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I. ANTECEDENTES HISTORICOS DE LOS PROGRAMAS

DE DESARROLLO EDUCACIONAL

1976-1983

El desempefio docente en las Facultades de Ciencias de la Salud, se ha gene

rado por interés espontaneo, mas que por una orientacién sistematica en do"
cencia universitaria. Ascofame ha sido consciente de esta necesidad y ha ini_
ciado desde 1976 cursos, seminarios y talleres encaminados a ofrecer forma
cion en diferentes tépicos de la docencia en educacidon superior. Cuatro tipos

de talleres se han realizado para tal efecto:

Modernas tendencias de la Educacién
Evaluacion

Integracion docente-asistencial
Planeamiento curricular.

Educacion Abierta y a Distancia

Estrategias Educativas .



A continuacion aparecen los cuadros estadisticos con los datos de los Talle-

res realizados .
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AUn cuando la accidon ha sido bastante significativa y existen evaluaciones
sistematicas de los talleres con resultados positivos, esta labor requiere
de un proceso permanente de asesoria y orientacién con una mayor cober
tura, permanencia y seguimiento de acuerdo con los nuevos avances de la

ciencia y la Tecnologia.

Del trabajo desarrollado hasta el momento se desprenden varias necesida-

des:

Lograr una formacién del docente - médico de manera mas integral,
incluyendo todos los componentes que tienen que ver con el curriculo

médico en una forma articulada.

Ofrecer sistemas de actualizacion permanente que faciliten el segui-

miento y la promocién continua del docente .

Continuar con las acciones encaminadas a fomentar el proceso de re-

visién curricular en las Facultades de Medicina.

Continuar con los Talleres de Integracién docente-asistencial ya que

estos permiten la articulaciéon entre el sector educativo y la salud.

Para responder a estas necesidades se propone un Programa de Educacién

Abierta y a Distancia para los profesionales en Ciencias de la Salud.



Il - JUSTIFICACION DEL PROGRAMA

A pesar de haber iniciado el proceso educativo desde 1976 la cobertura aten
dida ha sido pequefia - Se requiere extender esta labor a los hospitales y ser
vicios seccionales de salud. Por otra parte a los eventos presenciales gene-
ralmente asisten las mismas personas que trabajan en las Facultades o en

ciudades centrales* Los egresados ubicados en areas periféricas no han te_

nido la oportunidad de recibir est; actualizacién.

Otro incidente critico es la carencia de un sistema permanente de actuali-
zacién. Las acciones cumplidas hasta ahora son esporéadicas - Se requiere
por tanto, disefiar una estrategia que permita procesos de Educacién Per-
manente. Por ello, se ha buscado como estrategia metodoldgica la Educa-

cion a Distancia ya que proporciona entre varias las siguientes ventajas:

Permite que cada profesional estudie a su propio ritmo, sin limita-

ciones de horario, espacios, ni dependencia”™e un profesor.

Facilita la apertura a nuevos métodos de ensefianza, estrategias edu_
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cativas y estilos de aprendizaje.

Desformaliza el evento educativo y proporciona sistemas desesco
larizados adaptables a las necesidades, caracteristicas y limita-

ciones de la poblacion objetivo.

Se objetiviza la ensefianza porque los eventos de aprendizaje se des_

ligan de la relacién directa entre educadores y educandos.

El profesional no necesita desvincularse de su campo de trabajo pa_

ra recibir actualizacidon lo cual abre mayores perspectivas a la actua_

lizacion permanente.

Cada paso del proceso puede ser planificado rigurosamente con el
fin de lograr los objetivos propuestos, lo cual mejora la calidad de

los eventos de aprendizaje.

Se refuerza el trabajo en equipo. Esta circunstancia, fomenta el en_

riquecimiento mutuo y el intercambio de muchas experiencias.

La instruccién mediatizada permite llegar hasta los lugares mas

apartados del pais.

Se cambian los procesos tradicionales de la educacidén, pues se crean
eventos educativos méas centrados en los usuarios del Programa eon

formas que facilitan el auto-aprendizaje.



Permite organizar procesos de educacion permanente que realmente

estimulen la promocidon personal y profesional de los participantes.

Proporciona una mejor interaccién entre la formaciéon tedrica y el
campo del trabajo ya que los participantes, como decia antes, no

necesitan desvincularse de sus labores ordinarias para recibir actua

lizacion.

Se pueden obtener mejores resultados con menor esfuerzo, tiempo y

costos.



I - MARCO CONCEPTUAL DEL PROGRAMA DE

EDUCACION ABIERTA Y A DISTANCIA

FUNDAMENTACION EDUCATIVA =
Desde el punto de vista educativo el Programa se fundamentara en:
La Educacion Permanente
La Educacién Abierta y a Distancia
La personalizacién
La Educacion Universitaria
Las reglamentaciones de la educacion superior a nivel de post-

grado {Decreto 080) .

1.1 La educacion permanente: Parte de la base de que el individuo
no finaliza su educacién al terminar la carrera, sino que con-
tinda siendo un ser educable. La educacion no esta sujeta ni a
tiempo definido, ni a una determinada edad, sino que debe re_

troalimentar a la persona a través de todo el curso de la vida.
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La educaciéon permanente esta inscrita dentro de las modalidades
de la educacion no-formal, porque ésta no se detiene ante las barre
ras espacio temporales - Permanece actuante a lo largo del tiempo

por donde transcurre la dinamica existencia del hombre.

