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I. INTRODUCCION

Dentro de la Maestria en Rehabilitacion Neurolégica se encuentra el eje de
Prevencion de la discapacidad, con base en el mismo se ha estructurado el
Sistema de Vigilancia y Promocion del Desarrollo Integral del Nifo
(SIVIPRODIN) para extender la posibilidad de capacitar a los profesionales de
la salud y a padres mexicanos, esto con el fin de brindar una vigilancia adecuada
desde el primer nivel de atencion y fomentar la promocion del desarrollo infantil
desde los hogares.

Debido a lo anterior, en este trabajo de maestria se propusieron estrategias de
ensefanza y difusién del conocimiento utilizando medios digitales para plantear
nuevas estrategias del disefo, planeacion de actividades e innovar los abordajes
realizados hasta el momento tanto por la maestria, como por la propia
Universidad Autbnoma Metropolitana Unidad Xochimilco (UAM-X).

En la UAM-X se cuenta con plataformas virtuales Moodle, una de ellas es la
plataforma Envia donde los docentes pueden solicitar su aula y colocar
materiales que apoyen las clases presenciales, ademas de que pueden realizar
actividades y evaluaciones interactivas para innovar su ensefianza con los
alumnos.

En colaboracién con el Centro de Investigacion del Neurodesarrollo y la
Universidad Autonoma Metropolitana Unidad Xochimilco se realizé la propuesta
del Diseno instruccional de un curso para la capacitaciéon virtual de promotores
en el Sistema de Vigilancia y Promocién del Desarrollo Integral del Nifo
(SIVIPRODIN), se utilizé un aula Moodle de la UAM-X para impartir la
capacitacion que se llevé a cabo por primera vez con la propuesta del curso
virtual con personal de enfermeria del posgrado de la ENEO-UNAM.

Uno de los beneficios de la educacion en linea consiste en brindar un espacio
de interaccion entre profesores y alumnos, mismos que disponen de una gran
cantidad de materiales educativos que pueden ser consultados desde cualquier
lugar y en cualquier momento, es por ello por lo que la capacitacion en linea
permite llegar a un mayor numero de estudiantes que no tendrian los medios
para capacitarse de manera presencial.

Los materiales educativos que se diseiaron para la capacitacion virtual del
SIVIPRODIN son presentaciones interactivas, videos, actividades de
reforzamiento para cada tema revisado, documentos en PDF para su lectura,
evaluaciones de comprobacion del aprendizaje, infografias descargables para
que los alumnos repasen temas centrales de la vigilancia y promocion del
desarrollo.



Para fomentar la integracion del grupo se realizaron foros de participacion donde
los alumnos compartian los aprendizajes con los que contaban antes de la
capacitacién, asi como las expectativas que tenian al tomar el curso virtual.

Con los avances tecnoldgicos la ensefianza también se esta transformando para
llegar a mas estudiantes y asi facilitar el acceso al conocimiento, lo cual impacta
en la sociedad. Las empresas han optado por las universidades virtuales y las
experiencias inmersivas en realidad virtual para seguir capacitando a sus
colaboradores. Por tal motivo, la ensefianza en el area de la salud no es ajena
a estas nuevas estrategias y recursos tecnoldgicos que ayudan a reforzar los
conocimientos aprendidos de manera presencial.

El curso para la capacitacion virtual de promotores en el Sistema de Vigilancia y
Promocién del Desarrollo Integral del Nifio (SIVIPRODIN) es un precedente para
el inicio de la ensefianza hibrida en la Maestria en Rehabilitacion Neuroldgica,
ya sea en un programa de desarrollo o en diplomados que aperturen el
conocimiento inclusive a personas de otros estados de la Republica Mexicana.

Il MARCO DE REFERENCIA

Situacidon de la infancia en México: discapacidad, desarrollo social, politicas
de atencion a la primera infancia y calidad de vida.

De acuerdo con la Clasificacion Internacional del Funcionamiento (CIF) ' aprobada
por la OMS en el ano 2001, se aborda una nueva definicion de discapacidad la cual
no esta centrada en las deficiencias de la persona, sino que toma en cuenta las
limitaciones en la actividad y participacion, ademas permite el analisis de los
factores contextuales del individuo que influyen en su desarrollo adecuado como se
puede observar en la siguiente figura.



Figura 1. Interacciones entre los componentes de la CIF- IA
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Fuente: Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud, versién para la infancia y adolescencia
(CIF-1A). Ministerio de Sanidad, Politica Social e Igualdad (MSPSE), Madrid, Espafia, 2001.

A pesar de la definicion dada por la CIF, la UNICEF? hace referencia a como la
calidad y cantidad de datos de los cuales se dispone en el tema de la discapacidad
infantil tienen diferentes variaciones en todo el mundo, debido a lo siguiente:

e El nivel de prioridad tan bajo que se le da a los nifios y a la discapacidad en
la agenda politica a nivel nacional.

e Los recursos locales disponibles a nivel nacional para la recoleccién de
datos.

e La influencia de los factores culturales (tales como las diferencias en los
valores y las actitudes hacia las personas con discapacidad) al reportar
discapacidad en nifios en las encuestas.

e Aspectos relacionados con la metodologia de recoleccion de datos (por
ejemplo, la definicién de discapacidad, proposito de la medicion, el método
de recoleccion de datos y diferentes grupos de edad).

Algunos de los sistemas de clasificacion que consignan alteraciones diversas del
desarrollo, no reconocidas especificamente como discapacidad donde aunado a las
condiciones de problematica social impactan a la nifiez, no se encuentran incluidas
en los sistemas de atencidn hospitalaria ni de primer nivel, sino que permanecen en la
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familia y en su comunidad, sin recibir los apoyos. Por ejemplo, el DSM-V incluye entre
los trastornos del neurodesarrollo la discapacidad intelectual, los trastornos del
espectro autista, el trastorno por déficit de atencidén- hiperactividad (TDAH), los
trastornos especificos del aprendizaje, los trastornos de la comunicacion y los
trastornos de la motricidad.

Considerando que los sistemas de clasificacion y los organismos internacionales de
salud, sirven como marco de referencia para las acciones de prevencion de
alteraciones, vigilancia y promocion del desarrollo infantil, es importante destacar la
prevalencia de alteraciones en nuestro pais. En México, la ultima actualizacion del
INEGI® indica que existen 6,179,890 de personas con alguna discapacidad y
13,934,448 de personas con alguna limitacién en sus capacidades. De estos datos,
201,055 casos de discapacidad y 427,779 casos de limitaciones en sus capacidades
corresponden a niflos menores de 9 afos.

Por otro lado, la Estrategia Nacional de Atencion a la Primera Infancia (ENAPI)*
muestra que existe una poblacion aproximada de 13.1 millones de menores de 6
afos, de los cuales 157 mil viven con alguna discapacidad; y de estos casos solo 6
de cada 10 de entre 3 y 5 afios asisten a un programa educativo destinado a la
atencion de la Primera Infancia. Del total entre los 3 y 5 afios, 18% presentan un
desarrollo inadecuado para su edad en al menos tres de los siguientes ambitos:
alfabetismo-conocimientos numeéricos, fisico, socioemocional y dominio del
aprendizaje, y mas de 75% presenta rezago en alfabetizacién y conocimientos
numéricos.

Como respuesta a las cifras mencionadas y a la problematica existente en cuanto a
la falta de seguimiento al desarrollo infantil, surgié la Estrategia Nacional de
Atencidn a la Primera Infancia que se rige por la Ruta Integral de Atenciones (RIA)*
donde se detallan los 29 servicios e intervenciones publicas requeridas para
garantizar el desarrollo integral en las distintas etapas de la primera infancia,
incluyendo la participacién de las familias, cuidadores primarios, personal de centros
educativos y personal de salud.
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Figura 2. Representacion visual de la Ruta Integral de Atenciones (RIA)
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Infancia ENAPI, 2020.

11



Otra de las respuestas activas para el desarrollo integral en neonatos y lactantes de
alto riesgo para dafio neuroldgico ha surgido en la Universidad Autonoma
Metropolitana Unidad Xochimilco, en colaboracion con el Centro de Investigacion
del Neurodesarrollo (CIND) del Instituto Nacional de Pediatria donde se brinda
atencion a nifios de 0 a 6 afos con riesgo de padecer trastornos en el
Neurodesarrollo. Los expertos del CIND desarrollaron, para la poblacion en general,
entre otras importantes estrategias, el Sistema de Vigilancia y Promocion del
Desarrollo Integral del Nifio (SIVIPRODIN) cuyo propdsito es constatar las
condiciones favorables para la evolucién y bienestar del nifio y su cuidador®®
quienes carecen en su mayoria, de procedimientos y apoyos del cuidado del
neurodesarrollo.

El SIVIPRODIN podria clasificarse en dos ejes de la RIA, Educacién y cuidados y el
eje de Proteccion; ya que se interesa en la formacion de madres, padres y/o
personas cuidadoras responsables. Ademas, de que puede identificar, prevenir y
atender de manera temprana signos de violencia y maltrato fisico, psicolégico o
abandono por parte de los cuidadores hacia los nifios y nifias.

En el siguiente apartado se profundizara mas en cuanto a los antecedentes del
SIVIPRODIN y la importancia que ha tenido este programa ya que la deteccion
oportuna de las alteraciones en el desarrollo y el neurodesarrollo es una actividad
prioritaria en el contexto de la salud publica y la prevencion de la discapacidad.

También resulta importante capacitar al personal de la salud para la incorporacion
temprana de acciones de promocion, que permitan a los nifios y sus familias tener
una mejor calidad de vida.
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Antecedentes del Sistema de Vigilancia y Promocién del Desarrollo Integral
del Nifio (SIVIPRODIN).

De acuerdo con Rivera, R. y Sanchez, C. en su articulo titulado “Vigilancia del
desarrollo integral del nifio”, el desarrollo corresponde a cambios evolutivos
observables en el nifio como la duracién del suefo, alimentacién, movimientos
dirigidos, formas de desplazamiento que permiten mayor madurez, la formacién de
capacidades nuevas para relacionarse, responder a las demandas y adaptarse a
exigencias y oportunidades del entorno.

Surge el Sistema de Vigilancia y Promocion del Desarrollo Integral del Nifo
(SIVIPRODIN)® como un conjunto de herramientas para vigilar y promover el
desarrollo durante los primeros afios de vida en el primer nivel de atencion.

La misidon de este sistema es aportar a profesionales y padres, conocimientos,
informacion y herramientas que favorezcan la adecuada y efectiva vigilancia y
promocién del desarrollo, contribuyendo a mejorar los estandares de desarrollo en
el nifio y las habilidades para el cuidado y la crianza en la poblacion mexicana. Por
lo tanto, el programa SIVIPRODIN se divide en dos componentes: Vigilancia y
promocién®.

Componente de Vigilancia

La adopcién de un sistema de vigilancia del desarrollo del nifio debe estar vinculada
con las acciones a seguir al detectar retrasos o desviaciones. El subsistema de
vigilancia se centra en vigilar el desarrollo de una manera dinamica, observando los
factores bioldgicos y psicosociales que pueden conducir a un factor de riesgo que
altere el desarrollo adecuado del nifio, ya que ante un problema plantea la
necesidad de ver como éste va cambiando®.

Este subsistema cuenta con diversos componentes que en su conjunto buscan reconocer
de manera temprana aquellos signos que podrian afectar el desarrollo del nifio y su
ambiente. La American Academy of Pediatrics (AAP) recomienda evaluar el desarrollo
del nifio a los 3, 9, 18 y 30 meses'®. He aqui la importancia de mantener al personal del
sector salud actualizado y capacitado en la vigilancia del desarrollo del nifio, y el programa
SIVIPRODIN es una excelente alternativa para aplicar en México, a fin de prevenir

secuelas como deficiencias cognitivas o conductuales.
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La responsabilidad de la vigilancia del desarrollo del nifio no solo se enfoca al
personal de salud, en primer lugar, esta dirigida hacia los cuidadores primarios, ya
que son ellos quienes pasan la mayor parte del tiempo con los nifios. La estimulacion
temprana en el hogar incide en el desarrollo cognitivo de los nifios'!. Asi que las
orientaciones que el pediatra’? y todo el personal de salud implicado en el desarrollo
infantil realicen en cuanto a la vigilancia y promocion del desarrollo de los nifios es tan
importante como la estimulacion temprana que reciben en su hogar dia con dia.

Vigilar el desarrollo infantil va mas alla de la aplicacién de pruebas de desarrollo o
de tamizaje, se debe tomar en cuenta lo siguiente>:

1) Interés por el buen desarrollo y bienestar del nifio y la familia

2) Comprender su importancia

3) Contar con nociones sobre sus principios y disponer de herramientas
adecuadas que permitan evidenciar su normalidad

4) Indagar sobre aspectos del contexto que lo pueden promover o afectar.

Se necesitan evaluaciones constantes para observar los progresos en el desarrollo
y comprobar si siguen los referentes establecidos para la edad del nifio y que las
condiciones del entorno y las relaciones interpersonales que lo favorecen se
presenten de la manera mas adecuada y de manera estable.

En este subsistema se capacita en el uso de los siguientes materiales de
evaluacion:

1. Instrumento de registro de riesgos perinatales para el diagnostico temprano de
alteraciones en el neurodesarrollo. Este instrumento permite registrar
sistematicamente los riesgos perinatales, principalmente asociados a
complicaciones en el neurodesarrollo, y aporta elementos que contribuyen a una
vigilancia del neurodesarrollo y una consecuente intervencion temprana, con el fin
de disminuir, detener o prevenir el dafio.'*

2. Signos neurolégicos. La importancia de un signo neuroldgico en la vigilancia del
desarrollo recae en que, a diferencia de los retrasos en la adquisicion de conductas
esperadas para la edad, los signos indican que existe una base neuroldgica en ese
retraso, es decir, algun tipo de lesién en el sistema nervioso.’

3. Escala Neurologica Abreviada (ENA). Es una prueba de tamizaje, que identifica

la prevalencia de alteraciones neurolégicas de una poblaciéon sana, que pretende
identificar de forma precoz a aquellos nifos que puedan tener algun dano
propiamente neuroldgico.’

4. Cartillas de vigilancia del desarrollo. Incluyen la evaluacién de las conductas
esperadas de acuerdo con la edad de 0-24 meses. También se evaluan los riesgos
psicosociales y las interacciones entre el cuidador y el nifio®.
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Componente de Promocion

La promocion del desarrollo tiene una perspectiva integral'®. Es el conjunto de
acciones encaminadas a favorecer condiciones organicas, afectivas, ambientales y
sociales con el propésito de que el nifo se desarrolle de manera plena e integral,
disfrutando su contexto social, ético y cultural en el que se desenvuelve.

El subsistema de promocién del desarrollo se conforma por un conjunto de acciones
gue se llevan a cabo en el cuidado de la salud de manera preventiva, encaminadas
a favorecer condiciones organicas, ambientales, sociales y afectivas, también busca
que los cuidadores sean los favorecedores y promotores del desarrollo, con la
participacion de las diadas. Esta relacionado con la visidon de la salud como
condicionante para una vida plena y de bienestar que facilite el potencial humano
en una relacién de mutuo beneficio con el entorno.

Por lo tanto, la promocion es el establecimiento de estilos de vida saludable
relacionados con la forma que se atiende, cuida y protege el desarrollo de los nifios.
Para efectos del desarrollo infantil se expresan como estilos de crianza saludables,
prevencion de accidentes, nutricion y actividad fisica.

Una de las herramientas especificas de este subsistema son las cartillas de
promocion, que son una herramienta orientada a despertar en los padres y
cuidadores de los nifios el interés por ampliar sus competencias como facilitadores
y organizadores del desarrollo infantil.

Para orientar las acciones de promocion del desarrollo en los primeros dos afios de
vida del nifio se estructura en tres secciones:

Actividades de promocion sugeridas: Se proponen actividades que mediante la
orientacién y acompafiamiento del promotor, padres o cuidadores las incorporen en
las acciones cotidianas de cuidado y de crianza que se realizan con el nifio en el
hogar.

