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reales, debates en foros/chats/redes, muros colaborativos, formularios,
encuestas participativas durante la clase, lectura y debate critico, otros
(aclarar).

14.¢Cuales tuvieron un buen impacto en sus clases? Todos los
seleccionados/ Algunos (desarrollar cuales)

15.¢Fue incorporando dichas ED progresivamente a lo largo de la
pandemia, 0 no innovd y se mantuvo con los mismos desde el inicio?
Incorporé/mantuve

16.Si fue incorporando, ¢noto mejoria en sus clases, o fue indistinto?
Mejoria/ indistinto/ otro (aclarar)
CAPACITACION Y ADAPTACION

17.¢ Tenia conocimiento previo sobre el uso de herramientas tecnologicas y

recursos pedagogicos virtuales? Si/No
18. ¢ Ha recibido capacitacion universitaria para el uso de los mismos? Si/No
19.En caso negativo, cdmo se capacitd para su utilizacion? Autodidacta,
cursos, explicacion de colegas, especializacion docente, otros (aclarar)
20.Segun su apreciacion, ¢los estudiantes tuvieron inconvenientes para
adaptarse a las herramientas virtuales y estrategias didacticas

propuestas durante sus clases? Si/ no/ no se.

CONECTIVIDADY BARRERAS DE ACCESIBILIDAD (En docentes y/o

alumnos)

21. ¢ Presento problemas de conectividad en sus clases? Si/No

22.En caso afirmativo: ;A qué se debieron? mala calidad de internet
(interrupciones intermitentes del servicio), falta de acceso a internet
(ausencia permanente del servicio), cortes de luz, otros (aclarar)

23.En caso de interrupcion del servicio de internet ;Con que frecuencia
ocurrian? Semanalmente, mensualmente, muy esporadicamente, nunca.

24 ; Existieron barreras de accesibilidad tales como falta de dispositivos
tecnoldgicos? (ej: no tener computadora o celular smartphone) Si/ No.
VIRTUALIZACION FORZADA/ EDUCACION VIRTUAL/EDUCACION
MIXTA

25



| “La virtualidad forzada y la educacién médica en épocas de pandemia”

25.;,Como le parecid la calidad de los encuentros virtuales con los
alumnos? Buena, regular, mala

26.¢Tuvo que brindarle mas o menos tiempo al cargo docente desde la
implementacion de la virtualizaciéon? Mas/ Menos

27.¢Considera necesaria la actividad practica presencial en la formacién
médica? Si/No

28.4Y en neurologia? Si/No

29.¢Qué grado de conformidad presenta respecto a la educacion virtual
forzada en la Catedra? Muy conforme, conforme, poco conforme o
disconforme. ¢ Por qué?

30.OBSERVACIONES ADICIONALES- RELATO DE EXPERIENCIA
(OPCIONAL)

7.3. Entrevista al titular de Catedra

Se realizé una entrevista al titular de la Catedra, con preguntas orientativas y

disparadoras para direccionar la conversacion y conocer el camino recorrido:

1. ¢Cuantos afos de antigiedad tiene como titular de la Catedra?

2. ¢Desde cuando usa la catedra un aula virtual (entorno educativo)?
¢,como fue su integracion (solicitud de la catedra, etc)?

3. ¢Considera que se ha modificado la manera de dar clases en el aula
fisica desde que se cred el aula virtual?

4. ¢Como era la organizacion de actividades tedricas y practicas antes de
la pandemia?

COMUNICACION DE LA CATEDRA CON LOS ALUMNOS (para

organizacion, avisos, etc)

5. ¢A través de que medios se comunico la catedra con los alumnos
durante la virtualizacion forzada?: Mail, chat/ whastapp, redes sociales

(Ig, Facebook, twitter), entorno educativo, otros.

EN RELACION A LA VIRTUALIZACION EN PANDEMIA Y LOS TEORICOS

6. ¢Se modifico la modalidad/organizacién de las clases tedricas con la

virtualizaciéon en pandemia? ;Cual?
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EN RELACION A LA VIRTUALIZACION EN PANDEMIA Y LA
NEUROMARATON/ NEUROSPRINT

7. ¢Se mantuvo durante la pandemia en forma virtual o se suspendieron?

8. ¢Se programaron encuentros sincronicos o asincronicos para estas
clases?

9. ¢Qué plataforma digital se utilizé para las mismas? (zoom, meet, Skype,
etc).

10.¢Qué estrategia didactica se implementd para las mismas? (clase
magistral sincronica, Clases pregrabadas asincronicas, Presentacion
PPT sin audio, etc)

EN RELACION A LA VIRTUALIZACION EN PANDEMIA Y LOS TRABAJOS

PRACTICOS

11. ¢ Dio alguna directiva en base a la organizacion de los trabajos practicos

docentes en la virtualidad?

12.¢Did alguna directiva en base a las TICs (tecnologias de informacion y
comunicacion) a utilizar?

13.¢Di6 alguna directiva en base a los materiales didacticos digitales a
usar?

14.;Di6é alguna directiva en base a las estrategias didacticas a
implementar?

15.¢Cual es la cantidad de docentes de la catedra? ¢Cuantos dictaban
trabajos practicos antes de la virtualidad? ¢;Cuantos han dictado TPs
durante la Vvirtualidad? Si hay diferencia, ¢puede vincularse o
relacionarse a la dificultad para manejar las herramientas tecnoldgicas?

16. ¢ Presento reclamos por parte de los alumnos en relacién a problemas
de conectividad/ barreras de accesibilidad para acudir a las clases? En
caso afirmativo, ¢ cual fue la respuesta de la catedra al problema?

APRECIACIONES FINALES

17.¢Cual es su apreciacion o balance sobre la virtualidad forzada en la

catedra? (respecto a la educacién/formacién de los alumnos)
18.¢;Cree que se ha cumplido la propuesta pedagdgica de la Catedra

durante la virtualidad?
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19.¢Qué grado de conformidad presenta respecto a la educacion virtual
forzada en la Catedra? Muy conforme, conforme, poco conforme o
disconforme
¢ Por qué?

20.¢Considera necesaria la actividad practica PRESENCIAL en la
formacion médica? ;Y en neurologia?

