategia de ensefianza-
aprendizaje en la que tanto la adquisicién de conocimientos como el desarrollo de
habilidades y actitudes resultan importantes. En el ABP se trabaja en grupos
pequefios y/o grandes de estudiantes que se retinen, con el propdsito de analizar y
resolver un problema seleccionado o disefiado especialmente para el logro de ciertos
objetivos de aprendizaje. Cuenta con el apoyo de un facilitador, el tutor. EI proceso
de interaccion de los alumnos, su consulta de diversas fuentes contribuye a
comprender y resolver problemas que estdn en consonancia con las necesidades de
aprendizaje pertinentes con la formacion, el conocimiento propio de la materia. Se
comprende la importancia de trabajar colaborativamente, el desarrollo competencias
de andlisis y sintesis, la motivacion, la capacidad de preguntarse, buscar soluciones,
compromiso para el trabajo en equipo. Al trabajar con el ABP la actividad gira en
torno a la discusion de un problema y el aprendizaje surge de la experiencia de
trabajar sobre ese problema, es un método que estimula el autoaprendizaje y permite
la practica del estudiante al enfrentarlo a situaciones reales y a identificar sus
deficiencias de conocimiento.

e Trabajo de investigacion: es una actividad académica de investigacion formativa y
formacion en investigacion, a traves de la cual los estudiantes adquieren
competencias investigativas, y reconocen la relacion teoria practica como dindmica
propia en el proceso formativo y de desarrollo de conocimiento. Durante el trabajo
investigativo el estudiante realiza actividades en equipo y responsabilidades de
logro individuales, se sustenta en la orientacion, seguimiento control del desarrollo
metodico del proceso de formacion y desarrollo de las actividades de investigacion
en que avanzan los estudiantes.

e Foro virtual: se genera en dos modalidades, una en que se pone en el aula virtual
las preguntas, los temas a discutir, archivos y material diverso dando un periodo de
tiempo para que los estudiantes preparen y organicen sus documentos y discusiones
para compartir de manera online y otra modalidad, la del foro simultaneo, en la que
todos los estudiantes estan presentes de manera virtual y es obligatoria su
participacion y contribuir con sus puntos de vista.

e Club de revistas: es la presentacion y discusion por parte de un estudiante y un
docente de articulos publicados recientemente en revistas sanitarias de
reconocimiento nacional e internacional, en donde se pretende la actualizacion del
conocimiento, mejorar la lectura cientifica y comprender la importancia de la
interpretacion estadistica al momento de inferir la informacion a problemas de salud
reales
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e Seminarios: se seleccionan temas de obligatorio cumplimiento, donde el estudiante
realiza una revision profunda y actualizada de cada uno de ellos, para luego
presentarlos y discutirlos con los docentes; esto permite observar y evaluar el
desarrollo del estudiante y el logro de competencias.

e Otras estrategias virtuales: el uso del correo electrénico para la comunicacion
directa con los estudiantes, asi como la videoconferencia sincronica con
retroalimentacion simultanea y videoconferencia asincrénica con retroalimentacion
posterior.

La variedad didactica se corresponde con la diversidad de estudiantes de las éareas de la
salud, a través de las cuales se generan situaciones de aprendizaje, que contribuyen a
enriquecer las competencias profesionales en el campo de la educacién en salud. Con esta
diversidad de estrategias se pretende atender adecuadamente las expectativas de aprendizaje
de los estudiantes, los procesos de direccion académica de los profesores y mantener la
coherencia con el modelo pedagdgico de la Facultad.

A continuacion se exponen algunos lineamientos generales que da el programa al manejo
academico de los créditos en relacion con el tiempo de trabajo auténomo del estudiante
(actividades) y al tiempo de trabajo asistido o de acompafiamiento del profesor para los
cursos tedricos (T), para los cursos tedrico-practicos (TP), y para los de investigacion. Se
reconocen en este proceso dos ambientes de aprendizaje, uno que tiene relacion directa
entre el docente y el estudiante, y en la cual aplica estrategias de ensefianza en escenarios
reales y virtuales, y otra de trabajo independiente del estudiante, en que este asume su papel
responsable en el aprendizaje, realiza actividades de busqueda de informacién,
autoformaciéon y socializacion entre compafieros; hace uso de materiales y recursos
disponibles en la facultad, la universidad y los entornos educativos, para favorecer su
formacion.
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3.1.9. Resultados de aprendizaje para el Programa.

Mediante el Acuerdo Académico N°. 583 del 22 de julio de 2021, la Universidad de Antioguia establecio la Politica de Procesos y
Resultados de Aprendizaje (PPRA), con el objetivo de brindar orientaciones generales para el disefio, implementacion y valoracion de
los procesos de evaluacion que configuran resultados de aprendizaje, desde una concepcion de la evaluacién como proceso articulado a
los disefios pedagdgicos, curriculares y didacticos de los diferentes programas académicos de la Universidad.

En este sentido, el Programa ha realizado un ejercicio de reflexion y construccién académica, con la perspectiva de articular e
implementar, dentro del curriculo, los resultados de aprendizaje, a través de la comprension de la evaluacion como proceso consciente,
continuo y permanente, que conduzca al logro de unos resultados académicos, incluidos los de aprendizaje, que esta articulado a los
procesos macro, meso y micro curriculares, y desde las estructuras pedagogicas, curriculares y didacticas de los programas
academicos. Dicho ejercicio se sintetiza en el siguiente producto (Tabla 11), que se fundamenta en directivas Institucionales como el
Reglamento de Posgrados Acuerdo Superior N°. 432 de 2014, el Acta del Consejo de Facultad N°. 574 del 27 de enero de 2016, y el
Acuerdo Académico N°. 583 de 2021. En dicho ejercicio se asumieron como puntos de referencia las siguientes Intencionalidades
Formativas:

Tabla 11. Declaracidon de los resultados de aprendizaje especificos esperados en el Programa de Maestria en Telesalud.

Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didacticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

Ecosistema de la
eSalud. Sistemas
de Informacién
en Salud

Mediante la asignatura
de "Ecosistema de la
eSalud. Sistemas de
informacion en salud” el
estudiante podra ampliar
su vision frente a los
modelos y  sistemas
sanitarios existentes a

Los cursos de la UOC se
realizan de manera
asincrénica a través de la

plataforma educativa
propia. Se ponen a
disposicién  documentos,

foros virtuales, analisis de

Casos Yy Otros recursos

Diferencia los
siguientes modelos y
sistemas sanitarios: los
stakeholders que lo
conforman (pacientes,
profesionales de la
salud, proveedores y
decisores), los

PARA TODAS LAS
ASIGNATURAS
TEORICAS:

Objetivo:  realizar la

supervision y seguimiento
del proceso gradual de
adquisicion de
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

nivel internacional, asi
como de los Sistemas de
Informacion en Salud vy
de cuales son las bases
para la integracion de los
servicios de  salud.
Ademas, ofrece una
amplia vision de los
nuevos modelos de salud
a la Nueva Sociedad: la
eSalud.

Tiene una duracion de 16

semanas, y una
intensidad de trabajo
académico presencial

con docente de 6 horas
semanales, ademas de 12
horas semanales de
trabajo independiente.

como  conferencias
videos cortos.

0

mecanismos de
financiacion, la
provision de servicios
sanitarios personales y
no personales y la
gestion de recursos
(humanos y de
infraestructura), y
cuales han sido las
principales  reformas
de los sistemas
sanitarios occidentales.
Conoce los modelos
asistenciales, sus
deficiencias 'y los
problemas a los que
tendrd que enfrentarse
para responder a los
nuevos retos
planteados por los
cambios demograficos
y de estilo de vida de
los ciudadanos.

Describe los sistemas
de informacion que
pueden apoyar la toma

conocimientos tedricos
propios de la maestria, que
permitan  garantizar el
desempefio autonomo
como profesional de ella.

Estrategias:

1. Evaluacion diaria del
proceso de aprendizaje,
durante la interaccion con
los docentes del programa
en las actividades lectivas
(seminarios, asesorias,
métodos de casos, talleres
didacticos, aprendizaje
basado en problemas,
foros virtuales, entre otros)
2. Se utilizan ademas
Pruebas de Evaluacion
Continua  (PEC) que
pueden incluir actividades
como resolucion de un
conjunto de ejercicios
practicos, la participacion
en un trabajo en grupo, la
investigacion y busqueda
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

de decisiones en las
organizaciones

sanitarias.
Analiza las distintas
formas y

caracteristicas que ha
ido tomando la historia
clinica y su evolucion
con el uso de las TIC.

Conoce 'y valora
conceptos de
interoperabilidad y
estandarizacion en el
sistema sanitario,
incidiendo en su
vigencia, aplicabilidad
médica y problematica
actual.

Domina de forma
especifica las
soluciones online que
hacen  posible la
interconexion  entre
usuarios y el acceso a
contenidos desde
cualquier parte del

de informacion, la
preparacion de una
presentacion, entre otros.
3. Evaluaciéon periddica
por el Comité de
Programa, del desempefio
de los estudiantes
reportado en los informes
enviados por los docentes
responsables de cada
asignatura.

4. Establecimiento de un
Plan de mejoramiento
entre el Comité de
Programa y el estudiante,
cuando se  considera
necesario.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

mundo.
Valora como los
recientes avances

tecnoldgicos
confluyen en el &mbito
de la Salud y saber

identificar queé
elementos de eSalud
pueden dar como
respuesta.

Etica, Legislacion
en Salud Digital.

Mediante esta asignatura

el

estudiante  podra

identificar, con base en
gjercicios simulados, los
elementos basicos de la

prestacion del servicio
por Telemedicina; vy
analizar  desde los

principios de la bioética,
posibles riesgos, retos y
soluciones practicas.

Tiene una duracién de 16

Es una asignatura tedrica

desarrollada mediante
espacios académicos
diversos como  clases
magistrales virtuales,
seminarios, asesorias,

métodos de casos, talleres
didacticos, aprendizaje
basado en problemas,
foros y otras estrategias
virtuales.

Analiza los conceptos
y elementos basicos de
la telemedicina.

Aplica los aspectos
clave en relacion con
la responsabilidad de
hacer un uso
confidencial de Ila
informacion de los
pacientes, por medio
de las TIC.
Argumenta las
discusiones y

semanas, y una posiciones con base en
intensidad de trabajo evidencia reportada en
académico presencial la literatura.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

con docente de 6 horas
semanales, ademas de 12
horas semanales de
trabajo independiente.

Empoderamiento
y Salud
Participativa en
un Mundo Digital

Finalizando esta
asignatura el estudiante
serd capaz de reconocer
los principios basicos del

proceso de
apoderamiento de
personas y

organizaciones en el
ambito especifico de la
Salud, ademas de
identificar el rol del
profesional en el ambito
de la promocién del
apoderamiento y
fomento de la
participacion del
ciudadano en el cuidado
de su salud; asi como las
técnicas mas adecuadas
para ello.

Tiene una duracién de 16

Los cursos de la UOC se

realizan de

manera

asincrénica a través de la

plataforma educativa
propia. Se ponen a
disposicién  documentos,

foros virtuales, analisis de

casos y otros
como  conferencias
videos cortos.

recursos

0

Conoce los principios
basicos del proceso de
empoderamiento  de
personas y
organizaciones en el
ambito especifico de la
Salud

Identifica el rol del
profesional en el

ambito de la
promocion del
apoderamiento y
fomento de la

participacion del
ciudadano en el
cuidado de su salud;
asi como las técnicas
méas adecuadas para
ello.

Domina las distintas
posibilidades de
intervencién en el
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso

Descripcion del

Estrategias Didécticas

Resultados de

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

0 practica Proceso formativo aprendizaje

semanas, y una proceso de
intensidad de trabajo apoderamiento y
académico  presencial promocion  de la
con docente de 6 horas participacion del
semanales, ademas de 12 ciudadano en el
horas  semanales de manejo de su salud.
trabajo independiente.

Mediante esta asignatura, | Los cursos de la UOC se | 1. Conoce qué es la

Ciencia de Datos
Aplicada a Salud.

los estudiantes tendran
una visién general de lo
que significa la ciencia
de datos en el entorno de

la salud, cual es su
potencial, cémo  se
realiza el andlisis de

datos y sus principales
retos.

Tiene una duracion de 16

semanas, y una
intensidad de trabajo
académico presencial

con docente de 6 horas
semanales, ademas de 12
horas semanales de
trabajo independiente.

realizan de mane
asincronica a través de
plataforma
propia.  Se
disposicion

ponen

ra
la

educativa

a

documentos,

foros virtuales, analisis de

casos y otros
como  conferencias
videos cortos.

recursos

0

Se provee al estudiante de

material bibliografico pa
su contextualizacién a
tematica y se permite
acceso a la herramien

ra
la
el
ta

Data Camp donde puede

realizar

practicos y repasar

ejercicios

lo

ciencia de datos, cudl
es su ciclo de vida y
qué etapas lo
conforman, sus
precursores 'y amplio
campo de aplicacion,

en concreto el
sanitario.

2. Analiza como la
ciencia de datos puede
ayudar a  resolver
problemas
identificados en el
ambito de la salud
mediante el analisis e
interpretacion de
datos.

3. Emplea la
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

aprendido.

terminologia del
cientifico de datos
para poder establecer
con él una
comunicacion clara y
efectiva que facilite la
interlocucion con el
equipo tecnologico.
Entiende como la
ciencia de datos puede
ayudar a  resolver
problemas
identificados en el
admbito sanitario, sabe
formular las preguntas
adecuadas y buscar
una  solucién al
problema tras la
comprension de
resultados obtenidos.
Domina las principales
fuentes de datos en
salud.

Conoce las posibles
aplicaciones del
analisis de datos a gran
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso Descripcion del . s - Resultados de Procesos de Evaluacion y
. : Estrategias Didacticas S .
0 préctica Proceso formativo aprendizaje Seguimiento
escala tanto en la
medicina prescriptiva
y personalizada como
en la salud puablica.
Esta asignatura, 1. Entiende la gestion de
introduce los métodos proyectos, ademas de
utilizados por el disefio y que la gestion de un
gestion de proyectos en proyecto de un
general y los trabaja en servicio de eHealth, no
el contexto concreto del | Los cursos de la UOC se es lo mismo que la
sector del eHealth. La | realizan de manera creacion o produccion
asignatura proporcionara | asincronica a traves de la en si de este servicio
al estudiante los | plataforma educativa de eHealth. Es decir,
Disefio y Gestién Iconoumlent(_)s bésicos y propia. _,Se ponen a que _ hay que
as  capacidades  de | disposicion  documentos, diferenciar entre
de Proyectos en . X .
Salud. gestion de proyectos para foros virtuales, analisis de gestionar un proyecto
que sea un miembro | casos Yy Otros recursos de eHealth y producir
activo del equipo de un | como  conferencias 0 el servicio de eHealth.
proyecto de eHealth y | videos cortos. 2. Cuenta con los
pueda entender lo que se conocimientos de las
espera de un jefe de etapas, dimensiones y
proyecto. procesos de gestion de
proyectos y  sus
Tiene una duracion de 16 relaciones con la
semanas, y una organizacion 'y las
intensidad de trabajo personas.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

académico presencial
con docente de 4 horas
semanales, ademas de 8
horas semanales de
trabajo independiente.

Domina las principales
referencias
metodoldgicas

utilizadas en la
asignatura, su
organizacion y

metodologia. Analiza
la  estructura  del
PMBOK y las
diferentes fases o
grupos de procesos de
las areas de
conocimiento para la
gestion del proyecto

asi como los
principales
documentos y

entregables
(resultados) que se
producen.

Emplea las
metodologias de
gestion de proyectos
adaptativas o agiles y
su contraste con las
metodologias
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso

Descripcion del

Estrategias Didécticas

Resultados de

Procesos de Evaluacion y

0 practica Proceso formativo aprendizaje Seguimiento
predictivas.
Presenta las
posibilidades de
financiacion de
proyectos de eSalud.
Esta asignatura Se  comunica  de
introducird los temas manera efectiva en un
mas relevantes e entorno  profesional
importantes sobre multidisciplinar.
comunicacion y Adopta y promueve
marketing digital, | Los cursos de la UOC se actitudes y
haciéndose especial | realizan de manera comportamientos por
énfasis en las nuevas | asincronica a través de la parte de los miembros
Liderazgo ideas oy modos  de plata_forma educativa de una orggnizacic’)n en
AU aproximarse  a las | propia. Se ponen a consonancia con una
Comunicacion y diferentes audiencias a | disposicion  documentos ractica rofesional
Marketing ] . posIc P pr P
Digital, traves de los medios | foros virtuales, analisis de et_lcayresponsable_._
digitales. casos Yy otros recursos Lidera y dirige
como conferencias o0 equipos de trabajo y/o
Tiene una duracién de 16 | videos cortos. proyectos en entornos
semanas, y una complejos, dindmicos
intensidad de trabajo y globales.
académico presencial Conoce las claves de

con docente de 4 horas
semanales, ademas de 8
horas semanales de

la estructura, gestion,
organizacion y toma
de decisiones del
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

trabajo independiente.

sistema sanitario a
nivel micro, meso y
macro, asi como los
entornos y
condicionantes de los
diferentes sistemas de
salud.

Planifica, concibe,
despliega 'y dirige
proyectos en el ambito
de la eSalud, liderando
su puesta en marcha y
su mejora continua y
valorando su impacto
clinico, econbémico y
social.

Promueve el uso
adecuado de las
herramientas de
comunicacion y
marketing digital para
la promocion y mejora
de la salud.

del
las

Gestion
Cambio en
Organizaciones

Esta asignatura facilita a

estudiantes
marcos

los
conceptos,

los
de

Los cursos de la UOC se
realizan de manera

asincronica a través de la

Describe los modelos
y sistemas sanitarios
existentes. En
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso

Descripcion del

Estrategias Didécticas

Resultados de

Procesos de Evaluacion y

0 practica Proceso formativo aprendizaje Seguimiento
de Salud. referencia e instrumentos | plataforma educativa concreto, los
para hacer frente a los | propia. Se ponen a stakeholders que lo
continuos cambios que | disposicion  documentos, conforman (pacientes,

experimentan las
organizaciones.

Tiene una duracion de 16
semanas, y una
intensidad de trabajo
académico presencial

con docente de 4 horas
semanales, ademas de 8
horas semanales de
trabajo independiente.

foros virtuales, analisis de
casos y otros recursos
como conferencias o0
videos cortos.

profesionales de la
salud, proveedores vy

decisores), los
mecanismos de
financiacioén, la

provision de servicios
sanitarios personales y
no personales y la
gestion de recursos
(humanos y de
infraestructura), y
cuales han sido las
principales  reformas
de los sistemas
sanitarios occidentales.
Analiza los modelos
asistenciales, sus
deficiencias 'y los
problemas a los que se
enfrenta para
responder a los nuevos
retos planteados por
los cambios
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

demograficos y de
estilo de vida de los
ciudadanos.

Entiende los sistemas
de informacion que
pueden apoyar la toma
de decisiones en las
organizaciones
sanitarias.

Cuenta con las
destrezas para analizar
las distintas formas y
caracteristicas que ha
ido tomando la historia
clinica y su evolucion
con el uso de las TIC.
Analiza los conceptos
de interoperabilidad y
estandarizacion en el
sistema sanitario,
incidiendo en su
vigencia, aplicabilidad
médica y problematica
actual.

Analiza las soluciones
online que hacen
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

posible la
interconexion entre
usuarios y el acceso a

contenidos desde
cualquier parte del
mundo.

Identifica como los
recientes avances
tecnoldgicos

confluyen en el ambito
de la salud y saber

identificar qué
elementos de eSalud
pueden dar como
respuesta.

Evaluacion del
Impacto de las
Intervenciones en
Salud.

A través de
asignatura
estudiantes
conceptualizar

principios de la ciencia
evaluativa, el ciclo de un
programa o sistema y
entender el papel de la
evaluacién en el mismo.
Daran cuenta de los retos

que enfrenta

esta

podran

Es una asignatura tedrica

desarrollada mediante
espacios académicos
virtuales diversos como
clases magistrales,
seminarios, asesorias,

métodos de casos, talleres

didacticos, aprendizaje
basado en problemas,
foros y otras estrategias
virtuales (recursos

Describe los principios
de la evaluacion y la

evaluacion de
intervenciones en
salud.

Analiza los modelos y
métodos para la
ejecucion de
evaluaciones en
Telesalud.

Promueve el abordaje
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso

Descripcion del

Estrategias Didécticas

Resultados de

Procesos de Evaluacion y

0 practica Proceso formativo aprendizaje Seguimiento
evaluacion en general y | audiovisuales). critico de estudios,
la evaluacion en evaluaciones y
Telesalud en particular, reportes de
adquiriendo intervenciones en
conocimientos  teorico- salud.
practicos basicos para el Desarrolla un plan de
desarrollo de diferentes evaluacion orientado a
tipos de evaluacion y la politicas,
comunicacion de  sus intervenciones 0
resultados. tecnologias en
Telesalud.
Tiene una duracion de 16
semanas, y una
intensidad de trabajo
académico presencial
con docente de 4 horas
semanales, ademas de 8
horas semanales de
trabajo independiente.
Mediante esta asignatura | ES una asignatura tedrica Describe  diferentes
Sistemnas de los estudiantes podran desarr_ollada me:dignte clases de sistemas de
Soporte a la desarrpllgr espacios académicos soporte a las
Toma de conocimientos y | virtuales dlversos_ como decisiones (_:Ilnlcas y
Decisiones. habll_ldad(_es en torno a cIaS(_es _ maglstra!es, su relevanc[a_en los
funcionalidades de | seminarios, asesorias, problemas clinicos.
soporte a la toma de | métodos de casos, talleres Conoce los retos para
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

Teleeducacién en
salud.

decisiones aplicadas al | did4cticos, aprendizaje la implementacion de
cuidado de la salud. basado en problemas, los SSDC
foros y otras estrategias Desarrolla un sistema
Tiene una duracién de 16 | virtuales (recursos de soporte a la toma de
semanas, y una | audiovisuales). decisiones  haciendo
intensidad de trabajo uso de las mejores
académico  presencial précticas de disefio.
con docente de 4 horas Evalua los efectos y la
semanales, ademas de 8 calidad de los sistemas
horas  semanales de de soporte a la toma de
trabajo independiente. decisiones.
Mediante la | Asignatura teorico- Conoce los | PARA TODAS LAS
teleeducacion en salud el | préactica, desarrollada fundamentos ASIGNATURAS CON
estudiante podra | mediante espacios pedagbgicos de la | ACTIVIDADES
reconocer la importancia | académicos virtuales educacion virtual, sus | TEORICO - PRACTICA:
y potencial que tienen las | diversos como  clases ventajas, desventajas,
Tecnologias  de la | magistrales,  seminarios, usos y aplicaciones. Objetivo:  realizar la
Informacion y la | asesorias, métodos de Analiza los desafios | supervision y seguimiento

Comunicaciéon (TIC) en
la educacion en salud, no
solo para los
profesionales sanitarios
sino tambien para la
poblacién en general.

Tiene una duracién de 16

casos, talleres didacticos,
aprendizaje basado en
problemas, foros y otras
estrategias virtuales
(recursos audiovisuales).

Incluye una aplicacion
practica para el desarrollo

de un curso virtual en la

generales de las
nuevas tecnologias de
la informacion vy
comunicacion  -TIC-
en el contexto de la
educacion en salud.

Crea contenidos
digitales utilizando las

del proceso gradual de
adquisicion de
conocimientos y
habilidades propios de la
especialidad, que permitan
garantizar el desempefio
autobnomo como
profesional de ella.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

semanas, y una
intensidad de trabajo
académico presencial

con docente de 6 horas
semanales, ademas de 12
horas semanales de
trabajo independiente.

plataforma Moodle de la
facultad de Medicina que
incluye la planeacion,
implementacién y
desarrollo de contenidos
digitales propios

diversas herramientas
de autor disponibles.

Aplica el  disefio
instruccional para la
planeacion y creacion
de un curso Vvirtual

enfocado al
empoderamiento  del
paciente

Fomenta los conceptos
basicos de la

comunicacion en salud
y la educacion en
salud en el marco de la
teleeducacion,
orientado a la
poblacion general.
Conoce la importancia
de la segmentacion

como pilar en la
generacion de
estrategias de
teleeducacion en salud
para los pacientes,
haciendo una

exploracién de algunas

Estrategias:

1. Evaluacion diaria del
proceso de aprendizaje,
durante la interaccién con
los docentes del programa
en las actividades lectivas
(seminarios, rondas,
presentacion de  casos
clinicos, entre otros)

2. Evaluacién del ejercicio
practico que deben realizar
los estudiantes a partir de
las entregas parciales vy
finales.

4. Establecimiento de un
Plan de mejoramiento
entre el Comité de
Programa y el estudiante,
cuando se  considera
necesario.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

de las mas relevantes,
sobre casos aplicables
en la préctica.

Metodologia de la
investigacion 1

Con la asignatura de
Métodos de
Investigacion se busca
favorecer el proceso de
pensamiento critico y la
construccion de
habilidades para la
investigacion, entendida
como el camino para el
descubrimiento. En el
caso de la Maestria en
Telesalud este camino
redundara en un estudio
de casos, el
planteamiento de
soluciones concretas o el
analisis de una situacion
particular en la disciplina
del estudiante. De esta
manera la investigacion
sera la via para una
mayor apropiacion del
conocimiento disciplinar

Consta de clases teoricas,
seminarios 'y encuentros
virtuales con los docentes.

Ademéas, se bDbrinda al
estudiante guias
especificas para ir
construyendo el Trabajo
Final de Maestria:
problema, objetivos,

marco teorico. Al finalizar
el semestre los estudiantes
deben realizar una
presentacion  de  sus
adelantos del TFM en el
Club de revista de la
Maestria en Telesalud

1. Desarrolla la capacidad
para elaborar preguntas
relevantes, a partir de los
estudios de casos, que
seran contestadas
mediante el analisis critico
de la literatura y la
construccion del
conocimiento a partir de la
investigacion cientifica.

2. Presenta al Comité de
Programa la pregunta de
investigacion definida,
con el apoyo de su asesor
temético, la cual es
pertinente con su area de
futuro desempefio
profesional.

PARA TODAS LAS
ASIGNATURAS DE
INVESTIGACION:

Objetivo:  realizar la

supervision y seguimiento

del proceso gradual de
adquisicion de
conocimientos y
habilidades propios de la
investigacion, que
permitan  garantizar el
desempefio auténomo

investigador en su area de
desempefio profesional.

Estrategias:

1. Evaluacién del proceso
de aprendizaje durante las
reuniones periddicas con
los asesores tematico vy
metodoldgico.

2. Seguimiento del
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

del estudiante para que
pueda identificar,
describir 'y  analizar
problemas  susceptibles
de intervencion en su
quehacer especifico, asi
como la proposicion de
intervenciones para
resolverlos.

Tiene una duracion de 16
semanas, y una
intensidad de trabajo
académico con docente

de 4 hora semanal,
ademas de 8 horas
semanales de trabajo

independiente.

Metodologia de la
Investigacion 2

Con la asignatura de
Métodos de
Investigacion se busca
favorecer el proceso de

pensamiento critico y la
construccion de
habilidades para la

investigacion, entendida

Consta de clases teoricas,
seminarios 'y encuentros
virtuales con los docentes.

Ademads, se brinda al
estudiante guias
especificas para ir
construyendo el Trabajo
Final de Maestria:

1. Presenta la propuesta de
Trabajo Final de Maestria
al Comité de Programa,
que incluye las preguntas
pertinentes acorde con su
practica profesional, el
disefio metodologico, las
consideraciones éticas y

cumplimiento en  los
tiempos de entrega de la
propuesta de investigacion

y el informe final de
investigacion.

3. Evaluacion individual
del informe de

investigacion por cada uno
de los jurados interno y
externo.

4. Sustentacion oral ante
pares evaluadores, quienes
emiten la evaluacion final
en un formato especifico
disefiado para tal fin.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

como el camino para el
descubrimiento. En el
caso de la Maestria en
Telesalud este camino
redundara en un estudio
de casos, el
planteamiento de
soluciones concretas o el
andlisis de una situacion
particular en la disciplina
del estudiante. De esta
manera la investigacion
serd la via para una
mayor apropiacion del
conocimiento disciplinar
del estudiante para que
pueda identificar,
describir 'y  analizar
problemas  susceptibles
de intervencién en su
quehacer especifico, asi
como la proposicion de
intervenciones para
resolverlos.

Tiene una duracién de 16

momento
aspectos

metodoldgico,
éticos y
administrativos. Al
finalizar el semestre los
estudiantes deben realizar
una presentacion de sus
adelantos del TFM en el
Club de revista de la
Maestria en Telesalud

aspectos  administrativos
como el cronograma y el
presupuesto  para el
desarrollo del protocolo de
investigacion.
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Programa de Maestria en Telesalud.

Asignatura, curso
0 practica

Descripcion del
Proceso formativo

Estrategias Didécticas

Resultados de
aprendizaje

Procesos de Evaluacion y
Seguimiento

semanas, y una
intensidad de trabajo
académico con docente
de 4 hora semanal,
ademds de 8 horas
semanales de trabajo
independiente.

TFM: Trabajo
Final de Maestria

En esta asignatura se
elabora el informe final
de la propuesta de
investigacion establecida
por el estudiante, bajo la
supervisién 'y asesoria
por asesores tematicos y
metodoldgicos,

conducente a culminar el
proceso de investigacion.

Tiene una duracion de 16
semanas, y una
intensidad de trabajo
académico directo con
docente de 6 horas
semanales, ademas de 12
horas semanales de
trabajo independiente.

Consta de reuniones para
el analisis y discusion de
resultados, asesorias para
informe
final de investigacion, y

el desarrollo del

entrega del articulo final
como resultado del
Trabajo Final de Maestria.

1. Presenta el informe
final de resultados de
investigacion en formato
publicable en revistas
indexadas.

2. Realiza la sustentacion
oral y argumentacion de

los resultados de
investigacion, asi como
del conocimiento

cientifico en su area de
formacion.
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Para ver el documento de resultados de aprendizaje, por favor remitirse al Anexo 2. Resultados de aprendizaje Maestria en Telesalud.

Durante el desarrollo de la Maestria, los estudiantes van alcanzando los resultados de aprendizaje paulatinamente a medida que avanza
en los cursos de cada nivel. En el Nivel 1 se abordan los temas esenciales y basicos alrededor de la telesalud y se comienzan a
profundizar en temas especificos como la Teleeducacion. Desde el segundo nivel se comienzan transversalmente los cursos teoricos y
el desarrollo investigativo del Trabajo Final de Maestria, el cual se va desarrollando en los niveles tres y cuatro. Al finalizar el nivel
cuatro el estudiante realiza la entrega de su trabajo final para ser enviado a jurados y posteriormente realizar la sustentacion oral para
optar por el titulo
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3.1.10. Perfil de egreso.

El egresado de la Maestria en Telesalud es un profesional critico, proactivo, dindmico,
investigador, integrador, resolutivo, que trabaja en equipo, que procura la comunicacion
empatica y que conoce del poder que tienen las tecnologias de informacion y la
comunicacion para transformar y/o mejorar los modelos de atencion en salud en una
organizacion, en una region o en todo un pais, por lo tanto, es capaz de hacer o participar en
el diagnostico de un problema de salud y generar un plan de trabajo que mediante la
metodologia de proyectos consiga darle solucion, desarrollando, liderando o asesorando el
mismo con diferentes grados de profundidad y responsabilidad.

3.1.11. Perfil ocupacional.

El Magister en Telesalud podra ejercer, de forma individual o colectiva, en el ambito
privado o como servidor publico o empleado particular, en uno o varios de los siguientes
campos:

e Asistencial: practicando o ejerciendo en forma directa la prestacion de los servicios de
salud bajo la modalidad de telemedicina, agregando valor y mejorando dicha préctica
gracias al conocimiento profundo de la aplicacion de las tecnologias de la informacion
y la comunicacion en salud; asi mismo podré liderar o ser parte de un equipo de trabajo
institucional enfocado en la atencion en salud asociada a la telesalud.

e Docencia: preparando y capacitando el recurso humano, a través de la practica docente
en los programas universitarios y de educacién continua, mediante conferencias,
simposios, cursos y congresos nacionales e internacionales.

e Investigacion: realizando estudios que contribuyan a la generacion de conocimiento en
el area de la telesalud y todas sus variables, asi como la proyeccion de este
conocimiento generado hacia otros campos de la salud; también, mediante servicios de
asesoria en investigacion clinica, experimental y epidemioldgica.

e Administrativa: como auditor, asesor, director, coordinador o similar de modelos de
atencion o de prestacion soportados o que incluyan la telesalud como uno de sus
componentes, contribuyendo con ello a la construccion de mas y mejores politicas de
salud, sirviendo incluso a organismos de direccion, asistencia técnica, inspeccion,
vigilancia y control del Sistema General de Seguridad Social, tales como el Ministerio
de Salud, la Superintendencia Nacional de Salud y los entes territoriales y municipales.

3.1.12. Formacién integral.

En la Maestria se asume la formacion integral como un proceso continuo, permanente,
participativo en la cual se desarrollan y potencian las dimensiones ética, cognitiva, afectiva,
comunicativa y sociopolitica de los estudiantes con la intencion de contribuir al desarrollo
de la persona y de la sociedad. Para esto, se brindan a los estudiantes espacios extra de
interaccién mediados por bienestar universitario a nivel deportivo y de autocuidado,
seminarios de bioética, trabajo en equipo para incentivar su relacion con los demas como
ser social, posibilidades de participacion en eventos de la facultad como seminarios y
talleres en los que incentiven sus habilidades comunicativas, igualmente tienen acceso a la
oferta de cursos del centro de idiomas para facilitar el aprendizaje en lengua extranjera.
Finalmente, se hace un acompafiamiento desde la coordinacion de la maestria con el apoyo
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de los docentes y representante estudiantil y de egresados, a todos los estudiantes durante
su proceso de formacion.

La formacion integral se asume como un proceso en el cual no solo el estudiante desarrolla
esas dimensiones como persona, sino que también los docentes desarrollan y crecen en ellas
producto de cada una de las interacciones. Se parte del hecho de que los estudiantes de la
Maestria son personas responsables y en algunos aspectos pueden incluso tener mayor
formacion que el mismo docente. Esta interaccion bidireccional indudablemente redunda en
un crecimiento no solo para quienes participan directamente de las actividades, sino
también para la sociedad cuando interactGa o recibe recomendaciones de las personas que
crecen en este proceso.

3.1.13. Estrategias de flexibilizacién para el desarrollo del Programa.

El programa de Maestria en Telesalud, al ser en modalidad 100% virtual, permite
flexibilizacion de los tiempos, estilos y formas de aprendizaje de los estudiantes, brinda una
mayor autonomia, optimiza los recursos y amplia la cobertura. A través de grupos de
estudiantes se generan comunidades de aprendizaje alrededor de la Telesalud que permiten
continuar compartiendo informacion relacionada aun cuando ya se sea egresado de la
Maestria, docente o estudiante.

La posibilidad de realizar précticas o pasantias en el LivingLab - Hospital Digital de la
Facultad de Medicina, le brinda al estudiante la capacidad de ver en funcionamiento
diferentes soluciones y modelos de Telesalud, que le permitan ampliar sus conocimientos y
reconocer sus principales lineas de interés.

Aprovechando igualmente las posibilidades que brinda la educacién virtual y los diferentes
temas que se tratan en los cursos, se plantea el curso Teleeducacién en salud para que sea
parte de dos maestrias al tiempo, la Maestria en Telesalud y la Maestria en Educacion en
Salud, siendo un claro ejemplo de como se pueden desarrollar planes de estudio que
contemplen cursos integrativos entre diferentes programas de la Facultad de Medicina.

3.2. Componentes pedag0gicos.
3.2.1. Lineamientos pedagogicos y didacticos del programa.

La Maestria en Telesalud dictada en modalidad virtual 100% a través de la plataforma
Moodle, cuenta con asesorias virtuales sincrénicas y asincronicas a través de las
Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion (TIC), diferentes tipos de actividades
desarrolladas a través de la plataforma en coherencia con las politicas y reglamentos de la
Universidad para los posgrados. Es asi como la Maestria se acoge a los lineamientos
pedagdgicos y curriculares establecidos en la Facultad de Medicina, que promueve como
ejes fundamentales la pertinencia, la flexibilidad, la interdisciplinariedad y la integracion de
nuevos paradigmas en educacion, con el fin de reconocer y realizar en la practica educativa
los principios que rigen a las pedagogias activas.
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Para definir la modalidad virtual se tienen en cuenta fundamentos tedrico-conceptuales
necesarios para reflexionar sobre las posibilidades educativas y de transformacion que se
pueden dar en los espacios educativos con la utilizacion de TIC, y fortalecer su uso
pedagdgico-didactico como apoyo a los procesos de ensefianza y aprendizaje, lo cual
implica trascender del simple manejo técnico de las herramientas, hacia formas mas
reflexivas y criticas de integracion de las TIC en la educacion.

Las actividades planteadas se caracterizan por un propdésito de ensefianza y apuntar a un
objeto del conocimiento y preferiblemente son de carécter colectivo, y conducen a un
producto académico que permita la conquista del objetivo de ensefianza. Ser docente en la
modalidad virtual supone multiples retos y desafios para acompafiar los estudiantes en su
formacion, por ello es importante reconocer el rol que hay que asumir en las diferentes
fases del proceso de ensefianza aprendizaje en entornos virtuales. El profesor en la
virtualidad debe ser un docente activo, innovador, propositivo e inquieto por el saber, que
haga de las TIC un medio para mejorar y cualificar la practica docente, atienda a las
exigencias y retos de la contemporaneidad, reconozca las nuevas formas de comunicacion
sin descuidar el proceso formativo que orienta y genere transformaciones metodologicas,
evaluativas, didacticas y de acompafiamiento.

El docente debe convertirse en un tutor virtual que avanza de la transmision de informacion
a la produccién conjunta del conocimiento, potencializa el trabajo colaborativo y las redes
de trabajo, valora el proceso y avance de los estudiantes, motiva la participacion,
investigacion y trabajo en equipo, realiza de manera asertiva y célida retroalimentaciones,
recomendaciones. Para el desarrollo de los cursos de la Maestria en Telesalud se tienen en
cuenta 4 momentos importantes: preparacion, apertura, desarrollo y cierre que permiten la
realizacion correcta de esta modalidad de ensefianza.

La preparacion es el momento en el que el profesor se apropia del microcurriculo del
curso asi como de la estrategia pedagdgica y didactica que lo orienta: identifica el publico
objetivo, se realiza la revision y estudio de la estructura del curso, la familiarizacion con la
bibliografia soporte del curso, se identifican el tipo, nimero, modalidad y periodicidad de
los encuentros y se define un plan de accion de acompafiamiento a los estudiantes.

La apertura es el momento de inicio del curso, fase determinante en la que se definen
normas, canales de comunicacion y las bases para el inicio y desarrollo del curso, se define
como se presentard la estrategia para la presentacion de los estudiantes y las estrategias que
permitirdn a los estudiantes generar lazos de confianza y participacion. En este punto se
debe tener claridad de las maltiples herramientas TIC con las se cuenta y las que se
utilizardn y garantizar que los estudiantes tengan claros objetivos, actividades, canales,
plazos, y no menos importante, conocer estudiantes, caracteristicas y necesidades
particulares.

El desarrollo es el momento durante del curso en el que el profesor debe acompafiar,
asesorar, evaluar y hacer seguimiento a las estrategias empleadas; es también la
oportunidad para emplear estrategias de mejora y potencializar el aprendizaje del
estudiante. Se debe tener siempre presente el cronograma del curso, ubicarse en la unidad o
modulo en el que se encuentran los estudiantes, planear cada encuentro sincrénico, objetivo
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y agenda, identificar cual es el medio de comunicacién mas efectivo y potencializarlo,
identificar el desempefio de los estudiantes, implementar estrategias de autoevaluacion,
heteroevaluacion y coevaluacién y, finalmente, generar comunidad de aprendizaje.

Por altimo, el cierre es el momento de la consolidacion de los aprendizajes, se evaltan los
resultados esperados versus los obtenidos del proceso formativo, se consolidan estrategias
de evaluacion y se planea una estrategia de retroalimentacion; se debe también definir un
espacio para que los estudiantes evallen el curso y al profesor, y analizar y confrontar los
saberes iniciales versus los conocimientos adquiridos. Finalmente, se realiza un balance
general y plantean oportunidades de mejora de cara a los siguientes periodos.

La evaluacion del recursos humano que participa en el desarrollo del componente
pedagdgico se puede evidenciar en la tabla 27, donde se describe el nivel de formacién de
los docentes para el periodo de estudio y la tabla 32, donde se refleja la evolucién del
profesor en el escalafén profesoral; en la tabla 32 se puede observar toda la capacitacion
docente y pedagdgica del area disciplinar de los docentes del programa. Este recurso
humano continuara en el tiempo desarrollando el componente pedagdgico del Programa en
durante la vigencia del registro calificado.

Uso de los ambientes fisicos y virtuales en la Maestria en Telesalud.