La educacidén permanente apunta atres grandes propositos: Propo_
sitos de orden socio-demografico movida por los grandes proble-
mas que atafien a la sociedad: la saludéla educaciéon, el habitat y
la justicia. Propdésitos de orden profesional y laboral. Cada dia se
hace mas intima la relacién entre los sistemas post-secundarios y
la organizaciéon social del trabajo. Propdésitos de orden cultural -
Pretenden ampliar las bases culturales que permitan un mayor co
nocimiento de los sistemas representativos, normativos y expresj_

vos de la sociedad.

Se pueden dar varias modalidades de la educacion permanente :
La educacidén permanente supletoria. Desarrolla programas
que le facilitan a la persona procesos formales educativos cuando

se ha visto privado de este beneficio.

La educacion permanente complementaria - Organiza programas

para quienes no concluyeron un nivel educativo.

La educacidon permanente continuada permite proseguir en la adqui_

siciobn de conocimientos y técnicas mas alla Mle la superficial so-



1.2

ledminidad de las sesiones de grado y de los titulos universitariosil

La educacién permanente perfectiva y culturalizadora - Abarca des
de las simples campafias de alfabetizacion hasta los programas en-
caminados a estudiar los grandes universales de la cultura: ciencia

y saber, técnica, politica, economia, lengua, arte y religion.

La educacion permanente alternada”~como su nombre lo indica, per
mite combinar los estudios formales con experiencias de trabajo.
"Un periodo mas académico y fundamentador lo cumple quien es-
tudia en la institucion educativa y el otro periodo en la empresa de
produccién". (Borrero, 1982) Estas modalidades operativas de’la
educacion permanente pueden ofrecerse por medio de formas tra-
dicionales escolarizadas o con sistemas abiertos,haciendo uso de
los medios de comunicacién social, mediante sistemas deeescola-

rizados de educacién a distancia.

La Educacién Abierta y a Distancia. La educacién no - formaly

permanente se ha lanzado al reto de la distancia, mediante una edu_

cacion mediatizada.

La educacién abierta implica una apertura del sistema educativo.
Apertura a nuevos curriculos, nuevos métodos de enseflanza, di-

ferentes estilos de aprendizaje, diversas necesidades y multiples



alternativas para aprender. En sintesis, el concepto de educacidon

Abierta plantea fundamentalmente cambios cualitativos.

La educacién a distancia se plantea como una forma metodoldgica
de Tecnologia Educativa que se caracteriza por la utilizacion sis-
tematica de la teleducacién, la creacion de nuevos procesos de en
seflanza y de modelos organizacionales aptos para crear ambientes
de aprendizaje que rompan las barreras espacio - temporales y en-
faticen en el auto-aprendizaje. "El término educacion a distancia o
"teleducacion” designa mas que todo una metodologia capaz de tras-
cender las limitaciones espaciales para llevar la educaciéon a mas

lejos y a mas gente". (Pefia, 1982).

"La teleducacidon hace alusién a la accién concertada de los medios
educativos en torno a una intencionalidad y mediante la utilizacion
de procesos fundamentados cientificamente que permiten aceptar
funciones especificas y propias a cada medio, como elemento de un
sistema que haga posible el aprendizaje sin necesidad de una inte-

raccién directa entre docentes y estudiantes" (Pefa, 1978).

La educacion a distancia es desescolarizada - La escuela del futu-

ro seréd una escuela sin muros, ni fronteras. La ciudad y la comu-

nidad seran las mejcres aulas.

La universidad sale de sus muros y se proyecta al sitio de trabajo



del profesional.

La ensefianza a distancia se complementa con eventos presenciales.
Por esta razon”el modelo que se propone en este programa incorpo

ra experiencias presenciales y a distancia.

En la educacién a distancia el estudiante es orientado para que

controle personalmente sus progresos de aprendizaje.. Esta cir-
cunstancia implica un alto grado de autodidaxia y de intencionali-
dad de los programas para que los usuarios puedan trabajar so-

bre objetivos claramente determinados .

Precisamente, con base en el modelo estructural de ensefanza de
Paul Heiman y Wolfgang, se determinan ccaaoelementos estructura

les de la ensefianza a distancia:



nl. Intencionalidad

2. Temaética

3. Organizaciéon de métodos
4. Elecciéon de medios

5. Condiciones antropégenas

6. Condiciones socio-culturales"

2.1 Intencionalidad .- Intenciones conscientes de quienes or
ganizan los programas a distancia
Determinacion de objetivos cognociti®
vos, afectivos y psicomotores. Los
programas a distancia se caracteri-
zan por un alto grado de intenciona-

lidad .

2.2 La tematica .- Requiere gran seleccion de los conte-
nidos mas significativos.
Secuencialidad de los mismos.
La parte cognoscitiva se imparte fa-
cilmente por medio de la‘'educacidon a

distancia. Las destrezas motoras y de



1.2.3 Metodica.-

habilidades requieren con frecuencia de se-

siones presenciales.

"Se distinguen cinco formas estructurales
principales de la organizacion de métodos:
concepciones metodoldégicas, esquemas de
articulacion, formas sociales de ensefianza,
formas de accién de la ensefianza y formas

de comportamiento.

