
Características de la educación en salud desde la perspectiva  
de la revolución 4.0
Oswal Martínez-Moreno, Ana-Carmenza Romero-Peña y Jeison-Alexander Monroy-Gómez

RESUMEN
La educación 4.0 revoluciona la formación en salud con tecnologías como inteligencia artificial, compu-
tación en la nube, robótica, telesalud y redes sociales. Se requiere una adaptación curricular y pedagógica 
para formar profesionales competentes en estas áreas. Mejorar la calidad educativa implica superar obstá-
culos en la implementación, garantizar acceso igualitario a tecnologías digitales y fomentar un aprendizaje 
flexible. Preparar a los profesionales en salud para utilizar estas herramientas, analizar datos y optimizar la 
atención sanitaria es esencial para el futuro del sector integrando estos avances en la formación de recursos 
humanos en salud.

Palabras clave: educación y salud, educación y tecnología, tecnología educativa, tecnologías de la infor-
mación y la comunicación.
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Características da educação em saúde na perspectiva da revolução 4.0

RESUMO
A Educação 4.0 revoluciona a formação em saúde com tecnologias como inteligência artificial, compu-
tação na nuvem, robótica, telessaúde e mídias sociais. É necessária uma adaptação curricular e peda-
gógica para formar profissionais competentes nessas áreas. Melhorar a qualidade da educação significa 
superar os obstáculos na implementação, garantir a igualdade de acesso às tecnologias digitais e promover 
a aprendizagem flexível. Preparar os profissionais de saúde para usar essas ferramentas, analisar dados e 
otimizar os cuidados sanitários é essencial para o futuro do setor, integrando esses avanços na formação 
de recursos humanos em saúde.

Palavras chave: educação e saúde, educação e tecnologia, tecnologia educacional, tecnologias de infor-
mação e comunicação.

Health education characteristics from the perspective of the 4.0 revolution 

ABSTRACT 
Education 4.0 is revolutionizing health education with technologies such as artificial intelligence, cloud 
computing, robotics, telehealth, and social networks. Curricular and pedagogical adaptation is required 
to train competent professionals in these areas. Improving the quality of  education involves overcoming 
difficulties in the implementation, guaranteeing equal access to digital technologies, and promoting flexi-
ble learning. Preparing health professionals to make use of  these tools, analyze data, and optimize health 
care is essential for the future of  the sector by integrating these innovations into the training of  human 
resources in health.

Keywords: education and health, education and technology, educational technology, information and 
communication technologies.
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Introducción
El desarrollo en la ciencia y la tecnología ha permi-
tido que la humanidad afronte cambios económicos, 
sociales, culturales y tecnológicos que han trans-
formado la manera en que ésta se relaciona con el 
mundo. A estos cambios se les ha llamado revolucio-
nes industriales, que iniciaron en el siglo xviii. Ac-
tualmente, la Cuarta Revolución Industrial (ri 4.0) 
ha impactado el crecimiento económico, el avance 
tecnológico y el desarrollo empresarial no sólo en 
la industria, la manufactura y la producción, sino 
también en sectores como la salud y la educación 
(Rahardja et al., 2019: 1). Las características de la 
ri 4.0 han permitido la transformación de la educa-
ción superior y la gestión administrativa y educativa 
de la universidad, lo que ha llevado a la construc-
ción de nuevos modelos y métodos que aportan a los 
procesos educativos para el futuro (Komara, 2020: 
15). En este contexto emerge la denominada educa-
ción 4.0, que busca formar a una nueva generación 
de profesionales altamente competitivos capaces de 
aplicar los recursos físicos y digitales adecuados para 
proporcionar soluciones innovadoras a los desafíos 
sociales (Ramírez-Montoya et al., 2022: 4).