El modelo pedagdgico de la Maestria en Telesalud dictada 100% en modalidad virtual a
través de la plataforma Moodle, permite interacciones virtuales sincronicas y asincronicas a
través de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC), y la utilizacion de
diferentes tipos de actividades desarrolladas a través de la plataforma como: tareas, foros,
glosarios, examenes, wikis, talleres. Todas las actividades de ensefianza se desarrollan
mediante esta plataforma, permitiendo un trabajo colaborativo entre estudiantes y profesor,
siendo este Ultimo un tutor virtual asertivo en la transmision y retroalimentacion de la
informacién. Como centro de préactica el LivingLab facilita a los estudiantes, conocer una
aplicacion real de la Telesalud en los cuatro componentes de TIC con los que trabaja:
telemedicina, teleorientacion en salud, tele-educacion y analitica en salud.

Seguimiento y evaluacién a las metodologias utilizadas para el logro de los resultados de
aprendizaje.

Durante el desarrollo de la Maestria, los estudiantes van alcanzando los resultados de
aprendizaje paulatinamente a medida que avanza en los cursos de cada nivel. El
seguimiento para el logro de los resultados de aprendizaje lo hara el Comité de Programa y
si es necesario el Comité de Posgrados. En estos comités se revisara el desempefio de cada
estudiante teniendo como base el logro de los resultados de aprendizaje

3.3. Componentes de interaccion.
3.3.1. Componentes de interaccién del Programa.

La Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia cuenta con 46 programas de
especialidades médico quirdrgicas, ademas de cuatro maestrias y un doctorado en clinica
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médica; para el desarrollo de estos programas cuenta con cerca de 420 docentes vinculados
y ocasionales, ademés de mas de 200 profesores de cétedra, y con dos escenarios de
practica de alta complejidad y calidad de atencion en salud, como son la Fundacion
Hospitalaria San Vicente de Paul (FHSVP) y la IPS Universidad de Antioquia; este
panorama permite definir el vasto mundo de relaciones interdisciplinares en el que se forma
un estudiante de cualquiera de los anteriormente mencionados programas de posgrado de la
Facultad.

El Programa esta estructurado sobre el trabajo interdisciplinario, con una visién mas
integral, una atencion oportuna y de calidad, con las actividades de telesalud de las
especialidades de Medicina Interna, Psiquiatria, Pediatria, Medicina de Urgencias,
Ginecologia y Obstetricia, Ortopedia y Traumatologia, Medicina Fisica y Rehabilitacién y
en las subespecialidades de Endocrinologia Adulto y Pediatrica, Cardiologia y Nefrologia.
Los docentes, residentes, fellows de los posgrados médico quirdrgicos y los estudiantes de
la Maestria en Telesalud interactan con los diferentes programas que tiene el LivingLab
Telesalud a través de la telemedicina, la teleorientacion y la teleeducacion, proponiendo
modelos de atencion y proyectos de investigacion y extension académica

En el mismo sentido, la Facultad facilita la comunicacion de sus estudiantes con estudiantes
y profesionales de otras instituciones y regiones del pais y del mundo, mediante el apoyo
para la asistencia a eventos académicos Yy cientificos, en los que se presentan los resultados
de sus procesos de investigacion, y se establece interacciébn académica con pares
disciplinares y con profesionales de otras disciplinas, pero afines en los objetivos de
creacion y transferencia del conocimiento. Para la Universidad de Antioquia, y en particular
para sus programas de posgrado, es vital entender y asumir que, en un mundo
contemporaneo dominado por la globalizacion y la innovacion, se requiere de procesos
formativos que estimulen el desarrollo de mentalidades amplias, abiertas a la interaccion
disciplinar, el debate constructivo y la construccién conjunta del bienestar y el progreso.

El seguimiento a los componentes de interaccion con el proceso formativo se hace
mediante la autoevaluacion periddica que realiza el Programa, en este se analizan los
resultados obtenidos en las diferentes asignaturas, en las cuales los estudiantes tienen
interaccion con docentes formados en diferentes areas del conocimiento, al igual que los
estudiantes con otros estudiantes de otros programas académicos.

A medida que evoluciona la Telesalud en el pais y en el mundo, y como gran ejemplo, la
pandemia causada por el Covid 19, permite ir actualizando y adaptando los contenidos
curriculares de los cursos con las Gltimas tendencias en el area. Ademas, permite la
interaccion mas efectiva entre la academia y el sector salud, mediante la aplicacion real de
modelos de telesalud en todo nivel.

El resultados de la interaccion y de las relaciones entre actores, el contexto social,
ambiental, tecnologico y cultural.

Las dinamicas establecidas por la Universidad y el Programa de Maestria 100% virtual,
permiten una interaccion constante entre actores mediante el uso de las TIC, llegando a
poblaciones y publicos distantes, generando grandes sistemas de gestion con la prestacion
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de servicios de laboratorio, examenes especializados, consultas de medicina, enfermeria,
odontologia, nutricion, salud ocupacional, servicios juridicos, administrativos, entre otros.
Lo anterior permite conocer las problematicas de la poblacién y de esta manera se
implementan programas de promocion de la salud y programas de atencion a victimas del
conflicto armado.

La interaccion con los diferentes actores ha permitido generar diversos aliados, entre ellos:
la Gobernacion de Antioquia, la Alcaldia de Medellin, la Alcaldia del municipio de la
Estrella, la Alcaldia del municipio de Sabaneta, la Universidad EAFIT, la IPS Universitaria,
Savia Salud EPS, Nueva EPS, Salud Total EPS, entre otros. Estas interacciones se
mantendran y fortaleceran en el tiempo, pues se ha demostrado que la Telesalud facilita
nuevos modelos de atencién en todo el sistema de salud, y el hecho de que cada vez més
personas se encuentren cualificadas en el tema, permite la implementacion de nuevos
proyectos en todos los niveles de la sociedad.

La Maestria en Telesalud y la Facultad de Medicina como tal, se han convertido en
referentes de aplicacion y uso de las TIC en el sector salud, por lo que se reciben
constantemente visitas de diferentes sectores para conocer el funcionamiento tanto del
Programa académico como del LivingLab y su modelo de atencion.

Resultados de la evaluacion de los mecanismos de interaccion de estudiantes y profesores

Durante las autoevaluaciones del Programa se ha determinado la necesidad de un mayor
acompariamiento de los docentes en los cursos, por lo que se han implementado
videoconferencias periddicas para tratar los temas del curso y resolver dudas especificas de
los estudiantes. Igualmente, se tiene una comunicacion permanente entre el representante
de los estudiantes quien comunica inquietudes de sus comparfieros al comité de programa.
Si bien la comunicacion entre coordinacién de la Maestria y los estudiantes se maneja a
través del correo electrénico y la plataforma, se tiene total disposicion para realizar
encuentros sincronicos con grupos de estudiantes que presenten inconvenientes y que asi lo
soliciten.

El seguimiento a los mecanismos de interaccidn entre estudiantes y profesores es realizado
por el Comité de Programa y el Comité de Posgrados, dependiendo del caso. Antes de cada
Comité de Programa, el representante de los estudiantes realiza una reunion con los
estudiantes para recopilar inconvenientes, dudas o recomendaciones para realizar ante el
comité. Si es necesario se programan reuniones sincronicas para resolver estas dudas
directamente entre la coordinacion, los docentes y los estudiantes. Ademas, al finalizar cada
semestre se envia una evaluacion a los estudiantes para que califiquen diferentes aspectos
del Programa, lo cual es analizado en el comité siguiente y se toman las medidas necesarias
para implementar mejoras en el programa.

Actividades académicas que favorecen la internacionalizacion del Programa

El programa de formacion obedece a los estandares nacionales e internacionales en la
disciplina especifica del Programa, dentro de la estrategia de flexibilidad los estudiantes
tienen movilidad nacional e internacional que se apoya financieramente por la institucion y
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desde el punto de vista normativo por el Consejo de Facultad; de esta manera, tanto el
curriculo del Programa como el curriculo de programas de otras instituciones tienen una
relacion directa en la movilidad de estudiantes y profesores del Programa. En este sentido,
se puede evidenciar los resultados de la ejecucion de actividades académicas, docentes,
formativas, cientificas, culturales y de extension de profesores y estudiantes en las tablas
12 y 13 respectivamente.

Tabla 12. Movilidad saliente internacional de docentes del programa entre 2016 y

2020.
Afio 2020
Docente Ciudad / Pais Actividad desarrollada Fechas
. : ler. Simposio virtual centroamericano y del |5 de
Camilo Barrera | Tegucigalpa, ibe s rehabilitacid . q i iemb
Valencia Honduras caribe ¢rehabilitacion en tiempos de covid- | septiembre
19? de 2020
The 2020 International Conference on Del 8 al
José Antonio . Marketing and Technologies
. Lisboa, _ s 10 de
Garcia Portugal (ICMarkTech¢20), scientific conference octubre de
Pereafiez held between the 8th and 10th of October 2020
2020, in Lisboa, Portugal
Afio 2019
Docente Ciudad / Pais Actividad desarrollada Fechas
Jose Antonlo Lisboa, Octavo Congreso Ibero-Americano de Del 16. aI_
Garcla Portugal Investigacion Cualitativa 19 de julio
Pereafiez de 2019
Afio 2018
Docente Ciudad / Pais Actividad desarrollada Fechas
Juan José . 2018 International Association  of Del 16 al
S Brisbane, . e - 18 de
Gaviria . Therapeutic Drug Monitoring and Clinical .
Jiménez Australia Toxicology septiembre
de 2018
José Antonio Fortaleza 7 Congreso Iberoamericano de Investigacion | Del 11 al
Garcia Brasil ’ Cualitativa. Universidad de Fortaleza, |13 de julio
Pereafiez BRASIL de 2018
José Antonio Del 19l
Garcia Madrid. Espafia Jornada Anual de la Asociacion Espafiola de | 22 de
Pereaf 5P Bioética y Etica Medica (AEBI) octubre de
ereafiez
2018
] L, .. |Del5a6
Santiago Vancouver, XVIII Curso de Actualizacion en Medicina ;
. ) . P .. | de abril de
Patifio Giraldo |Canada Interna: "Retos clinicos en medicina interna 2018
Luis Miguel 030 Pessoa Del 16 al
Acevedo . ’ XXVIII Congreso Brasileiro de Anatomia |20 de julio
Brasil
Arroyave de 2018
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Afio 2017
Docente Ciudad / Pais Actividad desarrollada Fechas

Del 20 al
Santiago Washington, EdMedia + Innovate Learning Tipo de |23 de
Patifio Giraldo |Estados Unidos |evento: Congreso junio de

2017

Del 20 al
Carlos Enrique | Washington, EdMedia + Innovate Learning Tipo de |23 de
Yepes Delgado | Estados Unidos | evento: Congreso junio de

2017

Del 11 al
Camilo Barrera | Montevideo, | Foro Internacional Telemedicina y|12de
Valencia Uruguay Telesalud Uruguay 2017 diciembre

de 2017

Del 26 de
Luis Miguel Barcelona, Workshop de la Red Iberoamericana de noviembre
Acevedo ~ X L al 1 de
Arrovave Espafia Tecnologias Mdviles en Salud 2017 diciembre

Yy
de 2017
Afio 2016
Docente Ciudad / Pais Actividad desarrollada Fechas

José Antonio Alicante | Congreso de Filosofia del Derecho para el ?78 Id§4 al
Garcia < Mundo Latino. Universidad de Alicante,
Pereafiez Espana Espafia mayo de

2016
José Antonio I Congreso Internacional Territorios ?f Id:éz al
Garcia Quito, Ecuador | Discursivos para América Latina. Ciudad de |: .
Pereafiez Quito. CIESPAL junio de

2016
Luis Miguel : ... |Del25al
Acevedo Cusco, Perl ! gz;srﬁ;ilfaé?g%?fgonal de Plastinacion 29 de abril
Arroyave y de 2016

Tabla 13. Movilidad saliente nacional e internacional de estudiantes del Programa a
eventos académicos y cientificos, entre 2016 y 2020.

2018
Estudiante Institucion Pais Ciudad | Actividad desarrollada | Fechas
. , Hospital Novie
Erwin David . . ~ .
Quintero Ge_rman Trias |Espafia |Barcelona |Pasantia 1 mes mbre
Pujol 2018

El recurso humano para llevar a cabo las actividades descritas son los 12 profesores del
Programa (Tabla 27); en el mismo sentido, la Universidad financia el desarrollo de los
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programas, en cuanto a los recursos tecnologicos Yy fisicos (ver Capitulo 9. Infraestructura
fisica y medios educativos).

La Maestria en Telesalud desde su concepcion se ha caracterizado por ser un programa que
utiliza las posibilidades de internacionalizacion para su desarrollo. Actualmente, se tiene
convenio de movilidad académica con la Universitat Oberta de Catalunya de Barcelona,
Espafia, en la cual todos los estudiantes de la Maestria realizan en total siete cursos de
manera 100% virtual, logrando entre las dos universidades cualificar a nuestros estudiantes
en Telesalud.

Al ser un programa de Maestria en profundizacion con un plan de estudios pertinente con
las tendencias nacionales e internacionales, y con un desarrollo del 100% del plan de
estudios en la modalidad virtual, y de acuerdo con el componente flexible, los estudiantes
pueden realizar rotaciones en otras instancias nacionales e internacionales, siendo éstas
optativas.

3.3.2. Estrategias que apuntan al desarrollo de competencias comunicativas en lengua
extranjera.

El articulo 1 del Acuerdo Académico No. 493, del 3 de diciembre de 2015, establece que
para las Maestrias se exigird competencia lectora en un nivel equivalente a lo descrito para
la escala B1 del Marco Comun Europeo de Referencia para las Lenguas. En el momento de
la admision, los aspirantes deberdn acreditar este requisito, que serd suficiente como
requisito de grado, de conformidad con lo establecido en el Acuerdo de Facultad No. 307
del 20 de abril de 2016.

Para fortalecer competencias en una segunda lengua, la Escuela de Idiomas de la
Universidad tiene un amplio portafolio de cursos, en diversas lenguas y en diferentes
niveles, ofrecidos a estudiantes y docentes de la Universidad, de manera gratuita, y con
amplios horarios disponibles. Ademas, gran parte del material de consulta y estudio
suministrado para la preparacién de las actividades académicas tedricas y tedrico-practicas,
estd en idioma inglés, y dada la magnitud de la informacién que se debe revisar, es
comprensible que esta es también una forma de fomentar el mejoramiento de la
comprension lectora y comunicativa (escrita) en inglés.

La Escuela de idiomas ofrece un Curso Virtual de Competencia Lectora para
Posgrados, desarrollado con el interés de apoyar a los estudiantes o aspirantes a cualquiera
de los programas de posgrado de la Universidad de Antioguia, en la adquisicion de la
competencia lectora solicitada como requisito. Este curso es producto del trabajo conjunto
de la Seccidn Servicios de la Escuela de Idiomas y el Programa Integracion de Tecnologias
a la Docencia de la Vicerrectoria de Docencia de la Universidad de Antioquia.

3.3.3. Resultados del plan de internacionalizacién en los Gltimos afios.

La Universidad y la Facultad de Medicina tienen programas de internacionalizacion, a
través de los cudles los Comités de Programa y los estudiantes buscan las conexiones y el
apoyo financiero para el desplazamiento internacional, a instituciones en las cuéles la Gnica
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posibilidad de comunicacién es en una segunda lengua para el estudiante, lo que constituye
otra estrategia para estimular el mejoramiento en las competencias en una segunda lengua.
Dentro de los cursos se comparten documentos de estudio en inglés de manera que se
incentive el uso de la lengua extranjera en los estudiantes y profesores.

El programa de Maestria en Telesalud se caracteriza por ser concebido desde la
internacionalizacion mediante el convenio establecido entre la Universidad de Antioguia y
la Universitat Oberta de Catalunya, y a lo largo de los afios se ha mantenido y actualizado
acorde a las necesidades y cambios en el sector y en las Universidades participantes.

Durante los afios de vigencia del registro calificado se ha mantenido la relacion con la
UQOC, sin embargo, por motivos de cambios legales tanto en Espafia como en Colombia
respecto a los programas de doble titulacion, se modifico el convenio para que se realice
Unicamente de movilidad y se obtenga Unicamente el titulo de la Universidad de Antioquia.
De esta manera, la Universidad de Antioquia tiene mayor manejo de los tramites
administrativos y académicos de la Maestria y puede considerar establecer nuevos
convenios con otras instituciones internacionales para complementar la trayectoria
académica de la Maestria.

Proyeccidn para los proximos siete (7) afios del plan de internacionalizacion.

La Universidad de Antioquia cuenta con un plan general de internacionalizacion que esta
disefiado desde la direccion de relaciones internacionales, a través de la cual se dictan todas
las directrices con sus politicas y normas para la internacionalizacion de todos los ejes
misionales de docencia, investigacion y extension, cada programa tiene inmerso en la
Universidad un programa de internacionalizacion determinado por esas directrices. En ese
sentido, todos los profesores y todos los estudiantes de todos los programa de la
Universidad de Antioquia, tienen una misma ruta a través de la cual pueden acceder a los
proyectos de internacionalizacion de la Universidad y de los recursos disponibles para ello.

Especificamente para la maestria en Telesalud se pretende aumentar las relaciones de
internacionalizacion con mas instituciones educativas de todo el mundo y especialmente de
latinoamérica, para facilitar la movilidad internacional de los estudiantes y profesores. De
esta manera, se amplia la cantidad de cursos y tematicas que pueden abordar los estudiantes
estableciendo diferentes lineas de estudio que permitan obtener conocimientos mas
especificos segun la necesidad o el area de interés.

3.4. Conceptualizacién tedrica y epistemologica del Programa.

Guardando coherencia con la fundamentacidn tedrica institucional, plasmada en el Estatuto
General, la mision, vision y el Plan de Desarrollo Universitario, el programa de Maestria en
Telesalud acoge y transforma en practica dichas orientaciones en su proyecto educativo
(PEP). Resalta entre los principios del PEP los de: responsabilidad social, autonomia,
libertades de catedra y de aprendizaje, convivencia, excelencia académica,
interdisciplinariedad, preservacion de los valores democraticos, y el respeto y
reconocimiento.
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Los tres ejes misionales universitarios de docencia, investigacion y extension se desarrollan
en el programa de Maestria en Telesalud; el Programa se estructura partiendo de una
intensa fundamentacion tedrica en conceptos basicos en telesalud, para acceder al poco
tiempo a las actividades tedrico-practicas definidas en el mismo.

El estudiante es el centro del proceso ensefianza-aprendizaje, actuando el docente como
orientador y modelo. Todas las asignaturas persiguen los objetivos generales de formacion
y los especificos de caracter disciplinar. Para el logro de los objetivos, se desarrollan a su
vez competencias generales sobre la formacion integral y las propias de la Maestria.

El proceso de investigacion en el programa de Maestria en Telesalud persigue
fundamentalmente fomentar el interés de la investigacion formativa y la lectura critica de la
informacidn disponible, entendidas como el desarrollo de un pensamiento analitico, critico,
reflexivo sobre el desarrollo del conocimiento en esta area. No obstante, durante el
programa formativo, y bajo la supervision y acompafiamiento de asesores tematicos y
metodologicos, los estudiantes también desarrollan competencias elementales de
investigacion aplicada, mediante la ejecucion de un proyecto propio o la insercion en un
proyecto de mayor envergadura, liderado por profesores del Programa.

El paradigma cognitivo concibe al sujeto como persona activa, que construye su
pensamiento en la medida en que interactia con el medio. La organizacion de sus
representaciones mentales le permite interpretar la realidad y transformarla. Este proceso
cognitivo es el responsable de recibir la informacion del medio, procesarla, interpretarla,
almacenarla y aplicarla a diversas situaciones, acumulando asi experiencias de vida que se
reflejan en sus actuaciones. Desde este paradigma, la ensefianza tiene como fin crear
posibilidades didacticas para que los estudiantes desarrollen capacidades de pensamiento,
ademas de la apropiacién de saberes y del dominio de estrategias que les permitan
desenvolverse en diversas situaciones problematicas del mundo y de la vida, traduciéndose
su proceso de aprendizaje en un acto significativo, intencionado, con sentido®.

El curriculo, bajo el enfoque del paradigma cognitivo, estd llamado a desarrollar en el
estudiante habilidades que le permitan procesar el conocimiento de forma activa, para
aprender a aprender. Esto lo enfrenta a la complejidad creciente del saber, con elementos
que le faciliten procesarlo, retener la informacion, analizar y comprender la misma,
desarrollar procesos de sintesis y, finalmente, aplicar lo procesado y aprehendido para la
transformacion del entorno y la intervencion en el mundo de la vida.

Lo anterior se traduce en un “Aprendizaje Significativo”, esto es, en la adquisicion de
conocimiento por parte del sujeto, al elegir lo esencial de la informacion que recibe y
relacionarlo con sus conocimientos previos. Ausubel, Novak y Hanesian (1983), opinan
que, de esta manera, el estudiante activa procesos de pensamiento que, como resultado
inmediato, permiten el desarrollo de capacidades. No hay resultado final, porque esta forma
de aprender posibilita que el conocimiento y los procesos de ensefianza y de aprendizaje se
transformen permanentemente, como respuesta a las situaciones que se presenten, mediante

4 Alvarez de Z,C.1999
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una confrontacion y evaluacion permanente de los problemas y los saberes, desarrollando
capacidades nuevas Yy diferentes, de acuerdo con las necesidades del sujeto.

La estructura cognitiva del alumno, entendida como sus pre-saberes, permite una mejor
orientacion de la labor educativa, considerando que los estudiantes tienen una serie de
experiencias y conocimientos que afectan su aprendizaje y pueden ser aprovechados para su
beneficio. Se afirma que el factor mas importante para el aprendizaje es iniciar desde los
pre-saberes del estudiante, como punto de partida en el proceso en la planeacion de
ensefianza.

La traduccion del paradigma cognitivo exige la creacion de un ambiente educativo que
permita al estudiante y al maestro libertad para afrontar y apropiarse del objeto de estudio.
Esto conduce a la transformacion de los sujetos, fortaleciendo la docencia y la
investigacion. Las diferentes dimensiones de la realidad, relacionadas entre si, permiten
proponer una interpretacion nueva del proceso salud enfermedad con base en caracteristicas
socioeconémicas, culturales y psicoldgicas de las personas, lo cual exige reconstruir los
fundamentos teoricos, metodologicos e instrumentales de la ensefianza médica a partir de
un trabajo inter y transdisciplinario.

Lo anterior implica la concepcién de un paradigma cognitivo, en el cual se transforman el
que ensefia y el que aprende en una relacion dialdgica, en la que “educar ya no es conducir,
llevar, sino formar, desarrollar. Ensefiar ya no es mostrar, entregar, informar, sino
estimular, promover, provocar, seducir. Aprender ya no es adquirir informacion sino
construir objetos de conocimiento con herramientas del propio pensamiento™.

El proceso de ensefianza aprendizaje deja de ser un solo proceso, para convertirse en dos,
paralelos e interrelacionados, pero independientes. Aunque la ensefianza esta en relacion
directa con el aprendizaje, y no puede darse sin éste, el aprendizaje puede lograrse a partir
del proceso de ensefianza, pero también de manera independiente, y este acto es reconocido
y estimulado de forma consiente e intencionada, por lo cual se acepta que el sujeto que
aprende puede hacerlo por si solo, abriendo otras posibilidades de conocimiento. El
paradigma es cognitivo social, estimulando el desarrollo de procesos de pensamiento, la
autorregulacion, el autoaprendizaje, la formacion integral, el ejercicio de la ciudadania y la
autonomia®.

El aprendizaje se concibe como un proceso de permanente cambio, que se da de manera
personal y se potencia en la interaccion con los otros’. El sujeto que aprende esta llamado a
tomar conciencia de este acto, para ir generando mas y mejores estrategias de aprendizaje
que le permitan intervenir de forma efectiva en la seleccion de los problemas que se le
presenten a lo largo de su vida, y asi aportar en la transformacion de su entorno. Dicha
intervencion se da gracias a la activacion de procesos de pensamiento que conducen a
actuaciones idoneas, no solo desde la aplicacién de saberes especificos, sino ademas, desde
posturas criticas y éticas que dan un valor integral al proceso de formacion.

S Cartilla del Comité de Curriculo de la Facultad de Medicina, 1999, p18
® Freire, 1989
" Vygotsky, 1978
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La ensefianza como proceso planeado e intencionado debe caracterizarse por la flexibilidad,
la relevancia, la funcionalidad y la pertinencia, teniendo como fin la formacién y
apoyandose en la motivacion, creando ambientes de aprendizaje que estimulen el desarrollo
del individuo mediante un aprendizaje activo y significativo.

El paradigma cognitivo va acorde con la mision de la Universidad en su concepcién como
constructora de sociedad. Sus propuestas innovadoras deben repercutir en las diferentes
corrientes filoséficas, sicologicas y pedagogicas, cambiando la percepcion del objeto del
conocimiento, que dejard de ser inmutable para ser permeado por la subjetividad y
transformado permanentemente. Para desarrollar el paradigma cognitivo, se eligen
estrategias de ensefianza y de aprendizaje que permiten enfrentar las vivencias cotidianas,
ademas de los contenidos médicos nuevos para el estudiante, de forma integrada e
interdisciplinaria, desplegando y refinando procesos de pensamiento como abstraer,
analizar, contrastar, inferir y argumentar.

El estudiante pasa de una funcién pasiva a una activa, y durante sus afios de formacién se
ve envuelto en un proceso que le da las oportunidades de un aprendizaje relevante, que le
permite aprender a usar el método cientifico, a encontrar buena informacion, evaluarla y a
desarrollar una capacidad analitica superior. Este proceso requiere en forma fundamental
del papel estimulante y facilitador del docente. El estudiante debe desarrollar destrezas
educacionales que le permitiran ser un profesional relevante de por vida. Para ello, debe
tener objetivos claros desde el principio®. El proceso de aprendizaje desarrolla capacidades
cognitivas, creativas y organizativas, requeridos por y para esta sociedad. Los que aprenden
deben involucrar los procesos de solucién de problemas, andlisis, evaluacién y satisfaccion
de las necesidades de comunicacion®.

Todos los programas se autoevalian de manera anual y las modificaciones como resultado
de esta autoevaluacién son sometidas a consideracion del Comité de Curriculo y del
Consejo de Facultad; de acuerdo con las orientaciones y decisiones emanadas desde el
Comité de Curriculo, como o6rgano asesor del Consejo de Facultad, los programas realizan
las modificaciones y ajustes pertinentes.

3.5. Mecanismo de evaluacion.

En aras de mantener la calidad académica del Programa, el desempefio docente y el
reconocimiento de logros de aprendizaje, la Maestria acoge los procesos de evaluacion, asi:
criterios de calidad del programa que reglamenta el registro calificado y la oferta de
programas académicos de educacion superior®. También, se tendra en cuenta el proceso de
“evaluacion del profesor”, segin el Capitulo 4 del Estatuto Docente de la Universidad de
Antioquia, (1996) y el proceso de evaluacion profesoral de la Universidad de Antioquia

8 Venturelli, 2000, p.13

° Tomado de: Evaluacion del curriculo del Programa de Medicina de la Universidad de Antioquia —
Aproximacion a un modelo de evaluacion Resultados de Investigacion. Grupo de investigacion EDUSALUD.
Sello editorial Redipe (95857440), ISBN 978-958-58278-8-2, p.198 -204

10 Ministerio de Educacion Nacional, 2010
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(1997), que reglamenta todo lo concerniente al proceso de evaluacion, los instrumentos, los
factores y su escala de calificacion, y demas aspectos relevantes.

El Reglamento General de Posgrado, Acuerdo Superior 432 de 25 de noviembre de 2014,
en el Capitulo V, sobre el Sistema de Evaluacion y calificacion, en sus articulos de 24 a
33, define las reglas generales de evaluacion de los estudiantes de posgrado. En el articulo
24 establece que la evaluacidn aplica a todas las actividades académicas de los posgrados a
través de procesos integrales y transparentes que permitan un seguimiento adecuado al
estudiante. En los articulos 25, 26, 27 y 29 define las clases de evaluaciones: de suficiencia,
evaluacion comprensiva del doctorado, supletoria y definitiva del curso.

En el articulo 28 determina que la evaluacion podré ser cuantitativa, de 0,0 a 5,00, en cuyo
caso la nota aprobatoria serd igual o mayor a 3,5; 0 podra ser cualitativa: A Aprobado, NA
no aprobado. Segun el articulo 30, un estudiante reprueba un curso con 0,0 cuando ha
faltado al 30% o mas de las actividades programadas. Los articulos 31, 32 y 33 definen las
condiciones de revision de exadmenes y determinan las condiciones de rendimiento
insuficiente.

Evaluacion del Programa de acuerdo a la diversidad de los estudiantes y a sus contextos
culturales, sociales

La Facultad de Medicina, mediante la Resolucion Rectoral 39283 de 2 de octubre de 2014,

ajustd la reglamentacion de la evaluacion de los estudiantes de sus posgrados; la evaluacion

se basa en los siguientes principios:

e Es personal e independiente para cada estudiante

e Esun proceso dindmico

e Busca el mejoramiento permanente del estudiante

e Es de caracter 1) formativa: se realiza desde el inicio del proceso educativo; incluye
todos los momentos de observacion e intervencion integral y termina cuando concluye
el proceso de formacion y 2) Sumativa: se realiza al cierre de cada proceso con
propdsitos de promocion y certificacion y puede usar las evaluaciones formativas
realizadas durante todo el proceso

e Abarca las dimensiones cuantitativas y cualitativas

e La autoevaluacién como proceso de autonomia, autodeterminacion y autocritica debe
tener un peso dentro de la evaluacion

e Estara soportada en la participacion de docentes y estudiantes

e Debera conducir a un plan de mejoramiento especifico e individual

La nota definitiva de una asignatura sera el promedio ponderado de cada uno de los
formatos de evaluacion y el promedio aritmético de las notas emitidas por los profesores y
el estudiante. Las asignaturas se pierden cuando se obtiene una nota por debajo de 3,50 y no
se podra habilitar.

En los procesos de evaluacion de los aprendizajes de los estudiantes, en el Programa se

podra recurrir a varios modos de evaluacion: de carécter diagnéstica, conformada por la
sumativa de los cursos; de caracter formativo-participativo; autoevaluacion, co-evaluacion
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y heteroevaluacion. Lo anterior, acogiendo los propdsitos formativos y encaminados a la
toma de decisiones para un mejor direccionamiento de los procesos de ensefianza y de
aprendizaje.

El profesor hara un seguimiento particular de cada estudiante, con el fin de reconocer sus
debilidades, intereses, falencias, amenazas o debilidades, para motivar los logros, y
mantener un dialogo continuo con el estudiante sobre su proceso. Tanto la evaluacion
diagnédstica como la formativa se complementan en la construccion de una comunidad
educativa, y en el hecho educativo del posgrado.

Todas las actividades evaluativas que se relacionan con una calificacion son informadas a
los estudiantes con anticipacion, es decir, publicadas en la plataforma desde el inicio de
cada modulo. En este sentido dichas actividades son planeadas rigurosamente, incluyendo
la distribucion de los porcentajes por cada evaluacion y los criterios a tener en cuenta.

En la plataforma estaran disponibles los instrumentos para la evaluacion de los aprendizajes
y del Programa; ademaés, se dispondra de la subida del material como los productos
evidenciables de expresion de los resultados de aprendizaje, que dan cuenta de las
construcciones en el conocimiento, en el desarrollo de habilidades y destrezas que hacen
que el estudiante desarrolle las competencias propias del objeto de formacién de la
Maestria; rabricas de desempefio que permite identificar el nivel de desarrollo de las
competencias, para identificar qué aspectos se deben atender y con cudles estrategias de
autorregulacion puede contar para fortalecer su proceso formativo.

Partiendo del resultado de las evaluaciones de los estudiantes, cada docente realizara una
retroalimentacion sea de manera individual o grupal luego de cada actividad evaluativa con
el fin de complementar el aprendizaje de los estudiantes entendiendo tanto sus aciertos
como sus desaciertos. Si es necesario, se invita también a la coordinacion para que participe
como intermediaria entre docentes y estudiantes, para resolver inconvenientes de tipo
académico y de calendarios.

El proceso formativo y evaluativo se ajusta a la modalidad 100% virtual de la maestria,
mediante actividades evaluativas enfocadas mas en el proceso de aprendizaje del estudiante
que en la evaluacién memo

Resultados de la definicion de estrategias y mecanismos para avanzar gradualmente en
las condiciones de accesibilidad de la comunidad educativa.

El programa de Maestria en Telesalud, concebido para desarrollarse en modalidad 100%
virtual declara como premisa facilitar el acceso a un programa de formacion avanzada a un
amplio espectro de profesionales interesados en el desarrollo de soluciones para la salud
mediados por tecnologias de informacion y comunicacion. Desde su modalidad vy
estrategias pedagogicas y didacticas propende y favorece como se detallara méas adelante
por un proceso formativo centrado en el estudiante libre de barreras de tiempo y espacio.
De esta manera mediante el establecimiento claro al inicio del Programa y de cada curso de
las diferentes actividades evaluativas, metodologias plazos y pesos podenrados el
estudiante puede administrar de manera autbnoma su proceso formativo.
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Desde los primeros cursos se fomenta la autonomia del alumno y se promueve la
competencia digital mediante el uso de nuevas tecnologias. También se desarrollan
habilidades para organizarse, planificarse, intercambiar opiniones o tratar la informacion
gracias al trabajo colaborativo. Asi el alumno es el protagonista de su propio aprendizaje y
se implica desde el primer momento ya que les dota de responsabilidades, pasando de ser
sujetos pasivos a activos. Pasan a ser actores en lugar de espectadores porque trabajan,
participan, plantean dudas, colaboran en equipo, se organizan y planifican para realizar
proyectos o resolver problemas.

4. ORGANIZACION DE LAS ACTIVIDADES ACADEMICAS Y PROCESO
FORMATIVO

4.1. Numero de créditos establecidos para el Programa.

Definicion del crédito académico

La Universidad acoge la definicion de crédito académico explicita en el Articulo 2.5.3.2.4.1
del Decreto 1330 de 2019, que establece que un crédito corresponde a 48 horas de trabajo
academico, que incluyen las actividades de trabajo presencial con supervision docente
(tedricas, practicas y teorico-practicas) y las de estudio independiente. Para el Programa,
por cada hora de trabajo académico tedrico presencial con docente se podran asignar entre
1.5 y 2 horas de estudio independiente por el estudiante; de otro lado, por cada hora de
préacticas asistenciales presenciales con docente se podran asignar entre 0.5 y 1 hora de
estudio independiente por el estudiante.

— Numero de semestres del Programa: 4

— Numero de semanas de cada periodo lectivo: 16
— Numero total de créditos académicos: 64

— Numero créditos obligatorios: 64

Tabla 14. Numero de créditos por componentes de formacion de la Maestria en
Telesalud.

Componentes Creditos por semestre Total | Porcentaje
1° | 2° | 3° | 4°
Bésica o fundamentacion 6 0 0 0 6 9
Especifica o profundizacion| 12 | 12 | 12 | 8 44 69
Investigacion 0 4 4 6 14 22

Tabla 15. Definicion de la carga de trabajo académico semanal para cada asignatura
del Programa.
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2 @ o | Total | Total Horas ngal
Nombre de Asignatura o Area = S S semanal | de trabajo horas a
curso L £ © | Horas |independiente la
o # = |tedricas| semanal | °

Ecosistema de la salud.
Sistemas de informacion en Especifica 6 16 6 12 18
salud
Teleeducacion en salud Especifica 6 16 6 12 18
E_tl(_:a, legislacion en salud Basica 6 16 5 12 18
digital
Empoderamiento y Salud
participativa en un mundo Especifica 6 16 6 12 18
digital
g;f;‘g'a de datos aplicadaa | poyonifica | 6 16 6 12 18
Metodologia de la Investigacion | 4 16 4 8 12
investigacion 1
Disefio y gestion de Especifica | 4 16 4 8 12
proyectos en Salud
leeraz_go, comunicacion y Especifica 4 16 4 8 12
marketing digital
!\/Ietoo!ologlla de la Investigacion 4 16 4 8 12
investigacion 2
Gestién del cambio en las .
organizaciones de salud Especifica 4 16 4 8 12
quluacmn d_el impacto de Especifica 4 16 4 8 12
las intervenciones en salud
Sistemas de_sc_)porte ala Especifica 4 16 4 8 12
toma de decisiones
TFM: Trabajo Final de Investigacién | 6 16 6 12 18
Maestria

4.2.Modificaciones realizadas al plan de estudios y las actividades curriculares,
durante la vigencia del registro calificado.

Producto de los andlisis hechos por el Comité de Programa en el marco de los procesos de
autoevaluacion que periddicamente se realizan, y a la extincion del Master en Telemedicina
de la UOC vy a la creacion del nuevo Master en Salud Digital (e-health), se gestaron las
modificaciones en el plan de estudios, tanto de denominacion de cursos, reorganizacion de
los créditos impartidos por cada universidad, inclusion de dos cursos (Metodologia de la
investigacion | y Il) para el proceso de realizacion del Trabajo Final de Maestria vy,
finalmente, se suprimié el curso de 0 créditos denominado Trabajo de Profundizacion, pues
ya se contaba con un curso de 6 créditos correspondiente. Estas modificaciones no generan
cambios en el nimero de créditos académicos del Programa, ni detrimento en el tiempo
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dedicado al componente de investigacion de este. El plan de transicion del plan de estudios
se puede detallar en el Acuerdo del Consejo de Facultad, N°. 338 del 28 de junio de 2018.

Ademas, se implementd el club de revistas, en el cual los estudiantes que estan realizando
su TFM comparten con la comunidad sus propuestas y son retroalimentados por docentes y
egresados, lo que les permite ir mejorando su trabajo final antes de la entrega definitiva.

La forma en que el proceso formativo contribuye al logro de los resultados de aprendizaje
es articulando la Politica de Resultados de Aprendizaje Institucional (Anexo 3) con los
perfiles de ingreso, egreso y perfil ocupacional, y las competencias y propdésitos de
formacion del Programa, en este sentido se define los objetivos de formacion para poder
evaluar los resultados de aprendizaje.

4.3.Proyecto Educativo del Programa de Maestria.

El Proyecto Educativo del Programa (PEP) de la Maestria en Telesalud de la Universidad
de Antioquia, se ha desarrollado en el marco de un proceso transformador y renovador,
tanto de su modelo pedagdgico como del plan de estudio, inmerso en los lineamientos del
Proyecto Educativo de la Universidad y en los estandares nacionales e internacionales de
los @mbitos de la educacion y la salud.

El PEP se concibe como un instrumento de referencia para conocer el programa de
Maestria en Telesalud, sus principios epistemoldgicos y su articulacion entre lo
pedagogico, lo curricular y lo didéactico. Se trata de un acuerdo dinamico, sujeto a
adaptaciones evolutivas producto de las reflexiones académica y pedagdgica en el marco de
la sociedad, custodiando su tradicion historica de formacién médica, evaluando el presente
y proyectandola hacia el desarrollo futuro.

Este documento contiene los lineamientos, politicas y principios que orientan y dirigen el
desarrollo del programa de Maestria en Telesalud de la Facultad de Medicina de la
Universidad de Antioquia, permite a su vez hacer seguimiento y cumplimiento de la
intencionalidad organizacional de las labores formativas, académicas y docentes del
curriculo. En el PEP se presenta una breve resefia histdrica de la creacion del programa,
cambios en las estructuras curriculares y administrativas, enfoque conceptual y contextual
del programa, componentes pedagdgicos, curriculares y didacticos, asi como la evaluacién
y autoevaluacion, entre otros aspectos.

El PEP fue elaborado con la colaboracién de miembros de la comunidad académica y de las
dependencias administrativas de la Facultad y de la Universidad.

El seguimiento al PEP se hace del Programa se realiza mediante el Comité de Programa,
Comité de Posgrados, Comité de Curriculo y Consejo de Facultad, a través de la
autoevaluacion anual y la revision del plan de estudios y sus contenidos, en este sentido se
relaciona las actas de los diferentes comités.

4.4. Actividades Académicas.
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Las actividades de cada modulo pretenden contribuir con la apropiacion de saberes y
desarrollo de competencias mediante didlogos académicos y comunicacion interactiva
mediada por las tecnologias de la informacion y comunicacion. La organizacion de las
actividades académicas del programa se establece de acuerdo a los propositos de
formacion, componentes, metodologias y trabajo independiente realizado por el estudiante.

De acuerdo con la estructura curricular modular, las diferentes actividades que se planean
en cada unidad se enfocan en el desarrollo de las competencias de los estudiantes, asi como
a los resultados de aprendizaje, los propositos de formacion y las actividades evaluativas.
Cada actividad se acompafia de una orientacion clara para su realizacion. Para que el
estudiante pueda cumplir con las actividades, el profesor en la planeaciéon selecciona
intencionalmente los materiales de estudio mas adecuados y los publica en la plataforma,
los cuales son de caracter obligatorio, como la bibliografia béasica, y de caracter
complementario, para aquellos estudiantes que desean profundizar en el tema.