En la ensefianza a distancia, al igual que en
la ensefianza directa, los procedimientos se
derivan de la concepcion de método. La pre_
sentacién del contenido de un Mdédulo en for-
ma analitica, sintética, de programas o de
proyecto, puede ser decidida, teniendo en

cuenta las intenciones, los temas o los des-

tinatarios'l- (Peters, 'Otto, , 1976)

La ausencia de interaccién directa entre do_
cente y estudiante ha hecho que se insista
primordialmente en métodos didacticos de

gran eficacia.



2.4 Medios La enseflanza a distancia se destaca ante
todo por la seleccién cuidadosa de los me_
dios adecuados que permitan el didlogo con
los estudiantes. Se insiste en la utilizacién
de sistemas multimediales donde cada me-
dio cumpla funciones especificas de acuer
do con sus caracteristicas y se interrelacio_

ne en torno a los objetivos propuestos.

.2.5 Condiciones antropdgenas "Se deben interpretar las con_
diciones de accién de los docentes desde los
puntos de vista filos6fico-antropolégico y
cientifico - experimental - psicoldgico, lo
mismo que las condiciones de accién de los
estudiantes desde el punto de vista de la psi_
cologia evolutiva y del aprendizajell (Dohmen,

1976) .

Es importante analizar hasta qué punto las
situaciones antropdgenas influyen -en los pro_
cesos de ensefianza- aprendizaje , Por ejempl
hasta qué punto la distancia entre el docente y

el estudiante influye en el aprendizaje?



En sintesis*puede decirse que la educacién
a distancia es la pri mera formula diferen-
ciada importante de enseflanza industriali-
zada que se distingue de las formas tradicio_

nales de la ensefanza.

L-a division del trabajo caracteristica pro-
pia de los procesos industrializados, se
aplica ampliamente en los programas de edu
cacion a distancia. El proceso tradicional uni_
tario entre el docente y sus estudiantes se ha

fraccionado en una serie de subsistemas tales

como:
1. Informacién
2. Tutoria

3. Asesoria

4. Medios

5. Evaluacion y medicidn
6. Administracion

7. Investigacion

8. Direccién académica.



La personalizacion: EI programa se fundamenta también en la

personalizacién. Su fundamento principal radica en una intenciona

lidad muy acentuada de desarrollar estos principios:

1*3.1

1.

3.

.3.

2

El hombre es un ser incabado que debe complementarse
siempre . El hombre estd hecho para superarse en ese
movimiento continuo que le impulsa a ir mas lejos en la
permanente conquista de si mismo y del contexto social
que le rodea.

Es el hombre como proyecto de vida que cada dia puede
superarse y avanzar, por el camino de la promocién per_

sonal.

El usuario del programa debe ser el administrador de su
propio proceso de aprendizaje. Cada individuo se constru-
ye a si mismo. El docente colabora en el disefio de los
ambientes para que el estudiante se constituya en el duefo

y autor de su propio progreso cultural.

La originalidad, el ritmo personal, la individualidad cons
tituyen caracteristicas esenciales del hombre. Este pro-
grama busca precisamente respetar estas diferencias in-

dividuales .



1-3.4 La participaciéon activa de la persona en su propia forma
cion es esencial para que se opere el propio proceso del
aprendizaje. EIl Programa pretende que sus participan-
tes se constituyan precisamente en el centro de la activi-

dad de todo el-proceso.

1*3.5 Creatividad. La educacién debe permitir la actividad crea
dora. Es necesario favorecer el pensamiento original y
evitar que el hombre moderno se encuentre en una situa-
cién en la que muaho de lo que piensa y dice es copia de

los demas.

1.3.6 Investigacion. EIl programa busca desarrollar el espiri-
tu de investigacion, estimular las personalidades cienti-

ficas y formar mentes con disciplina cientifica.

1.3.7 Actitudes sociales. EI programa pretende que sus parti
cipantes vivan el proceso de apertura hacia los demas con
una actitud de colaboracién y compromiso con el trabajo

comunitario.

1.4 La Educacién Universitaria. - El programa se circunscribe den-
tro de las directrices de la educacién superior, apuntando a las

tres grandes constantes que a través de todo el proceso histdérico
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se han operacionalizado en el quehacer universitario: Hombre,
Ciencia , Sociedad . "Los modos de ser universitario se distin-"
guen segun hubiera sido la ciencia, el hombre o la sociedad obje_

to prioritario de la filosofia universitaria". (Borrero, 1982).

Dentro de la filosofia de este programa se busca en primera ins_
tancia formar al hombre para que en el ejercicio de la ciencia
transforme a la sociedad y aplicar los principios que recomienda

la ley 80 teniendo en cuenta estas tres constantes:

Facilitar en el individuo su formacién personal.
Habilitarle para desempefiarse en diferentes campos

del quehacer humano.

Fomentar el espiritu critico

Ciencia”!- Fomentar todas las formas cientificas de interpretar
I

i . «
|
| la realidad .

| Desarrollar la investigacion.

Reafirmar los valores de nacionalidad y cultura,

Sociedad L i-Aplicar los conocimientos con verdadero sentido de

t

/ , solidaridad social.

2Ofrecer una educacion tendiente a satisfacer las ne-

cesidades del pais" (Decreto 080) .



El program a busca ante todo, recobrar el valor de la persona -"I*a
educacién de la persona es principio del desarrollo y manifestacién
de la pujanza de los pueblos. La universidad hacia el futuro no puede
desdecir de cuanto le compete en la formacién de una auténtica con-
ciencia cultural democratica y nacional, conciencia abierta a las

culturas de los pueblos en procura de la paz universal.