OBSERVACIONES ADICIONALES/ RELATO DE EXPERIENCIA

(OPCIONAL)

En el anexo se vuelca la informacion recolectada en los cuestionarios
individuales a docentes, y la transcripcion de la entrevista al titular de la
Catedra, quien ha brindado su apoyo y acompafiamiento en el proceso. (Ver
ANEXO)

8. PLAN DE TRABAJO Y CRONOGRAMA

ACTIVIDADES TIEMPO (EN MESES)
Revision bibliografica y profundizacion del marco 2 meses
conceptual.
Disefio de herramientas de recoleccion de informacion. 1 mes
Aplicacion de encuestas a docentes y entrevista al 1 mes
titular.
Confeccidn de una base de datos con los resultados de 1 mes

las encuestas y entrevista.

Analisis estadistico de los resultados. 1 mes
Evaluacién de los resultados. 2 meses
Elaboracién del trabajo final. 4 meses
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CRONOGRAMA

ene.-22feb.-22mar.-22abr.-22may.-22jun.-22 jul.-22 ago.-22sep.-22 oct.-22 nov.-22 dic.-22 ene.-23
Revision bibliogréfica y profundizacién del marco conceptual.
Disefio de herramientas de recoleccién de informacion

Aplicacion de encuestas a docentes y entrevista al titular.

Confeccidn de una base de datos con los resultados de las encuestas y
entrevista.

Andlisis estadistico de los resultados.
Evaluacién de los resultados.

Elaboracion del trabajo final.

9. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

9.1 Resultados del analisis de los cuestionarios a docentes

De los 24 docentes que presentaban comisiones de trabajos practicos, 21
(87,5%) fueron los que mantuvieron comision durante la virtualizacion.
Participaron de la encuesta en forma voluntaria 14 docentes de los 21
mencionados anteriormente (66,66%).

La edad promedio docente fue de 43,9 (44 anos). La mayoria se encuentran
entre la franja etaria de 30 a 39 afos (50%, 7 personas), o de 40 a 59 afios

(35,7%, 5 personas), y solo 2 personas tienen mas de 60 afios.

Si bien en nuestro caso gran parte de los docentes son adultos de edad media,
la mayoria de edad no pareciera haber sido una limitante al momento de la
virtualizacion, dado que los docentes adultos mayores supieron adaptarse al
uso de nuevas tecnologias y mantener las actividades durante la pandemia
(entendiéndose como adulto mayor a aquellos con mas de 60 afos, segun la
definicion de la OMS).
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Respecto los medios de comunicacion utilizados con los alumnos, los mismos
fueron el mail (13; 92,9%), el chat/WhatsApp (12; 85,7%) y el entorno educativo
(2; 14,3%).

En relacion a las plataformas de comunicacion usadas para desarrollar los
encuentros virtuales, se destacan: el Zoom (12; 85%), Meet (3; 21,4%), y el
Skype (3; 21,4%). Quienes probaron mas de una plataforma, han basado su
eleccién principalmente en la practicidad de las mismas, la difusion popular, en
la posibilidad de mantener el contacto visual con la audiencia durante las
presentaciones, y el tiempo permitido de las reuniones. Mas alla de ello, la
totalidad de los docentes (100%) consideraron que las plataformas de
comunicacion fueron de gran utilidad en el desarrollo de las actividades

practicas virtuales.

PLATAFORMAS DE COMUNICACION

14
12
10

Zoom Meet Skype

o N B O

Por otro lado, los materiales didacticos digitales que se implementaron
principalmente fueron: Presentaciones tipo Power Point (14, 100%), imagenes
(10; 71,4%), videos educativos con autoria de otra persona/entidad educativa
(7; 50%), articulos (7; 50%), historias clinicas digitales (6; 42,9%), audios (5;
35,7%), libros digitales (5; 35,7%), grabaciones/videos asincrénicos de
elaboracién propia (4; 28,6%), textos resumenes (4; 28,6%), infografias (1;

7,1%), video conferencias (1; 7,1%).
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MATERIALES DIDACTICOS DIGITALES
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Si bien los materiales didacticos digitales implementados han sido variados, el
Power Point sigue siendo el material mas utilizado en las clases. De todas
formas, tratandose de actividades inminentemente practicas, tambien se ha
recurrido bastante a la utilizacion de otros recursos tales como las imagenes,

los videos educativos, los articulos, y las historias clinicas digitales, entre otras.

En relacion a las estrategias didacticas utilizadas por los docentes se
encontraron: Desarrollo de casos problema (12; 85,7%), videos sobre pacientes
(11; 78,6%), clases magistrales (10; 71,4%), imagenes sobre pacientes (9;
64,3%), exposiciones de alumnos (7; 50%), simulaciones (6; 42,9%), lectura y
debate clinico (5; 35,7%), analisis de peliculas (4; 28,6%), debates en
chats/foros/redes (3; 21,4%), juegos (2; 14,3%), entrevistas a pacientes reales
(2; 14,3%), formularios (2; 14,3%), encuestas participativas en clase (2; 14,3%),

muros colaborativos (1; 7,1%).

31



“La virtualidad forzada y la educacién médica en épocas de pandemia”

ESTRATEGIAS DIDACTICAS
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Entre las modalidades de trabajo fomentadas en los alumnos, se ha optado por
actividades: grupales (9; 64,3%), individuales (7; 50%), y colaborativas (9;
64,3%). La mayoria de los docentes (9; 64,3%) han fomentado de manera
alternada las diversas modalidades mencionadas; entre aquellos que se
limitaron estrictamente a una unica modalidad (5; 35,7%), hubo igual
predileccion por las formas individual y grupal (2; 14,3% - cada variable),

siendo menos elegida la forma colaborativa (1; 5,8%).

Cabe destacar que la gran mayoria de los docentes fueron incorporando
nuevos materiales didacticos digitales y nuevas estrategias didacticas conforme
avanzé la pandemia (12; 85,7%), obteniendo mejorias en el desarrollo de sus

clases, segun su propia apreciacion.

Esto puede estar vinculado a la propia evolucién docente respecto a la
capacitacion en herramientas tecnoldgicas y recursos pedagogicos, dado que
la mayoria fue aprendiendo sobre sus usos conforme se mantuvo la

virtualizacion. Los docentes fueron perfeccionando sus practicas virtuales de
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diversas formas: autodidacta (10; 90,9%), explicacién de colegas (8; 72,7%),
capacitacion universitaria (3; 21,4%), carrera de especializacion docente (2;
18,2%), tutoriales (1; 9,1%). Cabe mencionar que solo el 57,1% (8) de los
docentes contaba con conocimiento previo sobre el uso de los mencionados
recursos y herramientas. La falta de capacitacién previa no fue un impedimento
para continuar con las actividades practicas, dado que la mayoria de los

docentes se adapto a las mismas.