Promocién de la interaccion entre el nifio y su cuidador: Se presenta una serie
de recomendaciones que constituyen comportamientos que pueden seguir la madre
o el cuidador en diversas situaciones: la forma de relacionarse con el nifio, como el
juego, bafo o lectura.

Promociéon de un ambiente para el juego y aprendizaje: Conjunto de
recomendaciones para promover en casa un ambiente céalido, ordenado, seguro,
variado y estimulante para motivar el interés del nifio en explorar su entorno.15

Ademas, el personal del Centro de Investigacion del Desarrollo (CIND) propone, en
su libro “Una propuesta para la construccién de la ciudadania infantil” una serie de
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condiciones para guiar a los padres en las actividades rutinarias que realizan para
el cuidado diario de sus hijos. "’

Figura 3. Factores que intervienen en el desarrollo integral de la ninez y la
ciudadania'’

Factores que intervienen en el desarrollo
integral de la nifiez y la ciudadania.
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En la Figura 3 se observan los factores que intervienen en el desarrollo de los nifios,
en el CIND se analiza cada caso de manera integral y se propone el capacitar a los
principales cuidadores, que generalmente son los padres, ya que es en el nucleo
familiar donde los nifilos comienzan su aprendizaje y la construccién de habilidades,
valores y experiencias que los ayudaran a tener un mejor desarrollo. También se
consideran los obstaculos a enfrentar, y estos tienen origen en la salud del nifio, la
interaccidn con sus padres o cuidadores primarios, procesos sociales ajenos a la
familia pero que también inciden en el desarrollo.

Por lo tanto, es fundamental que el profesional de la salud esté capacitado para

detectar factores de riesgos y obstaculos proponiendo estrategias que mejoren las
capacidades del nifio y favorezcan su cuidado integral.
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Lamentablemente, en México, se tiene un limitado involucramiento de los padres en
actividades estimulantes para sus hijos, asociado al factor de la pobreza. Por lo
tanto, se realizé un estudio llamado Evaluacion del impacto del programa de
vigilancia y promocion del desarrollo integral del nifio sobre la estimulacion en el
hogar en nifios menores de 3 afios. Investigacion y practica en psicologia del
desarrollo®, identificando en qué medida se estan logrando los objetivos para los
que fue elaborado el programa y asi mismo, detectar las areas de oportunidad que
permitan la toma de decisiones para mejorar su efectividad.

En los resultados del estudio se encontré que después de cuatro meses de
exposicion al programa existia una mejoria en el funcionamiento y en diversos
aspectos del ambiente del hogar como la responsividad, organizacién, uso de
materiales e involucramiento de manera positiva con los ninos, asi, el
SIVIPRODIN demuestra efectos que favorecen el desarrollo del nifio y el ambiente
en el hogar.

Ademas de los padres y cuidadores primarios, el personal de salud necesita estar
capacitado para que informe adecuadamente a los familiares las recomendaciones
que deberan llevarse a cabo en el hogar, por lo tanto, el profesional de la salud sera
un promotor que acomparie a los padres o cuidadores principales del nifio en la
implementacion de ciertas rutinas y actividades dentro de los espacios en los que el
nino se desarrolla comunmente. El promotor debera guiar a los padres en la
formacion de valores ciudadanos ayudandolos en el desarrollo de habilidades que
les permitan ejercer una parentalidad responsable.
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Figura 4. Estrategias posibles que el profesional debe seguir para orientar a
los padres organizando acciones de cuidado para guiar su desarrollo'’

OBJETIVOS A
ALCANZAR
{Por el
Profesional/
Padres /nifio

COMPETENCIAS

DE PARTIDA:
Profesional/Padres/
Cuidador

v

CONTEXTOS
SUJETO DE MENOR SUJETO DE MAYOR
CONOCIMIENTOY |*€ > CONOCIMIENTOY
J CONCIENCIA
el ESTRATEGIAS

OBSTACULOS
A CONSIDERAR

METAS A
CONSEGUIR

Modelo que representa las estrategias posibles, que el profesional debe seguir para orien-
tar a los padres en el mismo sentido organizando las acciones en el cuidado y la intervencién
del nifio y guiar su desarrollo. Se parte de competencias alcanzadas y los obsticulos observa-
dos para planear los objetivos y alcanzar las metas posibles. Se lleva a los padres con menos
experiencia hacia su adquisicién para implementarlas con respecto de su hijo

La informacion que obtiene el profesional de salud es muy importante para alcanzar
las metas establecidas de desarrollo en cada individuo considerando los contextos
del nifio. Algunos de los medios que el profesional puede utilizar para obtener
informacion son los siguientes:

Historia clinica
Consulta médica
Consulta psicoldgica
Entrevista

Visitas domiciliarias
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Figura 5. Triada que participa de las interacciones que se establecen con
padres del nifio para favorecer el desarrollo'’

Profesional responsable
de la asesoria en

el cuidado
Integral del nifio
Madre/Padre/Cuidador C?ndiclones del
responsables de < > nifio sujeto del
proveer los cuidado incluyendo
cuidados factores culturales

Relaciones generadas entre la triada que participa de las interacciones que se establecen con
padres nifio con el objetivo de favorecer el desarrollo. Los profesionales incluyen en sus acciones las
condiciones del nifio, su familia y la cultura e informan a los padre sobre las necesidades de aten-
cién del hijo y las formas de integrar en los cuidados las particularidades de cada nifio.

En la Figura 5 se observa al profesional de la salud como un orientador de los padres
acerca de las actividades que deben realizar, ajustdandolas a las condiciones
especificas del nifio. Se debe concientizar a la familia acerca de su importancia en
el desarrollo de los hijos, ya que no se trata de un modelo que responsabilice al
promotor sino al primer contacto de los nifios, que en la mayoria de los casos son
los cuidadores.

Debido a la importancia que tiene la capacitacion del personal de salud como
medicos de atencion al primer nivel, psicélogos, enfermeras vy fisioterapeutas, se
propuso el disefio instruccional de un curso virtual del SIVIPRODIN para la
formacion virtual de profesionales relacionados a la vigilancia y promocion del
desarrollo infantil, a fin de formarlos como promotores del desarrollo. Antes de
indagar en el disefio del curso virtual, se presentan conceptos y caracteristicas
basicas del uso de plataformas virtuales en la capacitacion.
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Uso de plataformas virtuales en el diseiio de cursos para la capacitaciéon a
distancia.

La tecnologia ha impactado en cada una de las areas de la vida: formas de
comunicacion, relaciones personales, empleo, comercializacion de bienes y
servicios, educacion y salud, entre otros.

Actualmente, existe una revolucion tecnolégica que ha modificado la educacion, la
ensefianza, el aprendizaje y la interaccion. El punto central en esta época es: como
invertir los recursos tecnolégicos y el capital humano para mejorar la calidad de vida
de las personas?, esta reflexion aplica para las empresas, instituciones educativas,
asociaciones civiles y profesiones.

Para desarrollar un programa de educacion a distancia se requiere como
componente principal una plataforma virtual donde posteriormente se colocaran
herramientas facilitadoras del aprendizaje que previamente se disefian tomando en
cuenta estrategias pedagdgicas de ensefianza-aprendizaje.

La capacitacion a distancia es un recurso que ha tomado relevancia gracias a sus
multiples beneficios '8:

Flexibilidad de tiempo y espacio

Mayores oportunidades para acceder a la capacitacion
Incrementa la calidad del contenido instruccional
Homologacién de contenidos tematicos

Favorece el uso de herramientas tecnologicas

Notable disminucién de costos.

Una plataforma virtual, como lo menciona Sanchez'®, es “un amplio rango de
aplicaciones informaticas instaladas en un servidor cuya funcion es la de facilitar al
profesorado la creacion, administracion, gestion y distribucion de cursos a través de
Internet”. Las plataformas virtuales también son conocidas como Learning Magement
System (LMS) o Sistemas de Gestidon de Aprendizaje.

Las plataformas virtuales utilizan herramientas digitales especificas para facilitar el
aprendizaje del alumno y la ensefanza por parte del docente; a pesar de la distancia
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fisica se fomenta la comunicacién del grupo por medio de la tecnologia, mediante
herramientas como wikis, chats, videoconferencias entre otros.

Herramientas para el diseno e implementacién de la plataforma virtual.

La principal plataforma virtual utilizada en Latinoamérica es una plataforma de
aprendizaje diseflada para proporcionarle a educadores, administradores y
estudiantes un sistema integrado unico, robusto y seguro para crear ambientes de
aprendizaje personalizados. Moodle se proporciona gratuitamente como programa
de Codigo Abierto, bajo la Licencia Publica General GNU (GNU General Public
License).

Cualquier persona puede adaptar, extender o modificar Moodle, tanto para
proyectos comerciales como no-comerciales, sin pago de cuotas por licenciamiento,
y beneficiarse del costo/beneficio y la flexibilidad de la plataforma.

Debido a lo anterior, se necesitan diferentes herramientas tecnoldgicas que brinden
una experiencia de usuario (UX) orientada al aprendizaje, y que cumpla con las
siguientes caracteristicas:

Accesible
Util
Atractiva
Interactiva
Funcional

Por lo tanto, se puede hacer uso de las siguientes herramientas de disefo y
desarrollo de contenido educativo:

Genially. Permite crear experiencias de comunicacion interactivas, atraen la
atencion del usuario, facilita el aprendizaje. Es una serie de plantillas precargadas
para crear presentaciones, quizes, gamificacion, guias, manuales electronicos,
infografias y video presentaciones.

ADOBE Creative Cloud. Colecciéon de mas de 20 aplicaciones y servicios de
fotografia, disefio, video, web, experiencia de usuario y mas para escritorio y
dispositivos moviles.

Shutterstock imagenes. Permite la descarga de imagenes de alta calidad y
definicién.
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Shutterstock musica. Permite la descarga de pistas musicales para utilizarla sin
problemas legales en Youtube o podcast.

Zoom. Es un recurso para realizar videollamadas, consta de una version gratis y
una suscripcion de paga, es posible interactuar con una pizarra y separar al grupo
en equipos de trabajo.

Jitsi. Es una aplicacién gratuita para realizar videollamadas con hasta 20 personas
y tiene mayor proteccion de datos en comparacién a su homéloga Zoom.

A partir de la pandemia por COVID-19, las videollamadas se popularizaron ya que
permiten tener comunicacion de manera remota sin importar en donde se
encuentran las personas, ademas, permiten la difusibn de contenidos y la
retroalimentacion de profesores a alumnos o participantes de un curso virtual. Para
realizar videollamadas de alta calidad se sugiere el uso de los siguientes materiales,
debido a su costo y calidad de audio y video:

2 micréfonos inalambricos. Rode Wireless Go - Sistema de micréfono inalambrico
Compacto, Transmisor y Receptor.

2 camaras de video. Canon EOS 77D Body, con 18-55mm.

La educacion virtual podria parecer mas costosa y con alcances en el aprendizaje
mas reducidos debido a la falta de interactividad, sin embargo, conforme pasa el
tiempo y la tecnologia avanza se desarrollan mas herramientas como simuladores
en tiempo real, casos practicos apoyados por la realidad virtual o la realidad
aumentada; estos avances influiran positivamente en las plataformas
virtuales9.20.21,

Capacitacion en linea

La capacitacion o educacién en linea plantea un método flexible?? donde en
ocasiones, los estudiantes pueden elegir el horario de clases, por lo cual es muy
adecuado para personas que trabajan, pero deciden continuar con sus estudios. No
se requiere un espacio fisico para tomar las clases ya que cada persona lo realiza
desde la comodidad de su casa, en un restaurante o en un parque.

Otra ventaja frente a la educacion tradicional es que los alumnos pueden observar

videos, simuladores o actividades didacticas y repetirlas las veces que sea
necesario hasta que obtengan el aprendizaje deseado?324.
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A continuacion, se mencionan algunas caracteristicas de la educacién en linea:

e Aprendizaje interactivo: Las actividades deben estar enfocadas en el
trabajo colaborativo uno a uno. Las herramientas tecnolégicas permiten la
comunicacion sin importar la distancia, esta es una caracteristica que debe
ser utilizada por los docentes. El trabajo colaborativo uno a uno involucra el
intercambio de conocimientos entre los alumnos a través de estrategias de
aprendizaje enfocadas en resolver una problematica y en la construccion
justificada de una solucion colaborativa.

e Materiales de aprendizaje: Los materiales deben ser interactivos enfocados
en maximizar la experiencia de aprendizaje. Se utilizan animaciones,
simuladores, actividades interactivas y evaluaciones de opcion multiple con
retroalimentacion inmediata.

e Administracion: Debe existir un responsable de la administracion de la
plataforma virtual que se ocupe de la inscripcion y registro de usuarios,
asignacion de calificaciones finales, supervision del método de tutorias,
actualizaciones disponibles y de enviar e-mail a los usuarios para recordar
fechas importantes a lo largo del curso como las evaluaciones o dias de
tutorias sincrénicas.

Tipos de cursos virtuales.

Las plataformas virtuales permiten la distribucion de la capacitacion en linea, existen
diferentes tipos de cursos dependiendo la modalidad en que se imparten, estos se
describen en la siguiente tabla:

Tabla 1. Tipos de cursos virtuales y sus caracteristicas

Tipos de Caracteristicas

cursos
virtuales

Utilizan el internet?>26-27 sin la necesidad de acudir a un espacio fisico, se realizan desde
la computadora, pueden ser sincronicos o asincronicos'® la comunicacion sincronica se
E-learning realiza durante un momento especifico donde los participantes y el docente interactiian
al mismo tiempo y la comunicacion asincrénica no depende de un horario fijo, sino que
puede realizarse en cualquier instante.
Las clases virtuales se acompafan de clases presenciales y se utiliza la teoria flipped
classroom o aula invertida'®. Su éxito depende de las habilidades de los estudiantes para

B-learning utilizar la tecnologia?'. En el area de la salud, el b-learning se ha considerado como la

(blended o modalidad de ensefianza por excelencia®? gracias a la ludificacion en el entorno de

mixto) aprendizaje mixto, lo cual incrementa la motivacion de los participantes propiciando la
retroalimentacion®’ por parte del facilitador para la construccion o desarrollo de
competencias?®.

M-learning Se refiere al uso exclusivo de dispositivos méviles como smartphones o tabletas

(movil) electronicas para la ensefianza-aprendizaje de un tema en especifico.
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Disefo instruccional, modelos de ensefanza virtual y estandares de calidad
en plataformas virtuales

El Disefio Instruccional (DI) se encarga de organizar el contenido técnico
proporcionado por expertos en un tema, analizando cdmo se impartira el contenido
y proponiendo la evaluacién del aprendizaje. El DI utiliza modelos de ensefianza
virtual y responde a las preguntas: ;Donde, cuando, como y con qué material se
llevara a cabo una clase, curso o capacitacion?

Es fundamental contar con un equipo de trabajo, ya que cada uno de los integrantes
tienen funciones especificas que mejoran la presentacion, calidad y funcionalidad
del contenido y recursos didacticos realizados.

Figura 6. Equipos multidisciplinarios para el desarrollo de recursos
didacticos3®
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El disefio instruccional da una secuencia logica a las actividades sugeridas. Se
apoya en las estrategias de ensefianza-aprendizaje para promover aprendizajes
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significativos en los alumnos. El DI da una secuencia l6gica a las actividades
sugeridas y facilita la verificacién de los aprendizajes logrados por medio de la
evaluacion.

Los modelos de ensefianza virtual hacen referencia a las metodologias a partir de
las cuales se disenan los cursos a distancia para asegurar el proceso de ensefianza-
aprendizaje por medio de la difusién de la informacién. En la siguiente tabla se
observan brevemente las caracteristicas de los dos modelos mas utilizados.

Tabla 2. Modelos de enseianza virtual y sus caracteristicas.

También conocido como aula inversa o invertida, se trata de un modelo donde se le
proporciona material escrito, podcast, esquemas o videos a los participantes
previamente a la clase y posteriormente de manera grupal se aclaran dudas y los
alumnos mencionan lo que aprendieron del material.