1«5 Marco L e g al El programa se regira por el Decreto 3658 de 1981
de Diciembre 24 por el cual se reglamenta el Decreto extraordina-
rio 80 de 1980 en lo relativo a la formacién avanzada o de Post-gra
do . Por tanto, se hara énfasis en una actividad investigativa de ca_
racter cientifico orientada fundamentalmente a crear estrategias
para darle solucién alos problemas de salud de las comunidades

donde estan ubicadas las Facultades .

El programa se diseflara con un valor de 800 ulas, de las cuales

240 estaran destinadas a labores investigativas «

FUNDAMENTACION EN SALUD.

Desde el punto de vista de la salud, el programa se fundamentara en los

ejes integradores del curriculo médico, los cuales son:

2.1 Equilibrio entre fomertd, prevencidén, tratamiento y rehabilitacién



2.2

del curriculo medico»

La formacidon de recursos humanos en ciencias de la salud, ha es
tado muy orientada hacia una acciéon eminentemente curativa, con
poco énfasis en tareas encaminadas a la realizacién de labores de

prevencién y promocion de la salud.

Se requiere disefiar curriculos que busquen un desempefio armoéni-
co en las funciones de fomento, prevencion, curacién y rehabilita-

cion del ser humano.

Especializacion-integracion.

El curriculum ha fragmentado al individuo por sistemas organicos

bajo el mecanismo de las especialidades o mediante el aislamiento
en el estudio de los factores morfolégicos, fisiolégicos, patoldgi-

cos y terapéuticos. Este incidente ha propiciado una vision atomis_

tica del ser humano.

Como alternativa se propone un curriculum, que integre por una
parte, la Morfofisiologia, la Fisiopatologia y la Terapéutica y por
otra parte, que estudie a la persona en forma completa, teniendo
en cuenta sus caracteristicas especificas en cada etapa de la vida:
nacimiento, nifiez, adultez y vejez. Ello implica estructurar el
curriculum en torno a problemas prioritarios de salud en los di-

ferentes ciclos de la vida.



2.3

2«4

Individuo Familia y Comunidad.
Los recursos humanos en ciencias de la salud han centrado su in-
terés en el estudio del paciente aislado sin tener en cuenta la fa-

milia y la comunidad a la cual pertenece.

Los curriculos actuales buscan incorporar experiencias de apren-
dizaje que fomenten la educacion familiar y comunitaria. Es nece-
sario conocer el contexto de los pacientes y el profesional de la sa

lud debe sentirse comprometido con la comunidad donde practica.

Factores Bioldgicos - Factores Psiquicos, Sociales y Culturales .
La formacién del médico basicamente ha girado en torno al compo
nente biologico con poco énfasis en los factores psiquicos, sociales
y culturales que inciden en la problematica de salud y cuando se in-
corporan estos aspectos en los curriculos se desarrollan con esca-
sa integracién al campo mismo de la medicina. Este incidente pue-
de tener origen quiza en la falta de un enfoque interdisciplinario que
estimule una real interaccidon entre estas disciplinas a partir de la

solucion de problemas de salud.

Los curriculos actuales buscan precisamente que estos factores se
integren con el componente biolégico para lograr un curriculum pro_
yectado a- experiencias de aprendizaje ubicados en la vida real y se

despierte asi un sentido de solidaridad y de compromiso social a



partir del conocimiento de los pacientes, la familiay la comuni-

dad con base en sus factores psiquicos y culturales.

Formacion Profesional - Formacioéon Investigativa y Docente.
La mayoria de los curriculos universitarios se han sesgado por
una formacion eminentemente profesionalista: preparar para el

oficio.

La investigacién se ha ofrecido tangencialmente cuando debiera
involucrarse como ejercicio vivo en todo el desarrollo de la carré

ra. No se trata de dictarla en una clase aislada; sino de incorporar”®
la en el proceso permanente de la practica médica. La medicina se
centra en un ejercicio constante de la investigacién; cada diagnoésti-
co implica la aplicacion del método cientifico. Los curriculos actua_
les incorporan la investigacion a través de su proceso, desde la pers_

pectiva clinica, epidemiolégica, administrativa y evaluativa.

Ahora bien, si se insiste en una labor de prevencién y promocidn
de la salud, la formacién de recursos humanos debe incluir el

componente docente o educativo. La educacién del paciente, la fa-
milia y la comunidad implica necesariamente la formacién en ba-

ses educativas que permitan el cumplimiento de esta funcién.



2.6

2.7

Escuela - Servicios Asistenciales .

Las escuelas de Medicina siguen formando recursos humanos con
una limitada participacién de los servicios de salud lo cual reper*-
cute en una vision parcializada de la problematica de salud y en el
descontrol de los futuros egresados cuando llegan al campo real

del trabajo.

Se requiere una mejor articulacion entre los sectores de salud y
educacién para lograr el maximo aprovechamiento de los recur-
sos de ambos subsistemas mediante una buena Integracién Docen-
te-Asistencial para que los estudiantes vivan experiencias de apron
dizaje acordes con la realidad que van afrontar y se pueda operaclo

nalizar el principio educativo de "aprender haciendo".

Atencién Primaria - Atencién Secundaria y Terciaria.