La educación 4.0 no sólo se centra en el uso de 
la tecnología, también involucra la capacidad de 
construir instituciones educativas de calidad que sa-
tisfagan las necesidades de la comunidad educativa 
(Prestiadi et al., 2019). Las instituciones de educación 
superior deben estar alineadas a los cambios genera-
dos por esta revolución en los sectores productivos a 
los cuales aportan sus intereses de formación (Aceto 
et al., 2020: 1). No obstante, la educación no pue-
de alejarse de su rol emancipador y promotor de la 
transformación social, por lo que la incorporación 
de las tecnologías debe partir de la actualización 
de los sistemas educativos, la organización y ges-
tión del aula, la evaluación, la pedagogía, la ética y 
el desarrollo profesional (Vidal et al. 2023: 1). Para 
esto, los centros de educación deben aprovechar las 
innovaciones asociadas con la ri 4.0 a través de la 

investigación y la enseñanza para mejorar la expe-
riencia de los estudiantes y su adquisición de com-
petencias que los preparen para ser profesionales 
en esta revolución. Llegar a esto puede requerir un 
cambio en las dinámicas que se manifiestan en el 
aula que incluye una revisión profunda de los pla-
nes de estudio y así implementar modificaciones que 
van desde implementar transformaciones significati-
vas en programas, currículos y ambiente de apren-
dizaje, mejorar las habilidades y roles de maestros 
y estudiantes para vincular tecnologías y productos 
ri 4.0, así como la transformación de las inversiones 
para la implementación de estos (González-Pérez y 
Ramírez-Montoya, 2022: 4).

Éste es el caso de la formación del talento huma-
no en salud, la cual no ha sido ajena a la ri 4.0, en 
donde la implementación de la ciencia, la tecnología 
y la innovación han generado la reducción de cos-
tos y el aumento en la oportunidad y calidad de los 
servicios para la atención a usuarios; por ejemplo, 
el mejoramiento de redes de sensores inalámbricos 
para monitoreo, sistemas de historia clínica electró-
nica, aplicaciones de salud móviles, mejoras en las 
prácticas de diagnóstico y manejo de pacientes, y el 
soporte de prospectos de medicina personalizada, 
entre otros (Aceto et al., 2020: 1).

Por lo anterior, este documento tiene como fina-
lidad describir la aplicación de la ri 4.0 en el sector 
salud y la formación de recursos humanos en salud 
para poner de manifiestas las necesidades de forma-
ción de estos profesionales y la relación de la ri 4.0 
con las instituciones de educación superior. A partir 
de la revisión de literatura existente sobre el tema, se 
recopila una serie de características que hacen par-
te tanto de la salud como de la formación en salud 
desde una perspectiva de la ri 4.0 que están liga-
das a la ciencia, la tecnología y la innovación, así 
como su aplicación en la formación del talento hu-
mano en salud. A continuación, se describirán estas 
características.
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Salud 4.0 y salud digital
El concepto de salud digital hace referencia a un pro-
ceso continuo pero disruptivo de transformación de 
toda la cadena de valor de la salud que va desde la 
producción de medicamentos y equipos médicos, 
atención hospitalaria, atención no hospitalaria, lo-
gística sanitaria, entorno de vida saludable para 
sistemas financieros y sociales, donde una gran can-
tidad de sistemas tecnológicos, cibernéticos y físicos 
se combinan estrechamente a través de diferentes 
dispositivos, tanto fijos como portátiles, los cuales 
operan desde los parámetros del internet de las cosas 
(iot por sus siglas en inglés), detección inteligente, 
análisis de big data, inteligencia artificial, compu-
tación en la nube, entre otros, para crear no sólo 
productos y tecnologías de salud digitalizados, sino 
también servicios y empresas de salud digitalizadas 
(Oke y Pereira, 2020: 31).

La integración de estas tecnologías en la práctica 
clínica ha llevado a su aplicación en todo el espec-
tro de atención en salud, incluyendo la detección del 
cáncer, el manejo del paciente mientras recibe trata-
miento, el seguimiento del paciente después del tra-
tamiento y el aumento de las tasas de supervivencia. 
La implementación de estos sistemas puede servir 
para reducir los costos y las ineficiencias del flujo de 
atención (Garg et al., 2018: 1).

