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RESUMEN (ABSTRACT)

El grado en Tecnologias de la Informacion para la Salud es un grado de nueva creacion en la
Universidad de Alicante que, durante el periodo académico 2017/2018, ha implantado el
tercer curso. Se trata de un grado con un elevado caracter multidisciplinar que auna
contenidos tecnoldgicos y aspectos del area de ciencias de la salud. Durante el tercer curso el
alumnado ha podido profundizar en la aplicacion de diferentes tecnologias en el ambito de la
salud. En este trabajo se revisan las guias de cada asignatura y se analizan los resultados de
este primer afio de imparticion para detectar debilidades y poder realizar acciones que
permitan mejorar la calidad de las asignaturas impartidas. En este andlisis, ademas de las
opiniones del profesorado, se ha contado con la opinion del alumnado tanto a través de
encuestas como en conversaciones con los representantes del alumnado. Se pretende que los
resultados de este analisis contribuyan a mejorar la titulacion y facilitar al alumnado la

consecucion de las competencias asociadas al grado.

Palabras clave: EEES, Tecnologias de la Informacion para la Salud, Ingenieria Biomédica, tercer curso, calidad
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1. INTRODUCCION

El grado en Tecnologias de la Informacion para la Salud es un grado que comenzo a
impartirse en la Universidad de Alicante durante el curso 2015-2016, con la intencién de
formar profesionales en el &mbito de la ingenieria biomédica; se trata, pues, de un grado con
un caracter altamente multidisciplinar en el que se forman egresados con conocimientos
expertos en la aplicacion de tecnologias informaticas y de las comunicaciones en el ambito de
la salud. Para alcanzar las competencias planificadas en el grado, se han planteado un
conjunto de contenidos que intercalan conocimientos técnicos propios de la ingenieria con
conocimientos basicos correspondientes al area de la salud. Aunque el grado se encuentra
adscrito a la Escuela Politécnica Superior y se trata de un grado de caracter técnico, entorno a
un 30% de las asignaturas que se imparten se enmarcan en el &mbito de las ciencias de la
salud; por este motivo, participa activamente profesorado tanto de la Facultad de Ciencias
como de la Facultad de Ciencias de la Salud.

A nivel nacional se trata de un grado Unico que no se imparte en ninguna otra
universidad; los estudios de Ingenieria Biomédica y el grado en Ingenieria de la Salud que se
imparte de forma coordinada entre la Universidad de Sevilla y la Universidad de Mélaga son
los grados més afines al impartido en la Universidad de Alicante. Aunque en esencia todos
estos grados integran tecnologia y ciencias de la salud, difieren esencialmente en la
orientacion de sus contenidos, que coincide con las facultades en las que se han originado los
grados; asi pues, por ejemplo, algunas ingenierias biomédicas se enfocan mas a las areas
industriales de sensorizacion e instrumentacion, otras a las telecomunicaciones, otras a la

ingenieria informatica, etc.

1.1 Problema/cuestion.

A medida que se han ido implantando los distintos cursos del grado que nos ocupa, se
ha ido realizando un andlisis de las asignaturas con el objetivo de detectar posibles mejoras y
aplicarlas en cursos sucesivos. En este trabajo, el problema que se pretende abordar es la
coordinacion de las asignaturas de tercer curso del grado en Tecnologias de la Informacion
para la Salud asi como el seguimiento de su implantacion. Las principales dificultades derivan
de la propia multidisciplinariedad del grado: profesorado de diferentes areas de distintas

facultades, que plantean diferentes metodologias de trabajo, tienen una elevada implicacion
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docente en el grado (no se trata de un grupo particular de asignaturas optativas). Por otro lado,
el perfil del alumnado no es homogéneo ya que relne a estudiantes con una marcada
preferencia por las ciencias de la salud con estudiantes que se sienten mas comodos
trabajando los contenidos tecnologicos. Aungue en los dos primeros cursos se intenta
homogeneizar los conocimientos, las preferencias por una u otra rama persisten y, en

ocasiones, dificultan el proceso de aprendizaje.