Aula inversa con ensefianza justo a tiempo, donde se utilizan cuestionarios de
comprobacion del estudio previo con preguntas de respuesta abierta que trabajan la
reflexiéon en los participantes, esto permite hacer del conocimiento del profesor aquellos
temas que resultaron poco reforzados con los materiales, y asi, el facilitador planea las
actividades presenciales para aclarar las dudas.

Flipped classroom?®

Just InTime
Teaching?®

Por otra parte, el DI tiene componentes principales que se enlistan a continuacion
y que responden a diferentes cuestionamientos:

Tema
» ¢ Por qué voy a disefar este curso?
» ¢ Qué necesidades se van a cubrir con la imparticién de este curso?
« Informacion proporcionada por un grupo de expertos

Objetivos
- ¢Qué aprenderan los participantes de este curso presencial o virtual?
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- Se redacta un propdsito clave

Competencias
« Son las habilidades, conocimientos y valores que los participantes
desarrollaran al realizar tu curso.

Contenidos y médulos
- Se deben jerarquizar los contenidos o0 médulos del curso de lo mas simple a
lo mas complejo.

Actividades
- Cada médulo debe contener al menos una actividad que refuerce el
contenido que se reviso, asi el participante podra aplicar lo aprendido.

Evaluacion formativa
- Tiene como finalidad detectar las dificultades, pero también los progresos
de los estudiantes.

Evaluacién sumativa
« Su objetivo es conocer y evaluar los resultados conseguidos por el alumno
al finalizar el curso.
+ Lo mas importante es que el contenido aprendido se ponga en practica. Por
ejemplo: por medio de un proyecto final.

A partir del disefio instruccional y de los modelos de ensefianza virtual se necesitan
establecer estandares que regulen la calidad de las plataformas virtuales, de los
objetos de aprendizaje, del disefio instruccional, la operatividad tecnolégica e
interactividad, los métodos de evaluacion, etc.

La European Foundation for Quality in e-Learning (EFQUEL) es la instancia de
certificaciéon profesional para el e-learning en Europa; la Organizacion de las
Naciones Unidas para la Alimentacion y la Agricultura (FAO)?° en el 2014 propone
una metodologia para la elaboracién de plataformas virtuales, la estrategia didactica
y el disefio de contenido para cursos e-learning, pero no propone estandares de
calidad.

En México, por el momento no existe una institucion o norma que certifique o
establezca los estandares de calidad que debieran cumplir los AVA. Sin embargo,
en el ano 2018, alumnos de Doctorado de Investigacion Psicoldgica y del Doctorado
en Educacion, de la Universidad Pedagdgica de Durango®! elaboraron una rdbrica
muy completa donde se evaluan los siguientes aspectos:

e Accesibilidad
e Navegacion
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Disefio instruccional

Contenido

Enfoque pedagogico

Trabajo colaborativo

Nivel de satisfaccion del usuario del ambiente

La persona que califica la rubrica debe seleccionar el criterio de evaluacion de
acuerdo con los parametros del 1 al 4, por ejemplo, en el criterio de evaluacién
Accesibilidad puede darle el puntaje mas alto que es 4 si esta de acuerdo con algo
de lo que ese parametro menciona que es: Funciona en cualquier equipo de
computo.

Al finalizar se promedian los puntajes de asignados a cada criterio de todos los
indicadores anteriores y se integra el ultimo indicador: Calidad del ambiente virtual.
La calificacion promediada sera la que nos indique el valor del parametro en el
criterio de evaluacion conocido como Calidad del ambiente virtual.

Se describen los parametros y las puntuaciones de cada criterio de evaluacion en
la siguiente tabla.

Tabla 3. Parametros para medir la calidad del AVA3'

PARAMETROS

Criterio de
Evaluacion

Accesibilidad Lainstalacién es La instalacion La instalacion La instalacion
rapida con el requiere tiempoy requiere de solo puede

apoyo de un con el apoyo de asesoria realizarse por
tutorial. El dos o0 mas técnicay de personal
ingreso a la tutoriales. El algo de tiempo.  especializado.
plataforma es de ingreso a la El ingreso a la El ingreso a la
facil acceso. La plataforma es un  plataforma es plataforma es
clave es tanto complejo. complejo. La muy dificil. La
recuperable La clave es clave no es clave no es
mediante un recuperable, pero recuperable por recuperable por
procedimiento requiere de el usuario y se el usuario ni
muy simple. tiempo para ello.  requiere del por el
Funciona en Funciona en casi  apoyo del administrador.
cualquier equipo  todos los administrador. Solo funciona
de computo. equipos de Funciona en en equipos de

cémputo, pero algunos nueva

necesita de equipos de generacion.

Algunos cémputo.

Requerimientos

técnicos del

sistema.
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Navegacion

Los enlaces para
la navegacion
estan claramente
etiquetados,
colocados
consistentemente
, permiten al
lector
desplazarse

Los enlaces para
la navegacion
estan claramente
etiquetados,
permiten al lector
Moverse
facilmente de
una pagina a
otras paginas

Los enlaces de
navegacion
llevan al lector
a donde espera
ir, pero algunos
enlaces
necesarios
parecen no
estar

Algunos
enlaces no
llevan al lector
a los sitios
descritos. El
usuario se

siente perdido.
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Diseno
instruccional

Contenido

Enfoque
pedagogico

facilmente de
una pagina a
otras paginas
relacionadas
(hacia delante y
atras), y llevan al
lector donde él o
ella esperair. El
usuario no se
pierde.

Se establece un
objetivo general
asi como
especificos
desglosados
para cada
tematica, asi
COMO Sus
contenidos y
actividades de
aprendizaje
relevantes,
precisando un
producto de
evaluacion
relacionado con
el logro de los
objetivos, se
advierte que se
guarda un
enfoque
pedagoégico
longitudinal en
todo el disefio
instruccional.

Toda la
informacion
provista por el
estudiante en el
sitio web es
precisa y todos
los requisitos de
la asignacion
han sido
cumplidos.

Se mantiene en
todas las
actividades de
aprendizaje, asi
como en los
productos de
evaluacion, una
relacion estrecha

relacionadas
(hacia delante y
atras), y los
enlaces internos
llevan al lector
donde él o ella
espera ir. El
usuario rara vez
se pierde.

Se establece un
objetivo general,
pero este no se
desglosa como
especifico en los
temas, los
contenidos y
actividades de
Aprendizaje
guardan buena
relacion con el
producto de
evaluacion y el
Enfoque
pedagdgico se
Aprecia
medianamente.

Casi toda la
Informacion
provista por el
estudiante en el
sitio web es
precisa y todos
los requisitos de
la asignacion
han sido
cumplidos.

En la mayoria de
las actividades
de aprendizaje,
de los objetos y
Recursos
disenados, se
articulan los
mismas con el

presentes. El
usuario algunas
veces se
pierde.

Se presenta un
objetivo
general, sin un
mayor
desglose, los
recursos y
actividades asi
como el
producto de
evaluacion
guardan poca
relacion para
con el logro de
dicho objetivo,
el enfoque
pedagdgico
apenas se
advierte en
alguna
actividad.

Casitoda la
informacion
provista por el
estudiante en el
sitio web es
precisa y casi
todos los
requisitos han
sido cumplidos.

Solo en
algunas
actividades de
aprendizaje y
recursos se
mantiene
relacion con un
enfoque

No hay ni un
objetivo, ni
general ni
especificos
para cada
tematica, los
contenidos,
recursos y
actividades de
aprendizaje, asi
como el
producto de
evaluacion no
guardan
relacion hacia
el logro de
ningun objetivo
Yy NO se aprecia
enfoque
pedagdgico
alguno.

Hay varias
inexactitudes
en el contenido
provisto por el
estudiante o
muchos de los
requisitos no
estan
cumplidos.

Las actividades
de aprendizaje,
objetos y
recursos
disefiados en el
ambiente virtual
no guardan
relacion con
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Trabajo
colaborativo

Interactividad

Nivel de
satisfaccion del

aprendiz con el
AVA

con el enfoque
pedagoégico
elegido, sea este
constructivista,
cognoscitivista o
de la pedagogia
situada, las
actividades,
recursos y
objetos de
aprendizaje son
consistentes con
él.

En el AVA, se
prevén

espacios para la
discusion y los
aportes
colaborativos, en
donde se
establecen
llamados al
respetoy a la
construccion
entre iguales, la
division del
trabajo por equipo
se garantiza sea
equitativa desde
el disefio de la
instruccion.

El ambiente
virtual de
aprendizaje
manifiesta desde
el disefo, a
diversidad de
estrategias para
facilitar la
interaccion del
aprendiz con la
plataforma: los
recursos y
objetos de
aprendizaje, con
el tutor, los pares
y con los
materiales
educativos.

Los aprendices
manifiestan un
alto nivel de
satisfaccion con

Enfoque
Pedagdgico
elegido.

En el AVA se
han disefado los
espacios de
colaboracion,
con llamados a
la equidad y el
respeto en los
procesos de
construccion por
equipo, si bien
no se garantiza
del todo la
distribucion
equitativa del
trabajo.

El AVA establece
en su disefo,
una interaccion
del aprendiz con
el medio virtual,
con el tutor y con
los materiales o
contenidos,
estando ausente
la interaccion
entre los pares.

Los aprendices
manifiestan un
buen nivel de
satisfaccion con

pedagoégico
determinado.

En el AVA, se
ha disefiado
algun espacio
colaborativo,
sin una
mecanica
apropiada de
discusion y
aporte
constructiva, no
se garantiza ni
el respeto ni la
equidad en el
trabajo.

El AVA a partir
de su disefo,
tan solo
mantiene
interactividad
de los
aprendices con
los contenidos
y con alguna
actividad de
aprendizaje.

Los aprendices
manifiestan un

escaso nivel de
satisfaccion

algun enfoque
pedagoégico
elegido.

En el AVA, no
se han
dispuesto
espacios para
la discusion y
construccion
colaborativa de
conocimiento,
no se ha
previsto la
distribucion
equitativa de
las tareas.

El disefio de
actividades
para favorecer
la interactividad
del ambiente
virtual de
aprendizaje
esta ausente,
por lo que no
existe accién
reciproca para
el logro de los
objetivos de
aprendizaje.

Los aprendices
manifiestan un
nulo nivel de
satisfaccion
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Calidad del

ambiente virtual

Su proceso de
aprendizaje en el
AVA, siendo el
Disero
instruccional, la
interfaz y las
actividades de
aprendizaje,
gratos y
edificantes.

Los
componentes del
ambiente virtual
de aprendizaje
se presentan de
forma arménica
y 6ptima
coadyuvando en
su totalidad al
logro de los
objetivos de
aprendizaje.

el ambiente
virtual de
aprendizaje y
con el proceso y
desempenfo de la
mayoria de sus
componentes,
estando algun
elemento
susceptible de
mejora.

La mayoria de
los componentes
del ambiente
virtual de
aprendizaje,
muestran
armoniay
permiten el logro
parcial de los
objetivos de
aprendizaje.

con el ambiente
virtual de
aprendizaje en
el desempeno
de la mayoria
de sus
componentes:
disefno
instruccional,
contenidos,
actividades de
aprendizaje,
productos de
evaluacion etc.

Solo algunos
componentes
del ambiente
virtual de
aprendizaje
permiten el
desarrollo de
actividades y
recursos de
aprendizaje,
por lo que se
Logra
escasamente
algunos
objetivos de
aprendizaje.

con el ambiente
virtual de
aprendizaje,
siendo la
interfaz, el
disefio
instruccional y
las actividades
y recursos de
aprendizaje
tediosos y los
materiales
inapropiados.

No se advierten
los
componentes
del ambiente
virtual de
aprendizaje
que permitan el
logro de los
objetivos de
aprendizaje.

No solo se debe evaluar la calidad de las plataformas virtuales, también la calidad
de los contenidos que se disefian, los cuales se pueden utilizar y reutilizar en
diferentes contextos para facilitar el autoaprendizaje, la educacién o la capacitacion,
algunos ejemplos de son los siguientes: videos, animaciones, simuladores, gaming,
videos interactivos, podcast, infografias.

El instrumento para evaluar Recursos Educativos Digitales (LORI)3 fue
desarrollado como un modelo de participacidon para evaluar objetos de aprendizaje
y en este caso para evaluar recursos educativos digitales; a través de 9 criterios e
indica los atributos a ser observados para la revision de objetos de aprendizaje.
Permite al usuario dar una opinién segun su apreciacién del recurso, al expresar su
acuerdo o desacuerdo con los items propuestos para medir parametros de calidad
e idoneidad.

Los criterios son:

1. Calidad de contenidos: Veracidad, exactitud, presentacion, equilibrio de ideas y
nivel adecuado de detalle.

2. Correspondencia con el objetivo o competencia: Coherencia entre los objetivos,
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actividades y evaluaciones.

3. Retroalimentacién y adaptacion: Contenido adaptativo y retroalimentacion dirigida
en funcion de la respuesta de cada alumno.

4. Motivacién: Capacidad de motivar y generar interés en un grupo de alumnos.

5. Disefio y presentacion: El disefio de la informacion audiovisual favorece el
adecuado procesamiento de la informacion.

6. Interaccion y usabilidad: Facilidad de navegacion e interfaz predictiva para el
usuario.

7. Accesibilidad: El disefio y la presentacion de la informacion esta adaptada para
discapacitados y dispositivos moviles.

8. Reusabilidad: Capacidad para usarse en distintos escenarios de aprendizaje.

9. Cumplimiento de estandares internacionales: Adecuacion a las especificaciones
internacionales.

Y se califica seleccionado la opcion si o0 no, la opcion si equivale a 1 punto, la opcion
no equivale a 0 puntos.

La evaluacion global representa la percepcion de utilidad en un contexto educativo. Este
instrumento permite efectuar las correcciones pertinentes, para evitar demeritar la calidad
educativa. Se sugiere solicitar a los participantes del curso efectuar una evaluacion critica
del curso que permita obtener una adecuada evaluacion de calidad e idoneidad.

Definiciéon de estrategias de ensefianza- aprendizaje

Para comenzar con el disefio de los contenidos y materiales educativos se debe
anticipar la planeacion de las estrategias de ensefanza-aprendizaje, para las cuales
existen diferentes definiciones que se presentan a continuacion:

+ Las estrategias de ensefianza son procedimientos que utiliza el docente en
forma reflexiva y flexible para promover el logro de aprendizajes significativos
en los estudiantes®.
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» Las estrategias de ensefianza-aprendizaje son un proceso intencional, que
exige unas operaciones mentales que se ejecutan con cierta secuencia para
organizar la informacion entrante de modo que el individuo logre aprender y
pueda planificar, estructurar, ejecutar y autoevaluar su propio aprendizaje3.

» Las estrategias de aprendizaje son una propuesta que apoya a la institucion
escolar en la formaciéon de mejores y mas eficientes aprendices, que sean
capaces de seleccionar, planear y aplicar un conjunto de acciones para
responder con éxito a una tarea de aprendizaje.

Seleccion de las estrategias de enseianza-aprendizaje adecuadas para el
desarrollo de contenido.

Para realizar la seleccion de las estrategias se deben seguir los siguientes
puntos clave33:

1. Considerar los aspectos generales de los participantes: Niveles de
desarrollo cognitivo, conocimientos previos, factores motivacionales,
competencias tecnoldgicas, edad y escolaridad.

2. Tipo de dominio del conocimiento en general y del contenido curricular en
particular, que se va a abordar.

3. Intencionalidad o meta que se desea lograr y las actividades cognitivas y
pedagogicas que debe realizar el participante para conseguirla.