En este sentido, la Revolución 4.0 va a tener un 
papel importante en el mejoramiento del sector de la 
salud, permitiendo brindar a las personas una mejor 
atención a través de la implementación de herra-
mientas tecnológicas y garantizar su bienestar, una 
mayor calidad de vida y el tratamiento de las en-
fermedades de manera óptima, rápida y oportuna, 
evitando el deterioro del paciente y favoreciendo la 
detección temprana de condiciones de salud de indi-
viduos y poblaciones (Garg et al., 2018: 1).

Inteligencia artificial, internet de las cosas  
y de los servicios
El internet de las cosas (iot) se ha convertido en una 

de las tecnologías de adopción más rápida que em-
puja las fronteras de la salud 4.0, involucra la capaci-
dad para conectar casi cualquier dispositivo a través 
de internet y vincular dispositivos entre sí, incluyen-
do componentes del ecosistema cibernético de ele-
mentos médicos (Montesino et al. 2020: 1), sumados 
a la inteligencia artificial (ia) que desarrolla sistemas 
dotados de procesos de resolución de problemas que 
se asemejan a los de los seres humanos, como la ca-
pacidad de razonar, descubrir significados o apren-
der de experiencias pasadas (Pang et al., 2018: 249).

En este conjunto, el iot permite combinar apli-
caciones y dispositivos móviles que se pueden llevar 
puestos en el cuerpo (wearable por su terminología in-
glesa), dispositivos conectados a internet y dispositivos 
médicos con sensores que tienen conexión en línea en 
tiempo real (Aceto et al., 2020: 1). Estos dispositivos 
incluyen una amplia gama de rastreadores de activi-
dad portátiles y dispositivos de monitoreo biométrico 
que recopilan datos de forma activa, pasiva o híbri-
da, por ejemplo, medir la presión arterial, el peso y 
el índice de masa corporal, la frecuencia cardíaca, la 
temperatura corporal, el comportamiento del sueño; 
bombas de infusión, alarmas y ventiladores, así como 
sistemas médicos como equipos de diálisis, máquinas 
de rayos X y otros dispositivos de diagnóstico y tra-
tamiento (Oke y Pereira, 2020: 31), muchos de ellos 
apoyados en los esfuerzos del desarrollo de sistemas 
avanzados de detección biomédica y sanitaria para 
permitir el monitoreo fisiológico y psicológico en 
tiempo real (Pimienta y Boude, 2022: 1).

También se ha generalizado el internet de los ser-
vicios, un concepto que captura las posibilidades de 
la economía de servicios basada en la web. En este 
caso, las funcionalidades de dispositivos, sistemas y 
organizaciones médicas y de atención médica se pro-
porcionan como servicios de software con interfaces 
bien definidas a través de internet (Paladugu et al., 
2023: 2130); los proveedores de servicios utilizan in-
ternet para proporcionar una amplia gama de servi-
cios adaptados a cada cliente (Pang et al., 2018: 249).
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Uno de los ejemplos de este desarrollo son los chat-
bots, diseñados para interactuar con las personas de 
una manera conversacional. Los chatbots se encuen-
tran comúnmente en la industria y a menudo se utili-
zan en el contexto del direccionamiento del servicio 
al cliente (Oke y Pereira, 2020: 31). También se han 
desarrollado alternativas como, por ejemplo, la co-
nexión a internet de prótesis auditivas, en donde los 
proveedores de estos dispositivos puedan conectarse 
a internet por medio de un software específico y ofre-
cer ajustes remotos a los usuarios sin la necesidad del 
desplazamiento al consultorio o centro de atención, 
y así realizar ajustes adecuados para el entorno del 
usuario (Pimienta y Boude, 2023: 1).

En el caso de la ia existen múltiples aplicaciones 
recientes, entre las que destacan la capacidad de 
autocontrolar varias métricas de salud, la toma de 
decisiones antes de cirugías (Bitkina et al., 2023: 1), 
el diagnóstico de diferentes condiciones de manera 
computarizada basado en redes neuronales (Salinari 
et al., 2023: 97), algoritmos para el apoyo diagnósti-
co, la combinación con redes generativas antagóni-
cas que tienen la capacidad de producir imágenes 
médicas sintéticas y ayudar en el entrenamiento mé-
dico de ia (Paladugu et al., 2022: 2130), entre mu-
chas otras aplicaciones.