1.2 Revision de la literatura.

Tanto la Sociedad Espafiola de Informética de la Salud (SEIS) como la Sociedad
Espafiola de Ingenieria Biomédica (SEIB) tratan de regular la aplicacién y el uso de
tecnologias informaticas y de las comunicaciones en &mbitos relacionados con el cuidado de
la salud. Aungue las dos sociedades impulsan programas docentes en los que se integran
tecnologias sanitarias, es la SEIB la que se encuentra presente de forma mas directa en
estudios de grado y master en el ambito universitario; asi pues, por ejemplo, esta sociedad
organiza anualmente un congreso (Congreso Anual de la Sociedad Espafiola de Ingenieria
Biomédica) en el que hay sesiones de investigacion especialmente dedicadas a los estudiantes
de grados y masteres de Ingenieria Biomédica. También se entregan premios a una seleccion
de trabajos fin de grado y fin de méster, que han sido escogidos por su alta calidad por los
coordinadores de los grados en Ingenieria Biomédica que se imparten en las universidades
espafolas. La SEIB, creada en 1978, tiene también presencia a nivel internacional gracias a su
participacion en la International Federation for Medical & Biological Engineering (IFMBE).
El principal objetivo de la SEIB es “promocionar el contacto entre empresas, profesionales,
investigadores y estudiantes que desarrollan su actividad en las diversas ramas de la
Ingenieria Biomédica o se sienten motivados en este campo”.

Por su parte la SEIS orienta sus actividades principalmente hacia el ambito de las
tecnologias de la informacion. Creada en 1977, entre sus objetivos podemos encontrar:
“Promover el debate y difundir la opinién de los profesionales de las Tecnologias de la
Informacion aplicadas a la Salud, sobre los problemas y avances en este ambito”. De este
objetivo se desprende que sus actividades estan mas orientadas al ambito profesional y no
tanto al entorno universitario. Al igual que la SEIB, la SEIS también tiene presencia
internacional a traves de la European Federation for Medical Informatics (EFMI) y organiza

56



Memorias del Programa de Redes-I3CE. Convocatoria 2017-18. ISBN: 978-84-09-07041-1

periddicamente diversos foros y congresos relacionados con la aplicacion de las tecnologias
de la informacidn en el sector salud como Inforsalud o Informed.

Las universidades espafiolas han comenzado en la ultima década a impartir
titulaciones relacionadas con ingenieria biomédica, muchas de ellas promovidas por
miembros asociados a la SEIB. Las primeras universidades en ofrecer el grado en Ingenieria
Biomédica fueron la Universidad de Navarra y la Universidad Politécnica de Catalufia el
curso 2009/2010, a las que siguieron la Universidad de Barcelona y la Universidad Carlos 11
en 2010/2011, la Universidad Politécnica de Madrid y la Universidad Pompeu Fabra en
2011/2012 vy, durante el curso 2012/2013 comenzaron los grados en Ingenieria Biomédica en
la Universidad Politécnica de Valencia y en la Universidad Politécnica de Madrid. Muchas de
estas universidades han modificado el plan de estudios original para adaptarse a las
necesidades planteadas por la sociedad; otras como la Universidad Rey Juan Carlos o la
Universidad de Alicante han propuesto grados en los ultimos afios con un peso especifico en
tecnologias de la informacion y plan de estudio adaptados a las nuevas exigencias de las
empresas del sector.

A nivel de los estudiantes se ha creado el Consejo Estatal de Estudiantes de Ingenieria
Biomédica e Informética para la Salud (CEEIBIS) que relne representacion de las
delegaciones de estudiantes de ingenieria biomédica de varias universidades espafiolas. Entre
sus objetivos se encuentra la colaboracion y difusion de informacion sobre ingenieria
biomédica, la orientacion al mundo laboral y el posicionamiento de la ingenieria biomédica.
La delegacion de estudiantes del grado en Tecnologias de la Informacion y las

Comunicaciones participa activamente en las actividades promovidas por el CEEIBIS.

1.3 Propésito y objetivos.

De la mima forma que se ha realizado en los cursos anteriores, el propdésito de la
presente red es realizar un seguimiento de la implantacion de las asignaturas del tercer curso
del grado en Tecnologias de la Informacion para la Salud. Para llevar a cabo este proposito, se
han realizado reuniones con el profesorado de las asignaturas para analizar el grado de
cumplimiento de los objetivos de las distintas asignaturas de tercer curso y detectar posibles
debilidades en la imparticion de los contenidos. Se han realizado también encuestas al
alumnado (tanto de tercero como del resto de los cursos) para conocer su opinion respecto a

los contenidos impartidos, el profesorado y el grado en general.
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El principal objetivo de este trabajo radica en estudiar la implantacion de las
asignaturas de tercer curso del grado en Tecnologias de la Informacion para la Salud con el
propdsito de adaptar los contenidos concretos de las asignaturas segun el nivel alcanzado por
los alumnos y teniendo en cuenta las capacidades que, segun el plan de estudios, deben
alcanzar los egresados. También se plantean hacer las adaptaciones adecuadas para conseguir
unas tasas de eficacia y éxito lo mas elevadas posibles.