Segun la apreciacion docente, el 85,7% (12) considera que los alumnos no
presentaron inconvenientes para adaptarse a las herramientas virtuales y

estrategias didacticas propuestas para el desarrollo de las clases.

Respecto la conectividad, la mayoria de los docentes 10 (90,9%) manifestaron
problemas durante sus clases: mala calidad de internet- interrupciones
intermitentes del servicio- (9; 64,3%), Falta de acceso a internet- ausencia
permanente del servicio- (5; 35,7%), Cortes de luz (4; 28,6%). Las barreras de
conectividad dificultaron las actividades practicas. Pocos fueron los docentes
que evidenciaron barreras de accesibilidad tales como la falta de dispositivos

tecnoldgicos (computadora, o celular smartphone - 3; 21,4%).

CONECTIVIDAD/ ACCESIBILIDAD

10
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8
7
6
5
4
3
2
1
0
Interrupcion  Falta Internet  Cortez de luz Falta de
internet dispositivos

tecnologicos

En relacion a la opinion docente respecto a la virtualizacion, han expresado que
la virtualidad es una buena herramienta para las actividades tedricas, pero no

es suficiente para el desarrollo de las actividades practicas dado que se pierde
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el contacto con el paciente. La totalidad de los docentes (14, 100%) consideran
necesaria la actividad practica presencial tanto en la materia Neurologia como

en la carrera de medicina en general.

9.2 Resultados del analisis de la entrevista al titular de Catedra

La entrevista al titular de la catedra, el Dr. Pedersoli Luis, quien desempena su
rol como tal desde el afio 2015, se desarroll6 bajo un formato dirigido y
estructurado, pero de manera informal, dando la posibilidad de extenderse mas
alla de su estructura para fomentar un intercambio enriquecedor. Aqui me
limitaré a destacar las cuestiones mas relevantes para la reflexion, pudiéndose

encontrar la entrevista completa en el apartado de anexos. (Ver ANEXO)

La catedra debié modificar principalmente el marco de sus actividades a causa
de la pandemia, pero logr6 mantener la organizacién y el desarrollo de las

mismas.

Las vias de comunicacion con los alumnos no tuvieron modificaciones, se
continuaron usando el mail, el entorno educativo, y en algunas ocasiones el
WhatsApp.

La neuromaraton y las clases tedricas se desarrollaron mediante
videoconferencias en diversas plataformas (Zoom, Meet, Skype entre otras),
principalmente en forma sincronica, aunque estas Uultimas se siguen
encontrando disponibles en el entorno educativo al alcance del alumno en

forma asincronica.

En relacion a las actividades practicas, se desarrollaron encuentros virtuales
con los docentes asignados, con libertad en la eleccion de las TIC, los
materiales didacticos digitales y las estrategias didacticas, siendo requisito
abordar los contenidos indispensables de la materia y usar todo el material y
los recursos disponibles para ello. El equipo docente logré adaptarse al manejo

de las TIC de manera destacada, salvo escasas excepciones.
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Respecto a las barreras de conectividad, se presentaron dificultades sobre todo
con internet, pero la catedra mantuvo una postura de apoyo al alumnado,
brindandole orientacion y acompafiamiento, difiriendo actividades de ser

necesario hasta su posible realizacion en adecuadas condiciones.

A modo de reflexidn, las actividades practicas presenciales en medicina y
neurologia son necesarias, pero dadas las circunstancias en relacion a las
capacidades de medios, lugares, y confinamiento que conspiraron contra la
realizacién de las actividades académicas, se intentd reforzar todo lo que se
pudo. Para entrar en una valoraciéon, estimamos que lo importante es haberlo

realizado, sin haberse paralizado por las circunstancias.

10. REFLEXIONES FINALES

El distanciamiento social derivado de la pandemia y la consecuente
interrupcion de nuestra cotidianeidad, constituyé un escenario complejo que
motivo a trasladar las clases presenciales a una virtualizacion forzada, donde lo
académico se supo confundir con lo domestico, y donde no se contd con la
apropiada preparacion previa, lo cual supuso un desafio para el cuerpo docente
y las instituciones de los diversos ambitos académicos.

Considerando la experiencia de la catedra de Neurologia de la Facultad de Cs.
Medicas- UNLP, los docentes encontraron la forma de adaptarse y aprender
sobre el uso de nuevas herramientas y recursos tecnologicos, planificaron y
reestructuraron las actividades, adecuaron los espacios curriculares a las
nuevas tecnologias, repensaron las estrategias didacticas a implementar, a la
vez que afrontaron las diversas dificultades que se presentaron, tal como las
barreras en el acceso a los espacios virtuales de algunos alumnos. A pesar de
ello, se atrevieron a ensefiar y comunicar de maneras diferentes a las

habituales, con el objetivo de promover la permanencia y el avance académico.

En relacion a las TIC, los docentes implementaron diversos medios de
comunicacion y plataformas virtuales para desarrollar las actividades
estipuladas en la materia, basando su eleccion en la practicidad, la difusiéon

popular, el modo de contacto con los alumnos/ audiencia, entre otros.
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Respecto las estrategias y los materiales didacticos digitales utilizados, en
general, optaron en un principio por mantener aquellos con los que ya se
contaba experiencia previa, aunque conforme se perpetud la pandemia, la gran
mayoria de los docentes fueron implementado nuevos recursos y estrategias a
sus actividades, permitiéndose innovar al momento en que fueron
perfeccionandose y capacitdndose en relacion a las practicas educativas

virtuales y sus diversas posibilidades.

En este punto, me permito reflexionar en relacion a que las estrategias
didacticas planteadas por si solas no generan conocimiento, y las plataformas
virtuales por si solas no crean un espacio atractivo de aprendizaje. Es
importante el rol docente para estimular el aprendizaje, debiéndose adaptar a
los diversos escenarios, capacitarse y prepararse para elaborar un adecuado
diseno de las clases que cumpla con los objetivos estipulados; establecer y
mantener la comunicacion con los alumnos regularmente para guiar y
determinar el avance académico de los mismos; trasmitir sus conocimientos
mediante los recursos educativos adecuados; desarrollar actividades que

fomenten el aprendizaje y la motivacion; entre otros.