Informática biomédica y big data
Una base de conocimiento es una serie de datos 
centralizados que permite almacenar información 
estructurada y no estructurada para predecir, mode-
lar y analizar información y usar eficientemente los 
datos biomédicos, la información y el conocimien-
to para la investigación científica, la resolución de 
problemas y la toma de decisiones (Scott et al., 2018: 
126). Una base de datos rica y bien organizada pue-
de proporcionar información valiosa para la toma 
de decisiones en salud. La base de conocimientos no 
es una colección estática de recursos, sino recursos 
dinámicos que pueden tener capacidad propia para 
aprender mediante el uso de la ia (Pang et al., 2018: 

249).
Estas grandes colecciones de datos en formatos 

digitales han sido llamadas big data. El tratamiento 
y uso ordenados y de calidad de esa información 
requiere herramientas tecnológicas que permitan 
su captura, análisis y procesamiento, para obtener 
las mejores relaciones entre los datos y así llegar a 
análisis profundos sobre diversas variables que pue-
den aplicarse a una determinada condición de salud 
(Peñaloza, 2018: 61). Actualmente, el uso de big data 
en salud incluye el diligenciamiento y tratamiento de 
historias clínicas, datos biométricos y resultados de 
exámenes diagnósticos, información autorreportada 
por los pacientes, e incluso información que repor-
tan las compañías de seguros y la industria farma-
céutica (Dipietro et al., 2023, 116).

En el futuro, se espera que el big data pueda pro-
veer información a los estudiantes de las ciencias 
de la salud para desarrollar modelos de conducta y 
conocimiento de los usuarios, análisis de tendencias 
y modelos predictivos para determinar las posibles 
consecuencias simuladas de las acciones de los pro-
fesionales en salud en diferentes ámbitos (Peñaloza 
Báez, 2018: 61).

Computación en la nube
Es la disposición de servicios o recursos a través de 
internet, de modo que toda la información se en-
cuentre almacenada en servidores a los que se les 
denomina “la nube”, lo que permite su acceso desde 
cualquier lugar y en cualquier momento (Rodríguez 
et al., 2018: 49). Bajo este concepto, se proporciona 
a los usuarios capacidades informáticas personaliza-
das sin grandes inversiones en infraestructura (Pang 
et al., 2018: 249), permitiendo la movilidad de los sis-
temas de salud, la disminución de costos al no tener 
que invertir grandes sumas de dinero y espacios fí-
sicos para el desarrollo de centros especializados de 
cómputo y procesamiento, mejorando la seguridad 
y acceso de los datos e incluso la oportunidad de la 
atención en salud (Rodríguez et al., 2018: 49).
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El desarrollo de computación en la nube permitirá 
en los próximos años el avance de servicios de telesa-
lud, no sólo para servicios como consulta externa, 
sino para exámenes diagnósticos y rehabilitación de 
personas con diferentes condiciones de salud, al in-
tegrar información proveniente de diferentes fuentes 
en centros de procesamiento en la nube, facilitando 
la colaboración entre profesionales y administrado-
res de los servicios de salud, reduciendo los costos y 
mejorando el análisis y el procesamiento de la infor-
mación de cada paciente.

Robótica en salud y simbiosis 
humano-robot
Los entornos de atención médica se caracterizan por 
su trabajo de cuidado (Cresswell et al., 2018). Se han 
desarrollado diferentes tipos de tecnologías robóticas 
para el cuidado de la salud como los robots de servi-
cio (por ejemplo, control de stock, limpieza, entrega, 
esterilización), robots quirúrgicos, robots de telepre-
sencia (por ejemplo, pantallas sobre ruedas), robots 
compañeros, robots de terapia cognitiva, extremida-
des robóticas y exoesqueletos y humanoides (Pang et 
al., 2018: 249).