2. METODO

2.1 Descripcién del contexto y los participantes

El contexto en el que se desarrolla este trabajo es la implantacion de un nuevo grado
en la Universidad de Alicante con caracteristicas que lo hacen Unico a nivel nacional. Estas
caracteristicas se refieren a la orientacién hacia tecnologias de la informacion y las
comunicaciones de unos estudios que, fundamentalmente, se asimilan a las ingenierias
biomédicas. Concretamente, el trabajo se centra en el tercer curso del grado ya que es la
primera vez que se imparte. Ademas, hay que tener en cuenta que se trata también de un grado
con un elevado porcentaje de abandono, siendo 25 el nimero medio de alumnos en las
asignaturas de tercer curso. La mayor parte del alumnado arrastra también deficiencias de
conceptos béasicos (principalmente en matematicas y fisica), debido a que su perfil de entrada
en la universidad no era de ingenieria (algunos no habian cursado ni matematicas ni fisica en
bachillerato).

Los participantes en esta red docente son los profesores, coordinadores en su mayoria,
que imparten las asignaturas de tercer curso; también participan el coordinador y la jefa d
estudios del grado. Para tener una idea mas aproximada de la opinién de los alumnos sobre
diferentes aspectos del grado se ha contado con el alumnado a través de una encuesta y
organizando reuniones tanto con la delegada del grado, de tercer curso y los representantes de
CEEIBIS en Alicante.

2.2. Instrumentos y procedimientos.
La base de los instrumentos para realizar el seguimiento de la implantacion del tercer
curso ha sido la guia docente de cada asignatura y, concretamente, los contenidos de las

mismas. En funcion de estos contenidos, la experiencia de los profesores y la opinion del
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alumnado, se ha analizado cémo habia sido la implantacién de cada asignatura y las posibles
deficiencias que los profesores detectaban. Como ya se ha explicado, para recabar la opinion
de los alumnos se ha utilizado una encuesta y se han mantenido reuniones con representantes
del alumnado.

Como parte de los instrumentos utilizados se resumen a continuacion los contenidos

de cada asignatura de tercer curso:

- Asignatura Usabilidad y accesibilidad
1. Evolucion de las interfaces de usuario.
Tipos de interfaces de usuario.
2. Disefio de interfaces de usuario.
Factores humanos en las interfaces de usuario.
Prototipado de las interfaces de usuario.
3. Desarrollo web (HTML, CSS, JS).
4. Usabilidad web.
Principios del disefio usable.
Evaluacion de la usabilidad.
5. Accesibilidad web.
Disefio universal.
Normativa legal.
Pautas de accesibilidad al contenido web 2.0 (WCAG 2.0).
Adaptacién de las interfaces de usuario para las personas con diversidad funcional
(discapacidades visuales, auditivas, motoras, etc.).
Evaluacion de la accesibilidad.

6. Disefio de interfaces usables y accesibles para sistemas orientados a la salud.

- Asignatura Infraestructuras de sistemas clinicos
1. Introduccion
2. Ingenieria de computadores y comunicacién. Procesamiento. Almacenamiento.
Comunicacion
3. Instrumentacion biomédica. Sistemas de adquisicion. Clasificacion de las sefiales

biomédicas.
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4. Dispositivos clinicos. Conceptos basicos. Clasificacion, Analisis.