Las actividades utilizadas para el desarrollo de los madulos en la plataforma son:

e Tareas: Permiten a los docentes calificar y hacer comentarios sobre archivos
subidos y tareas creadas en linea y fuera de linea. La actividad de tarea proporciona
un espacio en el que los estudiantes pueden enviar sus trabajos para que los
profesores los califiquen y proporcionen retroalimentacion. Pueden enviar uno o
varios archivos y/o que escriban ensayos de texto. Las tareas pueden tener fechas
finales.

e Foros: Permiten a los participantes tener discusiones asincronicas e intercambiar
ideas al publicar comentarios como parte de un 'hilo’ de un debate. Se pueden incluir
archivos tales como imagenes y multimedios dentro de las publicaciones en foro. El
docente puede elegir valorar publicaciones en foros y también es posible darle
permiso a los estudiantes para que valoren las publicaciones de unos a otros.

e Glosario: Permite a los participantes crear y mantener una lista de definiciones, a
semejanza de un diccionario. El glosario se puede emplear en varias formas; se
pueden buscar y ojear las entradas en diferentes formatos. Un glosario puede ser una
actividad colaborativa o estar restringida a las entradas hechas por el docente; las
entradas pueden ponerse en categorias. La caracteristica de enlace automatico
resaltara cualquier palabra dentro de un curso que esté localizada en el glosario.

e Examen: El modulo de actividad de Examen le permite al docente disefiar y
construir examenes que consisten en una gran variedad de tipos de preguntas,
incluyendo preguntas de opcion mdaltiple, falso-verdadera, respuesta corta y
arrastrar texto e imagenes. Estas preguntas se mantienen en el Banco de Preguntas y
pueden ser reutilizadas en diferentes examenes, pueden ser calificados
automaticamente o se puede dar retroalimentacion o mostrar las respuestas
correctas.

e Wiki: es una coleccion de documentos web escritos en forma colaborativa.
Basicamente, una pagina de wiki es una pagina web que todos en su clase pueden
crear juntos, directo desde el navegador de Internet, sin que necesiten saber HTML.
Un wiki empieza con una portada; cada autor puede afadir otras paginas al wiki,
simplemente creando un enlace hacia una pagina (nueva) que todavia no existe
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e Taller: Habilita la evaluacion por pares; los estudiantes envian su trabajo y entonces
reciben varios envios de otros estudiantes, los que tienen que evaluar de acuerdo
con las especificaciones del docente. Puede escribirse texto directamente en el
editor de Moodle, o pueden subirse archivos de cualquier tipo, siempre y cuando los
demas estudiantes tengan el software para verlos. El docente puede decidir si es que
quiere mostrar u ocultar las identidades de los estudiantes entre ellos, cuando tiene
lugar la evaluacion.

Dentro de las estrategias que se desarrollaran en las actividades académicas para los cursos
estan:

El Seminario activo o de proyectos.
Asesorias.

Meétodo de casos.

El taller didactico.

Aprendizaje Basado en Problemas (ABP.
Trabajo de investigacion.

Foro virtual.

Club de revistas.

Seminarios.

Otras estrategias virtuales.

La variedad didactica se corresponde con la diversidad de estudiantes de las areas de la
salud y afines, a través de las cuales se generan situaciones de aprendizaje, que contribuyen
a enriquecer las competencias profesionales en el campo de la educacion en salud. Con esta
diversidad de estrategias se pretende atender adecuadamente las expectativas de aprendizaje
de los estudiantes, los procesos de direccion académica de los profesores, y mantener la
coherencia con el modelo pedagdgico de la Facultad.

Se reconocen dos ambientes de aprendizaje, uno de relacion directa del docente con
estudiante, el cual aplica estrategias de ensefianza en escenarios virtuales, y otra de trabajo
independiente del estudiante, en el que éste asume su papel responsable en el aprendizaje,
realiza actividades de busqueda de informacién, autoformacion, y hace uso de materiales,
recursos y entornos educativos disponibles en la Facultad y la Universidad.

Seguimiento al proceso formativo de las actividades académicas y disponibilidad de las
mismas en las plataformas.

El programa de Maestria en Telesalud de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Antioquia se constituydé como el primer programa 100% virtual con la Facultad de
Medicina ya ha sido precursor para el desarrollo de nuevo programas en esta modalidad
como la maestria en educacion en salud en modalidad virtual.

La esencia del programa y sus metodologias esta orientad a que los alumnos sean los

protagonistas de su propio aprendizaje y se implique desde el primer momento ya que se les
dota de responsabilidades, pasando de ser sujetos pasivos a activos. Pasan a ser actores en
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lugar de espectadores porque trabajan, participan, plantean dudas, colaboran en equipo, se
organizan y planifican para realizar proyectos o resolver problemas.

Asi mismo a través del conjunto de actividades sincrénicas y asincronicas se propende por
la Consolidacion del conocimiento. Este método da mas tiempo para resolver dudas y
consolidar conocimientos en clase. Al haber trabajado los contenidos y conceptos de
manera independiente, el tiempo en el sincronico puede dedicarse a resolver dudas,
solucionar dificultades de comprension o aprendizaje y trabajar los temas de manera
individual y colaborativa.

Las metodologias virtuales también favorecen la diversidad en el aula puesto que los
alumnos pueden dedicar todo el tiempo que quieran a revisar los contenidos, para llegar a la
comprension perfecta. La ayuda de las nuevas tecnologias es fundamental: si los alumnos
estan visualizando una leccion a través de un video o gréfico interactivo, pueden pausarlo y
repetirlo tantas veces como deseen. Ademas, en funcién de las dudas que tenga el alumno,
el profesor puede realizar las adaptaciones pertinentes.

Asi mismo se promueve un aprendizaje méas profundo y perdurable en el tiempo algo muy
util para desenvolverse sin problemas en la sociedad. Esto se consigue cuando el docente
invierte mas tiempo para crear, analizar y aplicar los conocimientos a la vida real. Ademas,
las metodologias Flipped Classroom tiende a que los alumnos recuerden o memoricen lo
minimo posible, la compresion es la base.

De igual manera se busca la mejora el desarrollo de las competencias por el trabajo
individual y colaborativo. Desde las primeras etapas del programa se fomenta la autonomia
del alumno y promueve la competencia digital mediante el uso de nuevas tecnologias.
También se desarrollan habilidades para organizarse, planificarse, intercambiar opiniones o
tratar la informacion gracias al trabajo colaborativo.

Finalmente y nos menos importante en el Programa se trabaja de manera intensa en lograr
la mayor motivacion en el alumno de manera que identifiquen el método de aprendizaje
como algo novedoso siendo conscientes de que son ellos los que asumen responsabilidades,
toman decisiones, participan y trabajan mano a mano con sus compafieros para alcanzar
objetivos comunes.
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Tabla 16. Desercion por cohorte de los estudiantes del programa de Maestria en Telesalud.

— o 8 o
© © = 8
Afio de g £ S 25 = Periodo
Inicio T 5 E 3 % < Nombre Completo Motivo de la desercion académico | Graduados
3 DE_ S == & de desercion
= < S 8 e
Ménica Pachén Fuerza mayor: Enfermedad 2017-1
Winston Lenin Ortiz Asuntos Personales 2017-1
2016-2 19 14 14 4 . ) Cambio de lugar de trabajo - 0
Laura Lopez Pérez ibilidad 2017-1
Sandra Eugenia Gallegos _Incompatl Iida 2019-1
Pendiente de entregar TFM
Bernardo Antonio Bernal Asuntos Personales
Edgar Eduardo Alvarez 2017-2
Asuntos Personales
Juan Esteban Franco . . 2017-2
Meiia Cambio de lugar de trabajo y 2017-2
2017-1 27 19 17 6 : ¥ residencia 0
Miguel Antonio Cogollo A L. 2017-2
x Insuficiencia académica
Alvaro Toro Posada : 2019-1
Jorge Eduardo Lopez Pend!ente de entregar TFM 2019-1
Pendiente de entregar TFM
Julian Fernando Arango Pendiente de entregar TFM 2019-2
2017-2 10 10 8 2 Juan Felipe Arroyave Asuntos Personales 2018-1 0
Marco José Camacho Asuntos personales 2019-1
Ana lIsabel Rua Jaramillo Pendiente de entregar TFM 2020-2
2018-2 15 15 14 4 Maria Isabel Martinez Pendiente de entregar TFM 2021-1 2
Paulo Andrés Gutiérrez Pendiente de entregar TFM 2021-1

Pagina 81 de 190




Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

(72}
T © (72} (=] 3 )
Afio de g 5 -:': % é % : o Fiile
Inicio g §’ = 23 = Nombre Completo Motivo de la desercion academl_cp Graduados
2 = 2 = ,g é de desercion
= S 8
Gabriel Eduardo Gémez Asuntos personales 2020-1
Vanessa Gomez Garcia Asuntos personales 2020-1
Juan Carlos Restrepo Asuntos personales 2020-1
2019 30 20 17 6 s Asuntos personales 20
Jonathan Alexis Sanchez Asuntos personales (ingreso en 2020-1
Carlos Chinchilla cohorte 6) 2020-1
Lucas Simon Poblete - . 2021-1
Dificultades econdmicas
Adriana Cadavid Comisidn de estudios 2021-1
Andrea Salazar Fuerza Mayor. Embarazo 2021-1
Antonio Rafael Avendafio | Fuerza Mayor: Enfermedad 2021-1
2020 40 20 20 7 Carlos Chinchilla Asuntos Personales 2021-1 4
Jaqueline L6pez Carmona Dificultades académicas 2021-1
Sergio Cuervo Vergara Asuntos Personales 2021-1
Jessica Paola Urzola Asuntos Personales 2021-2
202 15 13 10 0 0 - - 2
TOTAL 156 111 100 29 28
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Durante el periodo de estudio para la renovacion del registro calificado, en total han
desertado 29 estudiantes por diversos motivos: los principales han sido asuntos personales
como enfermedad o cambio de trabajo, que generan incompatibilidad con el desarrollo de la
Maestria; algunos han tenido dificultades econdémicas y un numero importante de estos
casos (7 estudiantes) se han retirado porque no alcanzan a finalizar su Trabajo Final de
Maestria en el semestre de prorroga; estos Ultimos estudiantes pueden solicitar reingreso a
la Maestria una vez finalicen el articulo que se debe entregar, pero aun tienen la posibilidad
de recibir el titulo, pues el resto de compromisos académicos fueron cumplidos.

Solo se ha presentado un caso de desercion por insuficiencia académica, estudiante al que
se le hicieron seguimiento y asesorias durante el semestre, pero finalmente no logré aprobar
los cursos con el promedio minimo y fue retirado automéaticamente. Si bien es un nimero
importante de desertores, se debe tener en cuenta que la modalidad virtual es novedosa y en
muchas ocasiones se le dificulta a algunas personas adaptarse a ella para lograr terminar un
posgrado que requiere tanto compromiso educativo como personal.

4.5. Formacion para la investigacion.

Si bien la Maestria en Telesalud es un programa de profundizacién, el componente
investigativo tiene un desarrollo transcurricular desde el segundo semestre, ya que se vio la
necesidad de formar en investigacion a los estudiantes para el planteamiento correcto y
exitoso de sus Trabajos Finales de Maestria. En la Maestria en Telesalud se cuenta, para ese
propdsito, con las asignaturas de Metodologia de la investigacion 1y Il que tienen en total 8
créditos académicos.

La pandemia por el nuevo Coronavirus acelerd la implementacién de estrategias para la
atencion remota a pacientes, debido a los aislamientos obligatorios para evitar la
diseminacion del virus, la importancia de evitar el colapso de las instituciones hospitalarias
y la necesidad de dar continuidad a los procesos diagndsticos y terapéuticos de pacientes de
otras patologias. Segun cifras del Ministerio de Salud y Proteccion Social, entre marzo de
2020 y enero de 2021 se realizaron 82 millones de atenciones no Covid-19, y 19.1 millones
de atenciones relacionadas con la pandemia a través de la telesalud en sus diferentes
modalidades.

El Programa, mediante el LivingLab Telesalud, igualmente ha logrado consolidar su
modelo y apoyar la atencién en salud durante la pandemia a través de la telemedicina, la
teleorientacion y la teleeducacion; en el periodo comprendido entre marzo y diciembre de
2020, se logro la articulacién con diversos actores del departamento, como la Gobernacién
de Antioquia, el Municipio de Medellin y EPS como Savia Salud EPS, Nueva EPS, Salud
Total EPS, Coosalud EPS, Medimas EPS y Sanitas EPS, con el fin de aunar esfuerzos e
implementar estrategias innovadoras de atencion en salud.

El LivingLab Telesalud ha operado la linea de emergencias 123 del municipio de Medellin
en su médulo COVID — 19 y la linea de atencion en salud COVID — 19 de Nueva EPS a
nivel nacional, gestionando en un afio alrededor de 1 millon de solicitudes de
teleorientacion en salud para el monitoreo y evolucion de sintomas relacionados con la
infeccion. Adicionalmente bajo el modelo de telemedicina se realizaron mas de 100 mil
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valoraciones por médico general a pacientes con riesgo alto y moderado segun sus signos y
sintomas.

La telesalud, adicionalmente, se ha convertido en una herramienta indispensable para la
atencion en salud mental teniendo en cuenta que la pandemia ha exacerbado patologias
como ansiedad, depresion y estrés; en el periodo comprendido entre marzo 2020 a marzo
2021 se realizaron méas de 2 mil valoraciones por telepsiquiatria, y a través de lineas de
atencion como la Linea Amiga Saludable del Municipio de Medellin y la linea de Salud
para el Alma del Departamento de Antioquia se realizaron mas de 13 mil atenciones por
telepsicologia.

La telesalud ha permitido ademés llevar servicios de salud a lugares dispersos y con
dificultad de acceso como lo son los departamentos de Chocé y el Archipiélago de San
Andrés, Providencia y Santa Catalina; sitios a los cuales el LivingLab Telesalud ha llevado
su modelo de atencion, realizando valoraciones en medicina interna, dermatologia,
psiquiatria, endocrinologia, pediatria y ortopedia.

Se espera continuar con la consolidacion de la telesalud en el pais y fortalecer el modelo de
atencion del LivingLab de la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia, de
manera que se puedan llevar servicios de salud a lugares dispersos y mejorar de esta
manera la oportunidad, el acceso y la calidad en salud.

5. INVESTIGACION, INNOVACION Y/O CREACION ARTISTICA Y
CULTURAL.

5.1. El ambiente de investigacion en la Universidad.

La actividad de investigacion en la Universidad de Antioquia esta regida por los principios
expuestos en el Capitulo 1l del Titulo Primero del Estatuto General, principios que
constituyen las normas rectoras para la aplicacion de todas las disposiciones de la
Universidad (Estatuto General, Articulo 26). De ellos, se destacan especialmente: la
libertad de investigacion (Articulo 4) y la investigacion como fuente y fundamento de la
docencia, (Articulo 14). EIl Estatuto General, en este ultimo Articulo, declara que la
investigacion tiene como finalidad la generacion y comprobacién de conocimiento y la
produccién y adaptacion de tecnologias para la busqueda de soluciones a los problemas de
la region y del pais.

La actividad de investigacion esta reglamentada por los Acuerdos 204 de 6 de noviembre
de 2001 y 386 de 22 de febrero de 2011. La Universidad ha organizado el Sistema
Universitario de Investigacion, SUI, compuesto por las siguientes instancias:

e Los Grupos de Investigacion

Los Centros de Investigacion

Los Consejos de Facultad

Los Comités de Area

El Comiteé para el Desarrollo de la Investigacion (CODI)
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El Consejo Académico (Estatuto General, Articulo 34).
El Consejo Superior Universitario (Estatuto General, Articulo 29)

llustracion 1. Estructura del Sistema Universitario de Investigacion, de la Universidad
de Antioquia.

Estructura del Sistema Universitario de Investigacion

Consejo
Superior

1 Consejo
CoDI

1 Comité de
area

Centro de
investigacion

Grupo de
investigacion

La Vicerrectoria de Investigacion de la Universidad de Antioguia es la dependencia
administrativa responsable de la ejecucién de las estrategias de promocion de la
investigacion del Sistema Universitario de Investigacion SUIL. En cuanto a las politicas de
apoyo a la investigacion y las estrategias que aseguren su implementacion se dispone de lo
siguiente:

Financiamiento de los proyectos de investigacion: La financiacidn de los proyectos de
investigacion que se realizan en la Universidad proviene de dos fuentes: Recursos
propios y recursos externos:

Los propios provienen directamente del presupuesto de la Universidad, incluyendo el
30% de los recaudos de la estampilla “Universidad de Antioquia de cara al tercer siglo
de labores”. Con estos recursos se financian:

a) Las convocatorias internas y conjuntas que permiten incrementar la produccion
cientifica y generar conocimiento de alto nivel. Ellas son convocatorias programaticas
de investigacion aplicada y/o desarrollo experimental; por &reas de conocimiento:
Ciencias de la Salud, Ciencias Exactas y Naturales, Ingenieria y Tecnologia y Ciencias
Sociales, Humanas y Artes; ademas, sobre tematicas de regionalizacion, y una
convocatoria conjunta con la Universidad de Purdue.

b) Los fondos especiales que fomentan la realizacién de proyectos, la socializacion y
publicacion de resultados y la realizacion de eventos cientificos. Los fondos financian
pasajes nacionales e internacionales, asistencia e eventos nacionales e internacionales,
internacionalizacion de la investigacion, innovacion, bioética, apoyo a la edicion de
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revistas especializadas e indexadas, financiamiento del primer proyecto, reparacion
urgente de equipos, evaluacion de pares externos y revision de estilo, edicion o
traduccion.

c) El Programa Jévenes Investigadores y

d) La Estrategia de Sostenibilidad, programa que apoya a los mejores grupos de
investigacion con el fin de favorecer su continuidad, crecimiento y proyeccién nacional
e internacional.

Los recursos externos provienen de Colciencias y otras entidades que apoyan la
investigacion, del sector productivo y de entidades publicas y privadas, nacionales e
internacionales.

e Reconocimiento de tiempo a profesores: Los profesores acuerdan semestralmente, en
su plan de trabajo, el tiempo requerido para el desarrollo de los proyectos y otras
actividades de investigacion.

e Infraestructura y laboratorios adecuados: La Universidad dispone de una sede para el
desarrollo de la investigacion — Sede de Investigacion Universitaria, SIU — que
congrega varias areas de conocimiento para el ejercicio de la investigacion: Ciencias
Sociales, Humanas y Artes; Ciencias de la Salud; Ciencias Exactas y Naturales e
Ingenierias. Certificada bajo la NTC ISO 9001 — 2008, cuenta con un area de 34.424
m?, disefiados con estandares internacionales de tecnologia, seguridad y eficiencia
necesarios para desarrollar investigacion de excelencia.

La organizacion institucional de la investigacion se centra en los grupos de investigacion
adscritos a las facultades, escuelas o institutos. En cada una de estas dependencias existe un
centro de investigacion encargado de apoyar a sus investigadores en los procesos
administrativos. La Universidad cuenta con 25 centros de investigacion: 11 de ciencias
sociales, 10 de ciencias médicas y de la salud, 2 de ingenieria y tecnologia y 1 de ciencias
exactas y naturales.!’ Estos centros administran los recursos econémicos y hacen los
tramites para compras de materiales, reactivos, equipos, contratacion de personal, cambios
de rubros y control de compromisos de cada proyecto. El centro de investigacién cuenta
con un comité técnico integrado por el decano o director de la unidad, el jefe del centro y
una representacion de los grupos de investigacion de esa unidad.

En el afio 2019, la Universidad contaba con 1.116 proyectos de investigacién en desarrollo,
con la participacion de 755 profesores, 1074 estudiantes de pregrado y 553 de posgrado. La
inversion en investigacion fue significativa, con un valor total de los proyectos de mas de
$250 mil millones de pesos.!? En ese afio, la Universidad contaba con 272 grupos de
investigacion (clasificados asi: Al 66; A 42; B 68; C 65; No Reconocidos 31). En el afio
2017 la Universidad alcanz 956 citaciones en la base ISI y 1.058 en SCOPUS, y contaba
con 23 revistas.

1 http://www.udea.edu.co/wps/portal/udea/web/inicio/investigacion/investigacion-udea
12 http://www.udea.edu.co/wps/portal/udea/web/inicio/investigacion/investigacion-udea
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La Universidad apoya financieramente la investigacion asignando anualmente recursos para
tal fin. Estos recursos se invierten en convocatorias por areas (ciencias médicas y de la
salud; ingenieria y tecnologias; ciencias exactas y naturales; ciencias sociales, humanidades
y artes). Igualmente, tiene establecidos fondos para para apoyar actividades asociadas a los
proyectos de investigacion: pasajes nacionales e internacionales, organizacion de eventos,
primer proyecto, internacionalizacién, revistas especializadas, traduccion, proyectos de
pregrado.

5.1.1. Gestion de la investigacion en la Facultad de Medicina.

El Instituto de Investigaciones Medicas, 1IM, es la dependencia de la Facultad de Medicina
responsable del fomento, promocién y gestion académica y técnica de la investigacion. El
IIM propone las politicas de investigacion de la Facultad, segln las situaciones propias del
desarrollo cientifico y de su relacion con los contextos. Para el cumplimiento de su mision,
el 1IM se compromete con la eficiencia en todos sus procesos, con la atencién
personalizada, con el suministro de informacion veraz y oportuna, con la confiabilidad en
los resultados, y con unos servicios continuamente mejorados. El 1IM, mediante el
cumplimiento de su mision, con pertinencia cientifica busca trascender la creacion, la
transformacion y la adaptacion del conocimiento, para el mejoramiento de la calidad de
vida de la region y del pais.

El 1IM realiza actividades relacionadas con dos procesos principales: 1) Actividades
relacionadas con la gestion técnica y administrativa de los proyectos de investigacion de la
Facultad de Medicina y; 2) las actividades relacionadas con la gestion del conocimiento.

e Actividades relacionadas con la gestion técnica y administrativa

Para el 23 de mayo de 2020, el IIM gestiona técnica y administrativamente 86 proyectos de
investigacion en ejecucion por mas de $24.000 millones y $14.000 millones en recursos
frescos; en ellos participan aproximadamente 246 investigadores pertenecientes a 56 grupos
de investigacion de la Facultad (17 calificados en categoria Al; 5 en categoria A; 9 en
categoria B; 14 en categoria C; 1 reconocidos y 10 sin clasificacion) y 7 semillero de
investigacion. Para esto, el 1M cuenta con un director, un lider en gestién de proyectos, un
lider en gestion de conocimiento, un auxiliar financiero, un auxiliar técnico, un auxiliar de
compras, un auxiliar de contratacion, una secretaria y tres estudiantes monitores.

e Actividades relacionadas con la gestion del conocimiento

El 1IM coordina el desarrollo de la investigacién clinica en los pregrados de medicina e
instrumentacién quirdrgica, en los posgrados medico quirdrgicos, en la Maestria en
epidemiologia clinica y en el Doctorado en Medicina Clinica. En los posgrados clinicos y
quiruargicos, en el primer afo de residencia cada estudiante (y segun el tema y complejidad,
hasta maximo dos estudiantes) debe elaborar una propuesta de investigacion, con el apoyo
de un asesor tematico y un asesor metodologico nombrados por el Comité de Programa y el
IIM, respectivamente; una vez la propuesta es presentada y aprobada por el Comité, los
estudiantes desarrollan el proyecto, analizan los resultados, escriben el informe de
investigacion (en formato de publicacidn original) y lo sustentan ante pares externos al
programa; la aprobacion de la presentacion oral es requisito para el grado.
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5.1.1.1.Plan para la formacién docente en investigacion.

El programa vincula mediante la educacion continua a profesionales con entrenamientos
relacionados con la metodologia de la investigacion, entre los cuales estan: maestrias en
epidemiologia clinica, diplomados en investigacion, y otras actividades orientadas para la
formacion en investigacion (simposios, cursos, capacitaciones, etc)

El Programa cuenta con dos profesores que han realizado programas de maestria con
énfasis en Epidemiologia. Ademas, con un docente con titulo de Doctorado en
Epidemiologia.

5.1.1.2. La investigacion en el Programa: resultado de la implementacion del plan de
formacion en investigacion.

Si bien se trata de un Programa de maestria de profundizacion, la Maestria en Telesalud
desde el segundo semestre incluyé el componente de investigacion en las materias de
Metodologia de Investigacion | y 1l, y Trabajo Final de Maestria, buscando fortalecer las
habilidades de los estudiantes y egresados en temas como: componentes éticos en la
investigacion, tipos de estudios, componentes administrativos en la gestion de proyectos de
investigacion. Los estudiantes al finalizar sus estudios deben cumplir con el requisito de
formular y desarrollar un proyecto de investigacion.

El proceso de investigacion en el programa de Maestria en Telesalud persigue
fundamentalmente fomentar el interés de la investigacion formativa y la lectura critica de la
informacion disponible, entendidas como el desarrollo de un pensamiento analitico, critico,
reflexivo sobre el desarrollo del conocimiento en esta &rea. No obstante, durante el
programa formativo, y bajo la supervision y acompafiamiento de asesores tematicos y
metodoldgicos, los estudiantes también desarrollan competencias elementales de
investigacion aplicada, mediante la ejecucion de un proyecto propio o la insercion en un
proyecto de mayor envergadura, liderado por profesores del Programa.

Para cumplir con los propositos de formacion en investigacion, el programa dispone de:

e Grupos de Investigacion: el Grupo de Investigacion: INFORMED, creado en 2003,
clasificado por Colciencias en el afio 2014 en categoria C; es el grupo que da origen
a la Maestria en Telesalud.

e Lineas de investigacion para los estudiantes del Programa: el grupo INFORMED
cuenta con las siguientes lineas de investigacion: Telesalud, Administracion de
Datos Clinicos, Atencion Prehospitalaria, Educacion Virtual, Procesamiento de
Imagenes y Sefiales, Sistemas de Informacion para la Toma de Decisiones y Uso de
Simuladores en la Formacién Médica. Ademas, también apoyan el Programa otros
grupos de investigacion de la Facultad, como Rehabilitacion en Salud, Trauma y
Cirugia, entre otros.

e Docentes con adecuado nivel de formacion en investigacion: dos con Maestria en
epidemiologia clinica y con formacion Doctoral en Epidemiologia.
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e Asesoria y acompafiamiento: durante el tiempo de desarrollo de la investigacion, el
estudiante tiene la asesoria y el acompafiamiento de un asesor tematico nombrado
por el Comité de Programa, experto en el tema de investigacion. En el 1M se brinda
la asesoria de epidemiologos clinicos y estadisticos que ayudan en los disefios y
métodos investigativos; estos asesores metodoldgicos estdn disponibles mediante
cita para comunicacion presencial o por via electronica, para guiar el enfoque
metodoldgico y resolver las dudas planteadas durante el curso de investigacion.

e Informacion: para el logro de los objetivos de investigacion, el estudiante tiene a su
disposicion toda la informacién virtual requerida, que se ofrece por la Biblioteca
Médica a través de sus colecciones de libros y revistas, y mediante con conexion a
diferentes bases de datos y redes academicas.

5.1.1.3. Grupos de investigacion que apoyan al programa de Maestria en Telesalud.

Tabla 17. Grupos de Investigacion que apoyan al programa de Maestria en Telesalud,
en los ultimos cinco afios.

Lineas de Proyectos
Nombre del | Clasificacion en investioacién para Profesor terminados o en
Grupo COLCIENCIAS g P responsable ejecucion en los
el Programa o ~
ultimos 5 afnos
Conceptualizacién
de los foros en
educacién virtual.
Telemedicina en
trasplante
1. Administracién hepa_ltl_c,o: L.
L Revision  rapida
de datos clinicos .
-, de la literatura.
2. Educacion SR
- Antioquia innova
Virtual en tecnologias de
3. Interoperabilida g
. la salud
d de Sistemas de o
-, Analisis de
Informacién en solucion del
Grupo de Salud Juan José
e ; s problema de la
Investigacion C 4. Sistemas de Gaviria X
! _ adherencia
INFORMED Informacién Jiménez P
terapéutica de
para la Toma de !
L pacientes con
Decisiones . ;
diabetes mellitus
5. Telesalud .
tipo 2
6. Uso de
; fundamentado en
Simuladores en
. TICs para
la Educacion .
. Colombia.
Médica

Atencion Integral
en Neurociencias
Fundamentada en
la Modalidad de
Telemedicina, en
la Fundacion
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Y Lineas de Pfoyectos
Nombre del | Clasificacion en investigacién para Profesor terminados o en
Grupo COLCIENCIAS responsable ejecucion en los
el Programa o o
ultimos 5 afios
Instituto
Neurolégico  de
Colombia
INDEC.

6. HPTU Movil.

7. Nuevas practicas
profesionales
inspiradas por la
telesalud vy la
telemedicina
;Como
reglamentarlas?.

8. Rendimiento
diagndstico de dos
tipos de cémara
retiniana
portatiles para
retinopatia
diabética en una
muestra de
poblacién
colombiana

9. Diagnosticos mas
frecuentemente
encontrados
durante la
ensefianza de
estudiantes de
quinto  semestre
medicina en
Medellin,
Antioquia.

10. Caracterizacion
de los estilos de
aprendizaje en
educacion médica
continuada
utilizando el
cuestionario
CAMEA40.

Calidad en atencion Programa de

Grupo de d . Tel . del

Investigacion € urgenclas y Carlos eleurgencias €

de Urgencias _ N Emergencias. Eduardo Hospital Digital de

Sin clasificar . la  Facultad de

y Formacion de Vallejo Medicina de la

Emergencias Bocanumen

(GIURE) talento humano en UdeA.

salud en urgencias y
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Y Lineas de Pfoyectos
Nombre del | Clasificacion en investigacién para Profesor terminados o en
Grupo COLCIENCIAS responsable ejecucion en los
el Programa o o
ultimos 5 afos
emergencias.
Modelo de atencion
en urgencias y
emergencias.
Préctica clinica en
urgencias y
emergencias.
Linea de
investigacion en
funcionamiento y
rehabilitacion en
adultos
Efectividad de una
Linea de estrategia basada en
investigacion en Telesalud para
funcionamiento y mejorar la
rehabilitacion en implementacion  de
nifios la Guia de” Practica
Clinica  para el
Linea de diagndstico y
Rehabilitacié investiga’cién en Luz Helena tratamiento_
nen Salud A tecnol_o_glaglen Lugo preoperatorio,
rehabilitacion. Agudelo intraoperatorio y
postoperatorio de la
Linea de persona amputada,
investigacion en la prescripcion de la
validacién de protesis y la
escalas de rehabilitacion
funcionamiento, integral en
calidad de vida 'y instituciones de
participacién. salud en Antioquia
Traslacion del
conocimiento en
rehabilitacion.
Cirugia y educacion Costo-efectividad de
Estrategias en < la consu_ltg de
, Alvaro telemedicina
cancer i . )
Traumay Enrique interactiva en
Cirugia ¢ - ) Sanabria | Ortopediay
Fragilidad Gsea . .
Quiroga Traumatologia

Infecciones
osteoarticulares

comparado con
consulta tradicional

Pagina 91 de 190




Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

Lineas de Proyectos
Nombre del | Clasificacion en investigacién bara Profesor terminados o en
Grupo COLCIENCIAS g P responsable ejecucion en los
el Programa o o
ultimos 5 afios
Oftalmologia
Pie diabético

Trauma, cirugia e
imagenologia

Trauma, cirugiay
complicaciones
infecciosas y no
infecciosas

Trauma, cirugia'y
cuidado critico

Trauma y cirugia
minimamente
invasiva

Validacion de
escalas y modelos
en cirugia

Articulacion entre las areas, lineas o tematicas de investigacion.

Si bien el programa de Maestria en Telesalud se declara como un programa de Maestria en
profundizacién los trabajos finales de maestria incluyen pero no se limitan a las siguientes
lineas de investigacion:

e Telesalud
v" Teleorintacién
v' Telemedicina
- Interactiva
- No Interactiva
v Telexperticia
- Interactiva
- No Interactiva
v" Teleducacién en salud
Administracion de datos clinicos
Interoperabilidad de Sistemas de Informacion en Salud
Sistemas de Informacion para la Toma de Decisiones
Uso de Simuladores en la Educacién Médica
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Areas todas de vital importancia para la solucion de problemas de un pais en el que urge el
disefio de soluciones que propenda por facilitar el acceso a los servicios de salud bajo
condiciones oportunidad y calidad.

Gran parte de la investigacion dentro del Programa en los ultimos 5 afios se ha realizado a
través del LivingLab y sus proyectos, tanto internos como de extension. Igualmente, se ha
participado en convocatorias publicas internas y externas que han permitido el desarrollo de
dichos proyectos. Algunos de los mas representativos se muestran en la tabla 19.

Tabla 18. Financiacion de la investigacion del Programa en los Gltimos 5 afios.

Nombre del
proyecto y monto
de recursos

Fuentes internas

Fuentes externas

Programa

Universidad

Nacionales Internacionales

Experiencia del
Programa de
Teleurgencias en la
atencion en salud en
una cohorte de
pacientes del
programa de
telesalud -
LivingLab Facultad
de Medicina - en el
departamento de
Antioquia

$ 4.000.000

Sistematizacion de
la experiencia de
Investigacion
Epidemiologica de
Campo en COVID -
19 a través de la
telesalud en el
marco del Convenio
Interadministrativo
para la
implementacién  de
una estrategia
masiva de atencion
en salud en el
Municipio de La
Estrella que reduzca
el impacto  del
COVID - 19.
Antioquia. Marzo -

$4.000.000
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Nombre del Fuentes internas Fuentes externas
proc)j/:(;tec::lyj/rrsr:)c;nto Programa | Universidad Nacionales Internacionales
Septiembre de 2020
Costo Efectividad de
la  consulta de
telemedicina
interactiva en
Ortopedia y $4.000.000
Traumatologia
comparado con la
consulta tradicional
Descripcion del
Programa de Salud
Mental en la
modalidad de
telesalud en el $4.000.000
marco de la
pandemia por
COVID 19 entre
abril y diciembre de
2020
Efectividad de una
estrategia basada en
Telesalud para
mejorar la
implementacién de
la Guia de” Préctica
Clinica para el
diagndstico y
tratamiento
preoperatorio, $369.879.093
intraoperatorio y
postoperatorio de la
persona amputada,
la prescripcion de la
proétesis y la
rehabilitacion
integral en
instituciones de
salud en Antioquia
Proyecto  BUPPE
Elaboracion de un
proceso  operativo $49.999.806
estandarizado
(POES) en
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Nombre del Fuentes internas Fuentes externas
pro()j/:(;tec:;lyj/rrsr:)c;nto Programa | Universidad Nacionales Internacionales
teleodontologia -
Desarrollado con la
facultad de
Odontologia
Antioquia Innova en
Tecnologias  para
telesalud en el USD 1.000.000
departamento de
Antioquia

Resultados del componente investigativo del Programa.

Desde su inicio, la coordinacion del programa de Maestria en Telesalud se ha interesado en
la inclusién y articulacion de esfuerzos para mejorar la investigacién y fortalecer la calidad
y cantidad de productos generadores de conocimiento en torno a la Telesalud. Al igual que
lo encontrado en la literatura, y lo reciente que es en término generales la llegada de la
telesalud a los procesos cotidianos de atencion de pacientes, el Programa ha ido
aumentando la formulacion de programas de telemedicina, evaluacion de experiencias de
telemedicina en diversas instituciones y diferentes especialidades. Se espera para los
proximos afios, una mayor difusion de los resultados y mayor presencia en escenarios
académicos para divulgacion de las experiencias.

Actualmente se han desarrollado 28 Trabajos Finales de Maestria en diferentes areas de la
Telesalud: Teleeducacion, planteamiento de modelos de Telesalud, Telemedicina aplicada a
diferentes especialidades, Evaluacion econdémica de proyectos de Telesalud, entre otros.

Proyeccion de la investigacion en el Programa para los proximos siete afios:

El programa en su proyeccion para los préximos siete (7) afios de la agenda de
investigacion, innovacién y/o creacion artistica y cultural, busca incluir:

1. Principales actividades para desarrollar: continuar fortaleciendo el componente de
metodologia de la investigacién y espacios de lectura critica de la evidencia en el
area de la telesalud; e innovar en temas de la informatica clinica que son
complementarios a la telesalud, como por ejemplo: interoperabilidad, salud mavil,
informatica del consumidor y elementos de ciencias de datos para el manejo de
grandes volumenes de datos.

2. Recursos proyectados (humanos, financieros, tecnoldgicos y fisicos): incorporacion
de egresados del programa en el equipo docente, y buscar espacios de rotacion y
especializacién en area afines al telesalud e informatica clinica con las instituciones
nacionales e internacionales con las que se establezcan convenios

3. Posibles fuentes de financiacién: impulsar iniciativas de trabajo e investigacion en
el area de la telesalud con el apoyo de fuentes derivadas en convocatorias internas o
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externas, que busquen impulsar el uso de las Tecnologias de la Informacion y la
Comunicacion (TIC) en el escenario de salud.
4. Resultados esperados: incremento en la cantidad y calidad de los productos de
investigacion, el cual se ve reflejado en el volumen de articulos publicados y
calificacion de las revistas en donde se publican los trabajos derivados del Trabajo

Final de Maestria.

5.1.1.4. Participacion de los estudiantes en los grupos de investigacion.

La participacion de los estudiantes en los grupos de investigacion se da a través de los
trabajos de grado que dan respuesta a estudios de casos, solucion de un problema concreto
o el andlisis de una situacion particular. EI grupo de investigacion INFORMED integra a
través de los docentes asociados al grupo, los respectivos trabajos de tesis.

En el periodo de evaluacion, hubo 29 egresados y 28 graduados magister en Telesalud de la
Universidad de Antioquia, a continuacién se relacionan los 28 proyectos de investigacion

de los estudiantes del Programa.

Tabla 19. Proyectos realizados o en ejecucion, por los estudiantes del Programa, en los

Gltimos 5 afos.

Nombre del proyecto

Estudiante (s)

Afo de
inicio

Afo de
finalizacion

Anélisis de costos de la monitorizacion
remota de los pacientes con dispositivos
cardiovasculares  implantables en una
institucion de alta complejidad

Jose Julian

Garcés

2018

2021

Conceptualizacion de foros virtuales en
posgrados de educacion en salud

Julian Andrés

Morales

2018

2021

i-Especialista: una experiencia
comunidades virtuales de aprendizaje

en

Meisser Lopez

2017

2020

Evaluacion De Movimientos Anti Y Pro

Vacunas En Redes Sociales: Twitter

Franco
Vinciarelli

2018

2020

Modelo De Teleducacion Para Los
Estudiantes De Internado, De La Pontificia
Universidad Javeriana Situados En Las
Clinicas Y/O Hospitales De Boyacad Y
Cundinamarca.

Carolina Gomez

2017

2020

Programa De Telemedicina Para Seguimiento
A Largo Plazo De Pacientes Con Falla
Cardiaca Que Egresan De Institucion
Especializada A Centros De Menor

Marcela Londofio

2017

2020
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Nombre del proyecto

Estudiante (s)

Afo de
inicio

Afo de
finalizacion

Complejidad

Caracterizacion de un programa de
teleeducacion para pacientes VIH/SIDA
atendidos en una IPS especializada en la
ciudad de Medellin

Ivan
Arenas

Aguirre

2017

2019

Uso de una aplicacion movil en salud en un
programa de pacientes cronicos de la ciudad
de Medellin, Antioquia

Maria  Carolina
Aguirre Navas

2017

2019

Disefio de un  Proceso  Operativo
Estandarizado en Teleodontologia para la
Facultad de Odontologia de la Universidad de
Antioquia

Paula Andrea
Mejia Maya

2017

2019

Uso de principios de andragogia, de
metodologia de Aula Invertida y de
estrategias de telesalud para optimizar las
competencias en la interpretacion de
electrocardiogramas en médicos generales que
trabajan en ambientes de urgencias. Estudio
de un caso.

Carlos José

Jaramillo

2017

2019

Situacion de la prestacién de servicios de
salud en instituciones remisoras y centros de
referencia para telemedicina en Empresas
Sociales del Estado Hospitales del
departamento de Antioquia Colombia

Alma Delia Arias
Marin

2017

2019

Soluciones fundamentadas en TIC para
mejorar la adherencia terapéutica de pacientes
con diabetes mellitus tipo 2: Revisién rapida
de la literatura.

Carlos Mario

Cortina

2017

2019

Comparacion de los desenlaces clinicos de
pacientes trasplantados renales de acuerdo a
su lugar de residencia. Planteamiento de un
modelo de seguimiento por telemedicina

Diana  Carolina
Bello;

John Fredy Nieto

2017

2019

Plan de seguimiento mediado por las
Tecnologias de la Informacion vy la
Comunicacion (TIC) en pacientes oncologicos

Alejandra Isaza

2017

2019
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Nombre del proyecto

Estudiante (s)

Afo de
inicio

Afo de
finalizacion

Modelo de aceptacion de las tecnologias
TAM: un estudio adaptado en odontologia
para pacientes cronicos.

