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OBJETIVOS DESARROLLO CONCLUSIONES

* |Implementar una estrategia pedagdgica bimodal que combine actividades

asincronicas y sincronicas en un programa de posgrado en salud.

* Fomentar la autonomia, la reflexion y el trabajo en equipo entre profesionales de

distintos niveles culturales y geograficos.

* Promover la evaluacion como proceso formativo, centrado en el pensamiento critico,

la colaboracion y la construccion colectiva del conocimiento.

* Evaluar el impacto de esta estrategia en el desarrollo de competencias profesionalesy

habilidades de aprendizaje autonomo.

INTRODUCCION O ENCUADRE

La formacion continua de profesionales de la salud requiere la incorporacion de
metodologias pedagogicas innovadoras que promuevan la participacion activa, la
reflexion critica y la colaboracion. La bimodalidad, que combina actividades
asincronicas y sincronicas en entornos virtuales, se consolida como una estrategia
efectiva para potenciar el aprendizaje en contextos de educacion superior a distancia.
Particularmente en programas de posgrado, donde la diversidad geografica y |la carga
laboral de los participantes representan desafios, la implementacion de esta
estrategia favorece la autonomia del estudiante y facilita la interaccion intercultural.
La presente experiencia describe la aplicacion de la bimodalidad en la Diplomatura
Superior en Hemostasia, promoviendo no solo la adquisicion de conocimientos
técnicos, sino también el pensamiento critico, la resolucion de problemas vy el trabajo

colaborativo entre profesionales de diferentes regiones y contextos formativos.

La propuesta se estructuro en dos fases principales:

Fase 1 — Actividades asincrdénicas: Los participantes accedieron a contenidos teoricos,
lecturas, videos y actividades de analisis en el entorno virtual Moodle. Esta modalidad
permitio a los profesionales gestionar su tiempo de estudio de acuerdo a sus propias

disponibilidades, promoviendo |la autorregulacion y la reflexion individual. Se fomenté

también |a interaccion a través de foros y tareas reflexivas que incentivaron el analisis

critico de los contenidos, enriqueciendo la base conceptual del moédulo.

Fase 2 — Actividades sincrdnicas: En encuentros virtuales a través de videoconferencias,
los participantes se organizaron en equipos para resolver un caso clinico integrador. La
socializacion de las intervenciones y respuestas se realizo en tiempo real, habilitando

espacios de dialogo profesional y debate fundamentado. Estas sesiones favorecieron la

contextualizacion del contenido, el intercambio de perspectivas y la construccion

colectiva del conocimiento en un entorno colaborativo.

La evaluacion se disend en conjunto con los participantes mediante rubricas
compartidas, considerando aspectos como la calidad del analisis teorico, la coherencia
de las intervenciones, la articulacién de conceptos, el trabajo en equipo y la pertinencia
de las propuestas. Mas alla de su funcion como mecanismo de calificacion, la evaluacion
fue un proceso de aprendizaje en si mismo: la reflexion, el feedback entre pares y la
revision critica permitieron resignificar conceptos y metodologias, fomentando el

desarrollo de pensamiento critico y habilidades de autoevaluacion.

Los resultados evidencian que una planificacion pedagogica integral, que combina
actividades asincrdénicas con encuentros sincronicos, crea condiciones favorables para el
desarrollo de competencias profesionales y habilidades de aprendizaje autonomo. La
diversidad geografica y cultural de los participantes enriquecid los procesos de
intercambio, permitiendo una construccion colectiva del conocimiento mas significativa
y contextualizada. La modalidad virtual facilito la flexibilidad, acceso a recursos vy
profundidad en los procesos de aprendizaje, fortaleciendo |la formacion continua en
salud. Ademas, los participantes manifestaron un aumento en su motivacion, confianza y

compromiso, aspectos clave en |la educacion a distancia.

La experiencia demuestra que la bimodalidad, bien disenada y basada en metodologias

activas, puede potenciar significativamente la formacion profesional en salud. La
combinacion de actividades asincronicas y sincronicas propicia ambientes de
aprendizaje flexibles y contextualizados, capaces de responder a las demandas actuales
de actualizacion del personal sanitario. La evaluacion formativa, centrada en el proceso
v en la reflexion, transformo a la evaluacion en una herramienta de mejora continua,
promoviendo l|a autoconciencia y el pensamiento critico. Se concluye que las
estrategias bimodales, apoyadas en plataformas virtuales de calidad y en practicas
colaborativas, representan una via efectiva para fortalecer la formacion profesional en
contextos de educacion superior a distancia, promoviendo habilidades para el

aprendizaje permanente y la innovacion en salud.
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