Telesalud
La telesalud comprende servicios de salud, tecnolo-
gía de la información y tecnología móvil para la aten-
ción médica fuera de los centros de salud. Asimismo, 
se utiliza para apoyar y promover la atención clínica 
de salud de larga distancia, la educación relacionada 
con la salud de los pacientes y profesionales, la salud 
pública y la administración de la salud (Hancock et 
al., 2019: 114). La telesalud aumenta el acceso a los 
servicios de salud generales y especializados, brinda 
atención a las zonas rurales, ofrece a los proveedores 
una mayor flexibilidad en la programación y ahorra 
tiempo y dinero a los pacientes en la búsqueda de 
atención (Scott et al., 2018: 126). Los profesionales 
de la salud deben de estar en capacidad de aplicar 
el “cambio” a la atención médica clínica, es decir, 

proporcionar a los pacientes los conocimientos nece-
sarios antes de las consultas y luego utilizar el tiem-
po de las consultas para resolver problemas y tomar 
decisiones conjuntas, con el objetivo de mejorar los 
resultados de salud y la experiencia de la atención y 
reducción de costos (Schofield et al., 2019). La telesa-
lud ofrece el potencial de combinar la interacción 
audiovisual con un paciente remoto y permite el flu-
jo de información bidireccional.

Redes sociales
Las redes sociales se refieren a las aplicaciones ba-
sadas en internet que permiten la creación y el in-
tercambio de contenido generado por el usuario. Es 
una combinación compleja de sociología y tecnología 
que facilita la interacción social y permiten la crea-
ción de comunidades virtuales (Ukoha y Stranieri, 
2019), y se ha convertido en una herramienta para 
que los profesionales de la salud puedan conectarse, 
involucrar e influir en sus pacientes. Los foros de dis-
cusión y las wiki son plataformas útiles para facilitar 
la autogestión de enfermedades crónicas en pacien-
tes. Las investigaciones han revelado que las redes 
sociales pueden ser utilizadas entre los profesionales 
de la salud como una herramienta útil y dinámica 
para acceder a información actualizada, mantener 
conexiones profesionales y compartir conocimientos 
y promoción de la salud, permitiendo el desarrollo 
de redes profesionales y alcance comunitario (Uko-
ha y Stranieri, 2019; De Angelis et al., 2018: 4).

Formación de recursos humanos en ri 4.0
El big data, la inteligencia artificial, la robótica y el 
internet de las cosas empezaron a transformar de 
manera importante todos los procesos industriales, 
económicos, políticos y culturales, gracias a la re-
volución 4.0; como resultado paralelo, surge el con-
cepto de educación 4.0 (Bonfield et al., 2020: 223). 
Sus orígenes se remontan al uso de la información 
digital a finales del siglo xx, cuando se da la apli-
cación de múltiples tecnologías asociadas a lo digital 
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y que convergen como herramientas innovadoras y 
disruptivas en la educación, más allá del área indus-
trial (Thoutam, 2021: 26).

La educación 4.0 ha marcado sus objetivos en 
mejorar las competencias tecnológicas digitales en 
todos los niveles y apropiar en mayor medida el uso 
de tecnologías digitales para la enseñanza y el apren-
dizaje (Echeverría y Martínez, 2018: 4), teniendo en 
cuenta la incorporación al sistema educativo de una 
serie de herramientas que permitan la formación de 
habilidades tecnológicas y su aplicación al mundo 
real (Aceto et al., 2020: 1). Como ejemplos están la 
educación digital fuera de línea y en línea basada 
en computadoras, el aprendizaje digital basado en 
juegos, cursos masivos en línea abiertos, actividades 
a través de realidad virtual (Struchiner et al., 2016: 
485), simulación de pacientes en entornos virtuales, 
estrategias digitales formadoras de habilidades psi-
comotoras y educación digital móvil (Bajpai et al., 
2019).

Dentro de los retos que tiene la educación 4.0 está 
el garantizar el acceso a las diferentes tecnologías. 
Las universidades y centros de formación deberán 
responder con más flexibilidad a los requerimientos 
cambiantes de la sociedad mediante la adopción de 
metodologías de aprendizaje en línea, que permitan 
a cada estudiante estar conectado de manera sincró-
nica o asincrónica (Pérez-Romero et al., 2020: 1). 