Verodnica
Saldarriaga

2017

2019

Comparacion de dos estrategias pedagodgicas
en reanimacion cardiopulmonar (RCP), una
exclusivamente virtual y la estandar: Revision
Sistematica de la literatura.

Enrique  Maria

Velasquez

2017

2019

Utilidad diagndstica de camara retiniana
portatil no midridtica para diagndstico de
retinopatia diabética

Alexander
Martinez

2017

2019

Atencion  integral  en  Neurociencias
fundamentada en la  modalidad de
telemedicina, en la Fundacién Instituto
Neuroldgico de Colombia INDEC

Doris Velez

2017

2019

Propuesta De Implementacién De Un Servicio
De Telemedicina Y Teleradiologia, Analisis
Piloto De Serie De Casos De Telestroke En
Una Clinica De Medellin

Erwin David

Quintero

2017

2019

Uso De La Tele-Oftalmologia En El Tamizaje
De La Retinopatia Diabética.

Gladys Polo de la
Cruz

2017

2019

Formulacion De Un Modelo De Seguimiento
Ambulatorio Bajo La Modalidad De
Telemedicina Para Pacientes Adultos Con
Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica
En Colombia.

Juan David

Atehortla

2017

2019

Teleasistencia: Metodologia Y Estructura
Para El Uso De Tecnologias De Telesalud
Para El Monitoreo De Pacientes Cronicos.

Juan David
Henao Cano

2017

2019

Evaluacion Del Impacto De
Recomendaciones Clinicas Y De Habitos
Higiénico — Dietéticos Generadas Por Medio
De Un Sistema De Soporte A La Toma De
Decisiones  Clinicas, En  Atenciones
Realizadas Por Médicos Generales A Mujeres
Gestantes.

Juan Fernando

Zapata

2017

2019

Percepcion Del Médico Acerca Del Uso De
Las TIC En La Atencion Medica De
Urgencias En La Ciudad De Bucaramanga

Boris Vesga

2017

2019
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Nombre del proyecto Estudiante (s) An_o _de . Ar_lo d_e,
inicio | finalizacion
Aportes de las TIC'S al cuidado paliativo en
entornos de medicina domiciliaria con|Whbeimar Pavas 2017 2019
barreras de orden publico
Disefio e implementacion de un curso virtual Angela Maria
en patologia dual para el posgrado de g . 2017 2018
LA Agudelo Garcia
psiquiatria
Evaluacion econdémica de la adicion de
teleasesoria en toxicologia a la atencion | Andres Felipe
. ; : . 2017 2018
habitual de pacientes intoxicados por |Zuluaga Salazar
pesticidas en Colombia entre 2016 y 2018.
Comportamiento de los movimientos de|Johanna
. ) 2017 2018
vacunas en las redes sociales: youtube Rodriguez Vera

En el periodo evaluado, los profesores del Programa participaron en la publicacion de 77
articulos de investigacion, adicionalmente los estudiantes del Programa participaron en
cuatro (4) publicaciones, las cuales se presentan en las siguientes tablas.

Tabla 20. Publicaciones de los profesores del Programa en los Gltimos 5 afios.

Tipo de Docgnte que o
N° Y estdcomo | Afo Referencia bibliografica completa
publicacion
autor
Chronic Cystoisospora belli infection in a
Revista Colombian patient living with HIV and poor
Nacional Juan Carlos adherence to highly active antiretroviral therapy.
1| Indexada | Alzate Angel 2021 - Colombia. Biomédica ISSN: 0120-4157 ed:
(RNI-Q3) Instituto Nacional de Salud. v.41 fasc. p.17 - 22
,2021, DOI: 10.7705/biomedica.5932
Impacto del lugar de residencia en la
_ supervivencia de los pacientes con trasplante
Revista ) renal. ¢Puede la telemedicina mejorar este
o | Nacional ) JuanJose | )05 | geseniace? En: latreia. ISSN:2011-7965 ed:
Indexada Gaviria . o .
(RNI) !Edl_torlal Universidad de Antioquia. Vol. 1, n.° 1,
junio de 2021,
doi:10.17533/10.17533/udea.iatreia.120.
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion autor
COVID-19 and the Rise of Telemedicine:
] José Antonio Bene_fits and Challenges: Health and Disegse:
3 Capitulo de Garcia 2021 Curriculum for the 21st Century Medical
libro Pereafiez Students. En: Estados Unidos ISBN: 978-1-
63463-052-8 ed: Nova Science Publishers , v. ,
p.16 - 27 N/A, 2021
Intervenciones para la salud mental de estudiantes
Revista universitarios durante la pandemia por COVID-
4 Internacional | Juan Pablo 2021 19: una sintesis critica de la literatura. En: Revista
Indexada | Zapata Ospina Colombiana de Psiquiatria. ISSN:0034-7450 ed:
(R11-Q3) Elsevier Science. v.N/A fasc. p.1 - 15, 2021, DOI:
10.1016/j.rcp.2021.04.007
Longitudinal assessment of associated factors
Revista with mortality in paraquat pqisoning. En: A_nqles
5 | Internacional Juan Pablp 2021 de la Real Academia Nacional _de M_edlcma.
Indexada Zapata Ospina ISSI\_I:QOS4-0634 ed: Real Academia Nacional de
Medicina. v.138 fasc.01 p.72 - 81, 2021, DOI:
10.32440/ar.2021.138.01.rev08
Revista Razonamiento clinico en medicina I: un recorrido
5 Nacional Juan Pablo 2021 historico. En: latreia. ISSN:2011-7965 ed:
Indexada | Zapata Ospina Editorial Universidad de Antioquia. v.N/A fasc.
(RNI-Q4) p.1-10, 2021, DOI: 10.17533/udea.iatreia.102
The role of psychosocial adversity in the
Revista aetiology and course of attention deficit
; Internacional | Juan Pablo 2021 hyperactivity disorder. En: Revista Colombiana
Indexada | Zapata Ospina de Psiquiatria. ISSN:0034-7450 ed: Elsevier
(R11-Q3) Science. Vv.N/A fasc. p.1 - 8, 2021, DOI:
10.1016/j.rcp.2021.02.008
Validacion de la escala de Autoestima por
Revista Busqueda de Ayuda (ABA) en una poblacién de
3 Internacional | Juan Pablo 2021 estudiantes de Medicina de Colombia. En:
Indexada | Zapata Ospina Revista Colombiana de Psiquiatria. ISSN:0034-
(R11-Q3) 7450 ed: Elsevier Science. v.50 fasc.2 p.82 - 91,
2021, DOI: 10.1016/j.rcp.2020.01.001
¢Los hijos de pacientes con trastorno bipolar
Revista tienen una peor percepcion de la calidad de
9 Internacional | Juan Pablo 2020 suefio? En: Revista Colombiana de Psiquiatria.
Indexada | Zapata Ospina ISSN:0034-7450 ed: Elsevier Science. Vv.N/A
(R11-Q3) fasc. p.1 - 10, 2020, DOI:

10.1016/j.rcp.2020.06.003
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion autor
AKT-like kinase promotes cell survival during
Revista | Carlos nutritional T)tress in tripanosoma'gdsl. En: Cold
Internaciona . Spring Harbor perspectives in biology ISSN:
10 Indexada Enrl:l)ql:e \gepes 2020 1943-0264 ed: Cold Spring Harbor Laboratory
(RI1-Q1) €lgado Press. v.l fasc.l0 p.l - 12, 2020, DOI:
10.1101/2020.07.25.218644
Revista Amor, riesgo y Sida: ho_mbres que tienep S€xo
Internacional _Carlos con hombres. En: Brasil. Es_tudos_ Feministas.
11 Indexada Enrique Yepes | 2020 ISSN:0104-026)_( ed: Aben Universidade Federal
(RI-Q2) Delgado De Santa Catarina. v.28 fasc.1 p.1 - 13, 2020,
DOI: 10.1590/1806-9584-2020v28n150443.
Conciencia ambiental en estudiantes
Revista , _ univer_sit_a_rios: eLearning y eMarketing para la
Internacional José Antonio sost«_anlblllda_d. En: Portugal. _RISTI - Revista
12 Indexada Garcia 2020 | Iberica de Sistemas e Tecnolog_las de Infor_macao.
(RI1-Q4) Pereafiez IS_SN:1646-9895 ed; Associacao lberica de
Sistemas e Tecnologias de Informacao (AISTI).
v.35 fasc.N/A p.16 - 27, 2020
Consentimiento informado como un derecho
Revista , _ humapo protegido por la Cgrte Interame_ricana.
Internacional José Ant,onlo Estudio de caso, 'de Medell_ln - Qolomblq. En:
13 Indexada Garcia 2020 | Venezuela. Utopia vy Erax!s Latmoamgrlcana.
(RII) Pereariez ISSN:1316-5216 ed: Universidad Del Zulia. v.25
fasc.N/A  p.233 - 238, 2020, DOIL:
10.5281/zen0d0.427835
Correlacion entre el desempefio cognitivo y la
Revi neuroanatomia estructural en pacientes con
evista . . . .
Internacional | Juan Pablo trastorno afectl\(o bipolar tipo | tratados con y sin
14 Indexada | Zapata Ospina 2020 | litio. En: Revista Colombl_ana de_e Psiquiatria.
(RI1-Q3) ISSN:0034-7450 ed: Elsevier Science. Vv.N/A
fasc. p.1 - 10, 2020, DOl:
10.1016/j.rcp.2020.10.003
Revista Desaf_ios para las generaciones en la educa}ci_én
Nacional Santiago superior en salud. En: Colombia. Acta Médica
15 A 2020 | Colombiana. ISSN:0120-2448 ed: Editorial Acta
Indexada | Patifio Giraldo . :
(RNI) Medica colombiana. v.45 fasc.2 p.1 - 6, 2020,
DOI: 10.36104/amc.2020.1649
Revi Diagnostico y tratamiento del trastorno de
evista . - o _
Internacional | Juan Pablo adaptacion en Atencion Pr!marla. En: Semergen.
16 Indexada | Zapata Ospina 2020 | ISSN:1138-3593. ed: Ediciones Doyma S.A.
(RI-Q3) v.N/A fasc. p.l - 10, 2020, DOL

10.1016/j.semerg.2020.09.010
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
El peligroso negocio con la salud (2018) y salud a
Revista la venta (2018): denunciando la corrupcion en la
: investigacion biomédica. En: Revista de Medicina
Internacional | Juan Pablo . L :
17 Indexada | Zapata Ospina 2020|y Cine / Journal of !\/I'edlcme gnd _Mowes.
(RII) ISSN:1885-5210 ed: Ediciones Universidad De
Salamanca. v.16 fasc.4 p.255 - 60, 2020, DOI:
10.14201/rmc2020164255260
Food and Nutrition Policies and Programs under
Revista Carlos the Colombian markets logic. En: Brasil. Ciencia
18 Internacional Enrique Yepes | 2020 ‘&' Saude Coletiva. [ISSN:1678-4561 ed:
Indexada Delgado Associacao Brasileira De Saude Coletiva
(RID) Abrasco. v.25 fasc.11 p.4411 - 4422, 2020, DOI:
10.1590/1413-812320202511.06142019
Neuroimagen estructural y polaridad
Revista predominante en pacientes con trastorno afectivo
19 Internacional | Juan Pablo 2020 bipolar tipo | de Antioquia. En: Revista
Indexada | Zapata Ospina Colombiana de Psiquiatria. ISSN:0034-7450 ed:
(R11-Q3) Elsevier Science.v.N/A fasc. p.1 - 10, 2020, DOI:
10.1016/j.rcp.2020.10.005
Situacion de calle en Medellin. Revision de caso:
niflos y nifias ante la penumbra del desarraigo,
Capitulo de José Antonio entre _eI riesgpo y la proteccic_’)n" Educacion
20 libro Garcia 2020 | Inclusién y Derecho. En: Colombia ISBN: -978-
Pereafiez 958-5512-79-5 ed: Corporacién Universitaria
Americana, sello editorial , v. , p.45 - 64 N/A,
2020
Telederecho una alternativa de  Justicia
Restaurativa a través del uso de las tecnologias de
Revista José Antonio informacién y comunicaciones, en las carceles de
Internacional . Medellin. En: Portugal. RISTI - Revista Iberica
21 Garcia 2020 . i
Indexada Pereafiez de Sistemas e Tecnologias de Informacao.
(R11-Q4) ISSN:1646-9895 ed: Associacao Iberica de
Sistemas e Tecnologias de Informacao (AISTI).
v.N/A fasc.N/A p.1042 - 1051, 2020
Telederecho: un avance en la administracién de
Capitulo de José Antonio justicia: Derecho, Soc!edad y Justicia para el
22 libro Garcia 2020 | desarrollo. En: Colombia ISBN: -978-958-5512-
Pereariez 78-8-5 ed: Corporacion Universitaria Americana,

sello editorial , v., p.379 - 392 N/A, 2020
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Docente que

N° T'Po d.e, estacomo | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Revista Juan .JQSé . - L
Nacional (_Baylrla T,elfamedlcma_ en trasplante hepa_tlco: ReV|S|qn
23 Indexada Jimenez, 2020 | rapida de la literatura. En: Colombia. Hepatologia
(RNI) Santiago ISSN: 2711-2330. ed: v.1 fasc. p.77 - 85, 2020
Patifio Giraldo
Revi Validity based on content: A challenge in health
evista _
Internacional | Juan Pablo measurement scales. En: Journal of Health

24 I 12020 | Psychology. ISSN: 1359-1053 ed: Sage
ndexada | Zapata Ospina - .

(RI-Q2) Publlcatlor?s (International). v.N/A fasc. p.1 - 131,
2020, DOI: 10.1177/1359105320953477

6.59 Psychosocial adversity factors and

Revista nqnshared er_lviror_lmen_tal differer_mces associated

Internacional | Juan Pablo with ADHD in a high-risk population. En; Journal

25 Indexada | Zapata Ospina 2019 |of the Amerlcan_ Academy of Child and

(RI1-Q1) Adolescent Psychiatry. ISSN:1527-5418 ed:
Elsevier Science. v.50 fasc.10 p.S290 - S290,
2019, DOI: 10.1016/j.jaac.2019.08.451
Acetaminofén versus ibuprofeno para el cierre del

Revista conducto arterioso persistente en pretérminos:

26 Internacional | Juan Pablo 2019 revision sistematica y meta-analisis. En: Revista
Indexada | Zapata Ospina Mexicana de Pediatria. ISSN:0035-0052 ed:
(R11-Q3) México City Mundo Medico. v.86 fasc.3 p.94 -

103, 2019
Libro de Juan Pablo Co_n F_e de F(_alicio!ad. En: Cpl_or_nbia 20_19._ed:
27 creacion | Zapata Ospina 2019 | Editorial Universidad Pontificia Bolivariana
ISBN: 978-958-764-779-2 v. pags.
Evaluation of a Tele-assistance Technological
Revista . Tool in Activities of Daily Life of People with
: Camilo ; o _

28 Internacional Barrera 2019 Visual Disabilities. En: Open Ophthalmc_)logy
Indexada Valencia Journal. ISSN:1874-3641 ed: Bentham Science
(R11-Q2) Publishers. v.13 fasc.1 p.57 - 64, 2019, DOI:

10.2174/1874364101913010057
Experiencias en reconversion laboral:
Revista trabaj_adores que asisten a un consultorio Eje
Nacional _Carlos segu_rldad social en Colombia. En: Colombia.
29 Indexada Enrique Yepes | 2019 | Hacia La Promomén_ De _La Salud. ISSN:0121-
(RNI) Delgado 7577 ed: Forec Universidad De Caldas. v.24

fasc.2 p.75 - 90,
10.17151/hpsal.2019.24.2.7

2019, DOl:
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Factores que influyen en la atribucion de la
Revista pension de sobrevi_vencia en una administradora
Nacional _Carlos de fondos de_ pensiones colombiana, 2906-2011.
30 Indexada Enrique Yepes 2019 | En: Coloml_:)la. Revista Facultad Nauona}l I_De
(RNI) Delgado Salud Publica. ISSN:0120-386X ed: Editorial
Universidad de Antioquia. v.37 fasc.2 p.49 - 60,
2019, DOI: 10.17533/udea.rfnsp.v37n2a06
La envidia aristotélica: un sufrimiento del alma
Revista José Antonio ante el éxito de otras personas. En: Meéxico.
Internacional . Signos  Filoséficos.  ISSN:1665-1324  ed:
31 Garcia 2019 o . ) .
Indexada Pereafiez Publicaciones Universidad Autonoma
(R11-Q4) Metropolitana Unidad Iztapalapa. v.1 fasc.N/A
p.32 - 43, 2019
Revista La respo_r]sabilicqud: un principio para retomar en
Nacional Juan Pablo la refle>§|0n_ bloetlc_a. Er_l: latreia. ISSI_\I:20_11-7965
32 Indexada | Zapata Ospina 2019 |ed: Editorial Universidad de Antioquia. Vv.32
(RNI-04) fasc.4 p.338 - 345, 2019, DOl:
10.17533/udea.iatreia.30
Revista Las_pqliticas y programas dfe _alimentacién y
Internacional Carlos nutricion en Colombia bajo la l6gica del mercado.
33 | Enrique Yepes | 2019 | En: Ciencia '&' Saude Coletiva. ISSN:1413-8123
ndexada ) . . .
(RII) Delgado ed: Associacao Brasileira De Saude Coletiva
Abrasco. v.N/A fasc. p.1 - 1, 2019
Presentacion atipica anogenital de virus herpes
Revi simple en un adulto VIH positivo, manejo exitoso
evista _ _ :
Nacional Santiago con foscarnet: reporte de caso. En: Infectlo.
34 | IV 2019 |1SSN:0123-9392 ed: Comite  Organizador
ndexada |Patifio Giraldo S . .
(RNI-03) Asociacion Colombiana De Infectologia. v.2??
fasc.2 p.212 - 214, 2019, DOI:
10.22354/in.v23i2.779
SAUDE MENTAL E BOA VIDA: ALUNOS
Capitulo de José Antronio IDOSOS D_E DIREITO, CUA - 2018. A Producao
35 libro Garcia 2019 |do Conhecimento nas Ciéncias da Saude 4. En:
Pereariez Brasil  ISBN: 978-85-7247-301-9 ed: Atena

Editora, v., p.197 - 207 4, 2019
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Significados sobre bioética que emergen en los
Re\(ista Carlos pacient_es part_icipantes en los procesos de
36 Nacional Enrique Yepes | 2019 formacion médica. Medellin-Colombia, 2017. En:
Indexada Delgado Colombia. latreia. ISSN:2011-7965 ed: Editorial
(RNI-Q4) Universidad de Antioquia. v.32 fasc.4 p.276 -
287, 2019, DOI: 10.17533/udea.iatreia.27
Revista Validacion de la sexta edicion del I'ndice_c,ie
Internacional | Juan Pablo G[ayedad de la AdlCClon _(ISA}-E_S) en poblacion
37 Indexada | Zapata Ospina 2019 | clinica de Co!ombla. E_n: Biomedica. ISSN:0120-
(RI1-Q1) 4157 ed: Instituto Nacmnal_de Sa_lud. v.3_’9 fasc.2
p.1 -, 2019, DOI: 10.7705/biomedica.v39i3.4536
6.30 A Comparative Study of Subjective and
Objective Measures in Sleep in Bipolar Offspring
Revista Versus Community Control Offspring. En:
38 Internacional | Juan Pablo 2018 Estados Unidos. Journal of the American
Indexada | Zapata Ospina Academy of Child and Adolescent Psychiatry.
(R11-Q1) ISSN:1527-5418 ed: Elsevier Science. v.57
fasc.10S p.S258 - S258, 2018, DOI: DOI:
10.1016/j.jaac.2018.09.392
Aproximacion a la equidad en salud en
Revista ’ _ pergpectiva de digniQad: notas para una biqética
Nacional José Ant’0n|0 social. En _Colom_bla. Reylsta Latinoamericana
39 Indexada Garcia 2018 D_e - Bioética/Latinoamericana Jourr]al _ Oof
(RNI) Pereafiez Blpt_atlcas. ISSN:1657-4702 ed: Universidad
Militar Nueva Granada. v.18 fasc.1 p.172 - 190,
2018, DOI: https://doi.org/10.18359/rlbi.3161
Caracterizacion de factores relacionados con la
. reclamacion y aprobacion de pensiones de
Revista . . g .
Nacional _Carlos |nval!dez por enferr_nedad comdn en poblacion
40 Indexada Enrique Yepes |2018 trabajadpra colpmblana entre 2006-2011: E_n:
(RNI-04) Delgado Col_omb_la. latreia. IS_SN:_2011-7965 ed: Editorial
Universidad de Antioquia. v.31 fasc.3 p.248 -
261, 2018, DOI: 10.17533/udea.iatreia.v30n4a0l
Revista Carlos Comités de ética y salud mental. En: Revista
41 Internacional Enrique Yepes | 2018 Colombiana de Psiquiatria. 1ISSN:0034-7450 ed:
Indexada Delgado Elsevier Science. v.47 fasc.2 p.129 - 136, 2018,
(R11-Q3) DOI: 10.1016/j.rcp.2017.05.011
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Revista Desaﬁos_ del analisis _de s_ituagi(?n de salud en
Nacional Carlos Colombia. En: Colombia. Biomédica. ISSN:0120-
42 Enrique Yepes | 2018|4157 ed: Instituto Nacional de Salud. v.38 fasc.2
Indexada .
(RNI-Q3) Delgado p.1 L 34, _ _2018, _ DOI:
https://doi.org/10.7705/biomedica.v38i0.3594
Desarrollo e implementacion de una herramienta
Revi . para la validacion de cuentas médicas y gestion
evista Tatiana : )
Nacional Margarita de gloszfls en eI_ sector salud en Colombia. En:
43 | . 2018 | Colombia. Medicina U.P.B. ISSN:0120-4874 ed:
ndexada Chavarria o L o T
(RNI) Chavarria Editorial Universidad Pontificia Bolivariana. v.37
fasc.2 p.131 - 141, 2018, DOI:
10.18566/medupb.v37n2.a07
Revista Dolor abdominal crénico en adultos. En:
44 Nacional Santiago 2018 Colombia. Médicas Uis. ISSN:1794-5240 ed:
Indexada | Patifio Giraldo Ediciones Universidad Industrial De Santander.
(RNI) v.31 fasc.1 p.47 - 55, 2018
El oficio de cuidar a otro: "cuando mi cuerpo esta
Revista Carlos aqui pero mi mente en otro lado". En: Colombia.
45 Nacional Enrique Yepes | 2018 Revista Ciencias de la Salud. ISSN:1692-7273 ed:
Indexada Delgado Centro Editorial Rosarista. v.16 fasc.2 p.294 -
(RNI-Q4) 310, 2018, DOI:
10.12804/revistas.urosario.edu.co/revsalud/a.6771
. En busqueda de la atencién: necesidades en salud,
Revista o X . i . -
Nacional _Carlos itinerarios y experiencias. En: Colombia. Hacia
46 Indexada Enrique Yepes | 2018 |La Promo_cmn_De La Salud. ISSN:0121-7577 ed:
(RNI) Delgado Forec Universidad De Caldas. v.23 fasc.1 p.88 -
105, 2018, DOI: 10.17151/hpsal.2018.23.1.7
Revista Ethics _commit_tees and n_1enta| heal_th._ E,n:
Internacional _Carlos Colombia. Revista Colomblana_t de Psiquiatria.
47 Indexada Enrique Yepes | 2018 | ISSN:0034-7450 ed: Elsevier Science. v.47 fasc.2
(RI-Q3) Delgado p.129 - 136, 2018, DOI:
10.1016/j.rcp.2017.05.011
Herramienta de evaluacion de equipos
Revista _ bipmédicos automatizados para Iaboratqriqs
Nacional No Tatlan_a cI_|n|cos._ En: Colombia. Revista Ingenieria
48 Indexada Margarita |2018 | Biomédica. 'ISSN:1909-9762 ed: ESCUELA DE
(RNNI) Chavarria INGENIERIA DE ANTIOQUIA. v.12 fasc.23

p.13 - 24, 2018,
10.24050/19099762.n23.2018.552

DOI:
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Instrumentos para evaluar la calidad percibida por
Re\(ista Carlos los usugrios en los ser_vicios d(_a salud. En:
49 Nacional Enrique Yepes | 2018 Colombia. Revista Gerencia y Politicas de Salud.
Indexada Delgado ISSN:1657-7027 ed: Pontificia Universidad
(RNI-Q4) Javeriana. v.17 fasc.34 p.1 - 21, 2018, DOI:
https://doi.org/10.11144/Javeriana.rgps17-34.iecp
Lupus Un Céncer, pero méas Chiquito
Revista Percepciones del lupus ,er_itematoso sisté_rr}i,co
Nacional _Carlos (LES) en adolgscentes proximos a la t_ranS|C|on.
50 Indexada Enrique Yepes | 2018 | En: Color,nbla. Revista  Colombiana _ de
(RNI-Q4) Delgado Reumatologia ISSN: 2027-9000 ed: Editora
Guadalupe Sa. v.25 fasc.3 p.151 - 160, 2018,
DOI: 10.1016/j.rcreu.2018.06.002
Meaning of drepressive syndrome for general
Revis_ta Carlos phys_icians in a C;olombian r_egi_on. En: Colombia.
51 Internacional Enrique Yepes | 2018 Revista Colombiana de Psiquiatria. ISSN:0034-
Indexada Delgado 7450 ed: Elsevier Science. v.47 fasc.1 p.21 - 31,
(R11-Q3) 2018, DOI:
https://doi.org/10.1016/j.rcpeng.2017.12.004
Neither Medicine Nor Health Care Staff Members
Revista Are Violer]t By Nature: Qbstetric Violence Erom
Internacional _Carlos an In_tergctlonlst Perspective. En: Estados Unidos.
52 | Enrique Yepes | 2018 | Qualitative Health Research. ISSN:1552-7557 ed:
ndexada . .
(RI1-Q1) Delgado Sage Publications (International). v.28 fasc.§
p.1308 - 1319, 2018, DOI:
10.1177/1049732318763351
Prevalence of celiac autoimmunity in children
Revista and adolescents_ with type 1 d!abetes melli_tus ina
Internacional _Carlos high cc_>mpIeX|ty_ hospital in Color_nbla. En:
53 Indexada Enrique Yepes | 2018 | Colombia. Endocrinology and M_etabollsr_n. ISSN:
(RI1-Q2) Delgado 2093-5978 ed: Korean Endocrine Society. v.6
fasc.3 p.167 - 171, 2018, DOI:
10.15406/emij.2018.06.00172
Int(?rer‘\]\;l:sitoanal José Antlonio Syrrogate Mother_hood in Colombia as a G_ender
54 Indexada Garcia 2018 | Situation. En: China. 2018. Open Access Library
RII) Pereariez Journal. ISSN: 2333-9721 p.174 - 182 v.5
Trastorno por sintomas somaticos o Sindrome de
. Briquet: Principios de neuropsiquiatria. Abordaje
55 Capl_tulo de | Juan Pablp 2018 |de ?os sindromrc)es neuropsiquri)ét?icos. En: Méxiéo
libro Zapata Ospina

ISBN: 978-607-8512-87-4 ed: APM Ediciones y
Convenciones en Psiquiatria , v. , p.421 - 433 ,
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
2018
Acevedo A, L.M,, Saigi R, F., Garcia V, D.C,,
o Gomez B, T. Capitulo 12: Maestria en Telesalud:
Luis Miguel . . .
] Acevedo una experiencia educatlva_ _de colaboracion
Capitulo de ) internacional virtual al servicio de la salud en
56 l Arroyeve; | 2017 . ) o ) L
ibro ; o Colombia. En: Educaciéon Bimodal: Investigacion
Diana Cristina . . - .
Garcia Vargas + .Tecnolog|§1’+ Inr}ovgcmn en Amgrlca Latina.
Primera edicion. Editorial Corporacion CIMTED.
Colombia. 2017. ISBN: 978-958-59518-8-4
: Adaptacion transcultural de mensajes de texto
Revista . : .
Nacional Camilo para auto cmdad_o en gestantes. En:
57 Indexada Barrerg 2017 | Investigaciones Andina. ISSN:0124-8146 ed:
(RNI) Valencia FUNDACION UNIVERSITARIA DEL AREA
ANDINA. v.19 fasc.34 p.1813 - 1828, 2017
Consideraciones del Bioderecho sobre la
Revista José Antonio eutanasia. En: Colombia. Revista
58 Nacional Garcia 2017 Latinoamericana De Bioética/Latinoamericana
Indexada Pereafiez Journal Of Bioéticas. ISSN:1657-4702 ed:
(RNI) Universidad Militar Nueva Granada. v.1 fasc.N/A
p.32 - 55, 2017
Revista , _ !Ethical and I__egal Arguments about 'I_'elemedicine
Internacional José Ant’0n|0 in Col_ombla. En: Estados Unidos. 2017.
59 Indexada Garcia 2017 Internatlo_nal_ Journa_l (_)f Computer And
RIN Pereafiez Communications Engineering. ISSN: 2010-3743
p.116 - 128 v.5
Revista Hemosiderosis pulmonar idiopatica en paciente
60 Nacional Santiago 2017 adulto. En: Colombia. Acta Médica Colombiana.
Indexada | Patifio Giraldo ISSN:0120-2448 ed: Editorial Acta Medica
(RNI) Colombiana. v.42 fasc.1 p.64 - 67, 2017
Invisibilizacion del riesgo de accidente bioldgico
Revista Carlos en paramédicos de hospital de alta complejidad en
61 | Internacional | Enrique Yepes | 2017 | Colombia. En: Espafia. Medicina Y Seguridad
Indexada Delgado Del Trabajo. ISSN:0465-546X. ed: v.63 fasc.246
p.18 - 27, 2017
Camilo Mensajes para mama. Mej(_)rando la salud materna
62 Capitulo de Barrera 2017 |2 través del teléefono movil. En: Colombia 2017.
libro Valencia ed: Publicaciones Universidad de Caldas ISBN:

978-958-759-153-8 v. pags.
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Docente que

N° T'Po d.e, estacomo | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Revi Progreso de estadio y requerimiento de terapia de
evista i
Internacional _Carlos reemplazo renal en un programa de proteccion
63 Indexada Enrique Yepes | 2017 |renal en Colombia. Revista: NEFROLOGIA;
(RI1I-Q3) Delgado Editorial: SOCIEDAD ESPANOLA DE
NEFROLOGIA; ISSN: 0211-6995
: . Utilizacion de mensajes de texto para el
Revista Camilo L . .
64 | Internacional Barrera 2017 fortalecimiento del autocuidado de la mujer
Indexada vValencia gestante. En: COMUNIDAD Y SALUD. ISSN:
1690-3293. v.15 fasc.2 p.24 - 30, 2017
Analysis of Formation in Communicative
Revista Competences for the Medical Act in Universidad
Internacional José Antonio de Antioquia Medicine School Undergraduate
65 Indexada Garcia 2016 | Program. En: Estados Unidos. Journal of
(RI-Q2) Pereariez Biosciences. ISSN:0250-5991 ed: Springer India.
v.4 fasc.N/A p.76 - 88, 2016, DOL:
10.4236/jbm.2016.412012
Argumentacion Juridica como Juridificacion de la
José Antonio Bioética: Desarrollo Interdisciplinar del derecho,
66 Capitulo de Garcia 2016 medio de accion de préacticas. En: Colombia
libro ~ ISBN:  978-958-59080-2-4 ed:  Editorial
Pereafez L : . .
Corporacion Universitaria Americana , v. , p.56 -
88 1,2016
Atencion centrada en el paciente y la familia en la
Revista Carlos unidad de cuidado intensivo pediatrico del
67 Nacional Enriaue Yeoes | 2016 hospital pablo. Revista: REVISTA GERENCIA
Indexada |01 o Y POLITICAS DE SALUD; Editorial:
(RNI-Q4) g PONTIFICIA UNIVERSIDAD JAVERIANA;
ISSN: 1657-7027
Cambios electrocardiograficos multiples en
. sindrome coronario agudo y enfermedad
Revista . . lombi Revi
Nacional Santiago coronaria ~ grave. I_En. ,Co ombia. evista
68 IV 2016 | Colombiana de Cardiologia. ISSN:0120-5633 ed:
Indexada | Patifio Giraldo .
Reed Elsevier. v.23 fasc.1 p.68.el - 68.e4, 2016,
(RNI-Q4) DOI-
http://dx.doi.org/10.1016/j.rccar.2015.04.001
Revista Cerebellar hemangioblastoma and
Internacional Santiaco thrombocytopenia: Report of one case. En: Chile.
69 Indexada | Patifio Gi?aldo 2016 | Revista Médica de Chile. ISSN:0034-9887 ed:
(RI1-Q4) Universidad de Chile. v.144 fasc.4 p.521 - 525,

2016, DOI: 10.4067/S0034-98872016000400015
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Docente que

N° T'Po d.e, esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion
autor
Desarrollo del Bioderecho en la Investigacion en
la Corporacion Universitaria Americana, sede
Capitulo de José Ant,onio Med_elll'n: Desarrollo Ip,terdisciplinar del deregho,
70 libro Garcia 2016 | medios de accion desde practicas
Pereariez interdisciplinarias. En: Colombia ISBN: 978-
958-59080-2-4 ed: Corporacion Universitaria
Americana, sello editorial , v., p.57 - 62 1, 2016
Revista _ Hemqfilia A adquirida secundaria a un _carcino_ma
71 | Nacional No _S~ant|a_go 2016 urotellal_: Reporte de caso. I,En: Colombla,. Revista
Indexada Patifio Giraldo Colombiana De Hematologia Y Oncologia. ISSN:
2256-2877 ed: v.3 fasc.2 p.32 - 35, 2016
Hermenéutica Gadameriana en el final de la vida:
] José Antonio Memorias Il Simposio ‘?‘? Ciencias .Sociales y
79 Capl_tulo de Garcia 2016 Humana_s: Derecho, Politica y Soaedad: E_n:
libro ~ Colombia ISBN: 2390-0903 ed: Editorial
Pereafez o . .
Institucion Universitaria Salazar y Herrera , v. ,
p.86-95 1, 2016
Linfoma primario del corazdn, causa poco comln
Revista de sindrome de falla cardiaca. En: Colombia.
73 Nacional Santiago 2016 Revista Colombiana de Cardiologia. ISSN:0120-
Indexada | Patifio Giraldo 5633 ed: Reed Elsevier. v.23 fasc.NA p.419.el -
(RNI-Q4) 419.e5, 2016, DOI:
doi:10.1016/j.rccar.2015.11.002
Salud Mental y Vida Buena: Desarrollo
Capitulo de José Ant,onio Int,erglisciplinar del der_echo, medio de accion de
74 libro Garcia 2016 | practicas. En: Colombia ISBN: 978-958-59080-
Pereafiez 2-4 ed: Editorial Corporacion Universitaria
Americana, v., p.49 - 57 1, 2016
Revista , _ Surrogacy in F_\’eproductive Medicine: Ethical and
Internacional José Ant,onlo Legal Analysis of the I?rocedure. En: Estados
75 Indexada Garc~|a 2016 Unldos._ Journal _of Biosciences. ISSN:0250-5991
(RI1-Q2) Pereariez ed: Springer Ir_1d|a. v.4 fasc.N/A p.46 - 51, 2016,
DOI: 10.4236/jbm.2016.46007
Revista Trastorno _explosivo intermitente:_ un diagnés_tico
Internacional | Juan Pablo controx_/ers_lal.,En: Colombia. Revista Colombla_na
76 Indexada | Zapata Ospina 2016 de_ Psiquiatria. ISSN:0034-7450 ed: Elsevier
(RI1-Q3) Science. v.45 fasc.3 p.214 - 223, 2016, DOI:

10.1016/j.rcp.2015.11.001
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Tipo de Docente que N _
N° s esta como | Afo Referencia bibliogréfica completa
publicacion autor
Vesicoureteral ~ Reflux  Management  With
Revis_ta Carlos Subureteral Injection of Polyd'ime_thylsiloxane in
o Internacional Enrique Yepes | 2016 Cases of Recurrent Pyelonephritis in Transplanted
No Indexada Delgado Kidneys. En: Colombia. WORLD JOURNAL OF
(RINI) NEPHROLOGY. ISSN: 2220-6124 ed: v.4 fasc.
p.71 - 78, 2016

Tabla 21. Publicaciones de los estudiantes de la Maestria en Telesalud en los Gltimos 5

afnos.
N° T'PO d_e’ ESFUd'ame aue 1 Afg Referencia bibliografica completa
publicacion | estd como autor
Nieto-Rios JF, Diana Bello-Marquez
Arti C, Gaviria-Jiménez JJ, Serna-Higuita
rticulo de LM
revista ' . i
Impacto del lugar de residencia en la
1 (E'ngayo thn . Fredy 2021 | supervivencia de los pacientes con
clinico Nieto-Rios ,
descriptivo trasplante rengl._CPuede_
retrospectivo) la telemedlur_\a mejorar  este
desenlace? latreia. 2021. En prensa.
DOI 10.17533/udea.iatreia.120
Martinez Pérez, Diana Cristina,
Agudelo Garcia, Angela Maria,
Articulo de Andrade Carrillo, Rommel, Garcia
revista Cano, Juan Fernando, & Porras
. . Catafio, Sandra Milena. (2020).
5 (Engayo Diana Cristina 2020 | Telepsiquiatria: SOE
clinico Martinez Pérez repsiquiatria. - una - experiencia
descriptivo exitosa en An_tloqwa, Cplo_rnb[a.
retrospectivo) Revista Colombiana de Psiquiatria,
49(4), 239-245. Epub February 07,
2021.https://doi.org/10.1016/j.rcp.20
19.06.005
Telepsiquiatria:  una  experiencia
exitosa en Antioguia, Colombia
[online]. 2020, vol.49, n.4, pp.239-
3 | Aticulo  de Angela  Maria 2020 | 245 Epub Feb 07, 2021. ISSN 0034-
revista Agudelo 7450.
https://doi.org/10.1016/j.rcp.2019.06.
005. Revista Colombiana de
Psiquiatria.
4 | Articulo de | David Quintero | 2018 | Quintero D (2018) Online Radio
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N° e d_e’ Esgudlante AUe | Amo | Referencia bibliografica completa
publicacion | estd como autor
revista Pathologic Correlation. J Nucl Med
(Ensayo Radiat Ther 9: 379.
clinico d0i:10.4172/2155-9619.1000379
descriptivo 'y
retrospectivo)

5.1.1.5. Asistencia a eventos de investigacion.

Durante los afios de existencia de la maestria los docentes y profesores han asistido a

diferentes eventos de

investigacion,

igualmente se han desarrollado seminarios

internacionales en la Universidad para divulgar los resultados y los avances de la Telesalud.

Tabla 22. Profesores del Programa asistentes a eventos académicos, investigativos y

cientificos.
Afo Profesores
. Nombre del evento :
lectivo asistentes

Jornada Virtual Latinoamericana de Cuidados

2021 Paliativos ALCP 2021 - Virtual Juan Jose Gaviria Jiménez

2020 1er_. S!mp03|_o_ V|_r,tual centroamericano y del Camilo Barrera Valencia
caribe ¢rehabilitacion en tiempos de covid-19?