En lugar de apuntar al estudio de las entidades prevalentes del

pais y de la comunidad, generalmente la formacién de los recur

sos humanos se orienta primordialmente a los niveles de atencién
secundaria y terciaria en los hospitales universitarios. En la actda
lidad se insiste en guiar al estudiante en forma paulatina por los ra
veles de atencién, ubicandolo en primera instancia, en la atencién
primaria de las unidades basicas de salud. Alli el estudiante efec

tuara sus primeras experiencias de aprendizaje en la consulta ex-



terna y en actividades comunitarias sencillas pero de significacién

para el sector .

2.8 Ciencias Béasicas - Ciencias Clinicas»
La dicotomia entre ciencias basicas y clinicas ha generado barre-
ras en el curriculum de Medicina. El estudiante estudia las Cien-
cias Béasicas en los primeros semestres sin encontrarles mucha
significacién y cuando llega a las Ciencias Clinicas ya ha olvidado

los conocimientos anteriores .

Actualmente se sugiere integrar la ensefianza de las Ciencias Ba-

sicas con las Clinicas desde los primeros semestres .

2.9 Integracién por Sistemas o Aparatos.
Se sugieren elementos de coordinacidén entre los diferentes apara-
tos o sistemas que conforman al ser humano desde el punto de vis_

ta Bio - sico - social.

2.10 Integracién Tematica Me refiere a que el médico debe cumplir
dos funciones fundamentales en su practica profesional: el diagnos-
tico clinico y la formulacion terapéutica. En este aspecto inicia su
formacién precisando los sintomas y signos de su paciente seguidos
en la practica de exadmenes de laboratorio y para-clinicos que le
permitiran identificar sindromes dentro de las areas de Medicina

interna, Girugia, Pediatria, Gineco-Obstetricia, Psiquiatria, para



finalmente establecer diagnésticos diferenciales de las entidades
nosologicas logrando en ultima instancia la integracién por temas
o patologias especificas con una vision integral en cuatro aspectos:
avances clinicos, avances de laboratorio, farmacolégicos y epide-
mioldgicos; de esta manera se supone que el médico debera al fi-
nal integrar estos aspectos que le facilitaran el buen desempefio

de su practica profesional" (Galan, 1981).

En sintesis™desde la 6ptica de salud el programa se fundamenta-
rd en las politicas planteadas por el sistema Nacional de Salud,

tales como:

El énfasis prioritario hacia la atencién primaria, la formacion
del médico familiar general, la integracién docente-asiste.ncial,
la coordinacidén intra e intersectorial para racionalizar los re-
cursos, la participacién activa de la comunidad en el diagndsti-
co de sus necesidades de salud, la formacién de los recursos
humanos, la accidén sobre las personas y el ambiente y la exten-
sion de la cobertura de los servicios minimos de salud con prio-

ridad hacia las poblaciones marginadas.

FUNDAMENTACIQN EPISTEMOLOGICA.

Desde la perspectiva epistemoldgica el programa estara fundamentado

basicamente por tres tendencias predominantes:



3.1

3.2

Tendencias Neo-positivistas:. Pretenden analizar las ciencias
"como conjuntos sistematicos de enunciados que predicen los he-
chos que acaecen en la realidad, siendo estos enunciados verifica”®
bles mediante mcontrastacién empirica o mediante falsacion"

(Torrado, 1982) -

Tendencias del estructuralismo genético. Las cuales buscan, ba_
sicamente, estudiar como se forman y transforman los conceptos
cientificos cémo se interrelacionan de una ciencia a otra. Se inte-
resan por explicar las génesis y formacién de los conceptos, en

relacion con las estructuras del Sujeto y los Objetos.

Tendencias de 3ateoria critica relacion con la teoria critica de
la sociedad orientada a desentrafiar los intereses cognoscitivos
que intervienen en las ciencias "para cuestionar la sociedad posi-

tivizada por la ideologia de la ciencia y la técnica" (Torrado, 1982).

De esta manera, se plantean tres clases de ciencias: Ciencias
Empirico- analiticas cuyo interés es el dominio y el control técni-
co de la naturaleza, el hombre y la sociedad. Ciencias histérico-
hemenedticas cuyo interés es la comprension del sentido y la orien_
tacion de la accién humana y del proceso histérico social; las cien-
cias critico-sociales cuyo interés es la emancipacién, la libertad

y la organizacion del todo social" (Torrado, 1982).



4. FUNDAMENTACION SOCIOLOGICA.

Partirada de dos tesis fundamentales:

4.1

4.2

El administrador del curriculum debera permitirle a los estudian
tes un analisis critico de la realidad global del pais y las diferen-
tes relaciones que se establecen entre los factores econdémicos,

politicos, culturales, sociales e ideoldgicos

El administrador del curriculum deberd orientar acciones ten-
dientes a participar activamente en los problemas que afronta la
comunidad donde estd ubicada la Facultad e intervenir positiva-

mente en ella.

5. FUNDAMENTACION PSICOLOGICA.

Teorias del aprendizaje. Se fundamentard en la teoria del apren
dizaje para el dominio de Carroll y las teorias del aprendizaje

de Gagné .

De acuerdo con Carroll, se tendran en cuenta las variables para
un aprendizaje para el dominio. Aptitud para determinados tipos
de aprendizaje, la calidad de la ensefianza, habilidad para enten-
der las tareas de aprendizaje, la perseveranciay el tiempo per_

mitido para el aprendizaje.