4. Vigilar constantemente el proceso de ensefianza-aprendizaje, el progreso,
resultados y aprendizajes de los alumnos.

5. Determinacion del contexto intersubjetivo creado con los participantes hasta
ese momento.

Los factores anteriores también permiten el ajuste de alguna estrategia conforme

avanza el curso, esto debido a que las estrategias no son estaticas y su efectividad
también dependera de las caracteristicas de los participantes.
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Diaz-Barriga33 presenta una clasificacion de las estrategias de ensefianza-
aprendizaje:

Estrategias preinstruccionales

Sirven para preparar y alertar al participante en relacion con el qué y como va a
aprender, tratan de incidir en la activacion o la generacion de conocimientos y
experiencias previas pertinentes. Sirven para que el aprendiz se ubique en el
contexto principal apropiado y para que genere expectativas adecuadas. Algunas
de las estrategias preinstruccionales mas tipicas son los objetivos y los
organizadores previos.

Estrategias coinstruccionales

Este tipo de estrategias apoyan los contenidos curriculares durante el proceso
mismo de ensefianza-aprendizaje. Cubren funciones para que el aprendiz mejore la
atencion e igualmente detecte la informacion principal, logre una mejor codificacion
y conceptualizacion de los contenidos de aprendizaje y organice, estructure e
interrelacione las ideas importantes. algunas de las estrategias coinstruccionales
son las ilustraciones, redes y mapas conceptuales, analogias y cuadros C-Q-A.

Estrategias postinstruccionales

Se colocan al término del episodio de ensefianza y permiten al alumno formar una
vision sintética, integradora e incluso critica del material. Permiten evaluar el propio
aprendizaje. Las estrategias mas usadas son resumenes finales, organizadores
graficos como cuadros sindpticos simples y comparativos, redes y mapas
conceptuales.

Estrategias de ensefnanza-aprendizaje en escenarios educativos virtuales.

Las estrategias de ensehanza-aprendizaje permiten comunicar al alumno o
participante el mensaje que se planteé mediante un objetivo previo, se trata de
anticipar coémo codificara el mensaje a través de ciertas actividades
preestablecidas®. Estas estrategias, permiten solucionar problemas pedagogicos
en cuanto al disefio de escenarios educativos virtuales, antes de elegirlas se deben
responder las siguientes preguntas:

e ,; Qué estrategias de ensefianza-aprendizaje son las mejores para cada
escenario?
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¢, Como se justifican las actividades pedagdgicas en tal escenario?
¢Como planificar previamente las estrategias que Illevaran al
cumplimiento de los objetivos de aprendizaje en diversos escenarios?

e ,;Cbmo se puede motivar a los alumnos o participantes mediante estas
estrategias?

Las estrategias utilizadas en el ambiente virtual deben preparar a los participantes
en habilidades tecnoldgicas, flexibilidad para adaptarse a diferentes situaciones,
necesitan ser atractivas visualmente y deben representar un reto fomentando la
sana competencia entre los mismos3®.

A continuacion, se presentan las principales estrategias de ensefanza-aprendizaje
para distintos escenarios educativos virtuales.

a) Taller virtual

Disenar un taller virtual implica actividades de produccion para los participantes, se
prioriza el aprendizaje activo donde el docente funge como facilitador y orientador,
se aleja de la educacioén tradicional al reconocer al estudiante como una persona
con cierto grado de expertiz que se encuentra en la construccion de su aprendizaje.

Al establecer el objetivo del taller se deberan tomar en cuenta los tipos de
aprendizaje posibles?*:

Aprendizaje desde la practica, en este se fomenta la puesta en practica de los
conocimientos adquiridos, puede ser por medio de un proyecto donde se tomen
decisiones que permitan la solucion de una problematica.

Aprendizaje desde el error: Se plantean actividades que permitan el ensayo y error
hasta que el participante desarrolle las habilidades esperadas.

Aprendizaje desde las argumentaciones espontaneas: El debate es una
estrategia empleada para defender los puntos de vista de manera justificada lo cual
permite desarrollar una habilidad argumentativa en los estudiantes.

Aprendizaje desde la autoevaluacion de la practica: Se utiliza una rubrica para
que el alumno evalue su desempefio de manera objetiva, en la rubrica se
especificaran los conocimientos, habilidades y valores esperados al concluir el taller,
el participante sefalara aquellos que haya alcanzado, por ultimo, de manera breve
justificara ese alcance por medio de un breve escrito.
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Actividades sugeridas para un taller virtual

Se utiliza el debate para la produccién de discusiones moderadas por el facilitador,
de manera virtual se generan foros donde se plantea una pregunta o ideas
principales de un tema a discutir, con lo cual el alumno debera elaborar un breve
escrito justificado y apoyado en referencias cientificas, al colocar su participacion
en el foro el alumno podra observar las demas participaciones y se le da la
instruccion de comentar a por lo menos dos de sus compaferos, estas aportaciones
deben estar justificadas cientificamente y se plantean en un ambiente de respeto.
La elaboracion de proyectos individuales o grupales también es una estrategia que
se utiliza para que el alumno sea capaz de abstraer el conocimiento general y
aplicarlo en una problematica cotidiana en un escenario especifico. Este proyecto
es propuesto por el participante y guiado por el facilitador, la produccion final debe
dar solucion a la problematica elegida3.

El disefio del espacio virtual puede ser gestionado o de autogestion, si es
gestionado debera ser sincrénico, es decir, se estableceran horarios determinados
para que todos los participantes realicen las actividades en el aula virtual y se
reunan por medio de una videollamada; la relacion que existe entre la gestién y la
sincronicidad es que existe un facilitador que impartira el tema en cierto momento
especifico y establecera un dialogo con los alumnos de manera remota, resolviendo
las dudas y aclarando los conceptos desconocidos por la audiencia.

Si se elige el espacio autogestionado el taller se desarrollara de manera asincronica,
este disefo es flexible y permite que cada alumno elabore las actividades conforme
a su ritmo, podra tener o no plazo fijo de termino. Uno de los problemas al realizar
el taller asincrénico es la falta de responsabilidad de los asistentes, mientras que
algunos participantes podran terminar rapidamente sus actividades, muchos otros
abandonaran el taller o lo aplazaran demasiado perdiendo asi la homogeneidad del

grupo.

La evaluacion es una parte esencial en el disefio de los talleres, debe estar en
funcion del objetivo de aprendizaje, es decir, si se desea evaluar habilidades
deberan evaluarse mediante un proyecto, si se evaluan conocimientos tedricos se
disefara una autoevaluacion que podria ser opcién multiple, falso-verdadero, unir
columnas o completar enunciados.
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b) Webinar

La produccién de webinars se ha incrementado para suplir las carencias que se
presentaban en las plataformas virtuales asincrénicas, el webinar permite llegar a
una gran poblacién y puede ser abierto o cerrado. Generalmente, los webinars
cerrados se imparten para ciertas poblaciones de universidades o empresas, la
plataforma mas utilizada es Zoom y se puede agregar un ID y contrasefia para
ingresar, evitando asi que poblacién ajena al evento acceda a la sesion. Es muy
importante recordar que los participantes estan expuestos a multiples distractores
en su hogar o en el lugar donde estén observando el webinar, por lo que cada
actividad debe enganchar a la audiencia en todo momento.

La sobreproduccidon de webinars puede desmotivar a los participantes, por lo tanto,
se proponen estrategias especificas para incrementar la motivaciéon y la
participacion:

Tematica. Esta debe ser enfocada a la practica de los participantes, se impartiran
conocimientos y estrategias especificas y muy concretas sin desviarse de la
tematica.

Evaluaciéon pretest y postest: La evaluacion se aplica al iniciar el webinar
aclarando a los participantes que se asignara una calificacién con el unico fin de
testear sus conocimientos iniciales, se les menciona que al final se aplicara la misma
evaluacion para observar los conocimientos que adquirieron. Esto incrementara la
competitividad y motivacién de los participantes para permanecer atentos ante el
webinar?’.

Oportunidades de discusion: Por medio de ideas o preguntas se evoca la
participacion de los asistentes entre cada subtema expuesto. Se pueden dar 10
minutos para realizar un breve debate o exposicion de dudas.

Actividades dinamicas: Las encuestas en vivo son un recurso que mantiene la
atencion de los asistentes, se realizan mediante codigos QR que direccionan al
participante a una pregunta y debe elegir una opcion. Algunas paginas web para
realizar estas encuestas son AhaSlides y VoxVote.

c) Portafolio electrénico

El portafolio electronico se utiliza principalmente en plataformas virtuales como
Moodle, funge como herramienta de evaluacion abierta ya que el docente y los
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pares pueden observar las evidencias de aprendizaje de sus comparneros. Esta
herramienta refleja las competencias, dificultades y logros con el que cuenta cada
participante, cada trabajo se almacena en una carpeta y se evidencia la creatividad
y esfuerzo de cada persona3®-3.

El conjunto de evidencias en el portafolio debe ser de utilidad para la resolucion de
un proyecto o problema, como consecuencia los participantes integraran todos los
conocimientos, habilidades y valores obtenidos a lo largo del curso. Por ultimo, se
debe realizar una autorreflexion por cada estudiante, esto ayudara al
reconocimiento de sus alcances respecto a lo esperado.

d) Video tutoriales

Los video tutoriales permiten el repaso de los temas de manera asincronica, el
participante puede repetir el tema cuantas veces lo necesite hasta comprenderlo.
Es una estrategia muy utilizada en las plataformas virtuales, asi el alumno podra
enviar por e-mail 0 mensajeria instantanea las dudas muy especificas al tutor sin
necesidad de solicitar una videollamada o la repeticion del tema.

Las caracteristicas de la edicion y disefo de los videos son las siguientes:

Duracion maxima de 15 minutos para mantener la atencion

La voz debe modularse y hacerse notar los cambios de ritmo y tonalidad
Se pueden agregar frases de humor y dialogos entre personajes

Se debe planificar la leccion, grabar el video, editarlo y publicarlo

Los video tutoriales se pueden utilizar en videollamadas en vivo, lo unico que
cambia es la estructura pedagogica que se aplica:

Actividad de motivacion (5 minutos)

Presentacion del video tutorial (15 minutos maximo)

Preguntas para discutir sobre el video tutorial (10 minutos)

Practica donde se aplique el conocimiento de manera individual o grupal (40
minutos)*°

N =

La organizacidon de la produccion audiovisual estandar que se propone en la
educacion virtual sigue un flujo de trabajo que consiste en las siguientes fases:
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1. Gestién de fichas audiovisuales: contenido académico, formativo o didactico
del video. Proceso de documentacién del tema (conceptos, taxonomias, ejemplos,
etc.) compilado por los docentes y que sirve de base a la preproduccion.

2. Guionizacioén audiovisual: conversion del tema a uno de los multiples formatos
audiovisuales. Escritura del video e incorporacion de técnicas de narrativa para
ensefar y entretener al espectador-alumno.

3. Desglose y plan de grabacion: necesidades de produccion en cuanto a
materiales graficos, intérpretes, localizaciones, jornadas de grabacion, etc.

4. Produccién: siguiendo el cronograma, se captan las imagenes y sonidos o se
crean las animaciones, ilustraciones o graficos necesarios.

5. Postproduccion: fase de edicion y efectos visuales que da lugar a la finalizacion
de la creacion audiovisual.

6. Catalogacion y publicacién: fundamental por la naturaleza abierta, flexible y
colaborativa de los medios digitales. Fase del proceso que gestiona la difusién y
utilizacién del material tanto como integrante de un curso como en su recuperacion
particular en el repositorio institucional de la universidad y/o en una plataforma
abierta de distribucion audiovisual en streaming como YouTube.

e) Podcasts educativos

El podcast es otra herramienta de ensefianza-aprendizaje*' que se adapta a la
sincronicidad o asincronicidad de la educacién, su disefio implica establecer un
objetivo que sea congruente con el curriculum que se esta revisando y las
expectativas pedagogicas que se desean alcanzar por medio de estas grabaciones
de audio.

Los alcances del podcast son los siguientes:

e Permite al estudiante dominar un tema complejo de manera previa a
la clase por lo cual es apto para la metodologia de aula invertida

e Se pueden explicar conceptos y procesos tedricos que permitan el
repaso por parte de los estudiantes

e Se ha utilizado para introducir a las clases a los estudiantes, incluso
para dar la bienvenida ante un nuevo ciclo escolar

e Como retroalimentacién después de una evaluacién, explicando los
temas que se necesitan reforzar
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e Para realizar un resumen de la clase previa, asi podran escucharlo
varias veces los estudiantes.

f) Aplicaciones moéviles

Las aplicaciones moviles facilitan el acceso a los contenidos de aprendizaje, basta
con un dispositivo electronico y la descarga desde la tienda de apps ya sea Android
o I0S. Estas aplicaciones pueden clasificarse de acuerdo con su uso educativo, se
han disefiado como apoyo en temas de anatomia, guias médicas de practica clinica,
estimulacién temprana y estrategias de crianza para padres y madres, repaso de
quimica, matematicas, idiomas, etc.

Una aplicacion educativa se disefa con objetivos especificos fundamentados
pedagoégicamente que se alcanzan por medio de lecturas, videotutoriales, quizes o
juegos embebidos en el soffware*?.

Algunas de las desventajas de utilizar apps educativas son las siguientes:

Generan distracciones por parte de los alumnos ya que se entretienen con
las notificaciones de mensajeria que llegan a su dispositivo movil

La mayor desventaja es el costo ya que las aplicaciones que cuentan con el
modo gratuito se encuentran limitadas en cuanto a las funcionalidades vy el
modo premium no esta accesible para el presupuesto de todos los alumnos
El almacenamiento en el dispositivo es una desventaja cuando el celular no
tiene la capacidad de memoria necesaria

La mayoria de las aplicaciones méviles se encuentran en idioma inglés

Dentro de las ventajas del uso de apps se encuentran:

Facil visualizacion en cualquier momento tan solo con un dispositivo movil
Los graficos animados incrementan la motivacién de los estudiantes

Es una manera diferente de aprender aprovechando las herramientas
tecnoldgicas

Evaluan el conocimiento por medio de quizes obteniendo retroalimentacion
inmediata para repasar enseguida o en otro momento del dia

Permiten memorizar conceptos teodricos o resolver casos de estudio

Los dispositivos moviles no son un obstaculo en el aprendizaje al utilizarlos con un
objetivo especifico y como mediadores de conocimientos; mejoran el aprendizaje
autodirigido y la interactividad es un incentivo competitivo para los estudiantes.
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En la siguiente seccion se desglosan ejemplos acerca de como se han puesto en
practica el uso de la tecnologia en la educacion a distancia por medio de plataformas
virtuales.

Antecedentes en el uso de plataformas virtuales para la capacitacion en el
sector salud.

Un sector que ha aprovechado este desarrollo tecnolégico educativo de las
plataformas virtuales es el area de la salud, no solo en cuanto al uso de instrumentos
robéticos y a herramientas médicas sofisticadas, sino en el area de actualizacion y
formacion del capital humano. En la literatura consultada se recogen datos acerca
del objetivo de cursos virtuales que han sido evaluados y han resultado efectivos
para la formacién profesional, la actualizaciéon de conocimientos y competencias y
para la capacitacion laboral en el sector salud. Se colocaron aquellos que
mencionaban su objetivo, modalidad, herramientas tecnoldgicas, resultados y
conclusion.

Formacioén profesional.

La formacién profesional ha incursionado en el uso de las tecnologias para reforzar
los conocimientos de los alumnos, y han realizado estudios que comprueban la
eficacia del b-learning como se observa en la siguiente tabla.

Tabla 4. Cursos virtuales de formacion profesional en el sector salud.

Objetivo Modalidad Herramientas Resultados y Conclusion
tecnolégicas
yl/o diseiio
Ensenar b-learning Simulador Se realizé una encuesta de
cuidados satisfaccion y el 72% de los
urolégicos*?, Se disefié un estudiantes comenté que era un
dirigidos a hospital virtual ~ método divertido para aprender, y el
estudiantes de donde se resto mencioné que hacia falta
medicina. presentaban aplicar ciertas mejoras como una
casos de navegacion mas facil y la descarga

pacientes y los de la informacién a mayor velocidad.
estudiantes
debian dar
respuesta.
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Actualizacion profesional y capacitacion en el sector salud.