No obstante, a pesar del trabajo de los docentes de la catedra por mantener las
actividades académicas, existieron dificultades inherentes a la virtualidad que
debieron ser afrontadas, tales como la presencia de barreras de conectividad,
las cuales dificultaron las actividades principalmente a causa de las
interrupciones intermitentes del servicio de internet, siendo menores los casos
de cortes permanentes de dicho servicio, cortes de luz, o falta de acceso a

dispositivos tecnoldgicos.

En base a esto ultimo, podemos reflexionar que, a causa de la situacion de
emergencia sanitaria, se han puesto al descubierto las multiples necesidades
que aun tenemos por resolver como sociedad, como por ejemplo, contar desde
las instituciones educativas con plataformas y recursos tecnoldégicos que
permitan y garanticen el desarrollo de estrategias de ensefianza-aprendizaje, o
contribuir a través de politicas publicas en la cobertura de conectividad o

36



| “La virtualidad forzada y la educacién médica en épocas de pandemia”

adquisicion de dispositivos para los sectores de estudiantes con desventajas

sociales dentro del sistema educativo.

Respecto a la opinion docente en relacion a la experiencia vivida, la totalidad
concluyd en que la virtualidad es una buena herramienta para las actividades
tedricas, pero no es suficiente para el desarrollo de las actividades practicas,
tanto en la catedra de neurologia como en la carrera de medicina, dado que se
pierde el contacto con el paciente. Se entiende que el momento vivido fue
singular, pero considero que esta situacion peculiar de virtualizacion forzada
nos permitié pensar la posibilidad de un futuro con una integracion entre
modelos hibridos de educacion presencial y educacion virtual, que quizas
pueda adaptarse a la carrera/curricula de Medicina, incrementando el acceso al
conocimiento y la flexibilidad en el aprendizaje, sin dejar de lado el contacto

con los pacientes ni nuestro espacio laboral (hospitales, consultorios, etc.)

Por ultimo, destaco que como comunidad educativa nos antepusimos a la
adversidad, nos abocamos a hacer lo mejor que se podia con todo lo que se
tenia, a pesar de encontrarnos frente a una situacién desconocida, con miedos
e incertidumbre, enfrentando una situacion atipica que expuso lo mecanizado
de nuestras practicas docentes, y nos llevd a pensar y revisar las mismas. Nos
logramos mantener con los objetivos claros y en continuo movimiento,
desempefando no solo nuestro rol docente mediante los actos pedagogicos
habituales, sino también wun rol social y humanitario, conteniendo vy

acompafando desde nuestros hogares.
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12.ANEXOS

12.1 Resolucién y protocolo para examen virtual- FCM-UNLP

FACULTAD DE e
CIENCIAS MEDICAS " DE LA PLATA

A
Corresponde a Expediente M B00-4548/20 -
RF: MESA DE ENTRADAS. FAC. C5. MEDICAS.-

PROF. DR. MARID PEDRD SAM MAURD: S0OLICITA SE COMSIDERE LA POSIEILIDAD DE ARBITRAR LAS MEDIDAS
MECEZARIAS PARSA QUE SE AUTORICE LA MODALIDAD - MO PRESEMCIAL - PARA LA TOMA DE LAS PRUEBAS DE
EVALLUACION FIMAL EM LAS ASIGMATURAS DEPEMDIEMTES A L& CARRERAS DE L& FACULTAD DE CIEMCIAS
MIEDICAS, RAZOM.-

RESOLUCION N° 498

LA PLATA, 25 de junio de 2020.-

Visto las circunstancias derivadas del Aislamiento Social Preventivo
Obligatorio (AZPO) dispuesto por el Poder Ejecutive Macional por DNU MN® 297/20 ante |3
pandemia COVID 19, y la consecuente suspension de todas las actividades presenciales en el
ambito de la Universidad Macional de La Plata por Resolucion de Presidencia N° 667,20 -
ampliada por Resoluciones M® BOS/20, 807,20, 812520, 819,20 y1568/20 - v en lo relacionado
a esta Facultad, por Resclucion de Consejo Directive N® 41/20;

atento gue la Resolucicn M® 667/20 en su articulo 37 faculta a las
autoridades de las unidades académicas a “Establecer modalidades alternativas de
evaluacion”, y gue en el mismo sentido el Programa de Actividades No Presenciales, remitido
por Circular M® 10720, de la Secretaria de Asuntos Académicos de nuestra Facultad, pregona:
"La intencion educativa central es la de desarrollar practicas didacticas no presenciales de
caracter obligatorias y acreditables para la aprobacion de distintos trayectos curriculares de
los cursos de cada materia™;

teniendo en cuenta gue el Articuls 1° de la Resolucion MN® 104720 del
Ministerio de Educacion establece “Recomendar a las universidades, institutos universitarios v
de educacion superior de todas las jurisdicdones, que adecuen las condiciones en gue se
desarrolla la actividad académica presencizl en el marco de lz emergencia conforme con las
recomendadiones del MIMNISTERIC DE SALUD. En todos los casos deberan adoptarse las
medidas necesarias procurando garantizar el desarrollo del calendario académico™ vy
prestando especial observancia a todo lo normado en la Resoglucion CE 1510720 del Conssjo
Interuniversitario Macional;

atento que en cualquier contesto, la evaluacion de los aprendizajes s un
tema sensible ¥ a la wez prioritario, en tanto gue evaluar implica -entre otras cuestiones-
tomar decisiones gue exceden la consideracitn de saberes técnicos y disciplinares, ¥ que
afectan de modos diversos la vida de los y las estudiantes;
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RESOLUCION N° 498
(CONTINUACION)

y considerando que, ante el avance del afio en iguales circunstancias, se
genera la legitima inquietud en estudiantes y docentes de realizar instancias evaluativas
finales y, en su caso, establecer las caracteristicas de las mismas;

EL DECAMNO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
{ad-referendum del Consejo Directiva)

RESUELVE

ARTICULO 1°.- Autorizar la modalidad no presendal para la evaluacion de examenes finales
en las asignaturas de las carreras dependientes de la Facultad de Ciencias Meadicas, a partir
del 1*/07/2020 ¥ mientras duren las actuales circunstancias.

ARTICULD 2° - Aprobar & “Protocolo para la evaluacion de examen final en modalidad
no presendal”, que corre como Anexo [ de la presente.

ARTICULO 3°- Dejar establecido que podran acogerse a la presente modalidad, los
estudiantes que al 20 de marzo de 2020 tuvieren la cursada correspondiente aprobada y
estuviesen en condiciones de inscribirse al final de la misma.

ARTICULO 3: Delegar en la Secretaria de Asuntos Académicos la convocatoria Ad Hoc de
turnos de examen final para cada asignatura en particular.