Las tecnologías digitales pueden brindar nuevas 
posibilidades con respecto al dónde, cómo y cuándo 
aprender y enseñar, desde su utilización en el aula 
como herramienta de apoyo hasta el aprendizaje en 
línea, llevado a cabo íntegramente mediante tecno-
logía digital (Dravet y Castro, 2019). De esta ma-
nera los estudiantes no sólo aprenderán habilidades 
y conocimientos necesarios, sino que construirán su 
conocimiento alrededor del cómo y cuándo apren-
der gracias a este tipo de herramientas (Cham et al., 
2022: 69). Además, los aspectos teóricos del aprendi-
zaje podrán ser desarrollados fuera del aula de ma-
nera virtual, mientras que los aprendizajes prácticos 

se adquieren de manera presencial (Hariharasudan 
y Kot, 2018: 227).

Currículo
Una educación basada en competencias debe cen-
trarse en proveer a los estudiantes saberes, capaci-
dades y actitudes que les permitan afrontar los retos 
de la sociedad actual (Sistermans, 2020: 683). La 
capacidad de interacción con la información dispo-
nible, usarla adecuadamente y trabajar en equipo 
son herramientas fundamentales (Dravet y Castro, 
2019). Para lograr esto, es necesario un cambio en 
la manera de enseñar, que transforma la manera de 
pensar las universidades y rediseñar la forma de es-
tablecer un currículo.

Con la adopción de la ri 4.0 y la educación 4.0, 
diferentes autores han propuesto la evolución del 
currículo hacia el concepto de currículo inteligen-
te (Pedroza, 2018: 168). Su principal aporte son las 
transformaciones que surgen gracias a la informáti-
ca, las técnicas de información y comunicación (tic) 
y la innovación en las tecnologías de aprendizaje y 
conocimiento (tac) para modificar las trayectorias 
curriculares y formativas de las universidades. De 
esta manera, es el estudiante quien decide el camino 
que quiere recorrer y no es impuesto por la univer-
sidad, privilegiando los intereses del estudiante, sus 
formas de aprender y la interrelación de un gran nú-
mero de habilidades (Dravet y Castro, 2019).

Los currículos de formación de profesionales en 
salud en la era de la ri 4.0 se deben diseñar e imple-
mentar desde la integración de marcos pedagógicos 
adecuados, donde se integre la selección de teorías 
de aprendizaje para desarrollar o apoyar interven-
ciones educativas (Echeverría y Martínez, 2018: 4), 
la selección de teorías apropiadas para diferentes 
modalidades de educación en salud digital, como el 
aprendizaje asistido por computadora, el aprendi-
zaje basado en la web, el aprendizaje móvil y otros 
(Wong et al., 2021: 50).
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Uno de los principales desafíos para el currículo 
es la capacidad de abordar la brecha entre las perso-
nas con capacidad digital y aplicar habilidades digi-
tales a situaciones prácticas en diferentes ambientes 
que a menudo utilizan sistemas antiguos (Brunner et 
al., 2018).

Los currículos se deben diseñar de tal manera 
que propicien más espacios para que los estudiantes 
cumplan con las pasantías, los proyectos de moni-
toreo y trabajen en actividades basadas en proyec-
tos mediados por las herramientas tecnológicas 
(Hariharasudan y Kot, 2018: 227). Es importante 
implementar espacios académicos que permitan de-
sarrollar competencias para el abordaje de la telesa-
lud, que puedan ser transferibles a nuevos contextos 
e introducir nuevas oportunidades de aprendizaje a 
través de interacciones con tecnologías dentro de la 
educación en los distintos escenarios teóricos y prác-
ticos (Brunner et al., 2018).