La actualizacion profesional esta dirigida a profesionales que trabajan en el sector
salud, pero necesitan optimizar sus procedimientos o incorporar nuevos
aprendizajes.

Tabla 5. Cursos virtuales de actualizacion profesional en el sector salud.

Objetivo Modalidad Herramientas Resultados y Conclusion
tecnolégicas
y/o diseiio
Capacitar al b-learning Se compararon Al finalizar el curso se aplicé la
personal de la dos grupos, el Escala de Supervision Clinica de
salud en temas e-learning primero (n=60) Manchester modificada, ademas, de
de supervisién fueungrupoque una encuesta de satisfaccién de 10
clinica para solo recibid reactivos. Se concluyé que los
mejorar la clases virtuales participantes del curso b-learning
seguridad y la (e-learning) y el  obtuvieron una puntuacion mayor en
atencion del segundo (n=62) cuanto a conocimiento, motivacion y
paciente*4. participé en un satisfaccion del curso.
aprendizaje
mixto (b-
learning).
Explorar los e-learning No aplica Los factores encontrados fueron: la
factores que calidad de la informacion, la calidad
influyen en la del servicio y el ambiente del
efectividad del aprendizaje.

aprendizaje
electronico en el
personal
médico®.

La capacitacion muchas veces se ve limitada por falta de tiempo o recursos por
parte del centro de trabajo en especial en el area de la salud, por lo cual la
modalidad b-learning ha sido una opcion adecuada por su costo accesible y por el
mayor numero de profesionistas que puede alcanzar.
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Tabla 6. Cursos de capacitacion virtual en actividades laborales del sector salud.

Objetivo

Capacitar a

profesionales de
salud, por
instruccion del
Ministerio
Italiano de
Universidades
enfocado en
técnicos
responsables de
la atencion
meédica a
distancia®®.
En Sidney,
Australia; se
desarrollé una
iniciativa de
atencion
comunitaria,
llamada
Cuidado integral
de Hogares y
Vecindarios
Saludables
(HHAN)*. En
esta iniciativa
participaron
enfermeras
pediatricas y
personal de
atencion de
primer nivel.

Modalidad

b-learning

(Debido a su bajo

costo de produccién e

implementacion,
facilidad de
navegacion en la
plataforma y
posibilidad de

comunicacion remota

por medio de
videoconferencias)

e-learning
presencial

Herramientas
tecnolégicas
y/o disefio

Material didactico,
imagenes,
documentos en
PDF y archivos o
reportes
elaborados en
Excel y en Word.

Se utilizaron
objetos de
aprendizaje
individuales y
material
multimedia e
interactivo.

Resultados y Conclusion

Los beneficios del e-learning

son que los moédulos pueden
ser de bajo costo, lo cual es
importante ya que el
financiamiento publico esta
disminuyendo, usuario
amigable y facilmente
actualizable por los
involucrados.

En los resultados se observo
que el 66% considero que los
objetivos de aprendizaje se
cumplieron en su totalidad y el
88% menciono que el
programa en linea fue util y
que el taller reforzé el
conocimiento obtenido de los
modulos en linea.
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Aprendizaje de la
anatomia en ninos
sordos.48

Se realiz6 una

investigacion donde

se capacité a

fisioterapeutas*® en

el tema del
autocontrol de la
osteoartritis y del
dolor lumbar.

m-learning

b-learning

presencial

El prototipo se
realizé a manera
de aplicacion
movil (App) para
dispositivos
Android
mediante el
lenguaje de
programacion
JAVA, y sele
llamé Silence
Mobile Learning
(SIMO), algunos
de los materiales
que se disefiaron

en cada modulo
fueron videos en
lenguaje de
senas, un
rompecabezas y
memorama.

Recursos
descargables,
conferencias,

videos de

ejercicios,
podcast,
discusiones
grupales y tareas
en linea.

El desarrollo de la aplicacion
SIMO Learning y sus
respectivos médulos permitié
al nifio sordo no solamente
tener acceso a material
educativo y didactico para
aclaracion de conceptos y
términos basicos claves
correspondientes a las partes
y sistemas del cuerpo
humano, sino que
adicionalmente permite la
opcion de interactuar con
otros usuarios conectados
simultaneamente para
compartir su experiencia y
conocimientos.

La eficacia del curso se
evalué utilizando el modelo
de Kirkpatrick, y como
resultados se obtuvo que los
participantes quedaron
satisfechos después de tomar
el curso, lo encontraron
agradable, util, relevante y
aceptable para sus
necesidades de capacitacion.
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Una de las desventajas de los cursos virtuales que se imparten en las diferentes
plataformas e instituciones es que la gran mayoria no cuentan con una evaluacion
de la calidad como se hace referencia en los cursos ya mencionados, sin embargo,
estos también sirven de antecedentes para contextualizar la oferta en temas de
neurodesarrollo.

EDUCADS®®

http://www.educads.salud.gob.mx/sitio/vRes/pag_0.php?x=17

El Instituto Nacional de Salud Publica (INSP) a través del apoyo de la fundacién Gonzalo Rio
Arronte, ha creado un curso dirigido al personal de salud que atiende mujeres en edad
reproductiva para la sensibilizacion y actualizacién de la medicina basada en evidencia en el
tema de atencioén a la mujer durante el embarazo, parto y puerperio y recién nacido. El curso
se apoya en técnicas de gamificacion, planteando situaciones de juego y aprendizajes; asi, el
contenido se despliega en la gran tierra de Pachamama, donde el participante tiene como reto
salvar a la humanidad: la misién es recabar saberes que se hallan dentro de pequefios retos y en
diversos entornos. Cada reto se presenta como una situacion que debe ser analizada,
seleccionando la opcién de respuesta mas adecuada. La informacién se despliega segun la
decision que el estudiante tome para fortalecer sus conocimientos, habilidades y actitudes.

CURSO AMBAR: ATENCION A LA MUJER EMBARAZADA Y AL RECIEN NACIDO ¥

Se ofrece el mismo curso que estaba ofertado en EDUCADS pero que ya no se encontraba
disponible en esa plataforma y en esta si.

http://clima.inspvirtual.mx/sitio/login.php

N‘ al
m e Bienvenido DIANA IRENE CARDENAS

AMBAR: Atencion a la Mujer y al Recién Nacido Basada en
Evidencia

Duracién: 46 horas

Inscribirme

Sus actividades de reforzamiento incluyen casos:
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Caso 2. Julieta Romero Sanchez

Julieta llega a la unidad de salud donde trabajas, con un embarazo de 22 semanas es su tercera cita de control prenatal,
seguin lo que indica Julieta, las dos primeras citas las tuvo en un servicio de salud particular y después ya no conto con
recursos econémicos para continuar su vigilancia en dicho servicio. Por tanto, es la primera vez que esta en tu servicio.
Llega con un ultrasonido de un mes atras, donde la descripcién del mismo no declara ninguna anormalidad. Menciona que
en las citas anteriores el médico de la clinica, le dijo que todo marchaba sin problema. Comenzé un curso psicoprofilactico
en la misma clinica privada, pero por motivos econdémicos ya no continud, al interrogatorio te das cuenta que sabe algunas
técnicas de respiracion, informacién sobre su cuidado general. Sin embargo, el motivo de la consulta es porque se le
“hinchan los pies”.

Realizas historia clinica, niega antecedentes heredo familiares, antecedentes patoldgicos personales y tener alergias a algun
medicamento.

Constantes Vitales: Parametros Antropométricos
T.A: 120 - 90 mm Hg Peso antes del embarazo: 72 Kg
F.C: 70 puls/min Talla: 162 cm.

F.R. 18 rep/min Temperatura: 36.5°C

Peso actual: 80Kg

Edad 26 afios
Antecedentes ginecobstétricos:

Fecha del Ultimo periodo menstrual: 15/03/2016
Fecha probable de parto: 22/12/2016

Gestas 3, Partos 1, Abortos 1, Ceséareas 0

Tiene un hijo de 3 afios

Aborto espontdneo hace un afio

Método utilizado de planificacion familiar: ritmo
Valoracién del producto

FCF 140

FU 20cm

Después inicia el curso realizado mediante Gamificacion. Y utilizaron Articulate Storyline para
la programacion.
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Atencién ala mujer
y al recien nacido

BASADA EN EVIDENCIA

InnmmecimaI RiO ARRONTE Curso aEJ,spn:lado por Ia' 9
de Salud Publica revoacian Fundacion Gonzalo Rio Arronte IAP Descarga la

versién portable

Se incluyen videos e infografias.

Instituto Nacional
de Salud Pdblica

Mortalidad materna
y situacion de cesareas en México

La mortalidad materna y neonatal siguen
siendo un problema en México:

Razén de mortalidad materna Razén de mortalidad neonatal

54 muertes por cada 100,000
nacidos vivos (est. 2013); 108
en el mundo.1,2

7.2 muertes por 1,000 nacidos
vivos (est. 2013); 78 enel
mundo.2

Seglin la ENSANUT( 2012): el 95.5% de los partos son
atendidos en alguna institucién de saluds:

P 99% de los partos fueron P> 80% de las muertes
atendidos por personal maternas ocurrieron en
de salud.a un hospital.4

El porcentaje total de nacimientos por

racAvanc fiin Aal A2 Y0/ Al ;Fiial crimara Al
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Se incluyen Drag and drops realizados con Articulate Storyline.

‘» odelo de = ondelp 0 Ce doe

Elige los elementos considerados claves en el parto centrado en
la mujer y llévalos a la imagen para verificar tus respuestas:

MEDICOS
GINECO- OBSTETRAS

EN El
OBSTETRICAS 1
PERINATALES f S =

PARTERAS
TRADICIONALES ¥

EVIDENCIAS ) < g

MOD!I.OCI%RADICIONM.
DE ATENCION DEL PARTO

PARTERAS
PROFESIONALES

MEDI GEN

CONC PET?IOACIA
OB%RICA

MODELO DE CAPACITACI(')N PARA ENFERMERAS SOBRE LA ATENCION Y
ESTIMULACION DEL RECIEN NACIDO InPer.52
http://educacioninper.mx/neuro/

Este curso se encuentra descontinuado y se realizé mediante el apoyo de la Fundacion
Rio Arronte.
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EDUCACION INICIALS3
https://capacitateparaelempleo.org/pages.php?r=.tema&taglD=10684

Este curso incluye un médulo que se llama Promotores del desarrollo infantil donde se
tratan temas como la discapacidad en la primera infancia, el cuidador de nifios, facilitador
de grupos y cémo ser un promotor del desarrollo infantil.

FUNDACION

g C itat

i para el empleo

Inicial

Leccion 1
Leccién 2
Leccion 3
Leccién 4
Discapacidad en la primera infancia
Crecer juntos
Cuidador de nifios
E aprend\zaje en los adultos Nivel 1/ Leccién 5/ Recurso Link 7
Facilitador de grupos .
e Promotor del Desarrollo Infantil <
Promotor del Desarrollo Infantil
Trascendencia del educador durante la prirr

Todos los cursos mostrados anteriormente son gratuitos y el registro esta
automatizado. Sin embargo, no se encontrd informacion que detalle las evaluaciones
de calidad que aplican a sus egresados para brindar el mantenimiento
correspondiente y asi mejorar la ensefanza-aprendizaje de los mismos.

En conclusion, el disefio de b-learning debe tomar en cuenta el perfil de los
participantes, la experiencia previa con dispositivos electronicos, la interfaz intuitiva,
de facil movilidad y acceso para los participantes y la claridad con la que se presenta
el contenido, ademas, de la retroalimentacion inmediata por parte de los facilitadores.

Al finalizar la imparticion de un curso b-learning, siempre se debe aplicar una
encuesta de satisfaccion (nivel de motivacion, satisfaccion con los contenidos,
facilidad o dificultad del material utilizado, calidad de la informacién, orientacién del
facilitador y retroalimentacion just in time), una evaluacion de conocimientos y una
evaluacion practica de lo aprendido; es muy importante corroborar que se hayan
desarrollado las competencias esperadas.

La evaluacion de la calidad de los cursos virtuales mejorara la presentacion y los
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recursos del mismo, es por ello la importancia de actualizarlos constantemente, sin
embargo, esto incrementa el costo de mantenimiento de los mismos.

Con base en este marco tedrico se procede a realizar el planteamiento del problema,
justificacion, objetivos, metodologia con sus fases de desarrollo, los resultados que
se encuentran divididos en dos secciones: mapa curricular del curso virtual y la
evaluacion del curso virtual por parte de alumnos, posteriormente se encuentra la
conclusién y finalmente la discusién donde se proponen mejoras al curso virtual que
podrian realizarse en proyectos futuros.
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M. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los profesionales de salud del primer nivel de atencién tienen un papel muy
importante en cuanto a la orientacién de los padres en temas de vigilancia y
promocion del neurodesarrollo. La educacion virtual proporciona herramientas
tecnologicas y metodologicas que podrian facilitar la capacitacion en linea de estos
profesionales de la salud y, por ende, el impacto en el neurodesarrollo de la
poblacion infantil.

La falta de capacitacién en las estrategias de vigilancia y promocion del desarrollo
en el personal de primer nivel provoca la identificacion tardia de los problemas del
desarrollo y en consecuencia retrasa la intervencion sin la posibilidad de evolucion
favorable, provocando en muchos casos discapacidad o limitaciones de indole
prevenible.

Por tal motivo, es necesario y pertinente realizar el disefio instruccional de un curso
virtual para la capacitacién en linea del Sistema de Vigilancia y Promocién del
Desarrollo Integral del Nifio (SIVIPRODIN), esto dirigido al personal de salud del
primer nivel de atencidn. Si bien la capacitacién se ofrece también de manera
presencial, el curso virtual permitira tener un mayor alcance, siendo posible ofrecer
la capacitacion a un mayor numero de personas en distintos espacios geograficos

IV. JUSTIFICACION

Los profesionales de salud tienen un papel muy importante en cuanto a la formacién
de padres y la prevencion de la discapacidad, es por ello que se cuenta con el
antecedente de que se ha impartido un curso de capacitacion presencial del
SIVIPRODIN dirigido al personal del area de la salud de diferentes hospitales y
zonas comunitarias (promotores del desarrollo infantil), con lo cual, se busca que
transmitan los conocimientos a los cuidadores primarios para que realicen las
actividades de vigilancia y promocion desde sus hogares.

Uno de los grandes retos a los que se ha enfrentado la capacitacién del
SIVIPRODIN, es al disefio de un mapa curricular® que cumpla con la calidad y
efectividad de los contenidos y practica, a fin de homologar los saberes, reducir
costos y elevar la audiencia a quien va dirigido.

Se necesita personal de salud del primer nivel de atencion que esté capacitado en
el SIVIPRODIN que contribuya en la creacion de practicas efectivas en la
implementacion de estrategias de vigilancia, promocion y de intervencion temprana
en el neurodesarrollo de nifios de 0 a 3 afos. Para que las acciones de vigilancia
dirigidas a la poblacion infantil de 0 a 3 afios en México cumplan con el propdsito de
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la deteccion oportuna de riesgos, la promocion del desarrollo y de practicas de
cuidado y crianzas saludables, se requiere que el personal de salud del primer nivel
esté capacitado y cuente con un sistema de seguimiento y actualizacion.

Las herramientas tecnoldgicas y metodoloégicas de la educacion virtual pueden
contribuir a poner al alcance de un mayor numero de profesionales un programa de
capacitacion permanente para la implementacion del SIVIPRODIN. Por ello es
necesario realizar el disefo instruccional y determinar las herramientas y estrategias
digitales de ensefianza - aprendizaje pertinentes para la formacién de competencias
para la vigilancia y promocioén. Las estrategias de ensenanza-aprendizaje y la
capacitaciéon en linea permitiran mayor alcance de usuarios capacitados en el
SIVIPRODIN.

La pregunta de investigacion es la siguiente:

¢ Qué tipo de curso virtual y materiales didacticos se deben desarrollar para la
capacitacion de promotores del SIVIPRODIN?
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V. OBJETIVO

Realizar el disefio instruccional de un curso virtual para la capacitacién a distancia
de promotores del SIVIPRODIN con el propésito de que los casos de 0 a 3 afios en
condiciones de riesgos para el neurodesarrollo sean identificados e intervenidos
oportunamente por personal del primer nivel de atencién.