2020 Congre_sg Internacional de Etica, Ciencia y José Antonio Garcia Pereafiez
Educacién

2020 E_ncuentro relnve_ntando la educacion medica en Santiago Patifio Giraldo
tiempos de la covid-19

2020 !II Encuentro de Investlga(_jores Redes- Acofade José Antonio Garcia Pereafiez
¢Derechos Humanos y Covid-19

2020 IntegraTIC 2020 Homo ludens: aprender, ensefiar Santiago Patifio Giraldo
y crear

2020 Slmpo§|o I_nternamonal de Teleodontologia - Camilo Barrera Valencia
Modalida Virtual
The 2020 International Conference on . . . ~

2020 Information Technology & Systems. ICITS'20 Jose Antonio Garcla Pereafiez
The 2020 International Conference on Marketing

2020 and Technologies (ICMarkTech¢20), scientific José Antonio Garcia Pereafiez

conference held between the 8th and 10th of
October 2020, in Lisboa, Portugal
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Ano Nombre del evento Prc_)fesores

lectivo asistentes

2020 | V Congreso virtual de medicina interna - Virtual | Santiago Patifio Giraldo

2020 | VII Encuentro Conjunto de Investigadores Juan Pablo Zapata Ospina

2020 Weblnar _,de Atencion Domiciliaria con la Camilo Barrera Valencia
intervencion

2020 X Jo_rr)adas de Investigacion 2020 - Facultad de Juan Pablo Zapata Ospina
Medicina

2019 C(_)I(_)qwo. Interr!amonal _ de , Humanidades Camilo Barrera Valencia
Digitales: Colombia, Francia, Perd

2019 Congreso_ mundial ple educacion medlcg .XXI Santiago Patifio Giraldo
conferencia panamericana de educacion médica

2019 | Congreso Nacional de Derecho Privado José Antonio Garcia Pereafiez

2019 | Healthnology Colombia 2019 Camilo Barrera Valencia

2019 I Cong_reso I_nternamonal de Neurorehabilitacion: Camilo Barrera Valencia
Una mirada integral

2019 I C_:ongreso Internacional Clinica Universitaria Juan José Gaviria Jiménez
Bolivariana

2019 Octavp _,Congre.so . Ibero-Americano de José Antonio Garcia Pereariez
Investigacion Cualitativa
Primer Encuentro Internacional de Educacion L uis Miauel Acevedo

2019 | Médica. Criterios de certificacion nacional para g

. . Arroyave

programas de medicina, retos y perspectivas

2019 | XI Congreso Nacional Gestion de PYMES Santiago Patifio Giraldo

2019 | XXV Seminario Internacional de Bioética José Antonio Garcia Pereafiez

2018 2018 Intel_rnat_lonal Ass_oc_latlon c_)f Therapeutic Juan José Gaviria Jiménez
Drug Monitoring and Clinical Toxicology
7 Congreso Iberoamericano de Investigacion . . . ~

2018 Cualitativa. Universidad de Fortaleza, BRASIL Jose Antonio Garcia Pereafiez

2018 CIID . 2.018. Congreso Internacional José Antonio Garcia Pereariez
Interdisciplinariedad & Desarrollo

2018 Conceptos en Salud Digital y aplicaciones en el Camilo Barrera Valencia

impacto social
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Ano Nombre del evento Prc_)fesores

lectivo asistentes
Consideraciones éticas en ensayos clinicos

2018 | realizados con métodos y disefios alternativos: | Juan Pablo Zapata Ospina
desafios y oportunidades

2018 Eval_ua_tlng the _credlk_Jlllty and implementability Juan Pablo Zapata Ospina
of clinical practice guideline

2018 Il Congreso n_acmnal retos profesionales en un José Antonio Garcia Pereafiez
contexto cambiante
Jornada Anual de la Asociacién Espafiola de . . . ~

2018 Bioética y Etica Médica (AEBI) José Antonio Garcia Pereafez

2018 | Reunién Académica Grupo de Salud Mental Juan Pablo Zapata Ospina
X1 Encuentro Tutores ABP Aprendizaje Basado

2018 | en Problemas. Facultad de Medicina, Universidad | José Antonio Garcia Pereariez
de Antioquia
XVIII Congreso Colombiano de Nutricion y

2018 | Dietética y Il Internacional de Alimentacién y | Santiago Patifio Giraldo
Nutricion

2018 XVIII (;u_rso de Actuallzacmn_e_n, Conocm_nentos Santiago Patifio Giraldo
para Médicos Generales - La vision del residente

2018 XVIII .E:urso de:* _Actuallzau_or_] en Meglcma Santiago Patifio Giraldo
Interna: "Retos clinicos en medicina interna

2018 | XXV Congreso Colombiano de Medicina Interna | Santiago Patifio Giraldo

2018 | XXVIII Congreso Brasileiro de Anatomia Luis Miguel Acevedo

Arroyave
2017 | EdMedia + Innovate Learning Santiago Patifio Giraldo
2017 | EdMedia + Innovate Learning Carlos Enrique Yepes
Delgado

2017 I Foro Internacional Telemedicina y Telesalud Camilo Barrera Valencia
Uruguay 2017

2017 ISEA 2017 and the 16th International Image Camilo Barrera Valencia
Festival

2017 Reunién Anual Red Cochrane Iberoamericana - Juan Pablo Zapata Ospina

Sintesis y transferencia del conocimiento
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Ano Nombre del evento Prc_)fesores

lectivo asistentes

2017 nglnarlo Internacional Telesalud y Salud Camilo Barrera Valencia
Digital

2017 | Simposio Taller RITMOS 2017 Camilo Barrera Valencia

2017 | Taller de Gamificacion Camilo Barrera Valencia

2017 Workshop de la Red Iberoamericana de | Luis Miguel Acevedo
Tecnologias Moviles en Salud 2017 Arroyave

2017 Teledu 2017_—, X)_(III Congreso Internacional Diana Cristina Garcia Vargas
Sobre Educacion Bimodal

2017 | X Congreso Solami XXVI Congreso ACMI-ACP | Santiago Patifio Giraldo

2017 XVI Reu_nlon Anual de la Red Cocharne Santiago Patifio Giraldo
Iberoamericana

2016 | Congreso Internacional de Humanismo José Antonio Garcia Pereafiez
Décima Segunda Conferencia Iberoamericana en . .

2016 Sistemas, Cibernética e Informética CISCI 2016 Santiago Patifio Giraldo
I Congreso de Filosofia del Derecho para el . . . ~

2016 Mundo Latino. Universidad de Alicante, Espafia Jose Antonio Garcia Pereafiez
I Congreso Internacional Territorios Discursivos . . . ~

2016 para América Latina. Ciudad de Quito. CIESPAL Jose Antonio Garcla Pereafiez
I Curso Taller Internacional de Plastinaciéon y | Luis Miguel Acevedo

2016 . -
Técnicas Anatomicas Arroyave

2016 | Il Congreso Internacional Salud WEB 2.0 Juan José Gaviria Jiménez

2016 II_ En_cuentrq de Semllle_ros de Investigacién José Antonio Garcia Pereafiez
Ciencias Sociales y Humanidades
Posgrados en Medicina V Cohorte. 2016 Facultad . . . ~

2016 de Medicina, Universidad de Antioquia Jose Antonio Garcia Pereafiez

2016 | Retos Profesionales en un Contexto Cambiante José Antonio Garcia Pereafiez

2016 Segundo C_:(,)ngreso Iberoamericano de Bioética e José Antonio Garcia Pereafiez
Investigacion

2016 Segundo Seminario Internacional de Bioderecho. José Antonio Garcia Pereafiez

Pontificia Universidad Javeriana
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Afio Profesores
. Nombre del evento "
lectivo asistentes
2016 | Simposio de Ciencias Sociales José Antonio Garcia Pereafiez

Tabla 23. Premios y/o distinciones académicas y de investigacion logradas por los
profesores y estudiantes del programa.

~ Reconocimiento, Nacional / Entidad que otorga
Afio . PR . : Nombre
premio o distincion | Internacional el premio
IFil?/%?’ItIi?jZS Bien Departamento Equipo
2018 . Nacional Nacional de LivingLab
Categoria .
- Planeacion Telesalud
Innovacion
Presencia de la Equipo
2018 Unlyer5|dad en la Nacional Unlyer5|_dad de LivingLab
Sociedad, en la Antioquia
; Telesalud
Categoria Oro

5.2. Uso de las tecnologias de la informacion y de la comunicacion y otros desarrollos.

e Plataforma Moodle

Como complemento para sus programas de posgrado, la Facultad de Medicina facilita la
preparacion de cursos virtuales mediante la plataforma Moodle
(https://teleducacion.medicinaudea.co). El programa de Maestria en Telesalud ha empleado
esta plataforma en el Proyecto de Telemedicina - LivingLab:

La telemedicina definida como el cuidado de la salud a distancia mediante el uso de
tecnologias de comunicacion, se aplica a areas como la telesalud, la telemética, pero
también la teleeducacién, que abarca desde lecturas hasta consultas y examenes en linea
pasando por programas de educacién médica continuada, bibliotecas y bases de datos en
linea.

La Universidad de Antioquia desde el afio 2013.desarroll6 mediante un proyecto financiado
por regalias para ciencia tecnologia e innovacion (proyecto titulado: Soluciones CTi para
Telesalud en el departamento de Antioquia), el Laboratorio de Telesalud LivingLab por
medio del cual se tienen conectados 125 municipios del departamento de Antioquia al
modelo y plataforma de telemedicina, que permite la transaccién, gestion y analitica de los
datos del paciente.

Durante el afio 2018, el proyecto obtuvo el premio “Regalias Bien Invertidas” otorgado por
el Departamento Nacional de Planeacion (DNP) en la categoria de innovacion. En el mismo
afio, el proyecto recibe financiacion condonable por parte del Banco Interamericano de
Desarrollo (BID) en el marco de la estrategia del BIDLab “Economia del conocimiento”
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con el fin de proyectar el desarrollo del modelo de salud mediado por TIC (Tecnologias de
la Informacion y la Comunicacion).

Durante la pandemia causada por el nuevo coronavirus y la aparicion de la COVID-19, se
ha acompafiado a los entes territoriales y a las EPS en la implementacion de un modelo de
atencion para el seguimiento a pacientes sospechosos o confirmados por esa infeccion. Ha
sido una alternativa para cuidar a los pacientes desde casa de forma segura, que permite
reducir el riesgo de contagio y ademas descongestionar hospitales y servicios de urgencias,
dar continuidad a las consultas de control o seguimiento de los pacientes: formulacién de
medicamentos, pruebas diagndsticas y tratamientos, acercar la atencion medica a las
personas que viven en zonas alejadas del departamento o el pais, disminuyendo
desplazamientos, tiempo y dinero y un mayor acceso a especialistas.

El LivingLab ha desarrollado un modelo de atencion en salud mediado por TIC, por medio
de 4 componentes:

1. Telemedicina: se ha desarrollado una plataforma para telemedicina que
funciona 100% web como historia clinica para la transaccion de datos clinicos
entre los centros remisores (IPS de los municipios) y en LivingLab Telesalud
(como centro de referencia).

2. Teleorientacion en salud: se tienen implementadas y 100% funcionales las
siguientes herramientas y tecnologias: llamada saludable en salud a través de
tecnologia IVR, lineas de atencion 018000 y chatbots.

3. Teleeducacion: se tienen desarrollos de plataformas e-learning y contenidos
educativos para la comunidad general a través de videojuegos (serious learning
games), videos, infogréaficos, estrategias de redes sociales (Facebook Live, entre
otros).

4. Analitica en salud: se ha desarrollado un modelo de inteligencia de negocios a
través del desarrollo de una plataforma de visualizacion interactiva de datos
clinicos para la toma de decisiones.

El componente de Telemedicina da respuesta a las dificultades en el sistema de referencia y
contrareferencia, pues los tiempos de respuesta para que los pacientes en el sistema de
salud accedan a la atencion especializada son muy altos, esto lleva a la vulneracion del
principio de oportunidad y redunda en la disminucion de la calidad de vida de los pacientes.

Con el modelo de telemedicina implementado en este proyecto, las esperas de dos y tres
meses para citas con especialistas se reemplazaron por la oportunidad de respuesta de 5a 7
dias; ademas, ha sido posible el encuentro sincronico entre el especialista y los pacientes en
zonas alejadas mediante las teleconsultas para tratar problemas prioritarios de salud; este
proceso permitié disminuir la congestion en las salas de espera y cerrar brechas para
comunidades apartadas.

Mediante el modelo de telesalud implementado, el LivingLab Telemedicina de la
Universidad de Antioquia ha logrado:
e A 31 de diciembre de 2020 se habian realizado alrededor de 160.000 valoraciones
por telemedicina.
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e Al finalizar el afio 2020, alrededor de 10.000 pacientes estaban siendo monitoreados
por el programa de teleorientacion en salud para identificar a tiempo signos y
sintomas de alerta para atencién oportuna.

e Mas de 3500 profesionales de la salud se han capacitado a traves de las estrategias y
plataformas de teleeducacion en salud, las plataformas de teleeducacion en salud
han alcanzado més de 300.000 interacciones.

e Al proyecto se han sumado alrededor de 17 aliados entre los que se cuentan entes
gubernamentales, la academia, IPS y EPS.

e Se cuenta actualmente con un equipo multidisciplinario de alrededor de 450
personas realizando y promoviendo actividades de telesalud.

e Se ha logrado impactar con el modelo de telemedicina a los 125 municipios del
departamento de Antioquia pero también a departamentos dispersos como Choco y
el Archipiélago de San Andrés y Providencia.

e El modelo de seguimiento por telesalud para COVID - 19 ha llegado a todo el
departamento de Antioquia y a 29 departamentos del pais.

6. RELACION CON EL SECTOR EXTERNO
6.1. La Extensién en la Universidad.
La politica de Extension

El Articulo 15 del Estatuto General declara que la extension expresa la relacion permanente
y directa que la Universidad tiene con la sociedad, opera en el doble sentido de proyeccion
de la Institucion en la sociedad y de ésta en aquella; se realiza por medio de procesos y
programas de interaccion con diversos sectores y actores sociales, expresados en
actividades artisticas, cientificas, técnicas y tecnoldgicas, de consultorias, asesorias e
interventorias, y de programas destinados a la difusion de las artes, los conocimientos y al
intercambio de experiencias y de apoyo financiero a la tarea universitaria. Incluye los
programas de educacién permanente y demas actividades tendientes a procurar el bienestar
general. Asi, la Instituciébn cumple una de sus funciones principales; para ello, sus
egresados, como expresion viva y actuante de la Universidad en la sociedad, juegan un
papel central.

La politica de Extensidn esta definida en los Acuerdos Superiores 124 y 125 de septiembre
de 1997, correspondientes al Estatuto Bésico de Extension Universitaria. Para la
Universidad, la Extension “especificamente busca propiciar y mantener la relacion de la
Universidad con su entorno cultural. En la cultura se integran las artes, las letras, las
ciencias, las tecnologias, las practicas cotidianas, las formas institucionales, y las
practicas simbdlicas e imaginarias.”

Es la via por la cual la Universidad hace participe a la sociedad de los conocimientos que se
generan con las actividades lectivas e investigativas, contribuyendo al mejoramiento de la
calidad de vida de la ciudadania, a la potenciacion de las capacidades individuales,
colectivas e institucionales; y a la soluciéon de problemas del entorno. A su vez, es la via
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que permite a la Universidad desarrollar un aprendizaje institucional a partir de una lectura
del medio y responder a este con base en sus capacidades.

Para la Universidad, a mas de los consagrados en el Estatuto General, son principios de la
Extension los siguientes: la comunicacion, la solidaridad, la formacion, el servicio, la
produccion de conocimiento y la significacion social, cultural y econdmica del
conocimiento.

Formas proyeccién al Sector Externo:
Para la Universidad, las formas como se desarrolla la Extension son:

e Las practicas: académicas y sociales

e Laeducacién continuada y la educacion no formal (a grupos y comunidades)

e La prestacion de servicios: de laboratorios, examenes especializados, consultas de
medicina, enfermeria, odontologia, nutricién, salud ocupacional, servicios juridicos,
administrativos, culturales, artisticos y otros

e La consultoria profesional: asesoria, consultoria; asistencia técnica, interventoria y
veeduria

e Actividades artisticas, culturales y deportivas

e Gestion tecnoldgica: generacion de tecnologia, innovacion, adecuacion tecnologica,
actualizaciobn de tecnologia, transferencia de tecnologia, difusion vy
comercializacion.

Desde el LivingLab se hace posible iniciar relacionamiento con el sector externo en
aplicaciones especificas de Telesalud, tal como se ha indicado anteriormente, ademas, la
variedad de sectores en los que los estudiantes y egresados desarrollan sus actividades
laborales, permite que cada vez mas se amplien las relaciones de la academia con el sector
salud.

Por otro lado, se desea continuar con diferentes cursos de educacion continua tanto para
profesionales de la salud como para la comunidad en general y de esta manera, realizando y
aplicando la experiencia actual de la Maestria en el area de la Tele-educacién en salud.
Muestra de esto son los diferentes cursos virtuales desarrollados por estudiantes, egresados
y profesores del Programa que han sido ofertados en la Facultad para publico interno y
externo.

Con el aumento de la planta docente y de los egresados del Programa, se espera igualmente
fortalecer este relacionamiento llegando cada vez a diferentes instituciones y sectores, que
necesiten asesoria frente a la implementacion de modelos de telesalud en general, tanto de
servicios de telemedicina como de servicios de tele-educacion.

6.2. La Extension en la Facultad de Medicina y el programa de Maestria en Telesalud.
El quehacer misional de la Extensién de la Facultad de Medicina se manifiesta de multiples

formas, buscando el beneficio de la sociedad. Es asi como académicos, docentes
investigadores y estudiantes, ejecutan programas, proyectos y actividades, orientadas a
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difundir y aplicar los conocimientos y saberes de la Academia dentro de un marco de
didlogo y respeto con la sociedad beneficiaria.

La Facultad busca la transformacion de la sociedad y su relacionamiento con ella, a través
de practicas académicas, programas de educacion continua, consulta médica especializada,
prestacion de servicios especializados de laboratorio y pruebas diagndsticas, servicios de
consultoria, ejecucion de proyectos de extension solidaria a poblaciones vulnerables, y
desarrollo de diversas actividades culturales.

Se destacan el uso de las TICs para llegar a poblaciones y publicos lejanos y dispersos
como estrategia innovadora y eficaz (Telesalud de la Facultad de Medicina); el Sistema de
Gestion de Calidad con trece laboratorios especializados (genética, inmunologia y
trasplantes, microbiologia y parasitologia, micologia, farmacologia y toxicologia,
hematologia, patologia, entre otros); el Consultorio de Seguridad Social Integral; el Control
de Enfermedades Trasmitidas por Vectores (malaria y dengue, con programas de control de
vectores en el Valle de Aburrd); programas de extension solidaria en la Vereda Granizal y
en el Barrio Vallejuelos, programas de promocion de la Salud desde el Parque de la Vida
(Estilos de Vida Saludable, poblacion LGTBI, Cultura Metro, entre otros) y los programas
de atencion a victimas del conflicto armado, entre otras actividades de extension de la
Facultad de Medicina.

El programa de Maestria en Telesalud, a través del LivingLab Telesalud, ha realizado los
siguientes proyectos de extension:

e “Colombia Innova en Tecnologias de la Salud para personas de Bajos Ingresos”.
Financiacion: BID

e “Prestar los servicios de Telemedicina y Teleeducacion a través de la red de
prestadores de referencia establecidos para las diferentes regiones del departamento,
brindar asistencia a la linea de gestantes de Savia Salud y realizar el analisis de la
informacion de cohortes definidas correspondientes a los periodos de 2017 y 2018”.
Financiacion: Savia Salud EPS.

e “Prestar servicios de telemedicina en especialidades médicas y profesionales de la
salud solicitadas en las subregiones del Departamento de Antioquia, y servicios de
teleeducacion para nuestra red de Prestadores de las diferentes regiones del
departamento con los cursos MOOC” Financiacion: Savia Salud EPS.

e “Manejo Integral de pacientes afiliados a Nueva EPS con sospecha de COVID - 19,
bajo el modelo de telesalud” Financiacion: NUEVA EPS

e “Atencion por telemedicina a la poblacion afiliada a Nueva EPS en Antioquia y
Choco6”. Financiacion: Nueva EPS

e “Implementar una estrategia a través de lineas telefonicas y plataformas digitales
que permitan el cuidado de la salud mental y el apoyo emocional de los
antioquefios”. Financiacion: Gobernacion de Antioquia.

e “Implementar una estrategia de telesalud para promocion de la salud, prevencion de
la enfermedad y seguimiento de pacientes infectados y con Covid-19 a través de
teleorientacion en salud Linea 123 Covid del Municipio de Medellin”. Financiacion:
Secretaria de Salud - Municipio de Medellin.
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e “Promover la salud mental por medio de la Telesalud”. Financiacioén: Alcaldia de
Medellin - Municipio de Medellin.

e Implementacion de atencién en salud en el marco del sistema de vigilancia
epidemioldgica. Financiacion: Municipio de La Estrella.

6.3.Educacion continua.

Como actividades de educacion continua, la Maestria en Telesalud ha promovido la
telesalud en diferentes seminarios y cursos. Uno de los principales ha sido el Curso en
Telesalud 100% virtual, dirigido inicialmente a todos los profesores y estudiantes de la
Facultad de Medicina y posteriormente abierto al pablico en general, en el que se dan las
bases de la telesalud y sus diferentes modalidades. Los profesores del programa han
participado en 64 actividades de educacién continua y a los 3 seminarios internacionales
realizados asistieron un total de 1512 personas, demostrando la importancia de la educacion
continua en la Maestria.

Tabla 24. Actividades de educacion continua realizadas por profesores y estudiantes
de la Maestria en Telesalud, entre 2016 y 2020.

2021
No Nompr_e 4 1o Nombre de la actividad Lugar Fecha
participantes
Jornada Virtual
1 Juan José Gaviria|Latinoamericana de | Medellin, 27 de marzo de
Jiménez Cuidados Paliativos ALCP | Colombia 2021
2021 - Virtual
2020
No Nompr_e iholee Nombre de la actividad Lugar Fecha
participantes
ler.  Simposio  virtual
1 Camilo Barrera | centroamericano 'y  del | Tegucigalpa, 5 de septiembre
Valencia caribe ¢rehabilitacion en|Honduras de 2020
tiempos de covid-19?
José Antonio Garcia | Congreso Internacional de | Bogota, Del_9 al 11 de
2 ~ Z. o . . septiembre de
Pereafiez Etica, Ciencia y Educacién | Colombia 2019
. .~ | Encuentro reinventando la . Del 5al 6 de
Santiago Patifo L - Bogota, .
3 Giraldo educacion médica  en Colombia noviembre de
tiempos de la covid-19 2020
i Encuentro de
José Antonio Garcia | Investigadores Redes- | Bogota, Del .23 al 24 de
4 ! . . septiembre de
Pereafiez Acofade ¢Derechos | Colombia
: 2020
Humanos y Covid-19
5 Santiago Patifio | IntegraTIC 2020 Homo | Medellin, 5 de octubre de
Giraldo ludens: aprender, ensefiar y | Colombia 2020
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crear

Simposio Internacional de

Del 18 al 19 de

6 Cam||o_ Barrera Teleodontologia - Modalida Medell|r_1, septiembre de
Valencia ; Colombia
Virtual 2019
The 2020 International
5 José Antonio Garcia|Conference on Information | Bogota, Del 5al 8 de
Pereariez Technology & Systems. | Colombia febrero de 2020
ICITS'20
The 2020 International
Conference on Marketing
and Technologies
8 José Antonio Garcia | (ICMarkTech¢20), Lisboa, Del 8 al 10 de
Pereafiez scientific conference held | Portugal octubre de 2020
between the 8th and 10th of
October 2020, in Lisboa,
Portugal
Santiago Patifio|V  Congreso virtual de |Bogota, Del_13 al 14 de
9 |2 S : . noviembre de
Giraldo medicina interna - Virtual | Colombia 2020
10 Juan Pablo Zapata|VII Encuentro Conjunto de | Bogota, 20 de octubre
Ospina Investigadores Colombia de 2020
11 Camilo Barrera \E/)chralig?lriariade C(;Ar\]tenmolg Bogota, 17 de julio de
Valencia . - Colombia 2020
intervencion
Juan Pablo Zapata X Jornadas de Investigacion Medellin, 28 de mayo de
12 . 2020 - Facultad de .
Ospina - Colombia 2020
Medicina
Diana Cristina Garcia 3 Semlnarlg Int/ernac[onal Medellin, 17y_18 e
13 en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Vargas Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Santiago Patifio 3 SemlnarloI Int/ernac[onal Medellin. 17y_18 de
14 | 7. en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Giraldo Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
\Vanessa Figueroa 3 SemlnarloI Int/ernac[onal Medellin. 17y_18 de
15 en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Restrepo Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
. . 3° Seminario Internacional . 17y 18 de
16 V'Ctof Alfonso Lopez en Telesalud: mas alla de MEde”'n’ septiembre de
Soracipa Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Alexandra Del Pilar 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin, 17y_18 de
17 : en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Mantilla Rey Colombia

Sus aspectos COI’]CGthBJGS.

2020
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Alvaro Arbelez 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin. 17y_ 18 de
18 . en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Cortés Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Juan Santiago 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin. 17y_18 de
19 . en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Bermudez Ocampo Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
3° Seminario Internacional Medellin 17y 18 de
20 | Zoilo Cuéllar Sdenz  |en Telesalud: mas alla de ! septiembre de
Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Maria Clara Mendoza 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin, 17y_18 de
21 en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Arango Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Mauricio Alberto 3 Semlnarlq Intlernac[onal Medellin, 17y_18 de
22 . en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Pulgarin Gallego Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
: . 3° Seminario Internacional . 17y 18 de
23 Jullanq Quintero en Telesalud: mas alla de Medelllr_1, septiembre de
Pulgarin Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Lina Maria Velez 3 Semlnarlq Intlernac[onal Medellin, 17y_18 de
24 en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Cuervo Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
3° Seminario Internacional Medellin 17y 18 de
25 | Alejandro Hernandez |en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Diana Carolina |3° Seminario Internacional Medellin 17y 18 de
26 | Cristiano en Telesalud: méas alla de Colombié septiembre de
Castelblanco sus aspectos conceptuales. 2020
Elizabeth  Jaramillo 3 Semlnarlq Int’ernam’onal Medellin, l7y_18 de
27 en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Parra Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Henry Augusto 3 Semlnarlq Int’ernam’onal Medellin, 17y_18 de
28 en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Salazar Blanco Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Johan Stiven Morales 3 Semmanol Int’ernac[onal Medellin, 17y_18 de
29 . en Telesalud: més alla de . septiembre de
Barrientos Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Katerine Maria 3 Semlnarlq Int’ernac[onal Medellin, 17y_18 de
30 N en Telesalud: més alla de . septiembre de
Valencia Gomez Colombia

sus aspectos conceptuales.

2020
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Lilia Sofia Sanchez

3° Seminario Internacional

Medellin,

17y 18 de

31 ) en Telesalud: més alla de : septiembre de
Aguilar Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Marcela Judith 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin. 17y_18 de
32|, en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Miranda Ochoa Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Mauricio De  La 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin. 17y_18 de
33 . en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Espriella Perdomo Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Paola Andrea 3 Semlnarlq Int,ernac[onal Medellin, 17y_18 de
34 . ~ en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Ortigoza Mufioz Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
Alvaro Le6n Pavas 3 Semlnarlq Intlernac[onal Medellin, 17y_18 de
35, - en Telesalud: mas alla de . septiembre de
Hincapié Colombia
sus aspectos conceptuales. 2020
2019
No Nompr_e 4 1o Nombre de la actividad Lugar Fecha
participantes
Camilo Barrera Coloqu!o Internamqngl de Manizales, Del 15 al 17 de
1 . Humanidades Digitales: )
Valencia . . . Colombia octubre de 2019
Colombia, Francia, Perud
Congreso  mundial  de Cartagena  de
Santiago Patifio [educacion médica XXI 1ag Del 24 al 26 de
2 . ) . Indias,
Giraldo conferencia  panamericana , marzo de 2019
P Colombia
de educacion médica
3 José Antonio Garcia|Congreso  Nacional  de | Medellin, Del 10 al 12 de
Pereafiez Derecho Privado Colombia abril de 2019
4 Camilo Barrera | Healthnology Colombia | Bogota, 12 de junio de
Valencia 2019 Colombia 2019
. I Congreso Internacional de
5 Cam||o_ Barrera Neurorehabilitacion:  Una | Cali, Colombia Del 15 al 17 de
Valencia ; . agosto de 2019
mirada integral
Juan  José  Gaviria ] ,(_Zongreso Inte:rnac_longl Medellin. Del _26 a 27 de
6 |5 Clinica Universitaria . septiembre de
Jiménez L Colombia
Bolivariana 2019
7 José Antonio Garcia %Zt%\;?nericano Congre;g Lisboa, Del 16 al 19 de
Pereafiez Portugal julio de 2019

Investigacion Cualitativa
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Primer Encuentro
Internacional de Educacion
Luis Miguel Acevedo | Médica. Criterios de | Bogota, Del .19 al 20 de
8 e . : septiembre  de
Arroyave certificacion nacional para|Colombia 2019
programas de medicina,
retos y perspectivas
9 Santiago Patifio | XI ~ Congreso  Nacional | Medellin, 5 de diciembre
Giraldo Gestion de PYMES Colombia de 2019
10 José Antonio Garcia | XXV Seminario | Bogota, Del 16 al 17 de
Pereariez Internacional de Bioética Colombia agosto de 2019
2018
No Nompr_e ol 1o Nombre de la actividad Lugar Fecha
participantes
2018 International
Juan José Gaviria|Association of Therapeutic | Brisbane, Del .16 al 18 de
15, L . septiembre  de
Jimeénez Drug  Monitoring  and | Australia
- . 2018
Clinical Toxicology
7 Congreso Iberoamericano
5 José Antonio Garcia|de Investigacion | Fortaleza, Del 11 al 13 de
Pereafiez Cualitativa. Universidad de | Brasil julio de 2018
Fortaleza, BRASIL
CIID 2018  Congreso
José Antonio Garcia | Internacional Medellin, DeI_29 al 30 ge
3 ° S : noviembre de
Pereariez Interdisciplinariedad & | Colombia
2018
Desarrollo
4 Camilo Barrera anfi(ac%t:if)rser]s Sﬁlgld irglgagfg Medellin, Del 11 al 18 de
Valencia g/ocri)al P Colombia mayo de 2018
Consideraciones éticas en
Juan Pablo Zapata ensayos,cllmcos reall_zagos . . |Del 10 al 11 de
5 . con métodos Yy disefios|Cali, Colombia
Ospina o . octubre de 2018
alternativos:  desafios vy
oportunidades
Juan Pablo  Zapata Evalua_tlng the cre_dlblllty Medellin. 21 _ de
6 . and implementability of . septiembre de
Ospina . . L Colombia
clinical practice guideline 2018
José Antonio Garcia | C0ngreso nacional retos . o), Del 24 al 26 de
7 - profesionales en un .
Pereafiez . Colombia mayo de 2018
contexto cambiante
Jornada Anual de la
8 José Antonio Garcia | Asociacion Espafiola  de Madrid. Espafia Del 19 al 22 de
Pereariez Bioética y Etica Médica » 5P octubre de 2018

(AEBI)
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9 Juan Pablo Zapata|Reunién Académica Grupo | Medellin, 11 de abril de
Ospina de Salud Mental Colombia 2018
X1l Encuentro  Tutores
José Antonio Garcia ABP Aprendizaje Basado Medellin, Del 17 al 19 de
10 ~ en Problemas. Facultad de . .
Pereariez - N Colombia julio de 2018
Medicina, Universidad de
Antioquia
XVIII Congreso
Santiago Patifio Cplo,mblano de Nutr|C|_on y Manizales, Del 15 al 17 de
11| ~. Dietética y Il Internacional .
Giraldo d i Colombia agosto de 2018
de Alimentacion y
Nutricion
XV Curso de
Santiago Patifio Actual_lza_uon en Medellin, Del 1 al 3 de
12 | . Conocimientos para :
Giraldo o Colombia febrero de 2018
Médicos Generales - La
vision del residente
XVIHI Curso de
13 Santiago Patifio | Actualizacion en Medicina | Vancouver, Del 5 a 6 de
Giraldo Interna: "Retos clinicos en |Canada abril de 2018
medicina interna"
. | XXV Congreso
14 Sa_mtlago Patino Colombiano de Medicina|Cali, Colombia Del 16 al 18 de
Giraldo agosto de 2018
Interna
15 Luis Miguel Acevedo | XXVIII Congreso|Joao  Pessoa, | Del 16 al 20 de
Arroyave Brasileiro de Anatomia Brasil julio de 2018
2017
No Nompr_e 2 o Nombre de la actividad Lugar Fecha
participantes
1 Santiago Patifio Egggﬁi?:a Ti+o delr;r\]/z\rl]i;? Washington, Del 20 al 23 de
Giraldo g e "| Estados Unidos |junio de 2017
Congreso
5 Carlos Enrique Yepes Eggfr?i?:a Ti+o delr:er\]/%\r/]?é? Washington, Del 20 al 23 de
Delgado C g P "| Estados Unidos | junio de 2017
ongreso
Camilo Barrera I Foro Internacional Montevideo Del 11 al 12 de
3 Valencia Telemedicina y Telesalud Uruaua ’ diciembre  de
Uruguay 2017 guay 2017
4 Camilo Barrera | ISEA 2017 and the 16th|Manizales, Del 11 al 18 de
Valencia International Image Festival | Colombia junio de 2017
Reunién Anual Red
5 Juan Pablo Zapata|Cochrane Iberoamericana -|Medellin, 5 de junio de
Ospina Sintesis y transferencia del | Colombia 2020

conocimiento
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6 Camilo Barrera | Seminario Internacional | Medellin, Del 12 al 13 de
Valencia Telesalud y Salud Digital Colombia julio de 2017
7 Camilo Barrera|Simposio Taller RITMOS | Manizales, 17 de mayo de
Valencia 2017 Colombia 2017
8 Camilo Barrera Taller de Gamificacion Manizales, Del 25 al 26 de
Valencia Colombia mayo de 2017
Workshop de la Red Del 26 de
9 Luis Miguel Acevedo | Iberoamericana de | Barcelona, noviembre al 1
Arroyave Tecnologias Mdviles en | Espafia de diciembre de
Salud 2017 2017
10 Santiago Patifio | X Congreso Solami XXVI ﬁ%ritsgena de Del 16 al 18 de
Giraldo Congreso ACMI-ACP ' agosto de 2017
Colombia
11 Santiago Patifio ;;g Reunion Anlg(l)cﬁzrr:z Medellin, Del 5 al 7 de
Giraldo . Colombia junio de 2017
Iberoamericana
12 Tatiana Margarita | 2° Seminario internacional | Medellin, 12 y 13 de julio
Chavarria Chavarria | de telesalud y salud digital. | Colombia de 2017
2016
No Nompr_e ito e Nombre de la actividad Lugar Fecha
participantes
1 José Antonio Garcia | Congreso Internacional de | Medellin, Del 12 al 13 de
Pereafiez Humanismo Colombia mayo de 2016
Décima Segunda
5 Santiago Patifio | Conferencia Iberoamericana | Tunja, Del 5 al 8 de
Giraldo en Sistemas, Cibernética e | Colombia julio de 2016
Informatica CISCI 2016
I Congreso de Filosofia del
3 José Antonio Garcia |Derecho para el Mundo | Alicante, Del 24 al 27 de
Pereafiez Latino. Universidad de | Espafia mayo de 2016
Alicante, Espafia
I Congreso Internacional
4 José Antonio Garcia | Territorios Discursivos para Quito, Ecuador Del 12 al 14 de
Pereafiez América Latina. Ciudad de ' junio de 2016
Quito. CIESPAL
Luis Miguel Acevedo | Curso Ta”?f Interngcpnal . Del 25 al 29 de
5 de Plastinacion y Técnicas | Cusco, Peru .
Arroyave . abril de 2016
Anatomicas
6 Juan José Gaviria|ll Congreso Internacional | Medellin, Eeeltile;glrem g:
Jiménez Salud WEB 2.0 Colombia 20p16
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Il Encuentro de Semilleros

José Antonio Garcia L .. | Barranquilla, 5 de diciembre
7 - de Investigacion Ciencias )
Pereariez . . Colombia de 2016
Sociales y Humanidades
Posgrados en Medicina V
José Antonio Garcia | Cohorte. 2016 Facultad de | Medellin, Del.25 al 26 ge
8 - - o : noviembre de
Pereariez Medicina, Universidad de |Colombia
L 2016
Antioquia
José Antonio Garcia | Retos Profesionales en un|Medellin, DEI. L al 3 de
9 ~ i . noviembre de
Pereariez Contexto Cambiante Colombia 2016
José Antonio Garcia Segundo . Co_ng,re_so Medellin, Del 17 al 19 de
10 ~ Iberoamericano de Bioética .
Pereariez T Colombia agosto de 2016
e Investigacion
Segundo Seminario
11 José Antonio Garcia | Internacional de | Bogota, 22 de agosto de
Pereafiez Bioderecho. Pontificia | Colombia 2016
Universidad Javeriana
12 José Antonio Garcia |Simposio  de  Ciencias | Medellin, Del 5 al 6 de
Pereafiez Sociales Colombia mayo de 2016
Encuentro en Telesalud:
13 Luis Miguel Acevedo | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Arroyave la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
14 Diana Cristina Garcia | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Vargas la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
15 Tatiana Chavarria | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Chavarria la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
16 Santiago Patifio | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Giraldo la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
Juan José Gaviria|Soluciones innovadora para|Medellin, 6 de octubre de
17 (3. 7, . :
Jiménez la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
18 Carlos Mario Cortina | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Garcia la atencion integral en la|Colombia 2016

salud de los colombianos.
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Encuentro en Telesalud:
19 Jaramillo Gomez | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Carlos José la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
20 Maria Carolina | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Aguirre Navas la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
21 Angela Maria | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Agudelo Garcia la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.
Encuentro en Telesalud:
29 Andrés Felipe | Soluciones innovadora para | Medellin, 6 de octubre de
Zuluaga Salazar la atencion integral en la|Colombia 2016
salud de los colombianos.

Otras actividades de relacion del Programa con los sectores externos

A través del LivingLab Telesalud, se ha logrado la relacion del Programa con un socio para
el desarrollo de la telesalud, como lo es el Banco Interamericano de Desarrollo y ademas

diversos aliados, entre los que se cuentan:

Entes gubernamentales:

Gobernacion de Antioquia

Alcaldia de Medellin

Alcaldia del municipio de la Estrella
Alcaldia del municipio de Sabaneta

Academia:
e Universidad EAFIT

IPS:
e |IPS Universitaria
e Corporacién para Investigaciones Biologicas
e SERMEDIC IPS

EPS:

Savia Salud EPS

Nueva EPS

Salud Total EPS

Coosalud EPS

Programa de Salud Universidad de Antioquia.
Servicio Médico Empresas Publicas De Medellin
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Politica de internacionalizacién:

En la Universidad de Antioquia la politica de relaciones internacionales se deriva del Titulo
Undécimo del Estatuto General de la Universidad; dicho Acuerdo establece que, para el
cumplimiento de su mision, el papel internacional de la Universidad en su “quehacer
académico y cientifico, como parte esencial de su desarrollo curricular, cultural y social”.
En este marco, el proposito central de los procesos de internacionalizacion de la
Universidad es contribuir a la calidad y excelencia académicas, mediante el fortalecimiento
de las estrategias de proyeccion y gestion internacional en ciencia, tecnologia, innovacion y
cultura.

La Direccion de Relaciones Internacionales, es la instancia administrativa responsable de
los procesos de internacionalizacion de la institucion; tiene como proposito fortalecer las
relaciones institucionales, en los ambitos cientificos y académicos, con universidades del el
exterior, favorecer la movilidad de estudiantes y docentes, y promover las acciones de
cooperacion internacional en los &mbitos de la investigacion, la extension y la transferencia
tecnoldgica.

Convenios y movilidad:

En el afio 2019, la Universidad tenia 49 convenios activos con universidades nacionales y
245 internacionales con 37 paises del mundo; pertenece a tres redes estratégicas nacionales
y tiene cinco alianzas estratégicas con universidades internacionales: Purdue University
(EEUU), University of Groningen (Gran Bretafia); Justus-Liegag — Universitat (Alemania)
y Monash University (Australia), asi como una alianza de investigacién conjunta con la
sociedad Max Planck de Alemania, la Universidad Nacional y Colciencias.

Asi mismo, el programa de Maestria en Telesalud se beneficia del convenio con la
Univertat Oberta de Catalunya, con la cual se tiene un convenio de movilidad en el cual los
estudiantes de la Maestria ven en la UOC 7 cursos de manera 100% virtual. Este convenio
se inici6 en el afio 2015 cuando se planted la Maestria en Telesalud, pues la UOC era una
de las Universidades con mayor experiencia tanto en la educacién virtual como en el area
especifica de la Telesalud. Inicialmente, el primer convenio se concibié como doble
titulacion y fue valido para las primeras 3 cohortes de la Maestria, sin embargo para el afio
2018, el Master en Telemedicina de la UOC entr6 en extincion y luego de un analisis
curricular por parte del Comité de Programa, se decide la actualizacion del plan de estudios
modificando algunas denominaciones de los cursos tanto en la Universidad como en los
nuevos cursos del Master en Salud Digital (e-health), haciendo mas equitativo el nimero de
créditos impartidos por las dos universidades e incluyendo los cursos de Metodologia de la
Investigacion 1y II.

Debido a cambios en la legislacion Espafiola para otorgar titulos de doble titulacién, como
que el Trabajo Final de Maestria debia ser cursado en la UOC, ademas que el nimero de
créditos para obtener un titulo oficial debia ser del 70% cursado en esa universidad y por
otro lado, la resolucion 20797 de 2017 del Ministerio de Educacion Nacional, en la que en
el capitulo V se establece que los titulos otorgados mediante programas de doble titulacion
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no seran convalidados en Colombia, se decide firmar un convenio Unicamente de movilidad
otorgando Unicamente el titulo de Magister en Telesalud de la Universidad de Antioquia.

Tabla 25. Relacion de Convenios de la Facultad de Medicina a disposicion de la
Maestria en Telesalud.

Institucion Regional, Estudiantes
en Objeto Nacional o | Resultados | y/o docentes | Vigencia
convenio Internacional beneficiarios
Se ha
Convenio de geoacl(leznac?;)
Universitat | doble titulacién ) Estudiantes
. . conjunta 2012-
Oberta de | Maestria Internacional cohorte I, 1l y
S para las 2018-1
Catalunya | Interuniversitaria diferentes Il
UdeA - UOC
cohortes de
la Maestria
A partir de
la cohorte
v los
Universitat . estudiantes | Estudiantes 2018 -
Convenio de . 3
Oberta de .\ Internacional | veran cohorte IV en | actualme
movilidad
Catalunya algunos adelante nte
cursos de la
maestria en
lauUOC

Proyeccién para los proximos siete (7) afios del plan de vinculacién de la comunidad
académica con el sector productivo.