ARTICULO 4°.- Registress, tdmese nota, comuniquese por correo electronico al Area de
Ensefianza y, a traves de la Circular N®14/20, al correo institucional de las Catedras y

Coordinadores de Carreras, y cumplido, ELEVESE al Consejo Directivo.-

BASUALDO FARJAT Exmint oot At et Angel

Focha: 20200825 152658
Juan Angel e
Praf. Dr. Juan Angel BASUALDO FARJIAT
DECANC

Forubad de Cencas Mddioas - LINLP
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ANEXO |
Protocolo para la evaluacion de examen final en modalidad no presencial.
Se presenta a confinuacion un procedimiento estandar y marco regulatorio minimo,
para la realizacion de examenes finales no presenciales, a desamollarse de manera
excepcional durante e Aislamiento Social, Preventivo y Obligatorio (ASPO),
dizpuesto por el Poder Ejecutive Nacicnal, por la pandemia de COVID-19.
1) El presente protocolo podréd aplicarse, y debera interpretarse, con la
flexibilidad acorde a la situacion actual, & excepcion de los puntos 5, 7, 8, 9y 10 en
los cuales se debe prestar especial observancia.
2) El formato (escrito, oral o mixto) v medios (videoconferencia, Entomo
Educative o ofros) a ufilizar en la instancia de evaluacion final, sera determinado por
cada catedra, en funcion de las caracteristicas de las propuestas de ensefianza
levadas adelante oportunamente, la cantidad de estudiantes en condiciones de
rendir, la disponibilidad de recursos tecnologicos de la Institucion vy la capacidad de
acceso y conectividad del equipo.
3) Al momento de la apertura de la inscripcion a la mesa de evaluacion se
deberan explicitar las condiciones y capacidades de acceso y conectividad
requeridas a los y las estudiantes, para llevar adelante dichas mesas. La inscripcion
a las mesas no presenciales cemara 5 (cinco) dias antes del examen, para pemitirle
a las Catedras una mejor organizacidn.
4) Se deberd informar a los y las estudiantes de manera fehaciente, los
requerimientos para la evaluacion, con al menos 15 dias de anticipacion a la fecha
prevista para el inicio de la mesa, a fravés de los medios institucionales de difusion.
3) Acuerdo respecto de las condiciones de seguridad en las que sze
desarrollara la evaluacion:
a) Una vez recibido el listado de estudiantes anotadosfas en la mesa, se solicitara
por comeo electronico a las y los inscriptos, la aceptacion del procedimiento
explicitado para la evaluacion final. Ella estudiante debera responder dicho
comen, antes de la instancia evaluatona, como premequisito para presentarse a

rendir.
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-

b) Se debera explicitar que |a mencionada acepiacion, constituye una declaracion
jurada y que el comeo electrdmico suministrado, pasard a ser su domicilio
constituido.

¢} La catedra programara las actividades de evaluacion y notificara la modalidad
de la misma, junio con las instrucciones para el acceso, con suficiente antelacian
(al menos 48 hs.) a los v las estudiantes.

d) Ellla estudiante informara un nimero de teléfono, preferentemente celular, para
ser contactado en caso de interrupciones de la conexion durante la
videaoconferencia.

e} S5i ella estudiante no prestara conformidad al menos 24hs. antes, se lo
considerara “ausente”.

g) Acuerdo general respecto de las condiciones de seguridad en las que se
desarrollara la evaluacion:

a) Se debera mantener encendida la camara vy el micréfono a kb large de iodo el
EXEMEN.

b) Ella estudiante debera encontrarse en um ambiente visible, solofa, sin otros
objetos mas que una hoja en blanco y lapiz/birome

¢} Durante la evaluacion no estard permitido consultar libros o apuntes ni mantener
conversaciones con terceros por cualguier medio por fuera del examen

7) Verificacion de identidad de los participantes en la evaluacion:

a) En el caso de evaluaciones mediante videoconferencia: La instancia evaluatona
se iniciara con la lectura, por parte dellla docente o Modocente del siguients texto
“En la Ciudad de La Plata, a laz XX horas del dia XX del afio XX, ze encuentran
reunidos (mombres de losflas pariicipanies) quienes se identifican & confinuacian
(elfls estudiante muestra su DM, pasaporte o libreta universitaria, y dice su nombre,
legajo v DMlfpasaporie. A continuacion el o losflas docentes dice’n su's mombrals) y
quienes prestan su conformidad en la realizacion de a3 siguiente evaluacion en los
terminos que han sido previamente notificadoz” La evaluacion finalizara con la
lectura del siguiente texto: “Se da por finalizada fa evaluacion de (nombre delide la
estudiante]” Si la verificacién no se pudiera registrar por emores del sistema de
videoconferencia o de conexion, se le asignara un nuevo tumo durante la mesa. Sila

situacion se repitiera en una segunda ocasion, se lo considerara “ausente”.
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[l e

b) Para las instancias de resalucion de examenes escritos mediante cuesticnanos
online, la verificacion de idenfidad se llevara a cabo mediante el usuario con el
que se ingresa a la plataforma. En este caso, la verficacion de la identidad
mediante el uswario, se constituye como declaracion jurada de quien esta siendo
evaluadao.

Z) Aspectos a considerar para la programacion de las actividades de
evaluacion en funcion del formato definido y la cantidad de estudiantes
inscriptos.

a) Asignar 2 (dos) docentes como minimo en el caso de evaluaciones por
videoconferencia ¥ distribuir & las y los estudiantes en diferentes horanos,
en funcion de la cantidad de inscriptosias los dias necesarios, y el equipo
docente disponible. Elle formara parte de lo informado por la catedra segin
el punto 5 - a.

b} Para wuma mejor organizacion de las  instancias  sincronicas  por
videoconferencia, y ante posibles cores o descomexiones durante el
examen, cada catedra deberd establecer con &l o la estudiante, vias de
comunicacion telefonicas, preferentements mowil.

g} Interrupcicn de la video conferencia:

a) En caso de producirse una intermupcion en el audio yo video duranie el

examen se procedera de inmediatc a la comunicacion telefonica con ella

estudiante para analizar la causa de la intermupcion y retomar la conexion.

bl Si al momento de la interrupcion el docente considera que la evaluacion

habia sido completada, se dara por termimado el examen.

