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En los ultimos anos, hemos observado en el pais, un cambio acelerado en la metodologia educativa para
el dictado de las diversas asignaturas a lo largo de toda la formacion médica; desde el pre al posgrado.
Cada vez mas, notamos que se consolida el uso de herramientas informaticas y la virtualizacion del
conocimiento, para el logro de las llamadas “competencias”.

Hoy, se valora e incentiva el autoaprendizaje dejando poco a poco de lado la conferencia o clase magistral,
en la que el profesor es el protagonista, por la ensefanza participativa, convirtiéndose la clase en un
dialogo fluido, de intercambio de ideas y valoracion de lo significativo. Proceso que desde hace varios afos
desarrollamos en nuestra Casa de Estudios con equipos y medios informaticos que facilitan el aprendizaje
y la evaluacién, bajo el lema: Ama lo que haces, aprende como.

Dado el avance acelerado del conocimiento y la tecnologia, estamos convencidos que pronto desplazaran
a la clase presencial por el uso de la tecnologia. Las aplicaciones para tablets, smartphones o “teléfonos
inteligentes”, cada vez son mas accesibles a los alumnos y el aprendizaje se facilita con fotos, videos,
podcasts, conferencias en linea y articulos cientificos de acceso abierto, herramientas que obligaran a
las Escuelas de Medicina a adecuarse a la modernidad del conocimiento, tal como ya viene ocurriendo en
algunas Universidades de los Estados Unidos de Norteamérica y Europa (1).

Situacién que cada vez se hard mas necesaria, especialmente cuando los pacientes también tengan los
dispositivos y la costumbre de acceder a la informacion médica, requiriendo del médico: comentarios
y opiniones de manera especifica, por lo que observamos el crecimiento y desarrollo de estrategias
tecnologicas para facilitar el diagnodstico y el entendimiento de la evolucion de las enfermedades (2-4).

Las practicas y el contacto con el paciente es necesario, pero ya nadie duda del valor de los equipos de
simulacion y la virtualizacion de la ensenanza (5), tanto asi; que recientemente la Organizacion Mundial
de la Salud valida el aprendizaje virtual con un estudio realizado por el Colegio Imperial de Londres (6).

En esta Ultima década, varias Facultades de Medicina de los Estados Unidos, tienen estudiantes con iPads y
smartphones, algunas incluso facilitan fondos para su compra, como la Universidad de Stanford (Programa
eStudent) y la Facultad de Medicina de Irvine de la Universidad de California.

Implementar esta nueva forma de ensefar la medicina, tomara su tiempo en nuestro medio, pero ya
nosotros lo estamos iniciando. Esta forma de educar, da nuevas posibilidades: teleconferencias en grupo,
intercambio de videos y participacion a distancia (Second Life), tecnologia que la Universidad de San
Martin de Porres, ya viene ensayando desde hace algunos anos, formando docentes y facilitando una
plataforma en USA, para tal efecto.

Sera necesario cambiar de manera significativa el curriculo y el Plan de Estudios. No se reemplazara el
aprendizaje presencial de la anatomia o la practica clinica, pero con los nuevos aparatos, como el iPad,
podran acceder a contenidos interactivos adicionales y de auto-evaluacién, que mejoraran la calidad de
su aprendizaje (7).
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En la especializacién, también existe evidencia del valor del uso de los medios tecnoldgicos y la mejor

performance del Residente (8).

En conclusién, cada vez serd méas necesaria la formacion con el uso de la tecnologia, el reto es dotar de
una plataforma segura y contenido adecuado para asegurar la ensefianza de manera continua y sostenida.
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