Estrategias pedagógicas
Gamificación
La gamificación ha surgido como una metodología 
innovadora que incorpora elementos del diseño de 
videojuegos en contextos no-lúdicos, como produc-
tos, servicios o aplicaciones, con el objetivo de po-
tenciar su atractivo, diversión y motivación (Toledo 
et al., 2019: 97). La implementación de principios 
gamificados ha demostrado ser una estrategia efec-
tiva para mantener el interés y la participación de 
los alumnos. Al adoptar esta aproximación, se logra 
evitar la monotonía y la pérdida de interés duran-
te el proceso de enseñanza-aprendizaje, ofreciendo 
un enfoque dinámico y atractivo que promueve un 
mayor compromiso y motivación por parte de los 
estudiantes.

La educación es un campo en el que la gamificación 
está viendo crecer su importancia y resulta altamen-
te beneficiosa para los estudiantes universitarios que 
cursan ciencias de la salud (Gaalen et al., 2021: 683), 
ya que incide positivamente en su satisfacción y nivel 

de motivación académica (Arruzza y Chau, 2021: 
137). La gamificación apoya el rendimiento y la mo-
tivación de los estudiantes universitarios (Rahardja et 
al., 2019: 1). El potencial de estas herramientas está 
probado para ofrecer una formación más innovadora 
e inmersiva (Gaalen et al., 2021: 683). Sin embargo, 
también se presentan algunos retos y dificultades en 
su adopción, a saber, la simplificación que la mayoría 
de estas herramientas hacen del mundo real, las difi-
cultades de su integración en el sistema didáctico y el 
desarrollo de escenarios que puedan ser aplicables a 
contextos reales de atención por parte de los profesio-
nales de la salud (Aceto et al., 2020: 1).

Redes sociales
La formación de profesionales de salud debe incluir 
una formación adecuada en habilidades informáti-
cas y conocimiento de la utilización de las redes so-
ciales para la prevención, promoción y gestión de las 
enfermedades propias de sus disciplinas (Latif et al., 
2019: 133). No es suficiente que los profesionales de 
la salud tengan conocimientos básicos sobre cómo 
utilizar algunas plataformas de redes sociales para 
el ocio y tiempo libre, sino que tengan formación 
específica en la aplicación de estas herramientas en 
la gestión y participación de foros de discusión y co-
laborativos que apoyen a sus pacientes a autogestio-
nar sus enfermedades (Arruzza y Chau, 2021: 137). 
Es necesario que el profesional esté capacitado para 
discriminar los entornos y prácticas clínicas que se 
pueden apoyar en el uso de las redes sociales (De 
Angelis et al., 2018: 4). Adicionalmente, incluir las 
redes sociales dentro del proceso de formación del 
profesional de la salud podría ser una modalidad 
efectiva para emplear una metodología, donde estu-
diantes y educadores colaboran conjuntamente para 
facilitar un mejor aprendizaje (D’Souza et al., 2017).

Telesalud
La formación en telesalud para profesionales de 
la salud debe abarcar el dominio de tecnologías 
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digitales, sistemas y políticas; la práctica clínica y 
sus aplicaciones; el análisis de datos y la creación de 
conocimiento, además de la implementación tecno-
lógica (Brunner et al., 2018). Adicionalmente, la te-
lesalud desempeña un papel crucial en la formación 
de profesionales de la salud al brindarles acceso a re-
cursos educativos, promover el aprendizaje colabo-
rativo, facilitar el entrenamiento práctico y mejorar 
la accesibilidad a la educación médica (Wetzlmair 
et al., 2022). La telesalud no sólo es un aliado de los 
profesionales de la salud, sino que también aporta en 
la formación de éstos mediante la aplicación de sus 
principios para el cumplimiento de los objetivos de 
aprendizaje.