Perseverancia Tiempo disponible

El tiempo que esta
dispuesto, a dedicarle

Habilidad / Calidad de la ense-
fianza.

Para entender

las tareas de apren_»

dizaje. Adecuacion de las ta
reas de aprendizaje
a las circunstancias
de los estudiantes .

Aptitud

Tiempo requerido
para obtener el do
minio en una tarea
de aprendizaje.

Segun Gagné, se van a tener en cuenta las cinco capacidades basicas del ser

humano.
Habilidades intelectuales
Actitudes
Tipos de
Aprendizaje Destrezas Motoras

Informacién verbal

Estrategias cognoscitivas



5.2

5.3

5.4

Atencidn a las diferencias individuales las cuales se obser-
van por diferentes estilos de aprendizaje, modalidades sen-

soriales, aptitudes y caracteristicas de personalidad.

Psicologia del desarrollo - Se seguira la teoria de Piaget
relacionada intimamente con los factores bioldgicos y socia-

les .

Psicologia Social - Se insistird basicamente en los factores
que influyen en la dinamica grupal y en las estrategias de li-

derazgo -



IV - POBLACION -OBJETIVO Y PERFIL ESPERADO

POBLACION - OBJETIVO

El programa se disefiara para 3.000 profesionales de Ciencias de la

Salud integrados por Jefes de éducacién en salud, Jefes de Deptos”~do

centes de las Facultades, directivos y docentes de los hospitales, per

sonal de los servicios seccionales de salud.y profesionales de la sa-

lud en general.

PERFIL ESPERADO

2-1

2.2

Se espera formar un profesional de la salud con actitud interdis
ciplinaria, capacidad de liderazgo, espiritu de investigacion, ha

bilidad educativa y solidaridad social.

Funciones

Se espera que este profesional pueda cumplir estas funciones:
Aplicar en su campo de trabajo procesos de investigacion.

-t Manejar cientificamente los factores psicobiolégicos en

acciones de fomento, prevencidén tratamiento y recupera-



cion del individuo, la familia y la comunidad.

Aplicar conceptos de educacidon para la salud, mediante
la utilizacion de la Tecnologia educativa y la educacion
universitaria.

Aplicar estrategias de trabajo comunitario con una acti-
tud social y humanistica.

Aplicar elementos de administraciéon en salud en la orga_
nizacion de hospitales, centros de salud y unidades bas”

cas .



V - PROPOSITOS GENERALES DEL PROGRAMA

Se buscan como propésitos:

Disefiar, desarrollar y evaluar un Programa de Educacién a Distancia.

Fomentar la articulaciéon de los componentes psicobiolégicos, adminis
trativos, investigativos, educativos y sociales en la formaciéon de los

profesionales de la salud.
Estimular programas de educacién para la salud.

Contribuir en forma permanente en la actualizacién de los profesiona-

les de la salud.



VI - OBJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA

Se espera que los usuarios logren capacidades para:

Aplicar conceptos psicobiolégicos en acciones, de fomento, preven-

cion, tratamiento y recuperacion del individuo, la familia y la comu

nidad

Disefiar, desarrollar y evaluar investigaciones sociales, clinicas,

epidemioldgicas y administrativas.

Disefiar, desarrollar y evaluar programas de educacion para la sa-

lud *

Planear, utilizar y evaluar procesos de Integracién Docente Asisten

cial.

Participar en la solucion de los problemas prioritarios de salud

atendiendo las diez areas de accion identificadas por el Ministerio

de Salud.

Participar en la solucién de los problemas comunitarios de su area



de influencia.

Administrar técnicamente hospitales, centros de salud y unidades ba

sicas .



VIl . ESTRUCTURA CURRICULAR

PSICOBfIOLOGICO

Realizar a nivel indi-
vidual, familiar y comi,
nitario acciones de fo-
mento, prevenciéon tra
tamiento y rehabilita-
cion de pacientes en
los diferentes niveles
de atencidn.

Identificar avances en
Imagenologia, Inmuno
logia, trauma y can-
cer .

DEL PROGRAMA

INVESIfIGATIVO
Investigar problemas
clinicos, sociales y
epidemioldgicos .

Realizar inv.estigacio

nes biomédicas de ser

vicios de salud.

OBJETI¥S

Participar en la soluci
duo, visiéon integral deMSje
sicosocial. Estar en c<m
te su promocién personal)
constante para el mejorjarr
del pais -

SOCI$L~
Participar activanle®
la solucién de los pr<
mas comunitarios Be
con base en la invest
los principios hurruarf

Realizar actividades De
de-salud cémunita- <36
4si
cot

Utilizar técnicas Ri
Epidemiologia clin



MIN AL,

Sellos proolemas.de salud del indivi-
?ifmmano desde el punto de vista bio_
licibnes de buscar en forma permanen

lio de ia realidad social y de salud

Jrofesional - Desarrollar una accién

rllJﬁostrar una acti_
N«itiva por los
pnes humanisti-
el desarrollo
imitario.

DOCENTE

Diseinar, desarrollar vy
evaluar programas de
educacién para la salud.

Aplicar principios
interdisciplinarios
en les programas de
educacion.

Identificar principios
de educacién univer-
sitaria .

Aplicar bases de
Tecnologia Educati-
va en el disefio y de
sarrollo de los pro-
gramas .