¢} Ante cualquier situacion de interrupcion de la conectividad durante el

examen final y la imposibilidad de retomar la conexion, se considerara anulada

la instancia y se procederad a volver a coordinar la instancia de evaluacion
prevista.
10} Confeccion de Actas.

a) Para la camrera de Medicina. Losflas profesoresias Titulares de las catedras,

guienes cumplieran sus funciones o losflas secretariosias, deberan imprimir las

Actas de examenes generadas por el sistema Siu-Guarani, guedando bajo su

custodia. Para las carmeras de Enfermeria Universitaria, Licenciatura en
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FACULTAD DE ;@ o

CIENCIAS MEDICAS "H'_e__ /D LA PLATA,
f} Los y las estudiantes que hayan rendido deberan ser notificados/as de su
calificacion por comeo electronico dentro de las siguientes 48 hs habiles. Dicha
nofificacion, para las asignaturas de la carrera de Medicina, sera enviada por
las Secretarias de las Caledras y, para las asignaturas las cameras de
Enfermeria Universitaria, Licenciatura en Mufricion, Licenciatura en Obstetricia
y Tecnicatura en Practicas Cardiologicas, sera enviada por las Secretarias de
la coordinacion de dichas carmeras.
11} Tal como se establece en el articulo 33 de la resolucion 465/18: "El alumnio
que fue evaluado vy desaprobado podra solicitar no ser evaluado por el mismo
docente”. Esta soliciiud debera ser realizada por elfla estudiante previo al
examen, para que se le asigne ofroda docente desde el comienzo del mismo.

BASUALDO Firmada digitalmense por
FARIATJuan B ammae ™
Angel e

12.2 ENACOM- Acceso a Internet en Argentina 2021

ACCESC A INTERMET

Penetracion de Internet fijo (accesos por cada 100 hogares)

NUmero de accesos al servicio de Internet fijo por cada 100 hogares por provincia

=

R

32,73 - 10842 L
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ALCCESC A INTERMET

Distribucion de los accesos totales nacionales a Internet fijo por velocidad

Distribucion de los accesos totales nacionales a Internet fijo por velocidad de bajada [Ultimo trimestre disponible)

|

B Hasta 512 khps

M Entre 512 Khpsy 1 Mbps
I Entre 1 Mbpsy 6 Mbps
M Entre 6 Mbps v 10 Mbps
B Entre 10 Mbps v 20 Mbps
M Entre 20 Mbps v 30 Mbps
B has de 30 Mbps

B 0TROS
12.3 INDEC- conectividad 2020
Grafico 1. Hogares con acceso a computadora e internet. Grafico 2. Poblacion de 4 afios y méas, por utilizacion de bienes
Total 31 aglomerados urbanos. y servicios de las TIC. Total 31 aglomerados urbanos.
Cuarto trimestre de 2020 Cuarto trimestre de 2020
CELULAR
=~ ACCESDA 87,9%
= wemer 90,0% ’
—f;
ACCESQ A 0 <
COMPUTADORA 63,8% \
— l' — =. COMPUTADORA 40,9%
\\ . - "\\ :

‘b —
- ‘ri : al
- g

Fuente: INDEC. Encuesta Permanante de Hogaras. Fuente: INDEC. Encuesta Permanenta de Hogares.

INTERNET 85!50/0
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8. ¢ Cuales fueron los materiales didacticos
Presentacidn PPT, Historias clinicas digitales, Imagenes, Libros digitales
Presentacidn PPT (Power Point), Historias clinicas digitales, Imagenes, Video con pacientes, representacion de un caso clinico a cargo de los alumnos g inventaban uno v de a 2 o presentaban como medico y paciente
|Presentacidn PPT (Power Point), Video/grabacién de clase (de elaboracién propia, asincrénica con los alumnos), Histarias clinicas digitales, Video educativo (autoria de otra personaf entidad educativa), Imagenes
Presentacidn PPT (Power Point), Historias clinicas digitales, Video educativo (autoria de otra persona/ entidad educativa), Textos resumenes, Articulos, Peliculas que abordaran enfermedades neurolégicas

Presentacidn PPT (Power Point), Imagenes, Articulos

Presentacian PPT (Power Point), Historias clinicas digitales, Evaluaciones posteriores a las clases

Presentacidn PPT (Power Point)
(
(
(
I
(

Presentacidn PPT (Power Point), Video educativo (autoria de otra persona/ entidad educativa), Audios, Imagenes, Libros digitales, Articulos

|Presentacidn PPT (Power Point), Video/grabacin de clase (de elabaracién propia, asincrénica con los alumnos), Textos resumenes, Audios, Imagenes, Libros digitales, Articulos

Presentacidn PPT (Power Point), Video educativo (autoria de otra persona/ entidad educativa), Imagenes

Presentacidn PPT (Power Point), Video educativo (autoria de otra persona/ entidad educativa), Textos resumenes, Audios, Imagenes, Atticulos, Video conferencias

Presentacidn PPT (Power Point), Video/grabacidn de clase (de elaboracidn propia, asincrdnica con los alumnos), Video educativo {autoria de otra persona/ entidad educativa), Audios, Imagenes, Libros digitales, Articulos
Presentacidn PPT (Power Point), Video/grabacion de clase (de elaboracion propia, asincrdnica con los alumnos), Historias clinicas digitales, Video educativo (autoria de otra persona/ entidad educativa), Infografia, Textos resume
Presentacian PPT (Power Point), Audios, Imagenes, Articulos
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A
12. ; Qué tipo de trabajo foments en los alumnos? {(Puede marcar mas de una ~ [1
Grupal, Individual, Colaborativo (
Grupal, Colaborativa (
Grupal, Individual ¢
 Grupal, Colaborativo E
Grupal, Colaborativa (
Colaborativo s
Grupal (
[
(
(
(
L
¢
L

Grupal, Colaborativo
1 Individual, Colaborativo
Grupal
! Indvidual, Colaborativo
§ Indwidual
| Grupal, Individual, Colaborativo
i Individual

13. ; Cuiles fueron las estrategias z6? (Puede marcar mas de una opcidn
Clases magistrales, Exposiciones de los alumnos, Historias clinicas, Desarrollo de casos problema, Simulaciones, Andlisis de peliculas, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imagenes sobre pacientes con alt
Clases magistrales, Exposiciones de los alumnos, Desarrollo de casos problema, Juegos, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Entrevista a pacientes
Clases magistrales, Exposiciones de los alumnos, Historias clinicas, Desarrollo de casos problema, Yideos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Entrevista a
Exposiciones de los alumnos, Historias clinicas, Desarrollo de casos problema, Andlisis de peliculas, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Lectura y debate critico