La Facultad de Medicina ha concebido su programa de Maestria en Telesalud y su
LivingLab de telesalud hoy convertido en hospital digital, como un laboratorio viviente,
donde el Estado, el sector publico, la academia, la sociedad civil organizada y los
ciudadanos, participan activamente en el proceso de innovacion, co-creando y validando las
soluciones que necesitan ellos mismos en contextos reales en los que se usan las
Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién - TIC, como principal medio de
desarrollo.

Esta concepcion y 8 afios de trabajo ininterrumpido ha permitido consolidar el Programa y
su laboratorio como un referente de pais, contando con alianzas estratégicas con diferentes,
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EPS, como la nueva EPS, la EPS mas grande del pais, la Gobernacion de Antioquia , la
Alcaldia de Medellin, el Banco interamericano de desarrollo y otros grandes aliados, para
los cuales se han desarrollado importantes modelos de atencién en salud basados en
telesalud, para diferentes patologias como la COVID 19, enfermedades cronicas no
transmisibles y salud mental.

Asi mismo los estudiantes y egresados del Programa, se convierten el lideres de la gestion
del cambio al interior de las organizaciones a las que pertenecen ya sean estas del sector
asegurador, prestador, academia o entes gubernamentales.

7. PROFESORES
7.1. Profesores vinculados al Programa.

Actualmente, la Maestria en Telesalud cuenta con 13 docentes, distribuidos en dos (2)
vinculados, dos (2) ocasionales y nueve (9) de catedra. EI numero de profesores con
contratacion de tiempo completo es de 4. Las horas catedra contratadas en el afio 2021 para
la Maestria en Telesalud fue de 520.

Es muy importante considerar que en el periodo de la vigencia del registro calificado el
namero de docentes del Programa de Maestria en Telesalud se incrementd en un 160%, si
se compara los del semestre 2021-1 con respecto al semestre 2016-1; asi mismo con
respecto al nivel de formacion, se puede observar que durante la vigencia del registro
calificado se ha incrementado el numero de docente con formacion en Maestria. Sin
embargo, se espera a futuro seguir aumentando la planta docente con los nuevos egresados
del programa para fortalecer la misma.

El Programa ha contado en promedio con 7 profesores por semestre (ver Tablas 26 y 27 del
documento maestro del Programa), quienes estaban a cargo de la formacion de 35
estudiantes en promedio, matriculados en los diferentes semestres académicos del
Programa, que se desarrolla en modalidad virtual en préacticamente un 100%:
e Afio 2016-1: conto con 5 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a término fijo
y dos Magisteres con contratacion de catedra.
e Afio 2016-II: conto con 5 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a término fijo
y dos Magisteres con contratacién de catedra.
e Ao 2017-1: conto con 5 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a término fijo
y dos Magisteres con contratacion de catedra.
e Ao 2017-1I: conto con 6 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a término fijo
y tres Magisteres con contratacion de catedra.
e Aifo 2018-1: conto con 7 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, uno era magister
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vinculado de medio tiempo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a
término fijo y dos Magisteres con contratacion de cétedra.

e Afio 2018-II: conto con 8 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, uno era Magister
vinculado de medio tiempo, dos eran Magister de tiempo completo, un Doctor con
contratacion por catedra y dos Magisteres con contratacion de catedra.

e Afio 2019-1: conto con 7 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, uno era magister
vinculado de medio tiempo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a
término fijo y dos Magisteres con contratacion de cétedra.

e Afio 2019-II: conto con 7 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, uno era magister
vinculado de medio tiempo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a
término fijo y dos Magisteres con contratacion de catedra.

e Afio 2020-1: conto con 8 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, uno era magister
vinculado de medio tiempo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a
término fijo y tres Magisteres con contratacion de catedra.

e Afio 2020-II: conto con 8 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, uno era magister
vinculado de medio tiempo, dos eran Magister de tiempo completo con contrato a
término fijo y tres Magisteres con contratacion de catedra.

e Afio 2021-I: conto con 12 docentes, de los cuales uno era Doctor vinculado de
tiempo completo, uno era Magister vinculado de tiempo completo, dos eran
Magister de tiempo completo con contrato a término fijo, ocho Magisteres con
contratacion de catedra y un profesional con contratacion por hora catedra.

Adicionalmente, se cuenta con 13 profesores que brindan acompafiamiento directo a los
estudiantes en la UOC, lo que demuestra la suficiencia de profesores teniendo en cuenta la
modalidad 100% virtual del Programa.

Se espera en los proximos 7 afios, aumentar la planta docente especialmente con egresados
del Programa, que facilite el desarrollo de nuevas lineas y trayectorias de estudio, ademas
que puedan brindar de primera mano sus experiencias en el area a los nuevos estudiantes.
Se plantea continuar también con la calificacion de los docentes del Programa en nuevos
temas relevantes para la Telesalud como lo son la ciencia de datos, la inteligencia artificial
y la evaluacion de impacto, entre otros.

Mediante las evaluaciones de los semestres periodicas y teniendo en cuenta las tendencias y

avances en la Telesalud se espera igualmente adaptar tanto los contenidos como los perfiles
de los docentes necesarios para acompariar el proceso formativo de los nuevos estudiantes.
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Tabla 26. Caracterizacion de los profesores del programa por su tipo de vinculacion y nivel de formacién correspondiente al
periodo 2016 — 2020.

ARfo

Periodo

Dedicacion

Total

Nivel de formacioén

Doctores | Magisteres | Especialistas | Profesionales

Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 1 1 0 0 0

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 0 0 0 0 0

' Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0

Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0

2016 Catedra 2 0 2 0 0
Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 1 1 0 0 0

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 0 0 0 0 0

I Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0

Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0

Catedra 2 0 2 0 0

Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 1 1 0 0 0

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 0 0 0 0 0

2017 ' Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0
Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0

Catedra 2 0 2 0 0
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ARfo

Periodo

Dedicacion

Total

Nivel de formacién

Doctores | Magisteres | Especialistas | Profesionales

Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 1 1 0 0 0

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 0 0 0 0 0

I Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0

Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0

Catedra 3 0 3 0 0

Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 2 1 1 0 0

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 1 0 1 0 0

I Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0

Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0

2018 Catedra 2 0 2 0 0
Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 2 1 1 0 0

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 1 0 1 0 0

I Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0

Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0

Catedra 3 1 2 0 0

2019 | Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 2 1 1 0 0
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ARfo

Periodo

Dedicacion

Total

Nivel de formacién

Doctores | Magisteres | Especialistas | Profesionales

Medio Tiempo con contrato a término indefinido 1 0 1 0 0
Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0
Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0
Céatedra 2 0 2 0 0
Tiempo Completo con contrato a termino indefinido| 2 1 1 0 0
Medio Tiempo con contrato a término indefinido 1 0 1 0 0

I Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0
Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0
Céatedra 2 0 2 0 0
Tiempo Completo con contrato a téermino indefinido| 2 1 1 0 0
Medio Tiempo con contrato a término indefinido 1 0 1 0 0

' Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0
2020 Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0
Céatedra 3 0 3 0 0
Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 2 1 1 0 0

. Medio Tiempo con contrato a término indefinido 1 0 1 0 0
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ARfo

Periodo

Dedicacion

Total

Nivel de formacién

Doctores | Magisteres | Especialistas | Profesionales
Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0
Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0
Catedra 3 0 3 0 0
Tiempo Completo con contrato a término indefinido| 2 1 1 0 0
Medio Tiempo con contrato a término indefinido 0 0 0 0 0
2021 ' Tiempo Completo con contrato a término fijo 2 0 2 0 0
Medio Tiempo con contrato a término fijo 0 0 0 0 0
Catedra 8 0 7 0 1

Pagina 137 de 190




Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

Tabla 27. Profesores del Programa segun dedicacion, tipo de contratacion y afios de experiencia.

Dedicacion Tipo de
MAximo _ (tiempo contratacion ) Afios de
. . . Tipo de completo, (contrato Afos de o
No.| Nombres | Apellidos | nivel de Titulo . - L . . - .| experiencia
f » vinculacion | medio tiempo, | indefinido o |experiencia | . S
ormacion investigacion
horas contrato a
catedra) término fijo)
Magister En
Luis Acevedo . Ingenieria- Docente Tiempo Contrato
1 - Maestria L . . . 8 8
Miguel Arroyave Ingenieria vinculado | completo indefinido
Administrativa
Magister En
Carlos Yepes . Educacion Docente Tiempo Contrato
2 Enrique Delgado Maestria Superior En  |vinculado |completo indefinido 19 19
Salud
Diana Garcia Doctor En Docente Tiempo Contrato a
3 C Doctor . - . . AR 5 5
Cristina Vargas Epidemiologia | ocasional | completo término fijo
Tatiana Chavarria . I\/I_ag|s_ter En Docente Tiempo Contrato a
4 . . | Maestria | Ciencias ; AR 3 3
Margarita | Chavarria . ocasional | completo término fijo
Clinicas
o Maestria En
5 |Santiago Patino Maestria | Epidemiologia Dpcente de Horas catedra C;ont_rato_a_ 5 5
Giraldo - catedra término fijo
Clinica
. Magister En
6 |Juan José Qav’lrla Maestria | Ingenieria Dpcente de Horas catedra Cjont_ratog 10 10
Jiménez A catedra término fijo
Biomédica
7 |Juan Pablo Zap(_;lta Maestria M_aglst_e,r En Dpcente de Horas cétedra C,ont_ratofa} 2 2
Ospina Direccion catedra término fijo
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Dedicacion Tipo de
MAximo _ (tiempo contratacion ) Afios de
: . . Tipo de completo, (contrato Afos de o
No.| Nombres | Apellidos | nivel de Titulo . - L . . . .| experiencia
» vinculacion | medio tiempo, | indefinido o |experiencia | . L
formacion investigacion
horas contrato a
catedra) término fijo)
8 Hugo Santall Maestria Magister En roente de Horas catedra Qont_rato a 0 0
Alejandro | Ramirez Telesalud catedra término fijo
. Magister En
9 |Juan David Ate_r,\ortua Maestria | Ciencias roente de Horas catedra Qont_rato a 0 0
Mejia P catedra término fijo
Quimicas
Leidy Alvarez Microbidloga |Docente de , Contrato a
10 Lucia Ricardo Pregrado Y Bioanalista |cétedra Horas catedra término fijo 0 0
11 |Juan Carlos Alzate Maestria quStr"’.’l En . Dpcente de Horas catedra Qont_rato a 0 0
Angel Epidemiologia | catedra término fijo
Magister En
Gerencia De
12 | Juan David Cas_tro Maestria | La Innovacion Dpcente de Horas catedra Qont_rato a 1 1
Quintero catedra término fijo

Y El
Conocimiento

Desde el disefio del plan de estudios se establece para cada asignatura el nimero de profesores requeridos, considerando la intensidad
horaria y el nimero de estudiantes en cada periodo lectivo (en la tabla 28 se presenta la carga de trabajo y la dedicacion al Programa por

parte de los profesores), y de esta manera se garantiza una supervision docente permanente y continua.

El nimero de docentes disponibles para el Programa de Maestria, y el nimero de estudiantes en formacion simultanea, permite prever una
cobertura del 100% de las actividades lectivas programadas para el Programa, es decir, durante las horas proyectadas de actividad

académica los estudiantes van a tener acompafiamiento docente permanente y continuo.
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La asignacion de las actividades de los profesores y la gestion de las actividades de estas se construyen y se validan de la siguiente

manera:

1- De forma semestral los docentes deben presentar su plan de trabajo,
2- Anualmente se realiza la evaluacion de desempefio de su plan de trabajo; ademas,
3- Cada programa debe tener desarrollada la autoevaluacién anual para poder abrir cohorte,
4- Cada Comité de Programa tiene reuniones periddicas generalmente mensuales, donde se esta analizando el desempefio
de los estudiantes y profesores, y los ajustes que son necesarios para el programa; lo anterior, pasa al Comité de
Curriculo y luego al Consejo de Facultad.

Tabla 28. Carga de trabajo y la dedicacion al Programa por parte de los profesores.

. Distribucion
NGmer mo;asl % del semestral de horas
deu rlf gs dsee d(?ce?]s?a ETE0 PO EGHIERE
Curso / Modulo / Asignatura | Créditos grup . dedicado S
Nombre del Profesor 0 directa en L] = £
Q) 2 . al S S 0
secciones el c > @
Programa | & = S
3) Programa (5) S b f_.:
(4) o 2 [
Luis Miguel Acevedo TFM: Trabajo final de 5 1 4 10% 0 64 0
Arroyave* Maestria
Carlos Enrique Yepes TFM: Trabajo final de 5 1 4 320 124 | 160 0
Delgado Maestria
Empoderamiento y salud
participativa en un mundo 6 1 16 74% 426 56 85
Diana Cristina Garcia dCIiQ(]alrt]?:lia de datos aplicada a
Vargas salud P 6 1 16 74% 426 56 85
Etica, legislacion en salud 5 1 16 24% 426 56 85

digital
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5 Distribucion
NG orasi % del semestral de horas
s |eodeen | 0 | EOEEii
Curso / Modulo / Asignatura | Créditos grup . dedicado S
Nombre del Profesor 0 directa en 8 b S
(2) ) : al s | 8 | 2
secciones el c > @
Programa @ = S
3 Programa (5) g 2 £
(4) ol gz | W
TFM: Trabajo final de 6 1 16 74% 426 | 56 85
Maestria
IAFa'\G"S:trTI,arabaJO final de 6 1 16 80% | 372 | 230 | 196
gﬁjrljua de datos aplicada a 5 1 16 89% 372 230 | 196
Tatiana Margarita — —
Chavarria Chavarria Eité?&'eg'S'aC'on en salud 6 1 16 89% 372 | 230 | 196
Empoderamiento y salud
participativa en un mundo 6 1 16 89% 372 | 230 | 196
digital
TFM: Trabajo final de 6 1 8 100% 128 0 0
] . Maestria
Santiago Patifio Giraldo Sist q ealat
istemas de soporte a la toma 4 1 8 100% 128 0 0
de decisiones
Metodologia de la 4 1 12 00% | 192| 0 | 0
investigacion |
Juan José Gaviria Jiménez | S'Stemas de soporte alatoma |, 1 12 100% | 192| 0 | 0
de decisiones
Metodologia de la 4 1 12 00% |192| 0o | 0
investigacion 11

Pagina 141 de 190




Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

5 Distribucion
NG orasi % del semestral de horas
o aminee | 5o o | poracivida
Curso / Modulo / Asignatura | Créditos grup . dedicado S
Nombre del Profesor 0 directaen L] = £
Q) 2 . al S e 2
secciones el c > )
Programa D = S
3 Programa (5) g 2 £
(4) a 2 [
e e |1 [ e [wew [um| o [o
Juan Pablo Zapata Ospina Metodglo adela
vietogologh 4 1 8 100% | 128 | 0O 0
investigacion |
Hugq Alejandro Santa !Evaluauqn del impacto de las 4 1 3 100% 40 0 0
Ramirez intervenciones en salud
Jua_n, David Atehortua TFM: Trabajo final de 5 1 4 100% 64 0 0
Mejia ] Maestria
L(_eldy Lucia Alvarez !\/Ietod_ologlla de la 4 1 4 100% 64 0 0
Ricardo investigacion |
Juan Carlos Alzate Angel Metodologia de la 4 1 4 100% 64 0 0
Investigacion |1
Juan David Castro Quintero | Teleeducacién en Salud 6 1 3 100% 40 0 0

*Docente en comisidn administrativa de tiempo completo que no diligencia plan de trabajo, por lo cual no se sabe la distribucion de las horas en los ejes misionales

del Programa

A continuacién, se describen los numerales citados:
(1). Relacione los profesores en el mismo orden de la tabla anterior. Primero los TC, luego los MT y finalmente los HC.

(2). Indicar los cursos, médulos, asignaturas o su equivalente en el curriculo que estan bajo la responsabilidad del profesor. Incluir todos los cursos o

maodulos que imparte en el programa en el periodo académico en el que se prepara el Documento Maestro.

(3). Créditos académicos del curso o médulo en el Plan de Estudios

(4). NUmero de grupos o secciones del mismo curso que impartié en dicho periodo académico
(5). Horas semanales de docencia, incluyendo todos los cursos y grupos
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Politica de seleccion, vinculacion y contratacion de profesores

El Estatuto General de la Universidad de Antioquia, en su Articulo 81, define al profesor
como la persona nombrada o contratada para desarrollar actividades de investigacion,
docencia, extension y administracion académica. Establece en el Articulo 5 que los
profesores podran ser:

e Profesores vinculados (Contrato a término indefinido): se vinculan mediante concurso
publico de méritos; la reglamentacion vigente corresponde al Acuerdo Superior 342 de
2007, que establece los principios y criterios para la seleccion de profesores y
reglamenta el concurso pablico de méritos; asi mismo, el Acuerdo Superior 189 del 5
de marzo de 2001, y el Estatuto Profesoral y el Estatuto General de la Universidad.

e Profesores Contratados (Contrato a término fijo): pueden ser: ocasionales, visitantes,
ad-honorem y estudiante instructor. Los tres primeros pueden ser de tiempo completo o
medio tiempo, y los estudiantes instructores se contratan por horas.

e Profesor de Catedra: quien labora un determinado numero de horas por periodo
academico; es un servidor pablico cuya relacion con la Universidad esta definida por el
Articulo 11 del Estatuto Profesoral, y por el Acuerdo Superior 253 de 18 de febrero de
2003, Estatuto del Profesor de Céatedra y Ocasional.

En el Plan de Desarrollo 2017-2027, Tema Estratégico 2: Ciclos de vida de la comunidad
universitaria, se plantea que [...] “En el ciclo de vida profesoral, la Universidad mejorara
los procesos de vinculacion y contratacion de los profesores incluyendo la ampliacion de
la planta profesoral de tiempo completo; y fomentara la permanencia profesoral con
estimulos en las diferentes funciones misionales con el fortalecimiento de las condiciones
académicas, sociales, politicas y culturales, y con el aumento en la participacion de redes
de conocimiento y comunidades académicas.”

Politica y mecanismos de evaluacion de profesores

Para la Universidad, la evaluacion profesoral, estd contemplada en el titulo segundo del
Estatuto Profesoral y en el titulo primero del Estatuto Académico 0111 del 19 de agosto de
1997. La Universidad establece que: “la evaluacion es un proceso permanente que se
consolida cada afio, mediante la ponderacion de las calificaciones obtenidas por el
profesor en las diferentes funciones y actividades consignadas en el plan de trabajo. La
evaluacion deberd ser objetiva, imparcial, formativa e integral, y valorara el cumplimiento
y la calidad de las actividades desarrolladas por el profesor, ponderadas segun la
importancia de ellas y el grado de responsabilidad del profesor”

La evaluacidon esta dirigida a: identificar los aciertos y desaciertos de la actividad
académica; fijar politicas y estrategias para preservar y estimular los aciertos, y para
corregir los desaciertos; mejorar el desempefio del profesor y de su respectiva unidad
académica. Compete a los Consejos de Facultad efectuar la evaluacion de los profesores,
con la asesoria de un comité de evaluacion, integrado por un nimero impar de profesores
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asociados o titulares, diferentes de los miembros del Consejo de Facultad; en todos los
casos se contara con la participacion de un profesor externo a la dependencia, designado
por el jefe de su unidad académica, a peticion del consejo de facultad requirente. Todos los
docentes que tengan una calificacion aceptable o deficiente se involucraran en un plan de
mejoramiento y reciben asesoria pedagdgica desde el Departamento de Educacion Médica
de la Facultad.

ElI Comité de Programa establece los procesos de seguimiento y evaluacion del profesores,
en sus reuniones mensuales revisa y evalla la composicion de los profesores disponibles
para el desarrollo de las actividades formativas, considerando las modificaciones necesarias
en el plan de estudios, las nuevas tendencias o los nuevos retos que requiere el proceso
formativo.

Para los proximos siete (7) afios se proyecta que mediante los procesos de seguimiento y
evaluacion de los profesores del Programa seran evaluados de manera anual, segun lo
establecido en normatividad institucional, de esta manera se seguiran ejecutando los
procesos de seguimiento y evaluacion. Ademé&s se buscara incluir nuevos docentes
especialmente egresados que nutran la planta profesoral y que permitan la creacion de
nuevas trayectorias académicas en la Maestria.

Tabla 29. Evaluacion de los docentes de la Maestria en Telesalud, afios 2015 a 2019.

Periodo | Deficiente | Aceptable | Bueno | Excelente il .
evaluacion
2014-2015 0 0 0 1 1
2015-2016 0 1 1
2016-2017 0 0 0 2 0
2017-2018 0 0 0 4 0
2018-2019 0 0 0 4 0

La Universidad de Antioquia cuenta con unas politicas claras, donde se evidencian los
resultados de las estrategias y acciones que promueven la permanencia de los profesores:

1. Politica de remuneracién y méritos académicos.

2. Politica de escalafon docente.

3. Politica de estimulos y reconocimientos.

4. Plan de formacion permanente.

5. Politica de movilidad docente.

Politica de remuneracion y méritos académicos
La remuneracion que reciben los profesores de la Universidad de Antioquia esta
reglamentada por el Decreto 1279 de 2002, por el cual se establece el régimen salarial y

prestacional de los docentes de las Universidades Estatales. En este decreto se define la
asignacién de puntos para la remuneracion de los docentes que ingresan por primera vez o
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reingresan a la carrera docente, o para los que proceden de otro régimen; ademas se
establecen los criterios para el reconocimiento de puntos salariales y bonificaciones por
productividad académica, entre otros.

La Universidad, mediante el Acuerdo Superior 237 del 19 de noviembre de 2002,
reglamento la aplicacion del Decreto 1279 del 19 de junio de 2002 que contempla los
méritos profesionales, académicos y la produccion académica. A los profesores
ocasionales, de catedra y visitantes, aunque se entiende que son servidores publicos que no
pertenecen a la carrera profesoral y, por consiguiente, que sus condiciones salariales y
prestacionales no estan regidas por el Decreto mencionado, la Universidad les reconoce la
remuneracion salarial segin las normas previstas en el mismo.

Los profesores de catedra estan regidos por el Estatuto del Profesor de Cétedra y Ocasional,
Acuerdo Superior 253 de 2003; en los Articulos 12 a 18 se establece la remuneracién de
estos profesores como un sistema de categorias y criterios, que reconoce los titulos, la
experiencia profesional y la produccién académica publicada.

La Universidad dispone del Comité Interno de Asignacion de Puntaje dentro de la Unidad
administrativa de Asuntos Docentes, adscrito a la Vicerrectoria de Docencia, encargado de
recomendar al Rector la asignacion de los puntajes que inciden en la definicién salarial de
los profesores.

Politica de escalafén docente

El Estatuto Profesoral, Acuerdo Superior N°. 083 de 1999, en el Titulo Segundo, Capitulo
I, articulos N°. 47 a 52, establece las condiciones del escalafén docente, en los siguientes
términos:

e El profesor vinculado es funcionario de carrera. Su hombramiento, la estabilidad en el
cargo, los ascensos en el escalafon, y la separacion del cargo, estaran determinados por
méritos, en los términos de la ley y de los estatutos de la Universidad.

e El escalafon profesoral es un sistema jerarquizado de categorias académicas, a cada una
de las cuales corresponden funciones, responsabilidades y prerrogativas, y comprende
las categorias de profesor auxiliar, profesor asistente, profesor asociado, y profesor
titular.

e Paraingresar al escalafon profesoral, seré indispensable haber obtenido una calificacion
aprobatoria del desempefio durante el periodo de prueba, al tenor del Articulo N°. 45,y
segun reglamentacion expedida por el Consejo Académico. Adicionalmente, el profesor
deberd haber aprobado un curso sobre docencia universitaria, y un curso sobre el
empleo de nuevas tecnologias para apoyar el proceso de ensefianza-aprendizaje,
realizados ambos cursos durante el periodo de prueba, o presentar las acreditaciones
académicas equivalentes.

Tabla 30. Escalafon docente y candidatos a ascenso de escalafon entre los profesores
de la Maestria en Telesalud, afio 2020.

Auxiliar Asistente\ Asociado \Titular\Total\
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Auxiliar | Asistente | Asociado | Titular | Total
Escalafon docente 0 0 0 1 1
Candld,atos a ascenso de 1 0 0 0 1
escalafon

Politica de estimulos y reconocimientos

En el Estatuto Profesoral, Capitulo I1l, se establece que los estimulos académicos tienen el
propdsito de propiciar y exaltar la excelencia académica de los profesores. Se consideran
como estimulos académicos los siguientes: la capacitacion institucional, la dedicacion
exclusiva, el afio sabatico, las distinciones, los reconocimientos en la hoja de vida y la

asignacion de recursos para el desarrollo de proyectos especificos.

La Maestria en Telesalud ha tenido en los ultimos cinco afios, cinco reconocimientos de los
profesores (Ver Tabla 31).

Tabla 31. Premios y distinciones obtenidos por el programa de Maestria en Telesalud.

Afio Reconocimiento Docente
Innovacion en politicas publicas de seguridad alimentaria
2020 Y nutricional: premio de investigacion 2018 y 2019, |Carlos Enrique Yepes

Consejo Latinoamericano De Ciencias Sociales - Clacso -
Enero de 2020

Delgado

2020

Distincion de Excelencia de trabajo de investigacion por
"Desarrollo y validacion de una escala para el trastorno de
adaptacion en pacientes médicamente enfermos",
Universidad de Antioguia - Mayo de 2020

Juan Pablo

Ospina

Zapata

2018

Fellow American College of Physicians, American

College Of Physicians - Enero de 2018

Santiago Patifio Giraldo

2017

Distincion Meritorio al trabajo de investigacion titulado.
"Validacion de la sexta edicion del indice de gravedad de
la adiccion (ISA-6) en poblacion clinica de Antioquia,
Universidad de Antioquia - Octubre de 2017

Juan Pablo

Ospina

Zapata

2017

Segundo puesto como trabajo de Investigacion en la
Categoria Estudios Integrativos: Eficacia y seguridad de
acetaminofén versus ibuprofeno para el tratamiento del
ductus arterioso persistente en recién nacidos pretérmino:
una revision sistematica, Sociedad Colombiana de
Neonatologia — Octubre de 2017

Juan Pablo

Ospina

Zapata

La Universidad de Antioquia con sus politicas de seleccién, vinculacion y contratacion de
profesores, los profesores vinculados, ocasionales y los catedra; politica de remuneracion y
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méritos académicos; politica de escalafon docente y; politica de estimulos vy
reconocimientos, promueven y garantizan la permanencia de los docentes en el Programa.

7.2. Plan de formacién permanente.

En el Estatuto Profesoral, la participacion en programas de desarrollo y perfeccionamiento
academico se define como un derecho del profesor y como un estimulo académico
(Articulos 66 a 70) consistente en la posibilidad de participar en actividades tendientes al
mejoramiento del nivel profesional, académico y pedagdgico de los profesores, incluyendo
los estudios de posgrado, seminarios, simposios, congresos, cursos, pasantias y
entrenamiento entre otros. La Universidad apoya la capacitacion institucional de los
profesores, mediante la gestion de los proyectos de capacitacion ante instancias tanto
internas como externas, el otorgamiento de comisiones y la inclusion de actividades de
capacitacion en el plan de trabajo.

Las comisiones de estudio para capacitacion en programas de posgrado se otorgan de
acuerdo con los siguientes criterios: trayectoria del profesor, relacion del programa con el
area de desempefio del profesor, armonia con los planes y programas de la Universidad y de
la dependencia, utilidad previsible para éstos, y acreditacion y prestigio de la institucion
donde se adelantara la capacitacion. Si el programa condujere a titulo, éste deberd ser
superior al que el docente posee actualmente.

El afio sabético es un estimulo que la Universidad otorga a profesores asociados o titulares
de tiempo completo, de reconocida trayectoria, quienes por un periodo de un afio se separan
de las actividades ordinarias, con goce de sueldo y sin pérdida de antigliedad. Durante este
afio, el profesor podra dedicarse a la investigacion, a la preparacion de libros y de material
didactico, a la realizacion de actividades en el marco de convenios 0 programas
interinstitucionales, a la creacién artistica, a la realizacion de pasantias, y a otras
actividades académicas.

Asi mismo, la Universidad ha establecido un Programa de Desarrollo Profesoral gestionado
por la Vicerrectoria de Docencia; en éste se trabaja por la formacion del profesorado de la
Universidad en temas afines a la Educacion, Pedagogia, Didactica, Curriculo, analisis de las
practicas docentes, y procesos de investigacion y extension que apoyan la construccién de
conciencia del ser profesor universitario de manera integral. Este programa ofrece los
siguientes diplomados y cursos: un Diploma en Pedagogia y un curso de Integracion de
Tecnologias a la Docencia, que son un requisito indispensable para el ingreso al escalafon
docente de los nuevos profesores; Programa de Desarrollo Pedagdgico con una amplia
oferta de cursos que se programan semestralmente; Programa de Capacitacion en Lengua
Extranjera; Programa de Integracién de Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién a
la Docencia, Programa de Retorica y Argumentacion y Programa Escribir para Publicar.
Asi mismo, el Sistema de Bibliotecas de la Universidad ofrece una gran variedad de cursos
en su Programa de Cultura Informacional.

Como resultados de la ejecucion del plan de formacion docente, se puede evidenciar en las
tablas 32 y 33 el nimero de profesores que hicieron uso de estas estrategias o politicas para
incrementar su formacion pedagogica y su formacion disciplinar especifica. De los
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profesores que hicieron uso de estas politicas de formacion docente el 50% correspondia de
profesores vinculados, y un 25% profesores ocasionales y un 25% profesores de catedra.

Tabla 32. Formacién permanente pedagogica/didactica de los docentes de la Maestria
en Telesalud, entre 2016 y 2020.

Afio Nombre Evento Calidad Fecha
Santiago Patifio Encuer!tfo rei_nventand_o la _ Del_5 al 6 de
2020 Giraldo educacion médica en tiempos | Asistente | noviembre de
de la covid-19 2020
Congreso mundial de educacion
2019 Santiago Patifio |médica  XXI conferencia Asi Del 24 al 26 de
i . g sistente
Giraldo panamericana de educacion marzo de 2019
meédica
Primer Encuentro Internacional
Luis Miguel de Educacion Médica. Criterios Del 19 al 20 de
2019 | Acevedo de certificacién nacional para|Asistente |septiembre de
Arroyave programas de medicina, retos y 2019
perspectivas
Diplomatura en pedagogia y
Diana Cristina didactica para la formacion| , . .
2018 : . _ Asistente | Julio 17 de 2018
Garcia Vargas superior en  salud:  XII
Encuentro de tutores de ABP
Diplomatura en pedagogia y
Santiago Patifio |didactica para la formacion| , . Septiembre 14y
2017 Giraldo superior en salud: Encuentro de Asistente 15 de 2017
educacion superior en salud
Diplomatura en pedagogia y
2017 Diana Cristina didéc?ica para la formacion Asistente Enero 30, febrero
Garcia Vargas superior en salud: 1y 3de 2017
Educomunicacion
Diplomatura en pedagogia y
2017 DiangCristina didéc?ica para .Ia formac_ién Asistente | Enero 31 de 2017
Garcia Vargas superior en salud: Moodle Nivel
|
Diplomatura en pedagogia y
2017 DiangCristina didéc?ica para .Ia formac_ién Asistente | Febrero 7 de 2017
Garcia Vargas superior en salud: Moodle Nivel
1
Diplomatura en pedagogia y
2017 Diana Cristina didéc?ica para la formacié_n Asistente Febrero 9y 23,
Garcia Vargas superior en salud: Trabajo marzo 2 de 2017
Colaborativo en la nube
. . Diplomatura en pedagogia y
2017 g;?rc]?ac\:;;tgljgi didactica para la formacion | Asistente ggt;rgggzlyZS

superior en salud: La formacién
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Afio Nombre Evento Calidad Fecha
en la educacion superior
Diplomatura en pedagogia y
Diana Cristina didactica para la formacion| , . Febrero 15y 22
2017 Garcia Vargas superior en salud: Taller de Asistente de 2017
escritura
Diplomatura en pedagogia y
2017 Diang Cristina didéc?ica para la formacién. Asistente | Marzo 7 de 2017
Garcia Vargas superior en salud:
Presentaciones en prezi nivel |
Diplomatura en pedagogia y
2017 Dianz,iCristina didécﬁca para la formaciéry Asistente | Marzo 14 de 2017
Garcia Vargas superior en salud:
Presentaciones en prezi nivel Il
Diplomatura en pedagogia y
didactica para la formacién
2017 Diang Cristina sqperior” en salud. M_icro- Asistente | Marzo 28 de 2017
Garcia Vargas Simulacién, una herramienta
moderna para la educacion en
salud
Diplomatura en pedagogia y
Diana Cristina didécﬁca para la form_acién _ _
2017 ; superior en salud: Herramientas | Asistente | Abril 24 de 2017
Garcia Vargas q ]
e telepresencia para la
educacion en salud
Diplomatura en pedagogia y
Diana Cristina didactica para la formacion| , . Abril 18y 25 de
2017 Garcia Vargas superior en salud: Aprender a Asistente 2017
aprende
Diplomatura en pedagogia y
2017 DiangCristina didéc?ica para .Ia form_acién Asistente | Mayo 4 de 2017
Garcia Vargas superior en salud: Estrategias de
aprendizaje significativo
Diplomatura en pedagogia y
Diana Cristina didactica para la formacion| , . Septiembre 11y
2017 Garcia Vargas superior en salud: Salud mental Asistente 18 de 2017
de los profesionales de la salud
Diplomatura en pedagogia y
2017 Diana Cristina didécFica para la formacién Asistente Octubre 19 de
Garcia Vargas superior en salud: El curriculo 2017
de la Facultad de Medicina
2017 Santiago Patifio EdMedia + Innovate Learning | Asistente Del 20 al 23 de

Giraldo

junio de 2017
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Afo Nombre Evento Calidad Fecha
Carlos Enrique , . . Del 20 al 23 de
2017 Yepes Delgado EdMedia + Innovate Learning | Asistente junio de 2017
Diplomatura en pedagogia y
Diana Cristina didactica para la formacion Septiembre 12,
2016 ; superior en salud: Curso de |Asistente |19, 26 y octubre 3
Garcia Vargas ) - . .
induccion y reinduccion de 2016
docente
. . . Del 1 al 3de
2016 José Antonlo~ Retos Profesu_)nales BN UN| \cictente | noviembre de
Garcia Pereafiez | Contexto Cambiante 2016

Tabla 33. Formacién permanente disciplinar de los docentes de la Maestria en
Telesalud, entre los afios 2016 y 2020.

Afo Evento Profesor Lugar Calidad Fecha
Jornada Virtual Juan José
2021 Latinoamericana de Gaviria Medellin, Ponente 27 de marzo de
Cuidados Paliativos ALCP Jiménez Colombia 2021
2021 - Virtual
i:;iroar?]:arﬂggz? Vms:: Camilo Tegucigalpa 5 de
2020 . , ° ¥ Barrera guelgalpa, | pohente septiembre de
caribe ¢rehabilitacion en . Honduras
. . Valencia 2020
tiempos de covid-19?
Congreso Internacional de José Antonio Bogota Del 9 al 11 de
2020 | ZONgreso In .| Garcia gota, Ponente |septiembre de
Etica, Ciencia y Educacion < Colombia
Pereaiez 2019
Encuentro reinventando la | Santiago Y Del 5 al 6 de
2020 | educacion  médica  en |Patifio Co?omf)ia Ponente |noviembre de
tiempos de la covid-19 Giraldo 2020
I i Encuentro de José Antonio . Del 23 al 24 de
Investigadores Redes- . Bogot4, ;
2020 , Garcia . Ponente |septiembre de
Acofade ¢ Derechos ~ Colombia
. Pereariez 2020
Humanos y Covid-19
IntegraTIC 2020 Homo | Santiago .
2020 | ludens: aprender, ensefiar y | Patifio Medelllr_l, Ponente  de octubre de
. Colombia 2020
crear Giraldo
Simposio Internacional de | Camilo Medellin Del 18 al 19 de
2020 | Teleodontologia - | Barrera Colombié Ponente |septiembre de
Modalida Virtual Valencia 2019
The 2020 Internatlo_n al José Antonio . Del 5al 8 de
Conference on Information . Bogota,
2020 Garcia . Ponente |febrero de
Technology & Systems. < Colombia
ICITS20 Pereafez 2020
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Afo Evento Profesor Lugar Calidad Fecha
The 2020 International
Conference on Marketing
and Technologies , .
(ICMarkTech;20), José Antonlo Lishoa, Del 8 al 10 de
2020 T L. Garcia Ponente |octubre de
scientific conference held Pereafiez Portugal 2020
between the 8th and 10th
of October 2020, in
Lisboa, Portugal
: Santiago . Del 13 al 14 de
2020 v .C‘.’”gfeso V|rtu.al de Patifio Bogota, Ponente |noviembre de
medicina interna - Virtual . Colombia
Giraldo 2020
VIl Encuentro Conjunto de Juan Pablo Bogota, 20 de octubre
2020 . Zapata . Ponente
Investigadores OsDi Colombia de 2020
spina
Webinar de  Atencion | Camilo , -
2020 | Domiciliaria con la| Barrera Bogota,_ Ponente 17 de julio de
) - . Colombia 2020
intervencion Valencia
X Jornadas de | Juan Pablo .
2020 | Investigacion 2020 - | Zapata E:A;%er::l;?é Ponente ggzdoe mayo de
Facultad de Medicina Ospina
Coloquio Internacional de|Camilo Manizales Del 15 al 17 de
2019 | Humanidades  Digitales: | Barrera CoIombia’ Ponente |octubre de
Colombia, Francia, Per( Valencia 2019
Congreso - mundial - de Santiago Cartagena de
educacion médica XXI n 9 a9 Del 24 al 26 de
2019 . . Patifio Indias, Ponente
conferencia panamericana| ~. . marzo de 2019
., . Giraldo Colombia
de educacion médica
2019 Congreso  Nacional de ‘(];;rigmomo Medellin, Ponente Del 10 al 12 de
Derecho Privado ~ Colombia abril de 2019
Pereanez
Healthnology =~ Colombia Camilo Bogot4, Ponente 12 de junio de
2019 Barrera . /
2019 . Colombia . 2019
Valencia Asistente
I Congreso Internacional | Camilo .
2019 | de Neurorehabilitacion: | Barrera Cali, . Ponente Del 15al 17 de
. . . Colombia agosto de 2019
Una mirada integral Valencia
Il Congreso Internacional | Juan José Medellin Del 26 a 27 de
2019 | Clinica Universitaria | Gaviria . Asistente | septiembre de
Lo L Colombia
Bolivariana Jiménez 2019
Octavo Congreso | José Antonio |, .
2019 | Iberoamericano de | Garcia Lisboa, Ponente !De_l 162l 19 de
Portugal julio de 2019

Investigacion Cualitativa

Pereafiez
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Afo Evento Profesor Lugar Calidad Fecha
Primer Encuentro
Internacional de Educacion || ;i piguel , Del 19 al 20 de
Médica. Criterios de Bogota, . ;
2019 e s ) Acevedo . Asistente | septiembre de
certificacion nacional para Colombia
. Arroyave 2019
programas de medicina,
retos y perspectivas
2019 Xl Congreso  Nacional gz?itr:ggo Medellin, Ponente 5 de diciembre
Gestion de PYMES . Colombia de 2019
Giraldo
2019 XXV Seminario \g):ﬁzéntonlo Bogota, Ponente Del 16 al 17 de
Internacional de Bioética Pereaf Colombia agosto de 2019
ereafiez
2018 - Internatlongl Juan José : Del 16 al 18 de
Association of Therapeutic L Brisbane, ;
2018 . Gaviria . Ponente |septiembre de
Drug  Monitoring and|.. ", Australia
- . Jimeénez 2018
Clinical Toxicology
7 Congreso
Iberoamericano de | José Antonio
2018 | Investigacion Cualitativa. | Garcia Forta_lleza, Ponente _De_l 11al 13 de
e ~ Brasil julio de 2018
Universidad de Fortaleza, | Pereariez
BRASIL
CIID .2018 Congreso José Antonio . Del 29 al 30 de
Internacional . Medellin, .
2018 o Garcia . Ponente |noviembre de
Interdisciplinariedad & ~ Colombia
Pereafez 2018
Desarrollo
Concep_tos en Salud Digital | Camilo Medellin, Del 11 al 18 de
2018 |y aplicaciones en el |Barrera . Ponente
) . . Colombia mayo de 2018
impacto social Valencia
Consideraciones éticas en
ensayos clinicos realizados | Juan Pablo Cali Del 10 al 11 de
2018 (con métodos y disefios | Zapata Colémbia Asistente | octubre de
alternativos:  desafios y|Ospina 2018
oportunidades
Evaluating the credibility | Juan Pablo Medellin 21 de
2018 [and implementability of | Zapata . Asistente | septiembre de
_ : - : Colombia
clinical practice guideline | Ospina 2018
I Con_greso nacional retos | José Antonlo Medellin, Del 24 al 26 de
2018 | profesionales en un | Garcia . Ponente
. ~ Colombia mayo de 2018
contexto cambiante Pereafiez
Jornada Anual de la ) .
Asociacion Espafiola de Jose Antomo Madrid, Del 19 al 22 de
2018 |5 .. . . . | Garcia ~ Ponente |octubre de
Bioética y Etica Meédica ~ Espana
Pereafez 2018