Identificar diver-
sos enfoques edu-
cativos =

Identificar estrategias

educativas .

ADMINISTRATIVO

Diagnosticar, planea:
organizar, coordinar
y controlar organis-
mos y programas de
salud , aplicando prin
cipios de administra
cion.

Aplicar principios y
normas administrati
vas en la organiza-
ciéon de las institucio
nes de salud .

Identificar sistemas
de Administracién y
Planificacion de Re-
cursos humanos en
salud.



VIIl - PLAN DE DISENO DE LOS DIEZ PRIMEROS MODULOS






IX - ACREDITACION DEL PROGRAMA

El programa estarda organizado por ciclos - Cada ciclo estara integrado

por cinco MOdulos-y tiene - un valor aproximado de 100 ulas .

ULAS A ULAS B ULAS C
Sesiones presenciales Talleres en los Circuios Estudio de los MOdu
mediante los Encuen- de participacién social. los .

tros de Ascofame

30 ULAS 20 ULAS 50 ULAS



X - ESTRUCTURA METODOLOGICA DEL PROGRAMA

SISTEMA SEMIESCOLARIZADO
La estructura metodoldgica del Programa se disefiara dentro de
una estrategia de educacidén a distancia con una modalidad semies_

colarizada que cubre las siguientes etapas:

Primera etapa:

Organizacion de un seminario taller con 2 representantes de cada
una de las Facultades de Medicina - Estos delegados seran cuida®
dosamente seleccionados entre los Jefes de Educaciéon Medica y do_
centes que estén en capacidad de dirigir posteriormente el progra-
ma en la Facultad. Deben ser personas con habilidades de li-
derazgo y deseos de colaborar en el mejoramiento del desa-

rrollo curricular de la Facultad. Este seminario tendra como objeti_



vo primordial lograr que este grupo esté en condiciones de

Organizar, coordinar y controlar el pro_
grama de educacidon permanente en cada

una de las Facultades.

Segunda etapa:
Los lideres retornaran a sus Facultades para organizar el Programa

El flujograma de actividades que deben realizar sera el siguiente:



Recibir los Distribuir Organizar Orientar Estimular
Moédulos de los los Semina el estudié el desarro-
Ascofame Mdodulos. rios de es- del grupo llo de los
tudio . trabajos
practicos .
Enviar actas Orientar el Orientar la Coordinar Orientar
de reunionef trabajo de preparaciéon la organiza la presen-
a «Evaluacion del encuen- cion del tacion de
Ascofame sobre los tro regional Seminario los traba-
Modulos . Regional. jos .



Tercera etapa:

Estudio desescolarizado. Cada participante recibe sus

Modulos,los estudia y realiza las autoevaluaciones y actividades solici-

tadas .

Lo que debe hacer cada participante serda lo. siguiente:

Inscribir Recibir Estudiar Realizar
en-el pro _~ los los auto-eva
grama Mdodulos Médulos luaciones
Realizar Asistir a Colaborar Realizar tra
activida- las reunio en las res bajos de
des compi®™* nes de los — P»ponsabili-— »campo.
mentarias grupos dades del
i grupo .
Asistir al Presentar Enviar . Recibir
taller or- sus expe- evaluado certifica-
ganizado —Priencias -—-—t®nes fina- --—-» cién.
por de estu- les a

Ascofame

dio . Ascofame



Cuarta etapa:

Realizacion de Encuentros organizados por Ascofame con la participa-
cion de los usuarios del programa. Los talleres se estructuraran con

cinco partes fundamentales .

Para cada ciclo se desarrollaran ocho talleres en las ciudades que se

enuncian a continuacion:

Bogota

Cali

Medellin
Cartagena
Barranquilla
Manizales
Bucaramanga

Popayéan



- 48 -

SECUENCIA DEL PRIMER CICLO



SISTEMA MULTIMEDIAL.

El programa utilizard un modelo de educacién por multimedios: con un
enfoque sistemico donde cada medio cumple funciones de acuerdo con
sus caracteristicas y en forma interrelacionada segun los objetivos
propuestos . Este sistema multimedial tendrd inicialmente los siguien

tes medios:

2.1 Moédulos de instruccion - Seran el eje de todo el sistema y se di
sefiaran de tal manera, que cada mdédulo se constituya en una uni
dad completa e independiente en si misma con el fin de que en un
momento dado se puedan estudiar indistintamente. Pero a la veZj
forman parte de una estructura curricular global. Para su disefio
se emplearan formas programadas flexibles que permitan apren-
der en forma individualizada. Cada mdédulo contard minimamente

con las siguientes partes:

Objetivo terminal
Analisis estructural de aprendizaje
Objetivos intermedios
Glosario de términos
Pre-test
Conductas de entrada
Secuencias de instruccién

Retroalimentacién inmediata



2.2

2.3

Autoevaluaciones

Actividades complementarias
Lecturas complementarias .
Sugerencias para el trabajo de grupo.
Guias para el trabajo de campo.
Post-test

Test de actitudes

Circulos de participacién social. Estaran constituidos por
grupos conformados por los participantes de una misma re *
gion, los cuales se reuniran peridédicamente bajo la coordina
cién de un equipo orientador que surge del mismo grupo y se
actualiza permanentemente para cumplir las funciones de fa
cilitador, estimulador y organizador de los procesos grupa-

les .