Clases magistrales, Historias clinicas, Desarrollo de casos problema, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas

Desarrollo de casos problema, Lectura y debate critico

Clases magistrales, Exposiciones de los alumnos

Desarrollo de casos problema, Simulaciones, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Debates en foros/chats/redes

Clases magistrales, Desarrollo de casos problema, Simulaciones, Juegos, Andlisis de peliculas, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Encuestas participativas durante la clase

Clases magistrales, Sirmulaciones, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imégenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Encuestas paricipativas durante la clase

Clases magistrales, Exposiciones de los alumnos, Desarrollo de casos problema, Simulaciones, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Debates en faro
Clases magistrales, Desarrollo de casos problema, YVideos sobre pacientes con alteraciones neurolégicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Debates en foros/chats/redes, Formularios

Clases magistrales, Exposiciones de los alumnos, Historias clinicas, Desarrollo de casos problema, Andlisis de peliculas, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neur
Desarrollo de casos problema, Simulaciones, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas, Lectura y debate critico

¥
14. ; Cudles tuvieron un buen impacto en sus clases? Todos/ Alqunos {aclarar cuales) hd
TODOS los seleccionados (en el apartado anterior)
TODOS los seleccionados (en el apartado anterior)
TODOS los seleccionados (en el apartado anterior)
Desarrollo de casos problermna, Andlisis de peliculas, Videos sobre pacientes con alteraciones neuraldgicas
TODOS los seleccionados (en el apartado anterior)
Desarrollo de casos problerna
TODOS los seleccionados (en el apartado antenar)
Desarrollo de casos problerma, Simulaciones, Videos sobre pacientes con alteraciones neurologicas, Imagenes sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas
) TODOS los seleccionados (en el apartado anteror)
TODOS los geleccionados (en el apartado antenor)
! TODOS los seleccionados (en el apartado anterior)
i Desarrollo de cagos problemna, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas
| Historias clinicas, Desarrollo de casos problema, Videos sobre pacientes con alteraciones neuroldgicas

1+ TODOS los seleccionados (en el apartado antenor)

15. ; Fue incorporando dichas ED progresivamente a lo largo de la pandemia, - |16. Si fue incorporando nuevas ED, ; noto mejoria en sus clases, o fue indistini -
Incorporé nuevas Moté Mejoria
Incorpord nuevas Moté Mejaria
Incorporé nuevas Noté Mejoria
Incorporé nuevas IMoté Mejoria
Incorporé nuevas IMoté Mejoria
Incorporé nuevas Moté Mejoria
Mantuve |as mismas Fue Indistinto
Incorporé nuevas Moté Mejoria
Incorporé nuevas Moté Mejoria
Mantuve |as mismas Fue Indistinto
Incorporé nuevas Moté Mejoria
Incorporé nuevas Moté Mejoria
Incorporé nuevas MNoté Mejaria
Incorporé nuevas IMoté Mejaria
17.;Tenia conocimiento previo sobre el uso de herramientas tecnolégicas y re - |18.; il pacitacion universitaria para el uso de los mismos? ~ [19. En caso negativo, ; Cémo se capacitd para su util izac|
§ Mo No Autodidacta, Explicacion de colegas, Especializacién docente
i Mo Si
P Mo MNo Autodidacta, Explicacion de colegas
i MNo No Autodidacta
i No No Autodidacta, Explicacion de colegas
F | Si No Autodidacta
i Si No Autodidacta, Explicacion de colegas
! Si Mo Autodidacta, Explicacion de colegas
1) Si Si
1] Si Mo Autodidacta, Explicacion de colegas
2 No No Autodidacta, Explicacion de colegas
3 Si Si
4| Si MNo Autodidacta, Explicacion de colegas, Tutoriales
5 Si Mo Especializacion docente {carrera)




“La virtualidad forzada y la educacién médica en épocas de pandemia”

21. ; Presento problemas de tividad en sus clase: ~ [22.En caso afirmativo: ;A qué se dehieron? >
Si Mala calidad de intemet (interrupciones intermitentes del servicio)
Si Mala calidad de intermet (interrupciones intermitentes del servicio), Falta de acceso a intemet {ausencia permanente del servicio), Cortes de luz
Si Mala calidad de intemet (interrupciones intermitentes del servicio), Falta de acceso a intemet (ausencia permanente del servicio)
Si Mala calidad de intemet (interrupciones intermitentes del servicio)
No
Si Mala calidad de internet (interrupciones intermitentes del servicio)
No
Si Mala calidad de internet (interrupciones intermitentes del servicio), Falta de acceso a internet {ausencia permanente del servicio), Cortes de luz
Mo
Si Mala calidad de intemet (interrupciones intermitentes del servicio)
Si Mala calidad de intemet (interrupciones intermitentes del servicio), Ausencia de camara web en el alumnado
Si Mala calidad de interet (interrupciones intermitentes del servicio), Falta de acceso a internet (ausencia permanente del servicio), Cortes de luz
Si Falta de acceso a internet (ausencia permanente del servicio), Cortes de luz, Horarios combinados de otras materias. Exdmenes superpuestos
Mo

23. En caso de interrupciones en el servicio de internet ; Con gue frecuencia o - |24. ;Fxistieron barreras de accesibilidad tales como falta de dispositivos tecnt ~ gi

Semanalmente No

A veces Mo

Muy esporadicamente o

MWuy esporadicamente Si

Muy esporadicamente Mo

Muy esporadicamente Mo

Mo

Semanalmente Mo

Muy esporadicamente Si

Mluy esporadicamente Mo

Semanalmente No

Semanalmente No

Mensualmente Si

Muy esporadicamente Mo

fal =] %) [¥)

25.; Como |e parecid |a calidad de los encue ~ |26.; Tuvo que brindarle mas o menos tiem| ~ |27.; Considera necesaria la actividad practica PRESENCIAL ~ |28.2Y en neurologia? -

Muy buenz as Tiempo Si Si

Reqular Mas Tiempo Si Si

Reqular Mismo Tiempo Si Si

Buena Mas Tiempo Si Si

Buena has Tiempo Si Si

Reqular tas Tiempo Si Si

Muy buena ismo Tiempo Si Si

Buena tas Tiempo Si Si
1 Buena as Tiempo Si Si

Reqular Ienos Tiempa Si Si
! Buena Mas Tiempo Si Si
1 Buena Mas Tiempo Si Si
| Buena Mas Tiempo Si Si
3 Buena tas Tiempo Si Si

12.5 ENTREVISTA AL TIRULAR

ENTREVISTA AL TIRULAR:
CATEDRA DE NEUROLOGIA'Y VIRTUALIDAD EN PANDEMIA

1. ¢Cuantos afios de antigliedad tiene como titular de la Catedra?
Rta: Por concurso, desde diciembre del 2015

2. ;Desde cuando usa la catedra un aula virtual (entorno educativo)?
¢,como fue su integracion (solicitud de la catedra, o imposicion)?
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Rta: Lo dispusimos desde el 2013 junto con otro docente de la catedra,
ubicado en el Moodle de Cs Medicas, porque veiamos la necesidad.