- Terminologias, codificacion y estandares
1. La interoperabilidad semantica y los estandares terminologicos en el &mbito de la salud.
2. Relacidn entre un término, un concepto y una entidad. Modalidades de términos en salud.
3. Modalidades de terminologias, de sistemas de codificacion, tipos de relaciones y de
estructuras jerarquicas.
4. Clasificaciones terminologicas de la OMS y CIE-10-ES: tipo de conocimiento
representado, estructura organizativa, formalizacién y funcionalidad semantica del cddigo.
5. Catdlogo SERAM y en el Nomenclator SEMN: tipo de conocimiento representado,
estructura organizativa, formalizacién y funcionalidad semantica del codigo.
6. Sistema ATC y Nomenclator prescripcion MSPS: tipo de conocimiento representado,
estructura organizativa, formalizacion y funcionalidad seméantica del codigo.
7. LOINC, NANDA, NIC, NOC y ICNP/CIPE: tipo de conocimiento representado, estructura
organizativa, formalizacion y funcionalidad semantica del cédigo.
8. SNOMED-CT, la aportacion como terminologias de interfaz, de referencia y de salida.
9. Subconjuntos, forma de definirlos y extensiones SNOMED-CT.
10. Procesos de mapping/mapeo entre terminologias y SNOMED-CT.

Bloque Tedrico-Practico

1. Identificar los estandares terminoldgicos incluidos en el conjunto minimo de datos de los
informes clinicos (CMDIC) nacional.

2. Elaborar una taxonomia para categorizar los contenidos de las asignaturas cursadas.

3. Explorar el conocimiento representado en SNOMED-CT.

4. Identificar las expresiones postcoordinadas de los conceptos representados en SNOMED-
CT.

5. Establecer expresiones de restriccion para obtener un subconjunto de SNOMED-CT.

6. UMLS Terminology Services (U.S. National Library of Medicine) como recurso
terminoldgico: Explorando la Red Semantica (ficheros y estructura de los datos).

7. UMLS Terminology Services (U.S. National Library of Medicine) como recurso

terminologico: Explorando el Metathesaurus (ficheros y estructura de los datos).
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8. UMLS Terminology Services (U.S. National Library of Medicine): Instalacion,
configuracion y funcionalidades de MetamorphoSys.

9. UMLS Terminology Services (U.S. National Library of Medicine): Estudio de caso, crear
un subconjunto con MetamorphoSys.

10. Estudio de caso: anélisis del contenido seméntico de un arquetipo de los CMDIC vy su
enlace con SNOMED-CT.

- Gestion de procesos sanitarios
1. Introduccion a la gestién de procesos.
2. Descubrimiento, Anélisis y Modelado de procesos.
3. Tecnologias.
4. Casos de estudio.
5. Gestion de procesos de Negocio (Business Process Management, BPM) y Notacién de
modelado de procesos de negocio (Business Process Modeling Notation, BPMN).

- Salud publica y epidemiologia
Epidemiologia y Epidemiologia clinica.
1. Medicion de la frecuencia, asociacion, tipos de estudios epidemiolégicos. Sesgos. paquetes
de analisis mas usados; Epidat, R, Stata
2. Diagnostico, Concordancia, Fuentes de datos epidemiologicos.
3. Ensayos clinicos. Enmascaramiento. Registros de ensayos clinicos.
4. Sistemas de informacion epidemioldgicos; EDO, Médicos Centinelas, Tarjetas Amarillas,
CMBD, GRDs Encuesta nacional de Salud, Encuestas Autondémicas de salud.
5. Necesidades de informacion para la prevencion : U.S. Preventive Services Task Force,
NICE public health guidance.

Salud Pudblica

1. Ley general de salud publica, servicios de salud publica nacionales y autonémicos, salud
publica local. Los grandes retos de la salud publica mundial, europea y espafiola. 2.
Metodologia de investigacion en salud publica.

3. Prevencion de enfermedades (primaria, secundaria, terciaria y cuaternaria) y proteccion de

la salud (mapas de riesgo y GPS).
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4. Salud Global y sus sistemas de informacion, banco mundial y OMS, eurostat y OCDE.
Actores en salud Internacional. Metas de Desarrollo del Milenio.

5. Promocién de la salud, las TICs como herramienta de empoderamiento comunitario, grupos
de autoayuda, defensa de la salud, asociaciones de pacientes

6. Genero salud y TICs

7. Activos en Salud, Salutogénesis, fuentes de informacion sobre determinantes sociales de la

salud. Sistema de Informacién en Salud Publica (SISP) de la generalitat valenciana

- Sistemas de informacion
. Introduccién a los SISAN.
. Sistemas de Atencion Ambulatoria.
. Sistemas de Atencion Especializada.
. Sistemas de Informacion Radioldgica.
. Sistemas de Informacién de Laboratorio.

. Integracion de Sistemas Sanitarios.