(AEBI)
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Afo Evento Profesor Lugar Calidad Fecha
., - Juan Pablo . .
Reunién Académica Grupo Medellin, . 11 de abril de
2018 de Salud Mental Zapgta Colombia Asistente 2018
Ospina
X1l Encuentro Tutores
ABP Aprendizaje Basado | José Antonio .
2018 | en Problemas. Facultad de | Garcia Medellln, Ponente !De_l 172l 19 de
. L < Colombia julio de 2018
Medicina, Universidad de | Pereafiez
Antioquia
XVIII Congreso
Colombiano de Nutricidn y | Santiago .
2018 | Dietética y Il Internacional | Patifio Mamzalgs, Ponente Del 15al 17 de
) . . Colombia agosto de 2018
de Alimentacién y | Giraldo
Nutricion
XVIII Curso de
Actualizacion en | Santiago Medellin Del 1 al 3de
2018 | Conocimientos para | Patifio Colombié Ponente | febrero de
Médicos Generales - La|Giraldo 2018
vision del residente
XVIII Curso de Santiaco
Actualizacion en Medicina tiag Vancouver, Del 5a6 de
2018 T . Patino X Ponente .
Interna: "Retos clinicos en| .. Canada abril de 2018
S . Giraldo
medicina interna
XXV Congreso | Santiago .
2018 | Colombiano de Medicina |Patifio Cali, . Asistente Del 16 al 18 de
. Colombia agosto de 2018
Interna Giraldo
Luis Miguel
2018 XX\(II_I Congreso ] Acevedo Joao_Pessoa, Asistente !Z)e_l 16 al 20 de
Brasileiro de Anatomia Brasil julio de 2018
Arroyave
. Santiago Washington,
2017 Egé\fﬁﬁ:a +  Innovate Patifio Estados Ponente ?J?]Iig?jslzéi? €
g Giraldo Unidos ]
Carlos Washington
EdMedia +  Innovate | Enrique gton, Del 20 al 23 de
2017 . Estados Ponente |. .
Learning Yepes . junio de 2017
Unidos
Delgado
| Foro Internacional | Camilo Montevideo Del 11 al 12 de
2017 | Telemedicina y Telesalud | Barrera Uruaua " | Ponente |diciembre de
Uruguay 2017 Valencia guay 2017
ISEA 2017 and the 16th|Camilo .
2017 | International Image | Barrera Manlzal_es, Asistente !Del_ 11al 18 de
i . Colombia junio de 2017
Festival Valencia
Reunion  Anual Red Juan Pablo
Cochrane Iberoamericana - Medellin, . 5 de junio de
2017 | o . . Zapata . Asistente
Sintesis y transferencia del Ospina Colombia 2020

conocimiento
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Afo Evento Profesor Lugar Calidad Fecha
2017 Seminario Internacional CB:Z;?(;IrZ Medellin, Asistente Del 12 al 13 de
Telesalud y Salud Digital . Colombia julio de 2017
Valencia
) . Camilo .
2017 Simposio Taller RITMOS Barrera Mamzal_es, Por_1ente, 17 de mayo de
2017 . Colombia Asistente | 2017
Valencia
Camilo .
2017 | Taller de Gamificacién Barrera Manlzalfes, Asistente Del 25 al 26 de
g Colombia mayo de 2017
Valencia
Workshop de la Red - Del 26 de
. Luis Miguel .
Iberoamericana de Barcelona, . noviembre al 1
2017 . L. Acevedo ~ Asistente o
Tecnologias Mdviles en Arrovave Espafia de diciembre
Salud 2017 y de 2017
X Congreso Solami XXVI San_t~|ago Car_tagena de Del 16 al 18 de
2017 Patifio Indias, Ponente
Congreso ACMI-ACP . . agosto de 2017
Giraldo Colombia
XVI Reunion Anual de la|Santiago .
2017 | Red Cocharne | Patifio Medelllr_l, Asistente !Del_5 al 7 de
) . Colombia junio de 2017
Iberoamericana Giraldo
Congreso Internacional de José Antonlo Medellin, Del 12 al 13 de
2016 . Garcia . Ponente
Humanismo < Colombia mayo de 2016
Pereanez
Décima Segunda
Conferencia Santiago Tunia Del 5 al 8 de
2016 | Iberoamericana en | Patifio CoI(J)rr’lbia Ponente ulio de 2016
Sistemas, Cibernética e |Giraldo ]
Informética CISCI 2016
I Congreso de Filosofia del José Antonio
Derecho para el Mundo . Alicante, Del 24 al 27 de
2016 . . . Garcia ~ Ponente
Latino. Universidad de < Espafia mayo de 2016
. ~ Pereanez
Alicante, Espafia
I Congreso Internacional
Territorios Discursivos | José Antonio .
2016 |para América  Latina. | Garcia S;::j’or Ponente F?J?]Iic}?jslzﬁg €
Ciudad de Quito. | Pereafiez ]
CIESPAL
| Curso Taller Luis Miguel
2016 Interr_wacppal de, . Acevedo Cusco, Pert | Asistente Del_ 25al 29 de
Plastinacion y Técnicas abril de 2016
L Arroyave
Anatomicas
. Juan José . Del 15 al 16 de
2016 Il Congreso_Internacional Gaviria Medelllr_l, Ponente |septiembre de
Salud WEB 2.0 L Colombia
Jiménez 2016
2016 Il Encuentro de Semilleros | José Antonio |Barranquilla, Ponente 5 de diciembre
de Investigacion Ciencias | Garcia Colombia de 2016
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Afo Evento Profesor Lugar Calidad Fecha
Sociales y Humanidades Pereafiez
Posgrados en Medicina V . .
Cohorte 2016. Facultad de José Antonlo Medellin, Del_25 al 26 de
2016 - . : Garcia . Ponente |noviembre de
Medicina, Universidad de ~ Colombia
. ) Pereariez 2016
Antioquia
Retos Profesionales en un Jose Antonlo Medellin, Del_l al 3 de
2016 . Garcia . Ponente |noviembre de
Contexto Cambiante ~ Colombia
Perearez 2016
Segundo _ Congreso | Jose Antonlo Medellin, Del 17 al 19 de
2016 | Iberoamericano de | Garcia . Ponente
NP L ~ Colombia agosto de 2016
Bioética e Investigacion Pereafiez
Segundo Seminario José Antonio
2016 Internacional de Garcia Bogots, Ponente 22 de agosto de
Bioderecho. Pontificia ~ Colombia 2016
] . . Pereariez
Universidad Javeriana
Simposio  de  Ciencias Jose Antonlo Medellin, Del 5al 6 de
2016 L Garcia . Ponente
Sociales Pereafiez Colombia mayo de 2016

Se proyecta que en los proximos siete (7) afios, durante la nueva vigencia del registro
calificado aproximadamente el 10% de los docentes del Programa, van a formar parte de las
diferentes estrategias establecidas en el plan de formacion docente para incrementar su
nivel de formacién y para contribuir o avanzar en el escalafén docente. El salario de los
docentes se seguird pagando y se respeta segun las proyecciones hechas por la Universidad,
estos fondos son de la Vicerrectoria de Docencia y estan disponibles para todos los
programas de la Universidad.

Tabla 34. Profesores por convenio con la UOC.

Nivel Actividad/ ITHiEE €
No. | Nombres | Apellidos , : Titulo obtenido entidad del
académico asignatura , :
titulo obtenido
Ciencia de Enginyera i XB‘I[\(;?\:)S;;? de
1 |Cristina |Pérez Sola | Doctorado |datos aplicada a | Doctora en
o Barcelona /
salud Informatica
KULeuven
Universitat de
Licenciado en Barcelona;
Ciencia de Fisica; Master en | Queen's
2 |David Merino Doctorado | datos aplicados | Optoelectrénica; | University of
alasalud Doctor en Fisica | Belfast; National
Aplicada University of
Ireland, Galway.
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. - Institucion o
No. | Nombres | Apellidos acaNdlgr?llico g?t'r\lléfjsé Titulo obtenido entidad del
g titulo obtenido
Licenciada en Universitat de
Biologia; Maestria | Girona;
Carreté Ciencia de en Biologia Universidad
3 |Laia ~ Doctorado | datos aplicados | Celulary Auténoma de
Munoz D )
a la salud Genética; Doctora | Barcelona;
en Biologia Universitat
computacional Pompeu Fabra
Empoderamient Médica; Master en
P Administracién de oo
. Davins oy §a_|ud . Instituciones de Universitat
4 | Meritxell | 2. Doctorado | participativa en Autonoma de
Riu Salud, Doctora en
un mundo o Barcelona
. Telemedicina en
digital R
cirugia vascular
Universitat
Comunicadora Ramon Llull;
. L Escuela
Empoderamient | Audiovisual; AR
, . | Universitaria de
. oy salud Maéster en Disefio s
Marin L Disefio e
5 | Monserrat Doctorado | participativa en | de Interfaces s
Moreno S Ingenieria de
un mundo Multimedia, i
- Barcelona;
digital Doctora en L
Medicina UnlyerSItat
Autonoma de
Barcelona
Liderazgo, Universidad de
Avilés . comunicacion y | Licenciada en Sevilla; Escuela
6 | Mercedes Escudero Maestria marketing economia; MBA | de Organizacion
digital industrial
Licenciada en
ciencias del
., Trabajo; Universitat
Gestion del Postgrado en
- IS Oberta de
. | Margalef . cambio en las | Direccion de .
7 |Estefania Maestria . . Catalunya;
Perea organizaciones |Equipos de . .
. . Universitat
de salud Trabajo. Master en L
NSy Rovira i Virgili
Direccion
Estratégica de
Empresa.
Universitat
Disefio y Politecnica de
8 Jose_p I\/_Iar(,:o Doctorado gestion de Llcenmadg y Dr. Cat_alunya +
Maria Simé proyectos en en Informatica Universitat
eSalud Oberta de
Catalunya
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. - Institucion o
No. | Nombres | Apellidos acaNdlgr?llico g?t'r\lléfjgé Titulo obtenido entidad del
g titulo obtenido
Disefio Licenciado en
Martinez gestién )ée Psicologia, Master
9 |Albert Aparisi Doctorado DIOYECtos en en Salud Publica;
Doctor en
eSalud . -
Biomedicina
Ecosistema de
la eSalud. Licenciado en Lo
10 | Francesc |Saigi Doctorado | Sistemas de Biologia; Doctor Universitat de
) o : . Barcelona
informacion en | en Biologia
salud
Empoderamient
oy salud Universitat
participativa en Autonoma de
11 | Antoni Baeng Doctorado | UM mund(_) i Llcen_mado y Dr. Barcglona_ (UAB)
Garcia digital/Disefio y | en Psicologia y Universitat
gestién de Ramon Llull
proyectos en (Barcelona)
eSalud
Licenciatura en
o L|dera;go,_ , Administracién y Universidad de
Jiménez comunicacion y | Doctora en .
12 |Ana Doctorado - e Castilla la
Zarco marketing Ciencias
. . Mancha
digital econémicas y
empresariales
Licenciada en
Administracion y
Gestion del Direccion de .
- Empresas/ Master Lo
. cambio en las L Universitat de
13 | Amal Elasri Doctorado N de Investigacion
organizaciones Barcelona
en Empresa,
de salud .
Finanzas y
Seguros/Doctora
en Empresa

8. MEDIOS EDUCATIVOS

El Comite de Curriculo, Comité de Programa y Comité de Posgrados se retinen periédicamente
para evaluar los medios educativos generales para la formacién del Programa, donde se avalla
la necesidad y pertinencia de nuevos medios educativos (revistas, bases de datos, plataformas
tecnoldgicas, sala de reuniones, entre otros), y de acuerdo con los resultados de la evaluacion se
le hacen las recomendaciones al Consejo de Facultad.

8.1. Recursos bibliograficos fisicos y digitales.
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El Sistema de Bibliotecas de la Universidad:

El Departamento de Bibliotecas de la Universidad de Antioquia es una dependencia
adscrita a la Vicerrectoria de Docencia, conformado por 18 Bibliotecas localizadas en todas
las Sedes de Medellin y en las regiones del Departamento, integradas y coordinadas para
facilitar el acceso a la informacion y al conocimiento, por medio de colecciones
bibliogréaficas fisicas y electronicas, y servicios de informacion que apoyan los procesos de
investigacion, docencia, extension y aprendizaje de la comunidad académica de la
Universidad de Antioguia y de la sociedad local y regional.

El Sistema de Bibliotecas tiene definida una politica de gestion de colecciones que guia los
criterios y procesos de seleccion, las formas de adquisicién, los métodos de seleccion y los
elementos para la preservacion de las colecciones. EI material bibliografico se adquiere a
través de tres modalidades: compra, canje y donacion. Cualquier persona de la comunidad
universitaria puede hacer la solicitud de material bibliografico. Para ello puede hacer uso de
la aplicacion “Seleccion” de la pagina web de la Biblioteca, del correo electronico, de
formatos impresos para los profesores, del profesor enlace, de las demostraciones
periddicas de las casas editoriales, de la actividad 1lamada “La Biblioteca en su Facultad” y
de la evaluacion de las colecciones realizada por la propia Biblioteca.

Para que las colecciones estén acordes con las necesidades de los programas académicos, la
Biblioteca recomienda una revisién periédica de los programas de los cursos para
confrontar la bibliografia basica y las colecciones.

En el Acuerdo Superior 276 de 1993, se definen las fuentes de financiamiento del Sistema

de Bibliotecas, asi:

e EI 2% anual, como minimo, de los ingresos reales que obtenga cada uno de los
programas de apoyo de los ejes misionales de la Universidad. Se excluyen los recursos
que se reciban como aportes con una destinacion especifica.

e E1 4% del valor recaudado por la liquidacion de todo concepto en la facturacion de
derechos pecuniarios de los estudiantes de pregrado y posgrado.

e Hasta un 45% de los dineros que recibira periédicamente la Universidad de Antioquia
por concepto de la devolucion del IVA, segln lo establecido en la Ley 30 de 1992.

e Los dineros que el Departamento de Bibliotecas recibe por concepto de donaciones,
ayudas, auxilios o aportes.

e Los dineros que el Departamento de Bibliotecas reciba por venta de publicaciones y
Servicios.

e Los dineros pagados por los usuarios por concepto de material documental perdido
como: libros, revistas y audiovisuales.

Los servicios que presta el sistema de Bibliotecas son los siguientes:
» Busqueda de Informacion:
v Orientacion al usuario: Asistencia personalizada que se brinda al usuario para
facilitar la basqueda y seleccion de informacion.
v Consulta por Internet al OPAC (On line public acess catalog): Catalogo publico de
consulta en linea. http://opac.udea.edu.co.
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v Consulta en linea: Es una alternativa de respuesta a las consultas académicas de los
usuarios vinculados a la Universidad de Antioquia

Obtencién de Informacion

v Préstamo externo e interno

Préstamo en su domicilio

Préstamo Interbibliotecario

Suministro de Documentos

Acceso Remoto a través de la Red VPN: Servicio que facilita el acceso desde

cualquier lugar a los recursos informaticos del Sistema de Bibliotecas como apoyo a

la docencia e investigacion.

Red inalambrica

Promocion de Informacion

v Diseminacion Selectiva de la Informacién: Servicio individual mediante el cual el
Departamento de Bibliotecas, mantiene informados a docentes, investigadores y
estudiantes de posgrado de cada Facultad, sobre el material documental nuevo
registrado.

v Hemeroteca Digital: Servicio para acceder a las revistas que suscribe el Sistema de
Bibliotecas.

v' Biblioteca Digital del Sistema de Bibliotecas de la Universidad de Antioquia.

AN

ANERN

La Biblioteca presta distintos servicios de capacitacion para los usuarios:

Alertas bibliogréaficas

Asesoria especializada para investigadores, dirigido a los Grupos de Investigacion
Boletin Electronico Especializado para Investigadores

Cursos para capacitacion de usuarios. Induccion al sistema de Informacion, Busqueda
de Informacién en Bases de Datos, Cultura Informacional para la Investigacion y la
Innovacion y Formacion de Formadores.

8.2.Servicio de acceso remoto a las diferentes fuentes bibliograficas.

El Sistema de Bibliotecas dispone de un catalogo publico (Online Public Access Catalog, u
OPAC) y un catélogo publico de acceso alterno (OPAC alterno) y consta de los siguientes
servicios:

Un metabuscador que unifica las busquedas bibliogréaficas y facilita el acceso a la
informacion

Una red de servicios en donde se ofrece: Acceso Remoto — VPN, Boletin de nuevas
adquisiciones, Carnet de Bibliotecas, Chat, Consulta Cuenta de Préstamo, Consulta en
linea, Diseminacion de informacién — DSI, Formacion de usuarios, Orientacion al
usuario, Préstamo de material bibliografico, Préstamo en su domicilio, Préstamo
interbibliotecario, Red Inalambrica, Salas de cOmputo, Servicio para personas
invidentes, Solicitud de material bibliografico, Suministro de documentos, y Tarifa de
los Servicios conformad.

Una biblioteca digital, en la que se ofrece la coleccion electrénica Biblioteca virtual de
Antioquia y Cibertesis: en la primera, es un “proyecto creado por el Sistema de
Bibliotecas de la Universidad de Antioquia y la Biblioteca Publica Piloto de Medellin,
con el objetivo de conformar una Biblioteca sobre Antioquia en la red mundial” en
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donde se ofrecen los servicios de consulta de obras de todas las ramas del saber desde el
siglo XIX hasta el presente; en la segunda, se ofrece el acceso en linea a todos los
trabajos de grado (de estudiantes de pregrado), a los trabajos de investigacion (de
estudiantes de maestria) y Tesis (de estudiantes de doctorado) de la Universidad de
Antioquia.

e Colecciones electronicas, que incluyen los siguientes servicios: Bases de Datos
Bibliogréficas, Directorio de enlaces electronicos, Hemeroteca digital, Lecturas
Recomendadas, Memoria Institucional U de A, y SILC (Sistema de informacion de la
literatura colombiana).

e Colecciones fisicas, que incluyen las siguientes: Coleccion Antioquia, Coleccion de
Archivos Personales, Coleccion de Audiovisuales, Coleccion de Referencia, Coleccion
de Folletos, Coleccion General, Coleccion para Invidentes, Coleccion de Literatura
Universal, Colecciones Patrimoniales, Coleccion de Periodicos, Coleccion de Reserva,
Coleccion de Revistas, Coleccion de Seguridad Social, Coleccion Semiactiva, y
Coleccion de Tesis.

e Convenio interbibliotecario, conformado por la red de bibliotecas de Medellin y de los
municipios en los cuales la Universidad de Antioquia tiene sedes regionales y subsedes.
En Medellin, se dispone de las bibliotecas Central (Ubicada en la Ciudad Universitaria),
de Bachillerato Nocturno, de Bibliotecologia, de la Ciudadela Robledo, de Enfermeria,
Médica, de Odontologia, de Salud Publica, y los Centros de Documentacion. En los
municipios, se dispone de las del Bajo Cauca (Caucasia), Magdalena Medio (Puerto
Berrio), Oriente (Carmen de Viboral), Suroeste (Andes), Uraba (Turbo), Amalfi, Santa
Fe de Antioquia, Santa Rosa de Osos, Segovia, Sonsén y Yarumal.

La Biblioteca Médica:

La Biblioteca Médica fue fundada en 1872 como parte de la gran Biblioteca de la
Universidad de Antioquia. En 1918 se separa de ésta y se ubica en un lugar contiguo al
Hospital San Juan de Dios, para aquel tiempo sede de la Facultad de Medicina. Luego en
1953 se instal6 y organizé técnicamente en el cuarto piso del edificio de la Facultad hasta el
afio 2016, afio en que fue trasladada al primer piso del bloque central de la Facultad, donde
se encuentra actualmente.

El trabajo de aseguramiento de la calidad estd en los procesos Direccionamiento
Estratégico, de Innovacion y Desarrollo y de Gestion de los Servicios de informacion, los
que constituyen el marco para cumplir la mision del Sistema de Bibliotecas: Seleccion y
Evaluacién de colecciones, Busqueda de informacion, Obtencion de informacion,
Promocién y Difusion de la informacién y Cultura informacional. Enmarcada dentro de la
politica y los objetivos de calidad, la Biblioteca procura la prestacién de excelentes
servicios para satisfacer las necesidades de informacion de los usuarios.

La Biblioteca Médica ha sido pionera en procesos de mejoramiento de los servicios, lo cual
se refleja en procesos como:
v Creacion de la Red Ibis para el acceso y uso de los recursos electrénicos y
ofimatica para la comunidad académica de la Facultad
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v" Creacion y funcionamiento de la Sala de Historia de la Medicina, la méas
importante del pais y el desarrollo del programa Historia Viva de la
Medicina Antioquefa.

v La incorporacién de la céatedra Informatica Médica en los programas
académicos de pregrado de Medicina, Instrumentacién Quirdrgica y
Microbiologia y Bioanalisis.

La Biblioteca busca satisfacer las necesidades de informacion, sirviendo de apoyo
documental y tecnoldgico para el trabajo en la docencia-aprendizaje, investigacion y
extension a la comunidad universitaria, especificamente a la Facultad de Medicina, con los
recursos propios y existentes en otras instituciones, asi como en redes nacionales e
internacionales en respuesta a la demanda de informacién. Para ello, ofrece los siguientes
servicios:

Opac. Acceso al catalogo al publico: para la consulta de material bibliogréafico
disponible en el Sistema de bibliotecas, asi como acceso a otros servicios de
informacion. http://opac.udea.edu.co/cgi-olib/

Repositorio institucional. Sitio web donde podra publicar, consultar y descargar
documentos en texto completo de la produccién cientifica, académica, cultural y
patrimonial de esta comunidad universitaria. http://bibliotecadigital.udea.edu.co/
Préstamo externo e interno: Servicio ofrecido a los usuarios con vinculo al
Departamento de Bibliotecas de la Universidad de Antioquia, mediante el cual se
autoriza el retiro temporal de materiales documentales para consulta interna y externa.
Préstamo. Libros en su casa: Este servicio es especialmente para la comunidad
académica de la Universidad de Antioquia y los usuarios del grupo G8-Bibliotecas.
Servicio mediante el cual se autoriza a los usuarios con vinculo al Departamento de
Bibliotecas a solicitar material documental telefénicamente o por internet, para ser
enviado a la casa u oficina a través de una empresa de correos.

Préstamo interbibliotecario: Servicio de cooperacion en el cual el usuario puede retirar,
en calidad de préstamo y por un tiempo determinado, material bibliografico disponible
en las colecciones de otras bibliotecas de Medellin y su Area Metropolitana con las
cuales el Sistema de Bibliotecas de la Universidad de Antioquia tiene convenio.
Préstamo de computadores portatiles y de escritorio: Para apoyar sus actividades
formativas y facilitarle el cumplimiento de sus responsabilidades académicas, el
Sistema de Bibliotecas le ofrece a la comunidad universitaria el servicio de préstamo de
computadores fijos y portatiles en varias de las Bibliotecas del Alma Mater.

Suministro de documentos: A través de este servicio de suministro de
documentos buscamos para el usuario copias de los articulos de revistas o capitulos de
libros que no se encuentran en las Bibliotecas del Sistema, pero si en otras instituciones
del pais o del exterior con las cuales tenemos convenio de “suministro de documentos”.
Buscamos el documento en mas de 50 instituciones de mas de 20 paises con las que
tenemos convenio a nivel nacional e internacional, y le enviamos una copia digital al
correo electrénico.

Chatea con un bibliotecario: Servicio de mensajeria instantanea, por medio del cual el
usuario que tenga inquietudes sobre el Sistema de Bibliotecas (recursos y servicios de
informacién, colecciones documentales, Bibliotecas y Centros de Documentacion),

Pagina 161 de 190


http://opac.udea.edu.co/cgi-olib/
http://bibliotecadigital.udea.edu.co/

Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

podré conectarse al chat y nosotros, en el menor tiempo posible, le daremos solucién a
su consulta.

e Asesoria académica y especializada: Los profesionales de informacion del Sistema de
Bibliotecas le acompafian en la busqueda de la informacion cultural, académica, técnica
o cientifica, bésica o especializada que requiera, pero ademas le ensefian a reconocer
cuando necesita qué tipo de informacion y como encontrarla, evaluarla, referenciarla,
citarla, etc.

e Solicitud de material bibliografico: Este servicio permite Comunidad académica de la
Alma Mater puedes recomendarnos adquirir nuevo material bibliografico para las
colecciones fisicas y electrdnicas del Sistema de Bibliotecas.

e Alertas bibliogréaficas: El usuario se suscribe a través del OPAC, para recibir en su
correo electrénico una relacion del material bibliografico recientemente adquirido para
las Bibliotecas del Sistema en los temas de su interés.

e Asesoria especializada para investigadores: Esta dirigido a los grupos de investigacion
de la Universidad, especialmente aquellos que estan en proceso de consolidacion, e
incluye el acompafiamiento en varios momentos de sus procesos de investigacion.

e Cultura informacional: Servicio mediante el cual se realizan diferentes actividades de
ensefianza aprendizaje enfocados a desarrollar competencias informacionales para la
busqueda, seleccion evaluacion y andlisis de la informacion en diferentes niveles. Los
cursos se desarrollan teniendo en cuenta las necesidades e intereses de los grupos.
Algunos de ellos son:

e Induccidn para estudiantes nuevos

e Desarrollo de habilidades para realizar estrategias de busqueda de informacion y
manejo de bases de datos institucionales, internacionales e Internet.

e Catedra: Nivel que se encuentra incluido en los nuevos curriculos

e Gestion integral para investigadores

Tabla 35. Recursos bibliogréaficos de la Biblioteca Médica, para enero de 2020.

Tipo de recurso bibliogréafico Numero ejemplares
Coleccion general 8460
Coleccion historia de la medicina 12292
Coleccion semiactiva 54882
Coleccion audiovisual 1243
Bases de datos especializadas nacionales y extranjeras 62

8.3. Bases de datos disponibles para el Programa de Maestria.

El Sistema de Bibliotecas se encuentra en proceso de transformacion hacia un CRA+I, con
lo cual se pretende fortalecer las dinamicas de prestacion de servicios a partir de la
disponibilidad de medios, recursos y servicios que contribuyan a atender de forma mas
inmediata y pertinente, los procesos de docencia-aprendizaje, investigacion e innovacion.
Por ello, entre las iniciativas que se proyectan, se encuentra la adquisicion de material
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bibliografico en una proporcion de 80% en recursos electronicos y 20% para material
impreso, considerando las dinamicas de uso y las necesidades de los usuarios en los ultimos
afios. Desde al afio 2004 se viene con el concepto de Biblioteca hibrida, es por ello por lo
que la coleccion de revistas es completamente electronica y de acceso remoto a través de
EZProxy. A continuacion, se presentan algunos recursos de informacién disponibles en el
Sistema de Bibliotecas para el area de salud.

e Access Medicine: Centro de recursos en linea que proporciona informacion sobre los
ultimos avances a partir de textos completos, audio conferencias y simulaciones de
examenes USML, para estudiantes y profesionales de la salud. Ofrece los siguientes
tipos de contenido: Libros, base de datos de Medicamentos, simulador de examenes
USML on-line, AccessMedicine Weekly Podcasts, DDX diagnosaurus, casos de
estudio, educacion de pacientes.

e Access Medicina: Primera plataforma de contenido médico certificado 100% en
espafol con contenidos de Estados Unidos, Latinoamérica y Espafia. Suministra
informacion confiable y certificada en un so6lo lugar con constante actualizacion,
incluido Harrison, Principios de medicina Interna, Miles de iméagenes, tablas, y figuras,
vademécum de medicamentos, videos y una herramienta animada de anatomia en 3D.

e Clinical Key: Clinical Key incorpora la mayor cantidad de recursos clinicos y
quirargicos de Elsevier, incluidos todos los contenidos de MD Consult, First Consult,
Procedures Consult, Journals Consult Health Science, The Clinics of North America,
Clinical Pharmacology, entre otros. Asi como contenido seleccionado de PubMed,
Guidelines, Clinical Trials, entre otros. Ademas, le ofrece al usuario la posibilidad de
compartir contenido con sus colegas a traves de una herramienta de correo electronico
integrada, y un creador de presentaciones que permite arrastrar y colocar texto e
imagenes para crear presentaciones personalizadas en Power Point.

e Current Contents: Current Contents Connect provee acceso a informacion bibliogréafica
completa de 4.461 revistas académicas en las siguientes disciplinas: Agricultura,
Biologia y Ciencias del Medio Ambiente; Ingenieria, Informatica y Tecnologia;
Ciencias de la vida y Fisica, Quimica y Ciencias de la tierra; ademas incluye una
coleccidon de mas de 4.400 sitios Web académicos evaluados. Se actualiza a diario y
provee varias formas para acceder informacién. Permite construir una busqueda
compleja para localizar informacion especifica y guardar la historia de la busqueda para
su uso continuo. Ademas, permite recibir alertas semanales por correo electrénico, que
contienen resultados de busquedas de estrategias guardadas.

e DOAJ (Directory of Open Acces Journals) Libre acceso: Es un servicio de acceso
libre a revistas cientificas y académicas (texto completo) de todo el mundo, las cuales
pasan un exigente control de calidad, lo que garantiza su contenido. También posee
gran cobertura en temas e idiomas.

e Ebsco: Base de datos multidisciplinaria con acceso mas de 12.000 titulos de revistas de
editores de todo el mundo, los cuales estan agrupados en 10 Bases de Datos
Bibliogréaficas principales, a saber: Fuente Académica, Master File Complete, News
paper source, Academic Search Complete, Business Source Complete, Masterfile
Complete, Newspaper Source, Psychology and Behavioral Sciences Collection y
Regional Business News.

Pagina 163 de 190



Documento Maestro: Programa de Maestria en Telesalud.

e Ebooks 7/24: Plataforma de libros electronicos, que ofrece los titulos de diferentes
editoriales entre las cuales se incluye la Corporacion para las investigaciones
Bioldgicas; que corresponde a libros de texto ampliamente utilizados para mediar los
procesos de ensefianza-aprendizaje.

e Jama Network: Esta base de datos editada por la "American Medical Association"
(AMA), contiene once publicaciones arbitradas (peer-reviewed) con una amplia
circulacion en el mundo en el campo de la medicina. Ofrece a sus lectores una
informacion basada en la evidencia médica y un foro Unico para el debate sobre el
futuro de la préactica de la medicina y la salud publica.

e Lilacs (Libre acceso): indice de referencia de la literatura técnico-cientifica en Ciencias
de la Salud en América Latina y el Caribe, de libre acceso a 630 revistas
aproximadamente. Disponible desde 1990.

e Micromedex: Esta base de datos ofrece informacidon sobre medicamentos y medicina
complementaria a través de dos colecciones importantes: Drugdex y DrugReax.
Drugdex es una fuente de informacién en medicamentos, indispensable y con
informacion referenciada e imparcial en cuanto a dosis, farmacocinética, precauciones,
interacciones, eficacia comparativa, indicaciones (incluye uso “off-label”) vy
aplicaciones clinicas.

e Nature: Esta es una coleccion de revistas de la Nature Publishing Group, una de las
instituciones mas importantes en el mundo de las publicaciones cientificas. Entre sus
revistas esta ‘Nature’, revista bandera de NPG desde 1869 y una de las mas importantes
en el area de ciencia, tecnologia y medicina. La coleccién de revistas incluye: British
Dental Journal, European Journal of Clinical Nutrition, Nature, Nature Biotechnology,
Nature Genetics, Nature Immunology, Nature Medicine, Nature Reviews Immunology,
Nature Reviews Microbiology, Nature Reviews Genetics, Nature Neuroscience,
Physics, Photonics, Nature Reviews Cardiology.

e Ommbid: Editada desde 1960 por Charles Scriver y con una actualizacion permanente,
Ommbid es uno de los recursos mas importantes sobre las bases metabdlicas y
moleculares de las enfermedades hereditarias, cuenta con los aportes de Jean-Marie
Saudubray, uno de los genetistas mas reconocidos del mundo, ofrece miles de imagenes
de alta resolucion en temas como el diagndstico visual, la investigacion y los
procedimientos. También ofrece algoritmos para diagndsticos concisos y sobre
sindromes y sistemas especificos.

e OVID: Base de Datos especializada en ciencias de la salud, con acceso al texto
completo de la coleccion Total Access Collection de Lippincott Williams & Wilkins
con 290 revistas, 85 libros de LWW, asi como a la Base de Datos EBMR (especializada
en medicina basada en la evidencia) incluidas las revisiones sistematicas tanto de
Cochrane como de ACP, pruebas controladas y respuestas clinicas, Global Health en
salud publica de la editorial CABI'y Ovid Medline(R).

e Oxford Journals: Esta base de datos contiene mas de 228 titulos de revistas digitales
editadas por la Universidad de Oxford en los siguientes temas: Ciencias Biologicas,
Medicina y Ciencias de la Salud, Epidemiologia, Humanidades, Ciencias Sociales,
Derecho y Leyes, Economia, Negocios y Finanzas, Estadistica, Matematicas, Fisica e
Informatica.

e Panamericana: Esta Base de Datos Bibliogréafica, de la editorial Médica Panamericana,
cuenta con una coleccion de 54 libros electronicos en las areas de Biologia, Educacion
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fisica, Enfermeria, Medicina, Microanalisis, Nutricién, Odontologia, Psicologia,
Quimica, Quimica farmaceutica y Salud publica. Mediante un registro de usuario en la
Base de Datos Bibliogréfica, es posible personalizar los libros para afiadir anotaciones y
otras funcionalidades.

e PubMed (Libre acceso): PubMed es un servicio de la National Library of Medicine
(Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados Unidos). Incluye méas de 14 millones
de referencias a articulos biomédicos desde 1950. Estas referencias son obtenidas del
MEDLINE vy otras revistas de ciencias de la vida. Nota: Este recurso de acceso libre
permite consultar otros recursos disponibles en las bases de datos suscritas por el
Sistema de Bibliotecas o por otras bibliotecas universitarias de la ciudad.

e SAGE: Base de datos multidisciplinaria con 650 titulos de revistas que brindan acceso a
texto completo desde 1999 a la fecha, en areas como ciencias de la salud, ciencias de la
vida, ciencias sociales y humanas e ingenierias; aproximadamente el 60% de las
revistas poseen factor de impacto en el Journal Citation Report.

e Science: Este portal de informacion cientifica, es publicado por AAAS (American
Association por the Advancement of Science), brinda acceso a la revista Science, lider
mundial en investigacion de vanguardia, noticias y comentarios cientificos. Los temas
que abarca son principalmente en ciencias de la vida y ciencias exactas. También, desde
su plataforma, ofrece acceso a publicaciones tales como: Science Magazine, Science
Signaling, Science Translational Medicine, Science Career y Science Classic.

e Science Direct: Liderada por Elsevier Science, asi como otros editores asociados, €s
una de las colecciones electronicas mas grandes del mundo en ciencia y tecnologia,
fisica, ingenieria, ciencias de la vida, ciencias sociales, ciencias humanas y medicina.
Ofrece acceso al texto completo de 2323 titulos de revistas e informacién bibliogréfica
referencial de cerca otros 1039 titulos; de igual manera, ofrece el texto completo de
2001 libros en formato pdf y la informacion referencial de 4912 libros mas.

e Scielo (Libre acceso): Base de datos de acceso libre a revistas con texto completo que
cubren disciplinas tales como: arquitectura, ciencias agricolas, ciencias bioldgicas,
ciencias de la salud, ciencias de la tierra, ciencias juridicas, ciencias Sociales,
humanidades, ingenieria, matematica, oceanografa y quimica. Contiene ademas
procedimientos integrados para medir el uso y el impacto de las revistas cientificas.

e Scopus: Es una base de datos bibliogréafica de resimenes y citas de articulos de revistas
cientificas mas importante del mundo, editada por Elsevier, es la mas grande en su
género, con cerca de 22.000 titulos de revistas indizadas en areas multidisciplinarias
como ciencia, tecnologia, medicina y ciencias sociales. Scopus es fundamental para
realizar estados del arte en procesos de investigacion y para determinar la produccion
cientifica de un investigador, un grupo o una institucion.

e Springer Link: Este recurso permite ver informacion de los libros y algunos titulos de
revistas comprados a perpetuidad, asi como articulos de revistas suscritas. Springer
Link es una de las mejores fuentes de articulos arbitrados en texto completo de revistas
y fuentes de referencia. Con amplia cobertura en ciencias fisicas, tecnologia, medicina,
ciencias sociales, artes, teologia, literatura y otros temas. Ademas, podemos acceder de
manera perpetua a 12.500 titulos de libros con contenidos multidisciplinarios en
formato pdf, que corresponden a los afios 2005 a 2008.

e New England Journal: Esta publicacion ofrece literatura revisada por médicos y
contenido clinico interactivo de alta calidad para estudiantes, docentes e investigadores,
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a través de investigaciones de alta calidad de la ciencia biomédica y de la préctica
clinica en formatos comprensibles y clinicamente Utiles que contribuyen a la atencién
médica y mejoran los resultados de los pacientes.

Dynamed: DynaMed es una herramienta centrada en el profesional de la salud,
disefiada para facilitar una atencion al paciente eficiente y basada en la evidencia. La
revision rigurosa y diaria de la literatura médica por parte del equipo de salud y
personal especializado, garantiza que el analisis, la sintesis y la orientacién oportuna,
asi como los objetivos estén al alcance de los usuarios.

Taylor & Francis: Esta coleccion completa estd conformada por 2,211 revistas en tres
areas principales. Dentro de estas revistas se contempla 60 titulos Open.

Tabla 36. Recursos bibliograficos especificos para el programa de Maestria en

Telesalud.
Tipo de recurso bibliogréafico _Numero
ejemplares
Coleccion general 106
Coleccion de referencia 0
Coleccion de reserva 2
Publicaciones periddicas 35
Trabajos de grado 2
Recursos electronicos especializados: libros electronicos, revistas,
imagenes, videos con simulacién de examenes, guias clinicas, consulta de 62
procedimientos.
Recursos informaticos, de comunicacion y de apoyo docente:
Tabla 37. Recursos informaticos, de comunicacion y de apoyo docente
Tipo de recurso NuUmero
Medios audiovisuales: video beams, pantallas de tv, dvd, camaras 107
Computadores para uso de los profesores 596
Salas de computo para los estudiantes 2
Computadores disponibles para estudiantes 214
Softwares a la medida 10
Softwares especializados, simuladores 68

Para los préximos siete (7) afios, el sistema de Biblioteca cuenta con el fondo especial de la
Universidad. Dicho Fondo tiene como fuente de ingresos los siguientes conceptos:

e EIl 4% del valor recaudado por la liquidacién de todo concepto en la facturacion de

derechos pecuniarios de los estudiantes de pregrado y postgrado.
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e Aproximadamente el 65% de los dineros que recibe la Universidad de Antioquia por
concepto de la devolucion del IVA, segun lo establecido en la Ley 30 de 1992.

e El 2% anual, como minimo, de los ingresos reales que cada uno de los programas
especiales de la Universidad obtenga. Se excluyen los recursos que reciban los
programas especiales con aportes con una destinacion especifica, proyectos de las
emisoras en las regiones, importaciones de bienes para proyectos de investigacion,
proyecto de reposicion del parque automotor, estipulados en el Acuerdo Superior 291
de 2005.

e Los dineros que el Departamento de Bibliotecas recibe por concepto de donaciones,
ayudas, auxilios o aportes.

e Los dineros que el Departamento de Bibliotecas reciba por venta de publicaciones y
Servicios.

e Los dineros pagados por los usuarios por concepto de material documental perdido
como: libros, revistas y audiovisuales.

De los ingresos percibidos por dicho Fondo, el 45% aproximadamente, se dedica a la
compra de material bibliogréfico de todas las bibliotecas del Departamento.

Tabla 38. Inversion anual para la adquisicion de recursos bibliogréaficos de la
biblioteca médica.

Asignacion presupuestal para recursos bibliograficos de la Biblioteca Médica

Material 2015 2016 2017 2018 2019

bibliografico

Suscripcion  de 2015 2016 2017 2018 2019

revistas 85.704.696 68.799.878 59.686.932 59.686.932 26.239.368
.., 2015 2016 2017 2018 2019

Suscripcion  de

bases de datos 1.245.019.187 | 1.947.558.485 | 1.659.389.646 | 1.659.389.646 | 30414.128.745

8.4. Plataforma tecnoldgica.

Dotacidn con la que cuenta el programa académico.

La Universidad cuenta con una infraestructura propia de red de datos. Esa red institucional
esta conformada por 150 puntos distribuidos entre los distintos edificios. La intranet con un
portal institucional permite el acceso diferenciado a profesores, empleados, estudiantes,
egresados y publico general, a todos los servicios ofrecidos por la Universidad.