3. ¢Considera que se ha modificado la manera de dar clases en el aula
fisica desde que se creo el aula virtual?
Rta: Si, ayudo con el tema de la carga horaria, dado que era poca

4. ;Como era la organizacion de actividades tedricas y practicas antes de
la pandemia?
Rta: Entorno educativo, TP presenciales en hospitales (8 encuentros),
clases teoricas opcionales, y neuromaratones pre examen final.

Comunicacion de la catedra con los alumnos (para organizacion, avisos, etc)
5. ¢Através de que medios se comunico la catedra con los alumnos?: Mail,
chat/ whastapp, redes sociales (lg, Facebook, twitter), entorno educativo,
otros.

Rta: A través del entorno educativo, del mail, fundamentalmente con
ello. Luego WhatssApp (docentes y alumnos, para organizacion de
trabajos practicos)

En relacién a la virtualizacién en pandemia y los TEORICOS
6. ¢Se modifico la modalidad/organizacién de las clases tedricas con la
virtualizaciéon en pandemia?
Ejemplo: Pre-pandemia las clases tedricas eran asincrénicas y estaban
disponibles en el entorno educativo (modalidad: presentaciones PPT sin
audio). ¢ En pandemia, esto sufrié alguna modificacién?  Cual?

Rta: Se trato de mantener lo mismo, pero via videollamadas
(plataformas).

Se mantuvieron las clases en el entorno educativo, y las de youtube
como la de acv.

En_relacion a la virtualizacion _en pandemia y la NEUROMARATON/
NEUROSPRINT
7. ¢Se mantuvo durante la pandemia en forma virtual o se suspendieron?
Rta: Se continué dando por plataformas de videos llamadas

8. ¢Se programaron encuentros sincrénicos o asincronicos para estas
clases?
Rta: En forma sincronica, se enviaba el link a los inscriptos

9. ¢Qué plataforma digital se utilizé para las mismas? (zoom, meet, Skype,

etc).
Rta: Por todas ellas
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10.

¢ Qué estrategia didactica se implementd para las mismas? (clase
magistral sincronica, Clases pregrabadas asincronicas, Presentacion
PPT sin audio, etc)

Rta: La estrategia es la interaccion, participacion dinamica de los
alumnos que preparan los temas (en gral con PPT), y se interactua con
ellos.

En relacion a la virtualizacion en pandemia y los TRABAJOS PRACTICOS

11.

12.

13.

14.

15.

16.

¢ Di6 alguna directiva en base a la organizacién de los trabajos practicos
docentes en la virtualidad?

¢ Did alguna directiva en base a las Tics (tecnologias de informacion y
comunicacion) a utilizar?

¢Di6 alguna directiva en base a los materiales didacticos digitales a
usar? Ejemplo: Presentacion PPT, video/grabacion de clase, historias
clinicas digitales, video educativo, infografia, textos resumenes, audios,
imagenes, libros digitales, articulos, digitalizacion de recursos, otras
¢Di6 alguna directiva en base a las estrategias didacticas a
implementar? Ejemplo: Clases magistrales, exposiciones de los alumnos
(Ppt), elaboracion de historias clinicas, desarrollo de casos problema,
simulaciones, juegos, analisis de peliculas, videos de pacientes
neuroldgicos, entrevista a pacientes reales, debates en
foros/chats/redes, muros colaborativos, formularios, encuestas
participativas, lectura y debate critico, otros

Rta a 11,12,13,14: Se desarrollaron encuentros virtuales con los
docentes. Dentro de los requisitos se encontraban dar los contenidos
indispensables de la materia, y usar todo el material disponible
(examenes neuroldgicos, etc)

¢ Cual es la cantidad de docentes de la catedra? ;Cuantos dictaban
trabajos practicos antes de la virtualidad? ¢;Cuantos han dictado TPs
durante la Vvirtualidad? Si hay diferencia, ¢puede vincularse o
relacionarse a la dificultad para manejar las herramientas tecnologicas?

Rta: Participaron todos los docentes, de manera destacada, algunos no
han podido porque no manejan la virtualidad (2-3 excepciones)

¢ Presento reclamos por parte de los alumnos en relacion a problemas
de conectividad/ barreras de accesibilidad para acudir a las clases?
(interrupciones de internet, falta de recursos como computadoras o
celulares smartphones para acudir a las clases, etc). En caso afirmativo,
¢cual fue la respuesta de la catedra al problema?
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Rta: Problemas ultra conocidos (internet). La respuesta de la catedra fue
con paciencia, orientando a los alumnos en que o como hacer y
reconectarse. Si en algun momento no se produjo la condicidn
adecuada, se difirié la actividad a horas mas tarde o dias mas tardes.
Respetando cada una de las directivas del protocolo, y brindandonos en
todo lo posible.

APRECIACIONES FINALES

17.¢Cual es su apreciaciéon o balance sobre la virtualidad forzada en la
catedra? (respecto a la educacién/formacién de los alumnos)

18.;Cree que se ha cumplido la propuesta pedagdgica de la Catedra
durante la virtualidad?

19.¢Qué grado de conformidad presenta respecto a la educacion virtual
forzada en la Catedra? Muy conforme, conforme, poco conforme o
disconforme
¢ Por qué?

Rta a la 17,18,19: No podemos entrar en apreciaciones finales de
conforme, no conforme, es lo que se pudo hacer, dadas las
circunstancias de capacidades de medios, lugares, y confinamiento que
conspiraron contra la realizacion de la actividad académica, y se intento
reforzar todo lo que se pudo, desde el punto de vista tedrico. Para entrar
en una valoracion, estimamos que lo importante es haberlo realizado, sin
haberse paralizarlo por las circunstancias.

20.¢Considera necesaria la actividad practica PRESENCIAL en la

formacion médica? ;Y en neurologia?
Rta: Si
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