~N O o W DN P

. Sistemas de Digitalizacion de Historias Clinicas.

Sistemas distribuidos

1. Fundamentos de la Computacién Distribuida.
2. Servicios basicos.

3. Tecnologias Web.

4. Seguridad.

Anélisis de datos clinicos |

. Introduccidn al analisis de datos

. El proceso de extraccion de conocimiento
. Recopilacion. almacenes de datos

. Limpieza y Transformacién de datos

. Exploracion y seleccion

. El problema de la extraccion de patrones
. Modelizacion estadistica paramétrica

o N o o A W N P

. Modelizacion estadistica no paramétrica
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9. Reglas de asociacion y dependencias

10. Métodos bayesianos

11. Arboles de decision y sistemas de aprendizaje de reglas

12. Métodos relacionales y estructurales

13. Redes neuronales artificiales

14. Maquinas de vectores soporte

15. Extraccion del conocimiento con algoritmos evolutivos y reglas difusas
16. Métodos basados en casos y en vecindad

17. Técnicas de evaluacion

18. Combinacion de modelos

Sistemas de gestion de conocimiento sanitario

1. Gestidn conocimiento y tipos de conocimiento.

2. Gestion conocimiento en salud.

3. Nociones y aplicacion de la practica asistencial basada en evidencias.

4. Concepto de guias de préactica clinicas y automatizacion de algoritmos practicos (I-11).

5. Otras modalidades de conocimiento en el &mbito de la salud y gestion de informacion para
el paciente/ciudadano.

6. Aplicaciones del Procesamiento del Lenguaje Natural en el &mbito de la salud.

7. Recuperacién, Clasificacién y organizacion de contenidos sanitarios (I-11).

8. Sistemas de Apoyo a la Toma de Decisiones.

9. Sistemas Informaticos Inteligentes: Sistemas basados en Reglas y Sistemas Basados en
Casos (I-11).

10. Analisis general del uso del tratamiento del lenguaje y la representacion del conocimiento

en Salud.

- Farmacologia y principios de bioquimica
1. Caracteristicas y funciones bioldgicas de los principales tipos de biomoléculas.
2. Acidos nucleicos y flujos de informacion: conceptos de replicacion, transcripcion y
traduccion.
3. Funciones moleculares de las proteinas: enzimas, transportadores, receptores,

transductores, factores de transcripcion y traduccion.
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4. Modificaciones estructurales y funcionales de las proteinas.

5. Principios de Bioquimica clinica. Principales variables del laboratorio de Bioquimica
clinica.

6. Farmacocinética. Farmacodinamia. Bases de las reacciones adversas y farmacovigilancia.

7. Farmacos més comunes empleados en el tratamiento de las enfermedades.

8. Bases de datos disponibles para la consulta de informacion farmacoldgica.

Tal y como se ha explicado, para recabar informacién sobre el proceso docente por parte del
alumnado, se disefid una encuesta que incluia tanto preguntas generales sobre la titulacion
como otras més orientadas a la docencia de las asignaturas. La encuesta, cuya realizacion era
totalmente voluntaria, se presento al alumnado de forma previa a la convocatoria de examenes
C3. La encuesta se realizo utilizando la version gratuita de la herramienta de andlisis de
Qualtrics. A todo el alumnado se le envid un enlace a su correo electrénico institucional de
forma que pudiera acceder a la encuesta y rellenarla de forma anénima. La encuesta es la
misma que la utilizada en otros trabajos de estudio de implantacion de los cursos anteriores,
primero y segundo. De todas formas, y aungue ya se ha presentado en los informes de las
redes anteriores, con el objetivo de que este informe sea autocontenido, seguidamente se

adjuntan las preguntas utilizadas en la encuesta.

Q1 Indica el curso en el que estas estudiando (en el que tienes mas asignaturas):
0 Primero

0 Segundo

Q2 Si no es tu primer afio en el grado, indica cuantas asignaturas te quedaron pendientes el

curso anterior:

0 Ninguna

0 Una

0 Dos

0 Tres

0 Mas de tres

Q3 Si suspendiste el afio pasado alguna asignatura, escribe su nombre:
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Q4 ¢ Cuantas asignaturas aprobaste el curso pasado en la primera convocatoria?