La conectividad a internet se hace a través del enlace institucional de 1 Gbps. El ancho de
banda del canal de internet es de 300 MBPS, con acceso aproximado a 72.000 usuarios. Se
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apoya en la red académica regional RUANA y nacional RENATA, y a través de estas se
hace la conexion a las redes mundiales mediante un enlace de 60 Mbps.

En el afio 2014, la Universidad contratd con la empresa Google el servicio Google Apps,
con un nombre de dominio personalizado: udea.edu.co; con capacidad de almacenamiento
de 10 TB. Dentro de los servicios disponibles en el paguete de Google Apps se encuentra el
manejo del correo institucional, por lo cual cada docente tiene una direccion de correo
electronico; la herramienta “classroom” mediante la cual los docentes pueden compartir
documentos, programar actividades con fecha y hora de entrega, controlar la entrega de
trabajos; una vez el docente crea una nueva actividad (clase, trabajos) le envia al grupo un
cddigo con el cual el estudiante puede acceder al material de la clase y mantenerse al tanto
de las actividades programadas.

Se cuenta con acceso a software licenciado de sistemas operativos Microsoft y Linux;
convenios con la empresa Microsoft para el uso de toda la suite de Office Profesional y
Microsoft Project, ademas de la plataforma Moodle. Existe un ancho de banda especial
dedicado exclusivamente a actividades de investigacion, cuya financiacion se hace por
medio de proyectos. Esto garantiza una alta disponibilidad de la informacién de la red y
agiliza la comunicacion de los grupos de investigacion con sus pares de todo el mundo.

Adicional existen laboratorios fisicos, escenarios de simulacién virtual de experimentacion
y préctica, talleres con instrumentos y herramientas técnicas e insumos, en el Centro de
simulacion de la Facultad es uno de los mas avanzados del pais. La utilizacion de
simuladores en la educacion médica ha demostrado ser una herramienta de gran valor en la
adquisicién de destrezas y habilidades para el personal de la salud en formacion y la
Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia ha creado un Centro de Simulacion
para apoyar todos estos procesos consciente de que en el actual modelo educativo, y en
especial en el de aquellas profesiones de las areas médicas y paramedicas hay una
poblacion cautiva, que requiere de una formacion permanente y un reentrenamiento
periddico, con el fin de procurar condiciones cientificas y técnicas necesarias para el
adecuado manejo clinico y la asistencia en situaciones de urgencia y emergencia.

Desde el punto de vista de la educacion virtual, la Facultad de Medicina en el afio 2015 le
dice adios a Alondra su antigua plataforma para educacion virtual y le da la bienvenida a la
nueva plataforma teleducacion.medicinaudea.co que da respuesta a las necesidades de la
dependencia en cuanto a imagen institucional, usabilidad, estabilidad y confiabilidad y
desde la cual se anclan, se soportan y cofinancian este y los futuros desarrollos digitales de
los diferentes procesos misionales de la Facultad bajo un concepto de integracion de
procesos y economias de escala.

Es una plataforma tipo LMS que distribuye su contenido en cinco categorias: pregrado,
posgrado, investigacidn, extension y capacitacion interna. Cada una de ellas esta orientada
en contener los tres ejes misionales de la Universidad: docencia, investigacion y extension.
Alli se puede visualizar de una manera organizada que cumple con las expectativas de la
gente en cuanto a disefio, confiabilidad, estabilidad e institucionalidad. En esta innovacion
se destaca la rapidez en la generacién de contenidos, una relacion mas fluida y en un
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ambiente méas amigable, Asi la Facultad hace sus propias estrategias y recursos para poder
fortalecer sus clases, lo que le ha permitido al profesor ser mas creativo.

Para su sostenibilidad se invierten mas de 100 millones de pesos anuales para el talento
humano, el soporte, mantenimiento y cuidado de este nuevo servidor en la nube, que
permite albergar a un gran ndmero de personas y que a la vez tiene una gran puerta de
acceso que les permite a muchos usuarios ingresar de forma simulténea.

Esta nueva plataforma también se pensoé para los dispositivos mdviles, asi que el docente o
estudiante puede acceder sin dificultades desde su teléfono inteligente. Lo que se tiene
finalmente es que la Facultad esté a la vanguardia de las facultades para que tengan una
actividad virtual bastante importante dentro de sus procesos formativos, hoy se cuenta con
148 aulas virtuales para la Facultad.

llustracion 2. Mockup plataforma de e-Learning.

Fuente: archivo Facultad de Medicina

Conscientes de que uno de los mayores retos en la modernizacion de la educacion es la
produccién de contenidos la Facultad invirtié, gracias a recursos del sistema general de
regalias, una cifra cercana a los 300 millones de pesos para adecuacion y dotacién de un
centro de produccién audiovisual en el que se puedan producir contenidos académicos para
nutrir la plataforma de educacion virtual y canales abiertos para la divulgaciéon del
conocimiento.

llustracion 3. Foto del centro de produccion audiovisual.
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Fuente: arcHiva FacuTtéd de Medicina

llustracién 4. Videoclase producida en el centro.

INERSIDAD

ASMA EN NINOS L? ;\.‘.'.'_.. A
: MENORES DE 5 ANOS DE EDAD

Luis Carlos Santamaria S.

Residente de Alsrgoiogia Clinice de segundo a0

Fuente: archivo Facultad de Medicina

Fruto de este esfuerzo se cred y consolidé a partir de 2015 el Canal de Youtube de
Teleducacion de la Facultad de Medicina, que hoy cuenta con mas de 200 videoclases de
produccion propia en diferentes areas de la salud y mas de 5000 suscriptores activos. El
canal es de libre acceso y puede ser consultado en el enlace.
https://www.youtube.com/channel/UCsl1_F _FhSLJ z9UJycxK3UQ/videos

llustracién 5. Captura de pantalla del Canal de Youtube de Teleducacién de la
Facultad de Medicina.
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Fuente: archivo Facultad de Medicina

Estos avances y, gracias a la capacidad instalada generada desde los diferentes proyectos de
investigacion, extension y de ciencia tecnologia e innovacion financiados con recursos del
sistema general de regalias y aportes de aliados internacionales como el -BID-, se han
abierto caminos a nuevos desarrollos tecnologicos educativos para profesionales de la salud
y comunidad general y seguimiento, monitoreo y acompafiamiento a pacientes cronicos en
modelos de atencion domiciliaria. Entre estos nuevos desarrollos se destacan:

Llamada interactiva en salud: Plataforma IVR para llamadas automatizadas a
través de las cuales se aplican algoritmos médicos que permiten identificar alertas
oportunas en la alteracion del estado de salud de pacientes crénicos y sus cuidadores
o familiares.

Aulas abiertas: Plataforma web para la divulgacion de contenidos educativos
transmedia tipo MOOC -Massive Open Online Courses - dirigidos al profesional de
la salud en diversos temas orientados a la actualizacion y mejoramiento de la
capacidad resolutiva.

A-tu-lado: Plataforma web para la divulgacion de contenidos educativos
transmedia para la comunidad general y el profesional de la salud en temas
relacionados con promocién de la salud la familia gestante y el ciclo vital de los 0 a
11 afios.

Saludando: Plataforma web para la divulgacion de contenidos educativos
transmedia dirigidos la comunidad general y el profesional de la salud en temas
relacionados con promocion de la salud y la prevencion de la enfermedad alrededor
de las enfermedades mas prevalentes de la poblacion y tiene como finalidad
promover la cultura de pacientes empoderados y corresponsables de su salud.

Perlas clinicas: Solucién digital para divulgar un proyecto de aula de estudiantes
para estudiantes. Se basa en el concepto pedagdgico de las pildoras de
conocimiento. Se incluyen revisiones concisas, confiables y précticas dirigidas al
médico de atencion primaria en las condiciones de salud més prevalentes. Su acceso
es gratuito. Se denomina proyecto de aula porque los estudiantes en
acompariamiento con los docentes conforman un equipo que escribe para favorecer
la apropiacién social del conocimiento. Se hace una publicacion a la semana y
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ocasionalmente, videos cortos que concretan los conceptos mas importantes de la
medicina.

Talento humano de apoyo a la educacion virtual:
La Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia cuenta con un equipo técnico
interdisciplinario que realiza tareas relacionadas con la produccion de contenido educativo
digital, generacion, mantenimiento, administracion de entornos virtuales de aprendizaje y
acompariamiento técnico-pedagogico a expertos del area de la salud. El equipo base opera
desde 3 areas de conocimiento principales: La ingenieria/desarrollo de software, el disefio
gréfico y la comunicacion audiovisual. A continuacion, se describen los principales

perfiles.

Tabla 39. Equipo humano que apoya la educacién virtual en el Programa.

Nombre Formacion Cargo Correo
Ingeniera de Direccion del equipo técnico,
Sgistemas analisis funcional,
Ana Sofia o planificacion, disefio . -
Especialista en : . - .| proyectosticmedicina
Gallo . instruccional, administracion
Tecnologia : @udea.edu.co
Vargas Informatica Aplicada de entornos virtuales de
en Educacion aprendizaje 'y control de
calidad
Juan Apoyo procesos de desarrollo
Guillermo Desarrollador de de contenido  educativo | juuanduuke@gmail.c
Duaue software interactivo digital para la | om
Galqvis ' comunidad y profesionales de
la salud
Mateo Comunicador Encarga_do centro de . -
Betancur Audiovisual produccién audiovisual y los | caudiovisual.medicin
Garnica Multimedialy procesos audiovisuales de la | a@udea.edu.co
Facultad
Uberne Realizador Creador de  contenidos
Rendér)( Audiovisual y digitales de formato cultural, | rendonaraque095@g
Arague estudiante de institucional, documental y | mail.com
g Periodismo trabajo en campo
Encargada de la produccion
Realizadora de contenidos educativos en .
Manuela audiovisual formato audiovisual que mgamanuGarcia@g
Garcia . y : AU nail.com
fotégrafa incluye tareas de grabacion y
edicion
Apoya los procesos de
Serdio disefio, pensadas desde las
Rest?e o | comunicador Grafico interfaces y la experiencia de | comunicaciondigital
Palaci% usuario que este tenga con la | pdlv@udea.edu.co

interaccion final dentro de la
creacion de  cursos Yy
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Nombre Formacion Cargo Correo

multimedias.

Creadora de imagen para
diferentes cursos, animacion
de videos, apoyo en el
Sara Serna | Disefiadora gréficay | desarrollo  de  diferentes | sara.sernah@gmail.c

Henao Animadora digital | piezas graficas para cursos | om
virtuales 'y cursos tipo
MOOC.

Proyeccion para los proximos siete (7) afios, del plan de adquisicion de medio educativos

La plataforma educativa utilizada por la Maestria en Telesalud es administrada por el area
de Tele-educacion de la Facultad de Medicina, quienes cada afio analizan la cantidad de
datos que se transmiten y manejan en la misma. Dichas evaluaciones, realizadas en
conjunto con los proveedores de Tecnologias, permiten identificar los momentos en que se
debe aumentar la capacidad de los servidores y de velocidad de la plataforma.

Igualmente, la plataforma Moodle al ser de cddigo abierto, permanentemente se actualiza y
se ajusta a las necesidades de cada organizacion que la utiliza, por lo que dentro de la
Facultad también se tienen en cuenta estos procesos.

Se espera hacer una actualizacion de la plataforma a una versién mas reciente de Moodle,
que permita incorporar nuevas funcionalidades y mejorar el desempefio de la plataforma
como tal. En cuanto al almacenamiento también es necesario el aumento de la capacidad
del servidor para que todos los cursos alojados en la plataforma puedan funcionar
correctamente en los proximos afios.

8.5. Espacios  fisicos: Laboratorios, escenarios de simulacién virtual de
experimentacion y practica, talleres con instrumentos y herramientas técnicas e
insumos

Centro de simulacién (CEAPH-GR)

La utilizacion de simuladores en la educacion médica ha demostrado ser una herramienta
de gran valor en la adquisiciéon de destrezas y habilidades para el personal de la salud en
formacion. La Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia, en coherencia con la
realidad del pais y los programas académicos que adelanta, crea el Centro de Simulacién
en el afio 2000, que surge para apoyar la formacion del personal de la salud, tanto de
pregrado como de posgrado, en el escenario prehospitalario, y procurando contribuir en la
generacion de condiciones cientificas y técnicas necesarias para el adecuado manejo clinico
y quirdrgico, asi como la asistencia en situaciones de urgencia y emergencia.

Asi mismo, en el Centro de Entrenamiento en Atencion prehospitalaria y Gestion del
Riesgo (CEAPH-GR), se logra cualificar la primera respuesta frente a los eventos que
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afectan la salud de las personas en fase prehospitalaria, a fin de disminuir la
morbimortalidad por efectos del trauma y lesiones asociadas a accidentes, emergencias,
desastres o patologias crdnicas exacerbadas en el hogar, y adelantar aportes a la sociedad en
términos de gestion del riesgo, basandose en el conocimiento del riesgo como un eje
fundamental para lograr acciones en la reduccion y el manejo de desastres a nivel
comunitario y gubernamental.

El CEAPH-GR busca lograr sus objetivos mediante un proceso pedagdgico centrado en el
estudiante, con el docente como facilitador del mismo. Para ello, las estrategias didacticas
facilitan la participacion de los estudiantes, el trabajo permanente con sus compafieros y el
trabajo en equipo, fortaleciendo el aprendizaje tedrico con las herramientas del Laboratorio
de Simulacién y las Aulas Moviles, aproximando ain maés al estudiante a la realidad y el
entorno, logrando asi su formacion y capacitacion integral.

El CEAPH-GR cuenta con 3 aulas méviles definidas como ambientes de aprendizaje, para
ofrecer servicios acorde con la vocacion regional y con las necesidades reales de las
comunidades, con el objetivo de responder a las demandas de formacién de recurso
humano, ejecutando acciones de formacion con los recursos didacticos y equipos necesarios
para garantizar la calidad de la formacion y fortalecer la democratizacion del conocimiento
y la informacion, logrando el acceso a la formacion de aquellas poblaciones que tienen
restricciones para asistir a sedes regionales de la Universidad de Antioquia.

LivingLab Telesalud

La Facultad de Medicina cuenta con el LivingLab Telesalud — Hospital Digital como un
espacio donde el Estado, el sector publico, la academia, la sociedad civil organizada y los
ciudadanos, participan activamente en el proceso de Innovacién, co-creando y validando las
soluciones necesarias en contextos reales en los que se usan las Tecnologias de la
Informacion y la Comunicacion - TIC, como principal medio de desarrollo.

Su principal objetivo es integrar las TIC a la busqueda de soluciones a los problemas de
salud publica, acorde con la visién y misién institucionales, en articulacién con el Sistema
General de Seguridad Social en Salud y contando con personal competente y comprometido
con la calidad en los procesos.

El LivingLab Telesalud — Hospital Digital contribuye con la mejora continua en la
oportunidad, la accesibilidad, la pertinencia, seguridad, continuidad y la innovacion de las
tecnologias para los servicios de salud en el Sistema de salud colombiano. Mediante el
modelo de telesalud implementado, el LivingLab Telemedicina de la Universidad de
Antioquia ha logrado:

e 125 municipios de Antioquia conectados a canal dedicado y a la plataforma de
telemedicina desarrollada lo que permite la transaccion, gestion y analitica de
los datos del paciente.

e Mas de 100.000 atenciones por telemedicina.

e Mas de 1.000 médicos capacitados en Telesalud y en el uso de la plataforma
como acompafiamiento en la implementacion del modelo.

e 8.000 pacientes vinculados al programa de teleasistencia domiciliaria.
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e Maés de 200.000 llamadas gestionadas mediante nuestras estrategias: llamada
interactiva y linea 018000521021.
e Nuestras plataformas de teleeducacion han presentado gran aceptacion.

Parque de la Vida

El Parque de la Vida es una apuesta social significativa que se ha promovido desde la
Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia, con el fin de visibilizar la promocion
de la salud como un elemento esencial para mejorar la calidad de vida e impulsar el
desarrollo humano, estimular la generacion y difusién de conocimiento y la formulacion y
ejecucion de précticas de interaccién comunitaria con pertinencia social.

La Facultad de Medicina implementa la promocién de la salud como dispositivo esencial
para mejorar la calidad de vida e impulsar el desarrollo humano integral, la participacion y
la movilizacion ciudadana, se reconoce la experiencia y se fomenta el dialogo de saberes,
para construir el conocimiento que responda a nuevas expectativas.

Para lograrlo la facultad moviliza a su equipo de trabajo para el respeto y preservacion de la
vida y muy especialmente, para su pleno ejercicio. Asi los conceptos que orientan la
Facultad son promocion de la salud, el desarrollo humano y la calidad de vida, es decir el
ejercicio del proceso vital con dignidad, mediante la busqueda permanente de la vida que
valoran sujetos y comunidades (desarrollo humano) y el vivir bien y sentirse satisfecho
(calidad de vida).

Sistema de biblioteca

El Sistema de Bibliotecas cuenta con Politicas para el desarrollo de colecciones con las
cuales se orienta la toma de decisiones en las actividades propias del proceso de selecciéon y
evaluacion de los recursos de informacion.

Asi mismo las estrategias con las que cuenta el Sistema de Bibliotecas para llevar a cabo la

seleccién del material bibliogréfico, corresponden a:

e Servicio de Solicitud y recomendacion de material bibliografico impreso o
electrénico: en el cual la comunidad académica (estudiantes, docentes-investigadores y
administrativos) puede realizar solicitudes para la adquisicion de material bibliografico
que consideren pertinente para fortalecer las colecciones:

e Profesor enlace: desde el 2013 el Sistema de Bibliotecas en conjunto con la
Vicerrectoria de Docencia, adelanta un programa en el cual cada Facultad debe asignar
un docente, por programa académico, en calidad de profesor enlace, el cual actuara
como experto asesor, para apoyar algunos procesos de nuestro Sistema.

e Proceso de evaluacion de material bibliografico: se cuenta con una metodologia que
permite tomar decisiones para la permanencia o descarte de material bibliogréfico,
siguiendo determinados parametros para colecciones patrimoniales, libros, videos y
publicaciones seriadas

e Proceso de donacion de material bibliografico: se definen criterios para los donantes,
quienes deben enviar previamente una comunicacion, electronica, relacionando los
titulos, autores y afio de edicidn de los textos que se ofrecen en donacién. El material
bibliografico debe estar en excelente estado fisico, sin humedad, rayado, ni hongos. A
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vuelta de correo electronico el Sistema de Bibliotecas le informara qué material
bibliografico puede ser pertinente para estas colecciones bibliograficas y le sugerira el
curso para la entrega de la donacion.

Desde la biblioteca médica existe una comunicacion permanente con el programa de
Maestria en Telesalud con miras a consultar e implementar el plan de mantenimiento,
actualizacién y reposicion de los medios educativos. La biblioteca, a través del Consejo de
Facultad, solicita los recursos para dicha adquisicion de medio educativos fisicos y
virtuales necesarios para los Programas.

La biblioteca realiza a los estudiantes de la Maestria en Telesalud cursos de capacitacion
del uso de todos los medios educativos, posterior a este proceso se les aplica una encuesta
donde se evalla el grado de satisfaccion y de aprendizaje de los estudiantes.

9. INFRAESTRUCTURA FISICA Y TECNOLOGICA.

9.1. Infraestructura de la Facultad de Medicina.

La Facultad de Medicina de la Universidad se encuentra ubicada en unos bloques
independientes de la ciudadela, pero en una zona de la ciudad que aglutina diversas

Facultades y Escuelas de la Universidad; la Facultad cuenta con los siguientes espacios:

Tabla 40. Infraestructura fisica de la Facultad de Medicina

Tenencia
Espacios y ambientes Propios Otros* | TOTAL TOTAL
Metros ? Metros 2 | Espacios Metros

Aulas de clase 23 1.626,93 11 459 34 2.085,93
Laboratorios 19 2.409,63 5 633 24 3.042,63
Salas de reuniones tutores 5 125,44 5 125,44
Aulas maltiples — Auditorios 3 704,25 3 704,25
Biblioteca 1 894,70 1 894,70
Aulas virtuales y de computo 2 156,48 2 100 4 256,48
Oficinas 25 1.983,97 55 2094 80 4.077,97
Espacios deportivos 0 0,00
Cafeterias 1 233,11 1 233,11
Zonas de recreacion 0 0,00
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Tenencia
Espacios y ambientes Propios Otros*| TOTAL TOTAL
Metros 2 Metros ? | Espacios Metros

Servicios sanitarios 23 274,39 23 274,39
Otros: Cuartos Técnicos, 30 4.325,20 30 4.325,20
Depdsitos, Corredores,
Vestibulos, Escaleras Y
Ascensores
Total espacios 132 73 205
Total metros construidos 12.734,10 3286 16.020,10

La Facultad ha sufrido grandes transformaciones en la infraestructura en los Gltimos afios,
todas destinadas a promover los mejores espacios formativos para los estudiantes de los
Programas de pre y posgrado; entre los mas importantes se destacan:

Laboratorios de docencia. La Facultad, luego de la repotenciacion de una parte importante
de sus bloques, se trazé la meta de disefiar y dotar unos nuevos Laboratorios de Docencia,
espacios creados para las practicas del proceso de ensefianza-aprendizaje de los estudiantes
que cursan areas de fundamentacion o de profundizacion de los Programas de pregrado de
Medicina e Instrumentacion Quirurgica.

La construccion de los Laboratorios de Docencia hace parte del plan de renovacion fisica
de la Facultad; se siguieron los protocolos y normas de calidad, asi como conceptos de
salud ocupacional, creando un espacio pertinente y seguro para la formacion de los
estudiantes, como lo exige la normatividad vigente.

El nuevo espacio tiene capacidad para recibir 80 estudiantes en simultanea; esta ubicado en
el cuarto piso del Blogue Central y cuenta, ademas de los mesones de laboratorio y diversos
equipos, con herramientas tecnoldgicas para mejorar el proceso educativo de los
estudiantes. En estos laboratorios es posible que el estudiante de las areas de
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fundamentacion, lleven las teorias de sus clases a la préctica, metodologia que ha
fortalecido areas curriculares como biologia de la célula, fisiologia, microbiologia y
parasitologia, las cuales tienen sus practicas formativas en los nuevos laboratorios de
docencia. En ellos se realizan préacticas y experimentos, como ensayos bioquimicos, de
fisiologia, microbioldgicos y diagnosticos. Cuenta con: microscopios de luz, PH-metros,
espectrofotometros, cdmaras de electroforesis, espirometros y termocicladores, taller de
suturas, entre otros.

Biblioteca Médica. La Biblioteca fue fundada en 1872, como parte de la gran Biblioteca de
la Universidad de Antioquia; en 1918 se separd de ésta y se ubicd en un lugar contiguo al
Hospital San Juan de Dios, para aquel tiempo sede de la Facultad de Medicina. Luego, en
1953 se instalé y organiz6 técnicamente en el cuarto piso del edificio de la Facultad, hasta
el aflo 2016 en que fue trasladada al primer piso del Bloque Central de la Facultad, donde
se encuentra actualmente.

El trabajo de aseguramiento de la calidad en la biblioteca se hace en el marco de procesos
Direccionamiento Estratégico, de Innovacién y Desarrollo y de Gestion de los Servicios de
informacion, los que constituyen el marco para cumplir la mision del Sistema de
Bibliotecas: Seleccion y Evaluacién de colecciones, Busqueda de informacion, Obtencion
de informacion, Promocion y Difusion de la informacion y Cultura informacional.
Enmarcada dentro de la politica y los objetivos de calidad, la Biblioteca procura la
prestacion de excelentes servicios para satisfacer las necesidades de informacion de los
estudiantes y profesores usuarios.

La Biblioteca Médica ha sido pionera en procesos como:

e Creacion de la Red Ibis para el acceso y uso de los recursos electronicos y
ofimatica para la comunidad académica de la Facultad

e Creacion y funcionamiento de la Sala de Historia de la Medicina, la mas
importante del pais, y el desarrollo del Programa Historia Viva de la Medicina
Antioquefia.

e La incorporacion de la catedra Informatica Médica en los Programas
académicos de pregrado de Medicina, Instrumentacion Quirdrgica Yy
Microbiologia y Bioanalisis.
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Para coordinar los planes y proyectos para la conservacion, expansion, mejoras y
mantenimiento de la planta fisica de la Facultad y para el Programa, de acuerdo con las
normas técnicas respectivas, la Universidad cuenta con la Direccidn de Gestion Logistica y
de Infraestructura, responsable del macroproceso de Gestion Logistica; su objetivo es
facilitar y Programar todos los servicios logisticos y los recursos necesitados por las
dependencias, como equipos, bienes y espacios, que son necesarios para desarrollar las
actividades misionales de la Universidad. Ademas, es la encargada de disefiar, desarrollar y
ejecutar proyectos, planes y Programas que garanticen el mantenimiento y mejoramiento de
la infraestructura fisica, la preservacion del patrimonio histérico, artistico y cultural y la
proteccion de las zonas verdes y parques.

Repotenciacion Bloque Central de la Facultad. En los altimos 15 afios la Facultad de
Medicina ha venido adelantando los trabajos de remodelacion y restauracion de sus
edificios; primero fueron los histéricos, denominados Manuel Uribe Angel y Andrés
Posada Arango, y considerados un patrimonio histérico y cultural de la Universidad; luego,
se hizo la repotenciacién y adecuacion del ala norte, en la que actualmente tienen asiento la
Biblioteca Médica, aulas modernas dotadas de tecnologia audiovisual y los Laboratorios de
Docencia. En la actualidad, se cuenta con los recursos y planos para iniciar la adecuacion el
Blogue Central, generando modernas oficinas, aulas, laboratorios de investigacion, zonas
de atencion al usuario, entre otros.

llustracion 6. Propuesta repotenciacion del primer piso bloque central, Facultad de
Medicina
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llustracion 7. Propuesta repotenciacion del segundo piso blogue central, Facultad de
Medicina
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llustracion 8. Propuesta repotenciacion del tercer piso bloque central, Facultad de

Medicina
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llustracion 9. Propuesta repotenciacion del cuarto piso bloque central, Facultad de
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llustracion 10. Discriminacién por metros de la repotenciacion del bloque central,

Facultad de Medicina

UNIVERSIDAD DE ANTIOQUIA

FACULTAD DE MEDICINA

EDIFICIO CENTRAL
CUADRO DE AREAS

[imem:

LOCALIZACION DESCRIPCION AREA m2 I
1 | arealore  Area Tomada por paramento exterior 3.807,19
Area Total Construida 11.312,67
1, Area Primer Nivel 277901
2, Area Segundo Nwel 2.804,11
3, Area Tercer Nivel ..2.864.72
2 EDIFICIO CENTRAL f‘_l_,_;érea Cuarto Nivel 286473
H xistente en Cuarto Nivel 1.569.76
i 1 Adicionada en Cuarto Nivel 1.30497
_§___ﬁrg_'c_|_!_|bres Patios 1.02632
Sumatoria items1,2,3v4
/AREA TOTAL EDIFICIO CENTRAL 11.312,67
........................................ _.Area Repotenciada 2:342.79
Area a
Repotenciar 8.969.88
Revisado abril 2018

llustracion 11. Areas segln zonificacion propuesta, repotenciacion del bloque central,

Facultad de Medicina
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AREAS SEGUN ZONIFICACION PROPUESTA AREAS SEGUN ZONIFICACION ACTUAL mm‘gﬂgggﬂm{
BLOQUE CENTRAL FACULTAD DE MEDICINA BLOQUE CENTRAL FACULTAD DE MEDICINA ZONIFICACIGN
i Primer Nivel s'ﬁ;::lo Tercer Nivel |CuartoNivel| Total Espacios o Primer Nivel Sﬁuw:f ® | Tercer Nive! | Cuarto Nivel E;::;:“ indice de dreas
luditorio 404,05 104,05 508,10 Buditorio 178,60 104,05 382,65 175,45
Biblioteca 361,01 361,01 Biblioteca 361,01 361,00 ]
afeteria 233,09 239,09 [Cafeteria 239,09 239,09 0
lwrchivo Histérico 48,31 48,31 |rchivo Histarico 112,19 112,19 63,88
lOficinas 407,08 31,69 477,23 47772 1394.72 [Dficinas 306,68 100,63 429,05 47673 1313,09 BLE3
Wulas 738,62 584,75 276,7 1600,07 Pulas 14996 308,06 900,08 33312 1691,22 91,15
Laboratorios 306,26 306,00 614,06 122632 Laboratarios 203,12 998,76 175,97 308,06 168591 -450,59
lsalas de Computo 106,64 106,53 713,17 alas de Computo 160,60 160,6 5157
ala de Estudio 106,58 106,58 ala de Estudio 0 106,58
ala de Estar 30,93 81,63 1,61 194,17 ala de Estar 80,66 80,66 113,51
lAreas Técnicas 105,64 102,45 102,25 102,25 412,59 reas Técnicas 79,12 60,51 1366 17,65 293,88 11871
Barios Piblicos 78,72 78,72 78,72 78,72 314,88 Bafios Piblicos 26,32 2433 50,65 264,23
[Total espacios x nivel| 164390 | 150036 1737,11 1737,64 619,01 [Total espacios x nivel| 16439 1572,01 1802,3 135254 | 637075 248,26
Aulas Propuestas =25 Aulas

Les

Se propore &l mismonimero de aulas pero
se reduce el area an 9] )¢

llustracion 12. Etapas para la repotenciacion del blogue central, Facultad de
Medicina.

ETAPAS DE EJECUCION
La Intervencion del Edificio Central se ha dispuesto en tres etapas

PRIMERA ETAPA

TERCERA ETAPA (Cuadrado)

Nave Lateral

Nave Central

llustracion 13. Valor total de la repotenciacion del bloque central, Facultad de

Medicina.
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VALOR REPOTENCIACION
BLOQUE CENTRAL FACULTAD DE MEDICINA

Espacios Area Ivalor x m* [Total
Auditorio 508,10 5 5.000.000 5 2.540.500.000
(Cafeteria 239,09 5 2.427.000 5 580.271.430
Archivo Histdrico 48,31 S 3.300.000 S 159.423.000
(Oficinas 1394,72 S 4.280.000 S 5.969.401.600
Aulas 983,96 S 4.600.000 S 4.526.216.000
Laboratorios 918,26 5 4.500.000 5 4.132.170.000
salas de Computo 213,17 5 4 600.000 S 980.582.000
Sala de Estudio 106,58 5 2.130.000 5 227.015.400
Sala de Estar 194,17 5 2.130.000 5 413.582.100
Areas Técnicas 412,59 5 1.200.000 5 495.108.000
Baiios Publicos 314,88 5 2.561.362 5 806.521.667
Fachada Interior 10518,97 5 170.000 5 1.788.224.900
Fachada Exterior 2379,24 S 5835.422 S 1.399.997.159
(Cubierta 227736 5 270.000 5 514 887.200
Repotenciacion Estructural 80959 89 S 1.800.000 S 16.145_802.000

Valor Repotenciacion S 40.779.702.456

9.2.Plataforma tecnoldgica de la Maestria en Telesalud.

Los cursos de la maestria estdn alojados en la plataforma Moodle de la Facultad de
Medicina que se encuentra en la pagina https://teleducacion.medicinaudea.co/; el
Programa se encuentra organizado por semestres académicos y cursos, para cada una de las
cohortes.

La plataforma LMS Moodle es un entorno virtual de aprendizaje disefiado para ayudar a los
docentes a crear cursos en linea de alta calidad y entornos de aprendizaje virtuales. La
principal caracteristica de este sistema es que estd hecho en base a la pedagogia social
constructivista, donde la comunicacién tiene un espacio relevante en el camino de la
construccion del conocimiento.

Actualmente la Facultad de Medicina utiliza esta plataforma también para el
acompafiamiento de cursos en todos los ejes misionales de docencia, investigacion y
extension, donde los docentes pueden compartir documentos, programar actividades con
fecha y hora de entrega, controlar la entrega de trabajos; los estudiantes pueden acceder al
material de la clase y mantenerse al tanto de las actividades programadas.

En los ultimos afios la facultad ha venido implementado un sistema de comunicaciones
integrado anclado en el portal http://medicina.udea.edu.co y en articulacién con las
diferentes redes sociales oficiales de la Facultad en Facebook, Twitter e Instagram de tal
manera que se pueda tener la mejor comunicacion con cada uno de los diferentes actores,
internos y externos, de la comunidad académica.

llustracion 14. Espacio de la Maestria en Telesalud en la plataforma de Teleducacion.
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@ teleducacion.medicinaudea.co/course/index.php?categoryid=128 Qa #

. UNIVERSIDAD
/' DE ANTIOQUIA

Facultad de Medicina

Institucional ‘Quiénes Somos Herramientas y Plataformas Tecnolégicas Contacto

Maestria en

UNIVERSIDAD
DE ANTIOQUIA

IeleSa|ud

~ Colapsar todo

» Semestre 2021-1
» Semestre 2020-2
» Semestre 2020-1
» Semestre 2019-2

» Semestre 2019-1

lHustracion 15. Cursos por semestre de la Maestria en Telesalud plataforma de
Teleducacion.

@ teleducacion.medicinaudea.co/course/index.php?categoryid=402 Q

UNIVERSIDAD
NT

Cursos. Posgrade Masstria on Telessiud

t» Cohorte 5 - Evaluacion de impacto de las intervenciones en salud

t» Cohorte 5 - Sistemas de soporte a la toma de decisiones

%» Cohorte 6 - Metodologfa de la Investigacion |

En la plataforma Moodle, se tienen almacenados actualmente todos los cursos realizados
durante la Maestria desde el afio 2016, organizados por semestres. Igualmente se encuentran los
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cursos que realizan los mismos estudiantes en la actividad préctica del curso de Teleeducacion
en salud.

Resultados de los procesos de asignacion de medios educativos, de acuerdo con las
actividades académicas del Programa.

Desde el inicio del Programa, gracias al éxito del mismo en cuanto al nimero de aspirantes
y admitidos y los servicios de extension que se prestan desde las capacidades intrinsecas del
Programa se ha logrado mantener y mejorar incrementalmente los medios educativos
necesarios para un programa de estas caracteristicas.

Como se ha mostrado en diferentes aparatados la Facultad de Medicina cuenta con un
robusto conjunto de herramientas, en software y hardware para el desarrollo del Programa
que facilitan la accesibilidad y desarrollo para todos los estudiantes y profesores.

e Plataforma LMS alojada en servidores elasticos y en la nube para garantizar
disponibilidad y confiabilidad, ademas disefiada bajo un concepto liviano y
responsive para facilitar su acceso en cualquier momento y lugar.

{} @ teleducacion.medicinaudea.co

UNIVERSIDAD
DE ANTIOQUIA

s -
=3 diofarcontrasena
Facultad de Médicina

n Usted no se ha identificado. (Acceder)

]
Teleducacigy

Pregrado Posgrado Investigacion

Extension Procesos IPS
Administrativos Universitaria

e Living Lab de Telesalud: Espacio fisico en el cual se desarrollan proyectos de
ciencia tecnologia e innovacion mediados por telesalud para el servicio de la
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comunidad a través de las EPS, IPS, Alcaldias y Gobernaciones para las cuales
trabajamos.

et gl [
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e Centrode produccmn audlowsual EspaC|o fISICO con el que cuenta la Facultad de
Medicina para el desarrollo de contenidos audiovisuales para el desarrollo de las
actividades académicas del Programa.

e Google workspace, Microsoft Teams, office 365: Para el desarrollo del Programa,
la Universidad de Antioquia y su Facultad de Medicina cuenta con Google
Workspace, Microsoft Teams, office 365, para estudiantes y docentes, como
herramienta de trabajo colaborativo en la nube.

9.3. Infraestructura en el LivingLab.
El LivingLab Telesalud de la Facultad de Medicina de la Universidad de Antioquia ocupa
el tercer piso del edificio Parque de la Vida de la misma institucion, corresponde a un total

de 268 metros cuadrados distribuidos en dos salas para las practicas de telemedicina y
teleorientacion en salud con alrededor de 132 metros cuadrados, en los cuales se dispone de
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equipos de cdmputo con diferentes herramientas para la realizacion de las tareas especificas
de cada area, ademas de equipos biomédicos y de apoyo a las actividades de telesalud.

Se cuenta con un centro de produccion audiovisual con alrededor de 56 metros cuadrados
para la generacion de contenidos de teleeducacion en salud, tanto para la Maestria como
para las actividades de extension académica, investigacion y apropiacion social del
conocimiento; dicho espacio cuenta con tecnologia de Ultima generacion para la produccién
y edicidn de videos, también dispone de un sistema de insonorizado para mejorar la calidad
de los contenidos audiovisuales.

El LivingLab de Telesalud igualmente cuenta con un espacio para el desarrollo de
proyectos con alrededor de 80 metros cuadrados, donde se dispone de equipos de coOmputo
y una sala de reuniones para facilitar el disefio y desarrollo de soluciones en telesalud.

El LivingLab de Telesalud ha desarrollado tecnologia propia para las actividades de
telemedicina, se cuenta con la plataforma https://telesalud-udea.com/ en la cual se
realiza registro clinico de los pacientes atendidos bajo la modalidad, a través de
infraestructura telefonica y de video, se realizan las actividades de teleorientacién en salud.

Para el almacenamiento y analisis de los datos clinicos obtenidos mediante la
implementacion de los modelos de telesalud, se usa tanto infraestructura tecnoldgica en la
nube con Google Cloud y Amazon Web Services, como servidores fisicos ubicados en las
instalaciones del LivingLab Telesalud y se emplean herramientas de inteligencia de
negocios como Qlik Sense.

9.4. Proyeccion de la infraestructura fisica y tecnologica en los proximos siete afios.

En los proximos afios se espera avanzar en el desarrollo de tecnologias, disefiar dispositivos
y herramientas para la implementacion de los modelos de telesalud; esto incluye, pero no se
limita, al desarrollo de nuevas aplicaciones web y moviles que acompafien las actuales
estrategias de telemedicina, teleorientacién y teleeducacion en salud.

Tabla 41.Proyeccién de la infraestructura fisica y tecnoldgica en los préximos siete
anos.

Proyecto Descripcion Duracion | Fuente de financiacién

Convenios con EPS,
IPS o0 entes
gubernamentales para el
desarrollo de
actividades en salud
digital en el
LivingLab/Hospital
Digital.

Se espera avanzar en procesos de
Fortalecimiento de | analitica de datos y BigData para
la Unidad de facilitar la toma de decisionesy | 2 afios
Analitica en Salud | desarrollar estrategias TIC

basadas en necesidades reales.
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Proyecto Descripcion Duracion | Fuente de financiacion
Se espera avanzar en el
desarrollo de:
- Contenidos de teleeducacion
en salud para diferentes Convenios y contratos
. formatos. con EPS, IPS o entes
Creacion de la . L
Unidad de - Apllcacmn.es moxlles y web gubernamentales para el
para teleorientacion en salud. ~ desarrollo de
desarrollo . o - 4 afos A
- - Dispositivos médicos para actividades en salud
tecnoldgico para . -
telesalud telemonltorgt_) en saluq. dl_gl_tal en el _
- Interoperabilidad de sistemas LivingLab/Hospital
de informacion en salud. Digital.
- Historia Clinica Electrénica.
- Inteligencia artificial
- Machine Learning
Se  espera  fortalecer el
relacionamiento con la IPS
Universitaria como centro de
practicas para la telesalud de Convenios y contratos
Fortalecimiento manera que se pueda aprovechar con EPS, IPS o entes
del modelo de de la infraestructura de la IPS gubernamentales para el
atencion en salud | Universitaria Sede Ambulatoria N desarrollo de
. . , ., 4 afos L
a paciente cronico | para la implementacion del actividades en salud
a través de la modelo de telesalud para digital en el
telesalud atencion a pacientes cronicos LivingLab/Hospital
como complemento al modelo de Digital.
atencion ambulatoria y
domiciliaria de esta institucion
prestadora de servicios de salud.
La Facultad de Medicina de la
Universidad de Antioquia dentro
. de su plan de accion 2020-2023
Renovacion - .
- proyecto la renovacion Recursos propios
tecnologica de L. .
. tecnolégica del 20% de los ~ (fondos especiales) y
equipos de . . 2 afios .
X equipos de los equipos de recursos provenientes
coémputos y X )
-~ computo de la Facultad de los de la estampilla.
similares S
cuales se beneficiara
directamente el programa de
Maestria en Telesalud
Mantenimiento de | Suscripcion y renovacion del Recursos propios
la infraestructura | servicio de alojamiento en la 7 afios (fondos especiales)

tecnoldgica en la
nube para el

nube AWS o similar, por valor
de 170.000.000 COP anuales,

provenientes de las
actividades de extension
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Proyecto

Descripcion

Duracion

Fuente de financiacion

soporte de
educacién virtual

para el soporte de la plataformas
de e-learning, soporte técnico de
primer nivel, sistemas de correo
masivo

y recaudo de matricula.

Igualmente se espera actualizar y mejorar la plataforma Moodle que aloja todos los cursos
de la maestria y demés programas de la Facultad de Medicina, a su vez, buscar nuevos
complementos Utiles para la educacion virtual.
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