VL. METODOLOGIA

Se utilizé la metodologia de disefio instruccional PADDIEM, la cual cuenta con
acciones especificas en cada fase, guiando asi la elaboracion del disefo
instruccional. La metodologia es nombrada asi de acuerdo con sus siglas
Planeacion, Analisis, Disefio, Desarrollo, Implementacion, Evaluacion vy
Mantenimiento.

En la planeacién y el analisis se observa el contexto y los posibles contenidos a
impartir, también se toma la decisidon del tipo de curso virtual que se realizara. En el
disefio y desarrollo se proponen las herramientas digitales, la evaluacién de cada
modulo y se elaboran los materiales. En la implementacion se realiza la gestion del
curso, lo cual implica el montaje en la plataforma virtual y la administracién de los
alumnos y se les aplica la evaluacion del curso®’.

Finalmente, en la evaluacion y mantenimiento se toman a consideracion los
comentarios que los usuarios realizaron acerca de la calidad del curso virtual y el
equipo multidisciplinario realiza propuestas con base en la experiencia de
aprendizaje.

A continuacion, se detallan las actividades realizadas en cada fase de la
metodologia.

FASE 1 PLANEACION Y ANALISIS

» Se realiz6 el seminario SIVIPRODIN con el apoyo de los docentes expertos
en neurodesarrollo: Dr. Rolando Rivera, M.R.N. Jasbet Zapoteco, Dra. Yadira
Villanueva, M.R.N. Fabiola Soto y Dra. Miriam Figueroa.

» El equipo del seminario del SIVIPRODIN apoyé y se delimitaron los contenidos
de la estructura curricular y se seleccionaron los materiales y lecturas que servirian
para el desarrollo y disefio de los recursos digitales y videos.

= Se planed que el curso fuera en formato b-learning apoyando la plataforma Moodle
con asesorias por Zoom.

FASE 2 DISENO Y DESARROLLO

 Proponer las estrategias de ensefanza-aprendizaje, las herramientas
digitales y la evaluacion académica en cada modulo para la capacitacion de
los promotores del SIVIPRODIN.

» Disenar la evaluacién de aprendizaje y la encuesta de satisfaccion del curso.
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» Seleccionar los instrumentos para evaluar la calidad del curso virtual.
» Desarrollar el material didactico y el manual del participante.

FASE 3 IMPLEMENTACION

» Montaje del material en un aula virtual.

» Gestionar los participantes (inscripciones al aula virtual).

« Pilotaje del curso virtual con profesionistas de enfermeria de posgrado
UNAM.

* Andlisis de la evaluacion del curso virtual con base en comentarios de
alumnos.

» Aplicacion de la rubrica para evaluar ambientes virtuales de
aprendizaje y del Instrumento para evaluar Recursos Educativos
Digitales.

+ Aplicacion de la encuesta de preguntas abiertas.

FASE 4 EVALUACION Y MANTENIMIENTO

* Propuestas para el mantenimiento y actualizacion del curso virtual de
capacitaciéon del SIVIPRODIN.

MATERIALES Y EQUIPO DE TRABAJO UTILIZADOS EN EL DISENO
INSTRUCCIONAL E IMPLEMENTACION DEL CURSO VIRTUAL

» Plataforma Moodle— UAM Xochimilco.

= Suscripcion de las herramientas digitales Genially y CANVA.

» MacBook Pro (13 pulgadas, 2017, dos puertos Thunderbolt 3) Intel Core i5 de
doble nucleo a 2,3 GHz (Turbo Boost de hasta 3,6 GHz) y 64 MB de eDRAM.

» Paqueteria de Office (Word, Excel, Power point).

*  Wi-Fi.

* Conexién inalambrica Wi-Fi 802.11ac; compatible con las normas
802.11a/b/g/n del IEEE.

« Expertos en contenido de neurodesarrollo, disefiadora instruccional y
administrador de plataforma Moodle.

» Cuenta PREMIUM de Zoom para realizar las videoconferencias.
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VII. RESULTADOS

Mapa curricular del curso virtual

El diseno del mapa curricular se realizd en conjunto con los expertos en
neurodesarrollo de la Maestria en Rehabilitacion Neuroldgica y del Laboratorio de

Seguimiento al Neurodesarrollo,

actualmente Centro de

Investigacion del

Neurodesarrollo del Instituto Nacional de Pediatria.

La propuesta inicial de mapa curricular presencial se encontraba dividida en dos
componentes: Vigilancia y promocién. A continuacién, se presenta:

Tabla 7. Mapa curricular para la capacitacién presencial del SIVIPRODIN

favorezcan el desarrollo integral del nifio.

Propésito clave del curso: Identificar condiciones de riesgo, alteraciones en el
neurodesarrollo y las practicas de cuidado con la finalidad de promover estrategias que

Componente de Vigilancia

Componente de Promocion

MODULO 1 Riesgos para el
neurodesarrollo

Competencia: Identificar riesgos para el
neurodesarrollo asociados a los
antecedentes y condiciones actuales de
salud, crecimiento y estado nutricional del
nifo.

Unidades de enseianza-aprendizaje

» Historia Clinica de Riesgo
* Medicidon de parametros de
crecimiento

MODULDO 1 Estrategias de promocién
de 0-12 meses

Competencia: Identificar estrategias para
la promocion del desarrollo + de los nifias
y nifas de 0 a 12 meses.

Unidades de enseihanza-aprendizaje

» Actividades sugeridas

« Orientaciones dirigidas al
cuidador

+ Importancia para el desarrollo

MODULDO 2 Signos de alarma para el
neurodesarrollo

Competencia: Identificar oportunamente
signos de alarma y/o alteraciones en el
neurodesarrollo mediante el uso de
herramientas validadas.

MODULO 2 Estrategias de promocion
de 13-24 meses

Competencia: Identificar estrategias para
la promocion del desarrollo de los nifias y
nifas de 13 a 24 meses.
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Unidades de ensefianza-aprendizaje

« Evaluacién neurologica
abreviada

» Hoja de signos de alarma

« Aplicaciéon del EVANENE

Unidades de enseianza-aprendizaje

- Actividades sugeridas

« Orientaciones dirigidas al
cuidador

« Importancia para el desarrollo

MODULO 3 Evaluacion del desarrollo 0-
24 meses

Competencia: Determinar condiciones de
normalidad o retraso en el desarrollo de
los nifios y las nifias segun parametros
normativos. (Cartillas de vigilancia)

Unidades de enseinanza-aprendizaje

« Cartilla de Vigilancia: Conductas
esperadas

MODULO 3 Estrategias de promocién
de 25-36 meses

Competencia: |dentificar estrategias para
la promocion del desarrollo de los nifas y
nifnas de 25 a 36 meses

Unidades de enseinanza-aprendizaje

» Actividades sugeridas

« Orientaciones dirigidas al
cuidador

 Importancia para el desarrollo

MODULO 4 Interaccién cuidador-nifio y
ambiente familiar

Competencia: Identificar factores
relevantes de riesgo, promocion o
proteccion para el desarrollo relacionados
con la interaccién que la madre establece
con el nifio y con las condiciones del
ambiente familiar.

Unidades de ensefanza-aprendizaje
Cartillas de Vigilancia:

« Interaccion cuidador-nifio

+ Riesgos psicosociales

- Evaluacion de las competencias
del cuidador

- Evaluacioén del ambiente
psicosocial del nifio

MODULO 4 Grupos de estimulacion
temprana

Competencia: |dentificar estrategias para
la conduccion de grupos de estimulacion
temprana.

Unidades de enseiianza-aprendizaje

- Estimulacion temprana

» Elaboracion de fichas de
sesiones

- Estrategias de conduccién de
grupos de estimulacion
temprana
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MODULO 5
Estrategias de intervencion temprana

Competencia: Identificar estrategias para
la intervencion temprana de los nifas y
nifias con indicadores de riesgo para el
neurodesarrollo.

Unidades de enseinanza-aprendizaje

» Intervencion temprana

Posteriormente se adapt6é el mapa curricular para disminuir la carga horaria del
curso virtual, esto con el fin de que se impartiera en un total de 4 semanas, un
modulo por semana, con excepcion del médulo introductorio que se impartié la
semana 1 junto con el modulo 1. A pesar del ajuste, se conservo la perspectiva de
ambos componentes del SIVIPRODIN: Vigilancia y Promocion.

Tabla 8. Mapa curricular: Curso de capacitacién en el uso del SIVIPRODIN

Propésito clave del curso: Identificar condiciones de riesgo, alteraciones en el
neurodesarrollo y las practicas de cuidado con la finalidad de promover estrategias que
favorezcan el desarrollo integral del nifio.

MODULO INTRODUCTORIO

- Identificar los principales conceptos del desarrollo considerando una postura
integral.

- Conocer los fundamentos del Sistema de Vigilancia y Promocion del Desarrollo
Integral del Nifo (SIVIPRODIN).

Componente de Vigilancia Componente de Promocién

MODULO 4 Promocion del desarrollo de
0-24 meses

MODULO 1 Riesgos y signos de alarma
para el neurodesarrollo

Competencias: Competencia:

Identificar riesgos para el neurodesarrollo
asociados a los antecedentes vy
condiciones actuales de salud, crecimiento

Identificar estrategias para la promocion
del desarrollo de los nifios y las nifias de 0
a 24 meses.
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y estado nutricional del nifio para la toma
de decisiones en el proceso de atencion.

Identificar oportunamente signos de alarma
y/o alteraciones en el neurodesarrollo
mediante el uso de herramientas validadas.

Unidades de enseianza-aprendizaje

* Riesgo perinatal

« Signos neurolégicos

- Evaluacién neurolégica
abreviada (ENA)

Unidades de enseianza-aprendizaje

e Promocion del desarrollo de 0 a
12 meses

e Promocion del desarrollo de 13 a

24 meses

MODULO 2 Evaluacién del desarrollo
de 0 a 24 meses

Competencia:

Determinar condiciones de normalidad o
retraso en el desarrollo de los nifos y las
ninas segun parametros normativos.

Unidades de enseinanza-aprendizaje

- Cartilla de vigilancia: conductas
esperadas

MODULO 3 Interaccion cuidador — nifio
y ambiente familiar

Competencia:

Identificar factores relevantes de riesgo,
promocién o proteccion para el desarrollo
relacionados con la interaccién que el
cuidador establece con el nifio y las
condiciones del ambiente familiar.

Unidades de ensefianza-aprendizaje

+ Riesgo psicosocial
< Interacciéon cuidador-nifio
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Con base en este mapa curricular se disefi6 lo siguiente para cada modulo:

 Competencias especificas.

+ Contenidos de revisién (infografias, presentaciones interactivas, videos).
« Actividades para comprobar el aprendizaje.

+ Evaluacién sumativa.

Se disefid y se estructuré el contenido en un aula virtual de la plataforma de
ensefianza de la UAM-Xochimilco, esto con el fin de capacitar al alumnado de
enfermeria del posgrado UNAM, que fue la poblacion con la que piloteé el curso.

Se colocaron los médulos con los banners de las unidades de ensehanza-
aprendizaje. También se colocaron los banners de las actividades del curso virtual.
A continuacion, se hace la descripcion de la propuesta del curso virtual:

Médulo Introductorio. Fundamentos del Sistema de Vigilancia y Promocion del
Desarrollo Integral del Nifio (SIVIPRODIN)
Competencia a desarrollar:

° Conocer los fundamentos del Sistema de Vigilancia y Promocion del Desarrollo
Integral del Nifio (SIVIPRODIN).
° Comprender el concepto de desarrollo infantil desde una perspectiva integral.

Fundamentos del Sistema de Vigilancia y Promocion del Desarrollo Integral del
Nifio (SIVIPRODIN)

Capacidad a desarrollar Recursos Tiempo estimado
Conoce los fundamentos 1.1.1 La vigilancia del 3 horas 30 minutos
del Sistema de Vigilancia y desarrollo en el primer
Promocion del Desarrollo afno de vida
Integral del Nifio 1.1.2 Evaluacion integral del
(SIVIPRODIN). neurodesarrollo

1.1.3 Presentacion
interactiva.

Fundamentos del
Sistema de Vigilancia 'y
Promocién del
Desarrollo Integral del
Nifio (SIVIPRODIN)

1.1.4 Foro. La participacién
de los profesionales de
la salud en la vigilancia
y promocion del
desarrollo infantil
temprano.
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Evaluacién
Actividad relacionar conceptos | Tiempo estimado: 20 minutos

Tabla 9. Recursos elaborados para el curso virtual para el Médulo introductorio:

Fundamentos del SIVIPRODIN.

Tipo de recurso Nombre

SET TR [Pl [ XN\ W Curso en linea
capacitaciéon SIVIPRODIN

GIFT utilizando CANVA Disfruta, aprende y pon
en practica los
contenidos

SET TV [r£ s NS\ \Y/AN Te damos |la mas cordial

bienvenida

SE TR0l [r£= sl X O7AN\ZAN Manual del alumno
Video utilizando CANVA Bienvenida

Manual EEw@e N Manual del alumno
utilizando GENIALLY

Foro en Moodle Vamos a conocernos

Evaluacién en Moodle Autoevaluacion

Banner utilizando CANVA B [sXe[T][e) introductorio
Fundamentos del
SIVIPRODIN

SETa IR [r2=Tale [ NO7AN\NA7:N Autoevaluacion
comprueba tus
conocimientos

Foro en Moodle Dudas

Foro en Moodle La participacion del
profesional de la salud en
la vigilancia y promocion
del desarrollo infantil

temprano

SETaETdvlil[r£-1ales [N\ AN Presentacion introducete
al tema

Presentacion NElele 20 Generalidades del

utilizando GENIALLY desarrollo infantil y del
SIVIPRODIN

Banner utilizando CANVA  BE6I{6) interactua a
distancia

SET TV [r£-Tals [N O7ANN VAN Referencias: Puedes
consultarlas para

Modulo del curso al que

corresponde
General

General

Bienvenida al curso

Bienvenida al curso
Bienvenida al curso
Bienvenida al curso

Bienvenida al curso
Fundamentos
SIVIPRODIN
Fundamentos
SIVIPRODIN

Fundamentos
SIVIPRODIN

Fundamentos
SIVIPRODIN
Fundamentos
SIVIPRODIN

Fundamentos
SIVIPRODIN
Fundamentos
SIVIPRODIN

Fundamentos
SIVIPRODIN
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I profundizar en el tema

Moédulo 1. Riesgos perinatales para el desarrollo infantil

Competencia a desarrollar:

Registra e interpreta los riesgos para el neurodesarrollo, asociados a los antecedentes y
condiciones actuales de salud, crecimiento y estado nutricional del nifio y los considera

en la toma de decisiones en el proceso de atencion.

Concepto y clasificacion del riesgo para el neurodesarrollo infantil.

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Identifica los riesgos que
impactan el neurodesarrollo
asociados a los
antecedentes perinatales
del nifio y de la madre.

1.1.1 Infografia Conceptos
basicos Mddulo 1

1.1.2 Presentacion interactiva:
Datos estadisticos de la
discapacidad y factores de
riesgo.

2 horas

neurodesarrollo.

Registro de riesgos perinatales para el diagndstico temprano de alteraciones en el

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Obtiene, registra e
interpreta los antecedentes
y riesgos perinatales de los
casos que atiende.

1.2.1 Instrumento de registro

1.2.2 Infografia

1.2.3 Presentacion
interactiva:
Herramientas de
deteccién de riesgos
perinatales

3 horas

Caso Practico

Tiempo estimado: 4 horas
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Médulo 1. Signos de Alarma Neurolégicos

Competencia a desarrollar:

Identificar oportunamente signos de alarma y/o alteraciones en el neurodesarrollo
mediante el uso de herramientas validadas.