Inteligencia artificial
El desarrollo de competencias en profesiones de la 
salud mediante el uso de la inteligencia artificial re-
presenta una innovadora estrategia educativa con 
diversas ventajas. La ia posibilita la personaliza-
ción del aprendizaje, el desarrollo de simulaciones 
interactivas, la provisión de tutorías y retroalimen-
tación instantánea, así como el acceso actualizado a 
recursos médicos de relevancia. Además, permite el 
análisis de datos para identificar áreas de mejora y 
promueve el aprendizaje colaborativo (Paranjape et 
al., 2019). Es importante destacar que, si bien la ia 
no puede sustituir la experiencia práctica y la inte-
racción humana, su integración como herramienta 
complementaria en la formación de profesionales de 
la salud contribuye a prepararlos de manera óptima 
para los desafíos constantes del campo de la aten-
ción médica (Chan y Zary, 2019). El uso estratégico 
de la ia en la educación médica puede fortalecer la 
preparación de los futuros profesionales, mejoran-
do la calidad y eficiencia de la formación en el área 
de las ciencias de la salud (Paranjape et al., 2019). 
Este uso cada vez más amplio en el campo de la 
educación ha demostrado tener el potencial de ayu-
dar a los estudiantes a recibir ayuda especializada 
e identificar brechas de conocimiento, liberando así 

a los maestros de diferentes tareas y permitiéndoles 
responder a los estudiantes de manera más eficaz y 
mejorar el proceso de enseñanza personalizado y 
adaptativo (Chan y Zary, 2019).

Simulación médica y realidad virtual
El avance en la formación profesional en salud me-
diante el uso de la educación de simulación es un 
área de investigación y práctica que ha crecido rá-
pidamente en la última década (Kaneko y Lopes, 
2019). Las simulaciones se pueden utilizar como una 
herramienta para evaluar las competencias clínicas 
o como una oportunidad de aprendizaje experien-
cial para los estudiantes, y han sido consideradas 
métodos de aumento de la educación clínica dentro 
de los programas de ciencias de la salud (Dudding 
y Nottingham, 2018: 71). Los pacientes simulados 
contribuyen a la educación profesional de la salud 
para la comunicación, la enseñanza de habilidades 
clínicas y la evaluación (Gamble et al., 2016: 1).

Por su parte, la realidad virtual se aplica a expe-
riencias visuales donde el participante interactúa en 
un ambiente o escena virtual 3D con diferentes gra-
dos de inmersión (McCarthy y Uppot, 2019: 104). 
Los videojuegos y simulaciones de procesos y fenó-
menos se presentan como entornos de aprendizaje 
interactivo participativo que cautivan a un jugador 
ofreciendo desafíos que requieren mayores niveles 
de dominio, que pueden conjugar la participación 
y diversión con el rigor y la resolución de nuevas 
situaciones aplicables a situaciones reales, como la 
atención en salud y el entrenamiento en la aplica-
ción de procedimientos y estándares de atención en 
salud (Abásolo et al., 2017: 1312). Los videojuegos y 
las simulaciones se emplean en la enseñanza de las 
ciencias, mejorando el conocimiento y las habilida-
des posteriores a la intervención de los profesionales 
de la salud en comparación con la educación tradi-
cional u otros tipos de educación digital, como la 
educación digital en línea o fuera de línea (Kyaw et 
al., 2019).
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Conclusiones
La Revolución 4.0 facilita el aprendizaje de los es-
tudiantes, pero es necesario evaluar el entorno de 
aprendizaje para comprender los factores que pro-
mueven o dificultan su adopción. La ri 4.0 ha 
provocado cambios significativos en la formación 
de profesionales de la salud, quienes necesitan ca-
pacitarse en tecnologías como gamificación, redes 
sociales, telesalud, inteligencia artificial, simulación 
médica y realidad virtual para garantizar la calidad 
y eficiencia de la atención.

Es fundamental que los profesionales de la salud 
sean formados en habilidades informáticas para la 
prevención, promoción y gestión de enfermedades. 

La tecnología no sólo es un aliado en la atención, sino 
también en la formación de profesionales de la salud, 
ya que se pueden aplicar sus principios para alcanzar 
objetivos de aprendizaje, permitiendo personalizar 
el aprendizaje, desarrollar simulaciones interactivas, 
proporcionar tutorías y retroalimentación instantá-
nea, y brindar acceso a recursos médicos relevantes.

Por último, la formación en tecnologías digitales 
es esencial para garantizar la calidad y eficiencia de 
la atención médica, combinando tecnologías digita-
les, robótica e inteligencia artificial para mejorar la 
formación de profesionales de la salud y la atención 
médica en general. 
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