Q5 Escribe las dos asignaturas de las que has cursado hasta ahora cuyos contenidos mas te

han gustado:

Q6 Califica del 1 al 8, segun tus preferencias, las siguientes areas relacionadas con el grado
(un 8 el area que mas te guste y un 1 la que menos te guste). Si no conoces el area porque no
has cursado ninguna asignatura relacionada, escribe un 0.

Programacion

Gestion clinica

Dispositivos médicos

Telemedicina

Integracion e interoperabilidad

Seguridad

Analisis de sefiales biomédicas

Anélisis de iméagenes clinicas

Q7 Indica en cuales de estas areas profesionales estas mas interesado:
Investigacion

Asesor tecnoldgico en ambitos relacionados con la salud (hospitales, ONG's, etc)
Creacién de empresas de tecnologia aplicada al cuidado de la salud
Desarrollo de sistemas de informacion sanitarios

Direccion de servicios técnicos de salud

Representacion de productos tecnolégicos en salud

Desarrollo de aplicaciones de telemedicina

Desarrollo de aplicaciones moviles de salud

Gestion/mantenimiento de sistemas tecnoldgicos en el &mbito de la salud
Analisis de datos clinicos (Big Data)

Desarrollo de sistemas de ayuda a la decision clinica

Otras

O oo oo oo ogoogogo Qo
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Q8 Si has contestado "Otras" en la pregunta anterior, especifica cuales a continuacion:

Q9 ¢Consideras adecuadas las infraestructuras de los laboratorios en los que has impartido
docencia?

0 Si

O No lo sé

0 No

Q10 ¢Por qué?

Q11 Escribe aquellos aspectos del grado que estas estudiando que mas te gustan

Q12 Escribe aquellos aspectos del grado que estas estudiando que menos te gustan

3. RESULTADOS

En este apartado se presentan los resultados del seguimiento de la imparticion de las
asignaturas de tercer curso del grado en Tecnologias de la Informacién para la Salud. Para la
realizacion de este andlisis se ha tenido en cuenta la experiencia del profesorado que ha
impartido los contenidos de cada asignatura (enumerados en el apartado anterior) y la opinion

del alumnado matriculado en asignaturas de tercer curso.

Usabilidad y accesibilidad

En esta asignatura no se plantea ninguna accion de adaptacion ni modificacion de contenidos.
El alumnado ha asimilado correctamente la asignatura obteniendo buenas calificaciones de
manera general. La metodologia de la asignatura es diferente a otras asignaturas, alejandose
de la leccion magistral y basando el proceso docente en informacién audiovisual que el
profesor complementa en las clases. El alumnado ha encontrado util esta metodologia docente

Yy, €n su mayor parte, la ha seguido con entusiasmo.

Infraestructuras de sistemas clinicos
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El alumnado ha obtenido buenos resultados en esta asignatura, pero tanto profesorado como
alumnado no han quedado satisfechos con el proceso docente. Por un lado, el alumnado
hubiera preferido profundizar en una mayor amplia gama de dispositivos y en el ambito de la
instrumentacion. Por su parte, el profesorado ha encontrado dificultades en la formacién del
alumnado que le ha obligado a simplificar los contenidos para que éstos pudieran alcanzar las
competencias asociadas a la asignatura. También se nota una falta de interés generalizado en
el alumnado.

Se han planificado cambios en la asignatura para intentar abarcar mas dispositivos sin
profundizar mas en aspectos electronicos o de instrumentacion, que dificultarian el proceso de

aprendizaje de los alumnos.

Terminologias, codificacion y estandares

El profesorado indica que percibe una preocupante falta de interés en el alumnado que se
traduce en dificultades en el aprendizaje. La asignatura en si misma no es complicada, pero
exige un trabajo continuo por la tipologia de los contenidos. De forma general, este trabajo no
ha estado presente en el alumnado. El alumnado por su parte indica que hay muchos
contenidos en la asignatura y que cuesta ver su aplicabilidad.

Los cambios que se proponen se dirigen a intentar ayudar al alumnado en este proceso de
aprendizaje. Durante este curso se han organizado actividades voluntarias (ejercicios de
aplicacion de teoria) pero, lo voluntario no ha tenido arraigo entre los estudiantes. El
alumnado ha comentado que hay asignaturas que incluyen examenes parciales, lo que hace
que se dediquen a ellas y dejen las otras. Se plantea modificar para el curso que viene el
sistema de evaluacion e incluir actividades obligatorias (ejercicios de aplicacion como
examenes parciales), de forma que estudien la asignatura de forma continuada durante todo el
curso. También se solicitara cambio de la fecha del examen final ya que fue el ultimo en la

primera convocatoria.