Unidad 1.3

Signos de alarma

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Identificar oportunamente
signos de alarma y/o
alteraciones en el
neurodesarrollo mediante el
uso de herramientas
validadas.

1.3.1 Video: Signos de alarma
neurolégicos

1.3.2 Lectura: Principales
signos de alarma neurolégicos

2 horas

Unidad 1.4

Escala Neurolégica Abreviada (ENA)

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Determinar las condiciones
de normalidad o retraso en
el desarrollo de los nifios y
las nifias segun parametros
normativos de la Evaluacion
Neuroldégica Abreviada
(ENA)

1.4.1 Formato: Evaluacion
Neurologica Abreviada (ENA)
1.4.2 Manual de aplicacion de
la Escala Neuroldgica
Abreviada

1.4.3 Video ¢Qué es la
exploracion Neurologica?
1.4.4 Video Caracteristicas del
formato ENA

1.4.5 Video Indicadores de la
ENA

8 horas

Actividad 1
Evaluacion neurolégica abreviada

Tiempo estimado: 4 horas
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Tabla 10. Recursos elaborados para el curso virtual para el Médulo I: Riesgos y

signos de alarma para el neurodesarrollo.

Tipo de recurso Nombre

Foro en Moodle Dudas
Infografia cCleleZz0 Conceptos basicos del
utilizando GENIALLY médulo 1
EERNEINI[F2i NOZ\\\/.Nl Riesgo perinatal
EENNEIAN[F2) N7 \N\Y/'Nll Presentacion introducete
al tema
Presentacién IICIEWOZR Riesgo perinatal
utilizando GENIALLY

Infografia CIElONZR Instrumento de registro
utilizando GENIALLY de riesgos perinatales

EENNEIENI[F2 NOZN\\/.Nl Sighos neurologicos

EEN eIt [r2=Tale [N O\ Y2\ Video: observa, aprende
y practica

Video utilizando CANVA Signos de alarma
neurolégicos

EENlaCIdbi[r2=Tale [eN 67N\ \Y/-NI Lectura: Aprende mas

EERNEIEN [T NOZN\\/.Nl Evaluacion neurologica
abreviada (ENA)

Banner utilizando CANVA WA GEGE
practica

Video utilizando CANVA Actividad ENA

ponlo en

Tabla en Word Tabla descargable para la

Modulo del curso al que

corresponde

Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
alarma para
neurodesarrollo
Riesgos y signos
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actividad ENA

alarma

para

neurodesarrollo

Modulo 2. Conductas esperadas en ninos y nifias de 0 a 2 afos

Competencia a desarrollar:

Determinar las condiciones de normalidad o retraso en el desarrollo de los nifios y las
nifas segun los parametros normativos de las conductas esperadas.

Elementos de las cartillas de vigilancia

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Identificar los principales
elementos de las cartillas de
vigilancia.

2.1.1 Video: Cartilla de
vigilancia del desarrollo
2.1.2 Manual SIVIPRODIN:
Seccion de Conductas
esperadas

6 horas

Evaluacién de las conductas del desarrollo

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Evalla las conductas del
desarrollo mediante el uso
de la cartilla de vigilancia.

2.2.1 Texto: Vigilancia del
desarrollo del lactante de 1 a
24 meses utilizando las
cartillas del SIVIPRODIN
2.2.2 Presentacién: Desarrollo
del nifio conductas esperadas
2.2.3 Video: Evaluacién de las
conductas esperadas

2.2.4 Descargable: Formato
integrado de conductas
esperadas

13 horas

Actividad Cartilla de vigilancia

Tiempo estimado: 6 horas
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Tabla 11. Recursos elaborados para el curso virtual para el Médulo II:
Tipo de recurso

EERIEIRIr=la XS \\\Y/:W Modulo 2 Evaluacion del
desarrollo 0 a 24 meses
Dudas

Foro en Moodle

Banner utilizando CANVA e igi]|F]
conductas esperadas
Cartilla de vigilancia del
desarrollo
Generalidades
conductas esperadas
Evaluacién
conductas esperadas
Tabla descargable para la
actividad de la cartilla de
vigilancia

Video utilizando CANVA

Video utilizando CANVA

Video utilizando CANVA

Tabla en Word

Modulo 3. Interaccion cuidador-niino y ambiente familiar

Competencia a desarrollar:

Nombre

de

de

de

vigilancia:

las

las

Modulo del curso al que
corresponde

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Evaluacion del desarrollo
0 a 24 meses

Identificar factores relevantes de riesgo, promocion o proteccion para el desarrollo

relacionados con la interaccidn que el cuidador establece con el nifio y las condiciones

del ambiente familiar.

Interaccion cuidador-nino

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Identificar los aspectos
relacionados con la
capacidad de la madre o
cuidador principal de
interactuar con el nifo y
contribuir positivamente a
su desarrollo.

3.1.1 Video interaccion
cuidador-nifio

3.1.2 Lectura: Seccidén de
interaccion cuidador-nifio
Manual SIVIPRODIN
3.1.3 Presentacion
Interacciones tempranas
madre-niio

7 horas
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Unidad 3.2

Evaluacion de las competencias del cuidador para promover el desarrollo

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Evaluar los
comportamientos que
promuevan las
interacciones entre el
cuidador y el nifio con base
en las Cartillas del
SIVIPRODIN.

3.2.1 Infografia interaccion
cuidador-nino

4 horas

Unidad 3.3

Riesgos psicosociales

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Evaluar los indicadores de
condiciones de riesgo
psicosocial incorporados en
las Cartillas del
SIVIPRODIN resaltando su
importancia en el contexto
de la Vigilancia.

3.3.1 Video riesgos
psicosociales

3.3.2 Lectura: Seccion de
riesgos psicosociales Manual
SIVIPRODIN

4 horas

Evaluacion

Actividad 1
Foro: Indicadores para la

en el cuidador.

identificacion de condiciones de
riesgo en nifo de 0 a 24 meses.

Actividad 2: Guia de entrevista al
cuidador a partir de los indicadores
del apartado condiciones de riesgo

Tiempo estimado: 4 horas
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Tabla 12. Recursos elaborados para el curso virtual para el Médulo lil:

Nombre

Tipo de recurso

EENNEIEN[FI e NOZN\\/.Nl Modulo 3 Interaccion
cuidador-nifio y ambiente
familiar

Riesgo psicosocial

Foro en Moodle Dudas
Video utilizando CANVA Riesgos psicosociales

Imagen MCIEwiZR Indicadores y condicion
utilizando GENIALLY de riesgo

Foro en Moodle Indicadores para la

identificacion de
condiciones de riesgo en
Actividad en Moodle

ninos de 0 a 24 meses
Cuadro de analisis por

similitud de los
indicadores de riesgo
psicosocial en el
ambiente familiar

evaluados en los tres
rangos de edad de las
cartillas

Guia de entrevista al
cuidador a partir de los
indicadores del apartado
condiciones de riesgo en
el cuidador

Actividad en Moodle

Banner utilizando CANVA BRIC E66])] cuidador-
nino

Video utilizando CANVA Interaccion cuidador-
nino
Infografia interaccion

Actividad en Moodle

cuidador-nino

Modulo del curso al que
corresponde

Interaccion cuidador-
nifio y ambiente familiar

Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar

Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar

Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar

Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
Interaccion cuidador-
nino y ambiente familiar
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Modulo 4. Promocion de 0 a 24 meses

Competencia a desarrollar:

Identificar oportunamente signos de alarma y/o alteraciones en el neurodesarrollo
mediante el uso de herramientas validadas.

Unidad 4.1

Promocion de 0 a 12 meses

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Identificar estrategias para
la promocion del desarrollo
de los nifios y las nifias de 0
a 12 meses.

validadas.

4.1.1 Presentacion
“Promocion de estilos de
crianza saludable”

4.1.2 Guia para la promocion
del desarrollo infantil utilizando
las cartillas del SIVIPRODIN
4.1.3 Infografia: Tiempo para
mama con ninos de 0 a 6
meses de edad

4.1.4 Infografia: Escenarios de
cuidado y establecimiento de
rutinas en ninos de 4 a 6
meses de edad

4.1.5 Presentacion:
Actividades de promocién de 0
a 3 meses

4.1.6 Presentacion:
Actividades de promocién de 4
a 6 meses

4.1.7 Presentacion:
Actividades de promocién de 7
a 12 meses

30 horas

Unidad 4.2

Promocion de 13 a 24 meses

Capacidad a desarrollar

Recursos

Tiempo estimado

Identificar estrategias para
la promocion del desarrollo
de los niflos y las nifias de
13 a 24 meses.

4.2.1 Presentacion:
Actividades de promocién de
13 a 24 meses

4 horas

Evaluacién

la actividad al cuidador?

Actividad 1 ;Cémo explicarias

Tiempo estimado: 5 horas
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Tabla 13. Recursos elaborados para el curso virtual para el Médulo IV:

Nombre

Tipo de recurso

EET TRV [FZ sl [ NO7\\\7:N Modulo 4 Promocion del
desarrollo de 0 a 24
meses

Promocion de estilos de
utilizando GENIALLY crianza saludable

Infografia Blil[r-lales[ell Tiempo para mama con
GENIALLY ninos de 0 a 6 meses de
edad

Infografia Slil[ve-ales[ell Escenarios de cuidado y
GENIALLY establecimiento de
rutinas en ninos de 4 a 6
meses de edad
Programa de cuidado
integral
Programa de cuidado
cuidado integral integral

Felicidades, terminaste el
curso.

Banner utilizando CANVA

Modulo del curso al que
corresponde

Promocion del desarrollo
de 0 a 24 meses

Promocién del desarrollo
de 0 a 24 meses
Promocién del desarrollo
de 0 a 24 meses

Promocion del desarrollo
de 0 a 24 meses

Promocién del desarrollo
de 0 a 24 meses
Promocién del desarrollo
de 0 a 24 meses
Promocién del desarrollo
de 0 a 24 meses
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2. Evaluacioén del curso virtual por parte de los participantes del curso.

Una vez estructurado el curso virtual b-learning en el aula virtual, se realizé el pilotaje
durante 4 semanas, los participantes de la capacitacion fueron 42 enfermeras y 2
enfermeros de posgrado de la UNAM. Este curso cuenta con apoyo de tutoria a cargo
de expertos en el tema y sesiones por Zoom para aclarar dudas y profundizar en los
temas.

Al finalizar el curso virtual se aplicaron dos instrumentos con los alumnos, esto con
el objetivo de evaluar el curso virtual:

* Rdubrica para evaluar ambientes virtuales de aprendizaje.
* Instrumento para evaluar Recursos Educativos Digitales (LORI).

También se les aplicod una encuesta de satisfaccidon con tres preguntas, las cuales
tuvieron como base las utilizadas en los items de la Escala de Satisfaccion del articulo
“Online learning versus blended learning of clinical supervisee skills with pre-
registration nursing students: A randomised controlled trial**®

En la Rubrica para evaluar ambientes virtuales de aprendizaje la puntuacion que
obtuvo el curso fue 4, lo cual significa que los componentes del ambiente virtual de
aprendizaje se presentan de forma armonica y éptima coadyuvando en su totalidad
al logro de los objetivos de aprendizaje.
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En el Instrumento para evaluar Recursos Educativos Digitales (LORI) se obtuvieron
los siguientes puntajes, donde mas del 97% de los participantes del curso se refieren
a la experiencia de aprendizaje de manera positiva:

Grafico 1. Evaluacion de la motivacion del curso a distancia

No
2.4%

Si
97.6%

En la parte de la motivacion la mayoria esta de acuerdo con que el curso virtual
ofrece una representacion de sus contenidos basada en la realidad; a través de
multimedia e interactividad que estimulan el interés del alumno.

Grafico 2. Los graficos y tablas son claros, concisos y sin errores.

No
2.4%

Si
97.6%

72



En cuanto al disefo y la presentacion del curso y recursos interactivos consideran
que los graficos son claros, concisos y sin errores.

Grafico 3. Correspondencia del contenido modular con las competencias

No
2.4%

Si
97.6%

Los alumnos encuentran correspondencia del contenido modular (actividades y
autoevaluacién) con las competencias.

Grafico 4. La informacidén enfatiza los puntos clave y las ideas mas
significativas, con un nivel adecuado de detalle.

No
2.4%

Si
97.6%
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El alumnado esta de acuerdo en que la calidad del contenido y la informacion enfatiza
los puntos clave y las ideas mas significativas, con un nivel adecuado de detalle y se
presenta la informacion de forma objetiva, con una redaccion equilibrada de ideas.

Dentro de la calidad del contenido se pregunto si la redaccion se presentaba de forma
objetiva y mas del 97% de los alumnos comentaron que si.

Grafico 5. EI recurso presenta la informacién de forma objetiva, con una
redaccion equilibrada de ideas.

No
2.4%

Si
97.6%
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También se les aplicd una encuesta con las siguientes preguntas abiertas y estos
son algunos comentarios:

Pregunta 1. ; Qué aspectos de este curso te resultaron mas utiles o
valiosos?

- “Las lecturas de apoyo”

- “Los videos y las presentaciones ya que te ayudan a terminar de resolver
tus dudas”

- “Los videos, los pdf, las tablas”

- “LaValoracion ENA, y que nos hayan facilitado los formatos que nos
permitira implementarlo en nuestras unidades de trabajo”

- “Las cartillas de vigilancia el que vayan por edades facilitan su uso
y entendimiento describiendo cada actividad realizada”

- “Los videos de las explicaciones y demostraciones de las guias”

- “Los videos y en general todos los documentos que proporcionaron”

Pregunta 2. ; COmo mejorarias este curso?

- “Con un poco mas de tiempo para poder exprimir toda la informacién que se
ofrece.”

- “Como fue en linea, si me hubiera gustado alguna practica presencial, una
valoraciéon completa en un infante.”

- “Eltiempo. A mi parecer todo este contenido tendria que verse en un
tiempo mas extenso, por la cantidad de informacion que se maneja.”

- “Dar mejores ejemplos para poder realizar las actividades, ya que en
algunas las instrucciones eran poco claras.”

- “Que se mejorara el recurso de videos.”

- “Que todos los expositores sean dinamicos en las sesiones.”

- “Formato de la plataforma mas accesible en celular.”
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Pregunta 3. ; Qué opinas del servicio de tutoria?

En cuanto al servicio de tutoria que se ofrecié por Zoom y por medio de mensajes
en el aula virtual e inclusive por correo electrénico, los alumnos consideran
excelente y buena esta estrategia que permiti6 apoyar la construccion de su
aprendizaje por medio de la resolucibn de dudas de manera sincronica y

asincronica.

Grafico 6. El servicio de tutoria.

@ Excelente
® Bueno

) Regular
® Malo

76



VIII.DISCUSION

La prevencion de la discapacidad en México es un tema relevante debido al impacto
en la sociedad y la carencia de medios de atencion para quienes ya la padecen, es
por ello por lo que la aplicacién del SIVIPRODIN debe realizarse desde el primer
nivel de atencion, he aqui la importancia de que el personal de la salud esté
capacitado en la vigilancia y promocién del desarrollo infantil. La educacién virtual
posibilita un mayor alcance.

La toma de decisiones desde la fase de planeacion y analisis se realizé en conjunto
con los profesionales expertos en neurodesarrollo que pertenecian al seminario
SIVIPRODIN, al seguir la metodologia PADDIEM se siguid un orden en la
elaboracién del curso virtual y de esta forma el equipo de trabajo se enfoc6 en
actividades especificas durante cada fase.

A pesar de que no se contdé con un equipo multidisciplinario con conocimiento en
programacion y disefio multimedia*’ como se plantea idealmente en la literatura; las
herramientas CANVA y Genially facilitaron la interactividad y edicion de los recursos
didacticos, los cuales se eligieron en funcion de la practica que se queria demostrar,
los videos se enfocan en explicaciones complicadas para la audiencia, casos o
actividades evaluables.

La informacién que se coloco en las infografias contiene conceptos basicos y puntos
clave para que los alumnos puedan repasar sin necesidad de revisar las
presentaciones nuevamente y de esta manera podran reforzar su aprendizaje.