.Las reuniones serviran para intercambiar experiencias de

trabajo, discutir temas y basicamente, organizar un clima
de colaboracion y participacién con el propésito de lograr

los objetivos determinados. Los grupos permitiran contra-
rrestar los afectos negativos del aislamiento que se da con

frecuencia en los sistemas a distancia.

Tutoria - Los responsables del programa en cada Facultad



2.4

2.5

ofreceran tutoria a los grupos cuando lo consideren oportu- -

no.

Talleres - Se organizaran talleres con una metodologia emi
nentemente practica, donde los diferentes nucleos presenta-

ran los trabajos desarrollados en los ndcleos de interaccion.

Otros medios - Posteriormente, de acuerdo con la disponi-
bilidad presupuestais se introduciran otros medios tales co

mo video-cintas, audiovisuales etc.



XI.  ESTRUCTURA ADMINISTRATIVA DEL PROGRAMA

ORGANIGRAMA DEL .PROGRAMA :

El programa se diseflara con una estructura muy agil que no implique
involucrar demasiado personal de planta, sino que permita el sistena

de contratacion, lo cual garantiza efectividad, productividad y bajo

nivel presupuestal.



Funciones de cada subsistema:
Comité Directivo. Integrado por el Director Ejecutivo de
ASCOFAME, el Director Ejecutivo Asociado,

el Jefe de la Divisién de Educacion y asesores

invitados segln se requiera.

Funciones del Comité Directivo.

- Orientar las politicas del Programa.

- Asesorar el Director del Proyecto en la pla_
neac'ién, organizacion y evaluaciéon del pro-
grama.

- Garantizar la financiacién del Proyecto.

- Facilitar el clima organizacional en la Aso_
ciacion para facilitar las actividades del pro_
yecto.

Director del Proyecto

Serd nombrado por el Comité Directivo. Se re
quiere para tal cargo una persona que tenga ex_

periencia en Educacion a Distancia.

Funciones del Director del Proyecto.

- Dirigir el disefio, el.desarrollo y la evalua-

cion del proyecto.

- Dirigir y coordinar todas las actividades del

proyecto.



- Seleccionar los recursos humanos que se requieran
para la realizaciéon del proyecto.

- Presentar al comité directivo los informes que sean
necesarios.

- Distribuir el presupuesto.

Subsistema de Informacion.
Estard integrado por el equipo de informacién de

ASCOFAME (Estadisticos).

Funciones del Subsistema de Informacion
- Procesar todos los datos del personal inscrito.
- Llevar el control de las evaluaciones .
- Tabular y revisar las evaluaciones.
- Presentar todos los informes estadisticos que sean

necesarios.

Subsistema de Medios .
Contara con un coordinador y el personal del Centro de

Documentacion.

Funciones . - Coordinar el disefio y la diagramacion de los Mdédulos
- Coordinar la edicion de los Mdédulos.

- Controlar el envio y la distribucién de los Mdédulos

Subsistema de Evaluacion.

Se contratara una firma para que sistematice por



computador la evaluacién.

Funciones del Subsistema de Evaluaciéon.

Asesorar el disefio de pruebas.

Administrar todo el proceso de la evaluacion

del programa.

Presentar todos los datos qué le sean solici-

tados .



PRESUPUESTO UN ANO

RUBROS
Partida del ICFES

Inscripciones debs 3.000 usuarios
a $ 5.000 por usuario.

Produccién de los 10 Médulos a
$ 100.000 cada Mdédulo.

Diagramacion y dibujos $50.000
por Modulo.

Edicion de los Médulos 3.000
ejemplares .

Un audiovisual

10 Encuentros Regionales a razén
de $ 200.000 cada encuentro

Pago de tutores

Sistematizaciéon de la evaluacion
Sobre sueldo a los 20 coordinadores
de los Centros Regionales a razén
de $ 100.000 cada coordinador.
Pasajes y viaticos .

Director del Proyecto.

Dos secretarias .

Un estadistico.

Una persona del Centro de Documer
tacion.
Papeleria.

Imprevistos .
Total

Saldo a favor :

Ingresos

8 o000 .000

15'000 .000

23'000 .000

Egresos

1'000 .000

500 .000

3"000 .000

250.000

2'000 .000

500.000

500 .000

2'000 .000
500 .000
1'800 .000
900.000

1'000.000

540.000

100 .000
500.00C
15090 .000

Saldo

$ 7'910 .000 1



Act ividades

1. Presentacién del proyecto
2. Estudio del proyecto
3, Aprobaciéon dal proyecto

4, Determinacion de las
areas del programa

5, Determinacion de objetivos
y estructura de aprendizaje

& Disert6 'de- los Modulos

7. Produccién de los Modulos

8. Preparacion de diapositivas

9. Preparacion del Seminario
para los Jefes de Educacion
Médica

10. Diserto del plan operativo
del programa

11. Realizacién del Seminario
con los Jefes de Educacion
Medica

12. Iniciacion del programa
desescolarizad b

13. Realizacién de los Talle-
res o regionales

14. Evaluacién del™Primer
.ciclo. r. - m*m

" CRigfiGRAMA  DE  ACTP/IIOADES
PRIMER CICLO

ler. 20. 3 4 5 6 7 8 9 10
H;o Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes Mes
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11 12 13 14 15 16 17 18
Mes Mej M3 Mea Mes Mes Mes Mes
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