En el médulo 4 se realizo el enfoque de la promociodn del desarrollo, en el ambiente
laboral se necesita que los profesionales de la salud elaboren materiales practicos
para explicar las actividades a los padres, de acuerdo con la edad de 0-24 meses.
Es por ello que las actividades evaluables que deben realizar los participantes del
curso, son creativas y enfocadas totalmente a la practica, lo cual incluye la
elaboracion de un video explicativo e infografias que pudieran entregarse a los
padres, facilitando de esta manera la practica desde el hogar.

Al impartir el curso virtual de capacitacion en el uso del SIVIPRODIN los
participantes pueden acceder desde cualquier lugar y en cualquier momento, solo
esperando que un tutor resuelva sus dudas en minutos u horas mas tarde para asi
conseguir una retroalimentacion y seguir construyendo su aprendizaje.

Sin embargo, existen procedimientos que necesariamente requieren ser mostrados
en vivo y que deben apoyarse de la educacién sincrona, por ejemplo, algunas
maniobras para verificar signos de alarma pueden ser confusas en videos, y con
ayuda de una videoconferencia podran resolverse las dudas.

Puede ser mediante una conexién en Zoom o en Google Meet para retroalimentar en
el momento, da entrada a las limitaciones, no obstante, estas estrategias no son
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recomendables para grupos mayores de 15 personas debido a la complejidad que
representa el momento de “preguntas-respuestas” y la atencién que se brindaria por
parte del tutor se veria disminuida al incrementar la cantidad de participantes.

Para el disefio del curso virtual de capacitaciéon para el uso del SIVIPRODIN se
consideraron los aspectos generales de los participantes: Conocimientos previos,
factores motivacionales, competencias tecnologicas y escolaridad, para lo cual
todos eran de nivel posgrado de enfermeria en la UNAM. En la implementacién del
curso, por medio de la tutoria se vigilé constantemente el proceso de ensefanza-
aprendizaje, el progreso, resultados y aprendizajes de los alumnos.

Por lo anterior, la cantidad de participantes en un curso virtual del sector salud debe
ser un aspecto que considerar con la finalidad de brindar una experiencia de
aprendizaje que enriquezca los conocimientos y que permita la generacion de
debates para que se tengan aprendizajes solidos y con justificaciones cientificas.

Con base en las evaluaciones de la calidad del curso, se concluye que el servicio
de tutoria lo consideraron como excelente, a pesar de esto, se sugiere capacitar al
personal para que brinde una atencion adecuada para los participantes.

El curso virtual que se disei6 tiene una duracién de 4 semanas, un moédulo por
semana, sin embargo, de ser posible, se sugiere que cada moédulo tenga duracion
de dos semanas para brindar mas tiempo a los participantes, esto considerando que
la mayoria de los profesionales de la salud ya se encuentran laborando lo cual limita
el tiempo disponible para revisar a detalle el curso, preguntar sus dudas a los tutores
y de esta forma realizar sus actividades lo mejor posible. Ademas, se sugiere seguir
con las sesiones por Zoom durante la semana que inicie el médulo para que asi
también se tenga otro espacio de resolucion de dudas.

No se recomienda realizar un curso autogestivo debido a la dificultad de los temas,
de acuerdo con la literatura®®424% el b-learning es el tipo de curso mas adecuado
para la ensefianza en temas del sector salud, ya sea de capacitacion o de
actualizacion de conocimientos.

Se sugiere realizar el video de bienvenida nuevamente y elaborar un guion general,
ya que en esta ocasién se encuentra dirigido hacia las enfermeras y enfermeros del
curso de capacitacion; al impartirlo con diferentes profesionales del area de la salud
se debe dar la bienvenida al curso de manera imparcial sin hacer énfasis en una
profesion o instituto educativo en especifico.

El tipo de curso virtual también debe ser planificado adecuadamente con base en
las competencias, alcances y en general con los programas curriculares, con base
en esta necesidad, propongo la siguiente tabla que podria apoyar en la toma de
decisiones acerca de como elegir el tipo de curso virtual que se necesita
implementar como un primer paso en el desarrollo de la estrategia, que de manera
preliminar podra constituirse como en elemento para evaluacion a futuro:
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Tabla 10. Toma de decisiones para cursos virtuales

Taxonomia de

Bloom

Conocimiento-
Comprension

Competencias

Basicas y

Genéricas.

Tipo de curso

virtual

= E-learning
» B-learning
= M-learning

Temporalidad de
retroalimentaciones

sugerida
Asincronas.

Aplicacion
Analisis
Sintesis
Evaluacion

Especificas de la
profesionalizacion.

» B-learning

Principalmente
sincronas, también
se pueden utilizar
asincronas en
discusiones o

debates semanales.
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VII. CONCLUSIONES, ALCANCES Y LIMITACIONES.

Con base en los resultados obtenidos se puede afirmar que el disefo instruccional
de un curso virtual para la capacitacion a distancia de promotores del SIVIPRODIN
cumplié su propodsito que es que el personal de salud cuente con herramientas
faciles de aplicar, de bajo costo y efectivas que le permitan identificar condiciones
de riesgo, alteraciones en el neurodesarrollo y las practicas de cuidado con la
finalidad de promover estrategias que favorezcan el desarrollo integral del nifio.

Se puede concluir que la metodologia PADDIEM permite el disefio de cursos b-
learning para la capacitacion del personal de primer nivel de atencién del sector
salud, respondiendo asi a la necesidad de crear practicas efectivas en la
implementacion de estrategias de vigilancia, promocion y de intervencion temprana
en el neurodesarrollo de nifilos de 0 a 3 afos.

Las herramientas digitales que se utilizaron fueron las adecuadas para fomentar la
motivacion y aprendizaje en los enfermeros y las enfermeras participantes. Se
sugiere elaborar una rubrica para cada actividad y para cada foro interactivo que se
le solicita al participante, con lo cual se facilitara la asignaciéon de calificacién y
retroalimentacion por parte del tutor.

Entre las limitaciones del disefio del curso virtual se encuentran los diferentes
tiempos con los que cuentan los expertos en contenido para compartir el material
con el cual se disefiaran los mddulos y posteriormente, suele dificultarse el
seguimiento personalizado hacia los estudiantes, sin embargo, se designaron dos
tutores semanalmente para atender a los alumnos que tuvieran dudan acerca de los
contenidos y actividades.

También conviene que se asigne un horario de tutoria de acuerdo con la agenda
disponible de cada tutor y que se dé aviso a los participantes previo a comenzar el
maodulo correspondiente.

Otra limitacién es la conexion a internet ya que los participantes podian argumentar
gue enviaban las actividades dias después debido a fallas técnicas, por lo tanto, se
sugiere que no existan prorrogas para el envio de tareas salvo entrega de
justificante médico, y se recomienda que se le envie un recordatorio acerca de la
fecha limite de entrega de tareas por medio de la plataforma virtual y por correo
electronico.

Se sugiere la elaboracion de un manual para las personas que tendran la
responsabilidad de ser tutores del curso virtual y una capacitacion que puede
realizarse via Zoom para resolver dudas acerca de las funciones que tendran, esto
debido a la tutoria es parte fundamental para incrementar la motivacion en los
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participantes del curso.

Las herramientas tecnoldgicas y metodoldégicas de la educacion virtual pueden
contribuir a poner al alcance de un mayor numero de profesionales un programa de
capacitacion permanente para la implementacion del SIVIPRODIN. Por ello es
necesario realizar el disefio instruccional y determinar las herramientas y estrategias
digitales de ensefianza - aprendizaje pertinentes para la formacién de competencias
para la vigilancia y promocién.

Las estrategias de ensefanza-aprendizaje y la capacitaciéon en linea permitiran
mayor alcance de usuarios capacitados en el SIVIPRODIN, es fundamental
mantener actualizados los contenidos del curso b- learning desarrollado en este
proyecto de posgrado.

A futuro se podria impartir el curso SIVIPRODIN de manera separada por modulos
dependiendo del interés de los profesionistas de la salud, dependiendo si necesitan
capacitarse en el area de vigilancia o promocion.

También se sugiere, a manera de mejorar la experiencia de aprendizaje del usuario,
colocar un checklist al inicio del curso donde se les recomiende mantenerse en un
lugar cdmodo y sin distracciones al revisar cada modulo, ademas, de realizar sus
actividades en tiempo y forma a fin de evitar posibles retrasos en el contenido. La
conexion a internet también es una parte fundamental al realizar videollamadas
debido a que si el alumno se encuentra en un espacio donde hay mas personas
utilizando tal conexion, la probabilidad de que la velocidad disminuya es mayor, lo
cual podria interrumpir su aprendizaje.
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capacitacion en el uso del SIVIPRODIN” corresponde exclusivamente a la coordinacion
de la Maestria en Rehabilitacién Neurologica de la Universidad Autbnoma Metropolitana
Unidad Xochimilco, mismos que podran hacer uso de este conforme a sus proyectos
mejor convenga.




	DIVISIÓN DE CIENCIAS BIOLÓGICAS Y DE LA SALUD
	MAESTRA EN REHABILITACIÓN NEUROLÓGICA
	DIANA IRENE CÁRDENAS PRESA
	16 DE AGOSTO, 2022
	Agradecimientos:

	COMISIÓN ACADÉMICA
	COMITÉ TUTORAL:
	DISEÑO INSTRUCCIONAL DE UN CURSO PARA LA CAPACITACIÓN VIRTUAL DE PROMOTORES EN EL SISTEMA DE VIGILANCIA Y PROMOCIÓN DEL DESARROLLO INTEGRAL DEL NIÑO (SIVIPRODIN)
	I. Introducción 7

	I. INTRODUCCIÓN
	II. MARCO DE REFERENCIA
	Figura 1. Interacciones entre los componentes de la CIF- IA
	Figura 2. Representación visual de la Ruta Integral de Atenciones (RIA)
	Antecedentes del Sistema de Vigilancia y Promoción del Desarrollo Integral del Niño (SIVIPRODIN).
	Componente de Vigilancia
	Componente de Promoción
	Figura 3. Factores que intervienen en el desarrollo integral de la niñez y la ciudadanía17
	Figura 4. Estrategias posibles que el profesional debe seguir para orientar a los padres organizando acciones de cuidado para guiar su desarrollo17
	Figura 5. Triada que participa de las interacciones que se establecen con padres del niño para favorecer el desarrollo17
	Uso de plataformas virtuales en el diseño de cursos para la capacitación a distancia.
	Herramientas para el diseño e implementación de la plataforma virtual.
	Capacitación en línea
	Tipos de cursos virtuales.
	Tabla 1. Tipos de cursos virtuales y sus características
	Tabla 2. Modelos de enseñanza virtual y sus características.
	Tema
	Objetivos
	Competencias
	Contenidos y módulos
	Actividades
	Evaluación formativa
	Evaluación sumativa
	Tabla 3. Parámetros para medir la calidad del AVA31
	Definición de estrategias de enseñanza- aprendizaje
	Selección de las estrategias de enseñanza-aprendizaje adecuadas para el desarrollo de contenido.
	Estrategias preinstruccionales
	Estrategias coinstruccionales
	Estrategias postinstruccionales
	Estrategias de enseñanza-aprendizaje en escenarios educativos virtuales.
	a) Taller virtual
	Actividades sugeridas para un taller virtual
	c) Portafolio electrónico
	d) Video tutoriales
	e) Podcasts educativos
	f) Aplicaciones móviles
	Antecedentes en el uso de plataformas virtuales para la capacitación en el sector salud.
	Formación profesional.
	Tabla 6. Cursos de capacitación virtual en actividades laborales del sector salud.

	III. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
	IV. JUSTIFICACIÓN
	V. OBJETIVO
	VI. METODOLOGÍA
	FASE 1 PLANEACIÓN Y ANÁLISIS
	FASE 2 DISEÑO Y DESARROLLO
	FASE 3 IMPLEMENTACIÓN
	FASE 4 EVALUACIÓN Y MANTENIMIENTO
	MATERIALES Y EQUIPO DE TRABAJO UTILIZADOS EN EL DISEÑO INSTRUCCIONAL E IMPLEMENTACIÓN DEL CURSO VIRTUAL
	VII. RESULTADOS
	Mapa curricular del curso virtual
	Tabla 9.  Recursos elaborados para el curso virtual para el Módulo introductorio: Fundamentos del SIVIPRODIN.
	Tabla 10.  Recursos elaborados para el curso virtual para el Módulo I: Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo.
	Tabla 11.  Recursos elaborados para el curso virtual para el Módulo II:
	Tabla 12.  Recursos elaborados para el curso virtual para el Módulo III:
	Tabla 13.  Recursos elaborados para el curso virtual para el Módulo IV:
	2. Evaluación del curso virtual por parte de los participantes del curso.

	Módulo del curso al que corresponde
	Nombre
	Tipo de recurso
	General 
	Curso en línea capacitación SIVIPRODIN
	Banner utilizando CANVA
	General 
	Disfruta, aprende y pon en práctica los contenidos 
	GIFT utilizando CANVA 
	Bienvenida al curso
	Te damos la más cordial bienvenida  
	Banner utilizando CANVA
	Bienvenida al curso
	Manual del alumno   
	Banner utilizando CANVA
	Bienvenida al curso
	Bienvenida 
	Video utilizando CANVA
	Bienvenida al curso
	Manual del alumno 
	Manual interactivo utilizando GENIALLY
	Bienvenida al curso
	Vamos a conocernos 
	Foro en Moodle
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Autoevaluación 
	Evaluación en Moodle 
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Módulo introductorio Fundamentos del SIVIPRODIN
	Banner utilizando CANVA
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Autoevaluación comprueba tus conocimientos 
	Banner utilizando CANVA
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Dudas
	Foro en Moodle
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	La participación del profesional de la salud en la vigilancia y promoción del desarrollo infantil temprano 
	Foro en Moodle
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Presentación introdúcete al tema 
	Banner utilizando CANVA
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Generalidades del desarrollo infantil y del SIVIPRODIN 
	Presentación interactiva utilizando GENIALLY 
	Fundamentos del SIVIPRODIN
	Foro interactúa a distancia 
	Banner utilizando CANVA
	Referencias: Puedes consultarlas para profundizar en el tema 
	Banner utilizando CANVA
	Módulo del curso al que corresponde
	Nombre
	Tipo de recurso
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo 
	Dudas 
	Foro en Moodle 
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Conceptos básicos del módulo 1
	Infografía interactiva utilizando GENIALLY
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Riesgo perinatal 
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Presentación introdúcete al tema 
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Riesgo perinatal 
	Presentación interactiva utilizando GENIALLY
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Instrumento de registro de riesgos perinatales 
	Infografía interactiva utilizando GENIALLY
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Signos neurológicos 
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Video: observa, aprende y practica 
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Signos de alarma neurológicos 
	Video utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Lectura: Aprende más 
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Evaluación neurológica abreviada (ENA)  
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Actividad: ponlo en práctica   
	Banner utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Actividad ENA 
	Video utilizando CANVA
	Riesgos y signos de alarma para el neurodesarrollo
	Tabla descargable para la actividad ENA 
	Tabla en Word
	También se les aplicó una encuesta de satisfacción con tres preguntas, las cuales tuvieron como base las utilizadas en los ítems de la Escala de Satisfacción del artículo “Online learning versus blended learning of clinical supervisee skills with pre-...
	Gráfico 1. Evaluación de la motivación del curso a distancia
	Gráfico 2.  Los gráficos y tablas son claros, concisos y sin errores.
	Gráfico 3.  Correspondencia del contenido modular con las competencias
	Gráfico 4.  La información enfatiza los puntos clave y las ideas más significativas, con un nivel adecuado de detalle.
	Pregunta 1. ¿Qué aspectos de este curso te resultaron más útiles o valiosos?
	Pregunta 2. ¿Cómo mejorarías este curso?
	Pregunta 3. ¿Qué opinas del servicio de tutoría?

	VII. CONCLUSIONES, ALCANCES Y LIMITACIONES.
	VIII. FUENTES DE CONSULTA