Gestidn de procesos sanitarios
El profesorado de la asignatura no ha referido dificultades importantes en la asimilacion de
contenidos, aunque si ha destacado la falta de conocimientos previos en varios ambitos

necesarios para la asignatura. Los resultados académicos de los alumnos han sido buenos y
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tampoco han comentado necesidades que puedan implicar algin tipo de cambio en la

ensefianza o la metodologia que se sigue.

Salud publica y epidemiologia
Esta asignatura incorpora contenidos del area de ciencias de la salud e incluye también
aspectos de estadistica en la parte de epidemiologia. No se han encontrado dificultades

destacables y, en consecuencia, no se ha considerado incluir cambios en los contenidos.

Sistemas de informacion

El profesorado que imparte esta asignatura no ha indicado problemas particulares en el
proceso docente y en la ensefianza de los contenidos. Se ha detectado, al igual que en otras
asignaturas, una actitud pasiva que frena el proceso de aprendizaje ya que el alumnado tiende
a cumplir los objetivos minimos sin ampliar conocimientos mas alla de estos minimos. Se
plantea que esta actitud pueda ser debido a la cantidad de asignaturas y la diversidad de
contenidos (mezclandose contenidos de ingenieria y ciencias de la salud), aunque si
comparamos los contenidos con otros grados del area de ingenieria y arquitectura, la cantidad

es similar.

Sistemas distribuidos

Se trata de una asignatura cuyos contenidos se apoyan en gran medida en contenidos de
asignaturas anteriores. Por consiguiente, ha sido sencillo detectar deficiencias en el
aprendizaje del alumnado. Especialmente problematico han sido las deficiencias en la materia
de programacion debido a que estos conocimientos eran imprescindibles para el seguimiento
de la asignatura. El profesorado ha realizado un proceso de ensefianza practicamente
individualizado para intentar resolver estos problemas de asignaturas basicas. Tras estudiar a
qué podia deberse estos problemas, observamos que en esta promocion de alumnado habian
sido detectadas numerosas copias en la asignatura de Programacion de primer curso.

A raiz de este andlisis, se plantean en el futuro el desarrollo de estudios que involucren
asignaturas de forma vertical, es decir, asignaturas de diferentes cursos cuyos contenidos

estén relacionados de alguna forma y sean interdependientes.

68



Memorias del Programa de Redes-I3CE. Convocatoria 2017-18. ISBN: 978-84-09-07041-1

Anélisis de datos clinicos |

El profesorado de la asignatura no ha encontrado problemas importantes en el proceso de
ensefianza, aunque destaca la baja implicacion del alumnado, coincidiendo con el profesorado
del resto de asignaturas. Se han tenido que simplificar contenidos, especialmente en el aspecto
préactico, para que los alumnos pudieran seguir la asignatura. La metodologia utilizada se ha
basado en la idea de que los alumnos fueran elaborando su propio conocimiento, guiados por
el profesorado. Esta metodologia supone un esfuerzo extra para el alumnado y no ha sido bien
comprendida; posiblemente, se esperaba una metodologia clésica similar al resto de las
asignaturas.

No se plantean cambios en los contenidos aunque si se ampliaran las practicas incorporando
aspectos de programacion que puedan hacer mas atractiva la asignatura, con el objetivo

incrementar el interés del alumnado.

Sistemas de gestion del conocimiento sanitario

La coordinadora de esta asignatura lo es también de la asignatura Terminologias,
Codificacion y Estandares. Al impartirse esta Gltima en el primer cuatrimestre, se han podido
aplicar en esta asignatura algunas de las modificaciones pensadas para la asignatura de
terminologias. De esta forma, la asistencia y participacién se ha incrementado al establecer un
sistema de evaluacidn continua a partir de actividades propuestas en cada una de las sesiones
de teoria. El alumnado ha asistido tanto a conferencias realizadas durante el Mes Cultural de
la EPS como a las charlas realizadas por invitados profesionales del sector y los cuales han
asistido a las sesiones de aula planificadas para ello. Los estudiantes han valorado muy
positivamente estas actividades.

El rendimiento del grupo ha sido superior al que tuvieron en la asignatura de Terminologias.
Todos las/os estudiantes han aprobado la asignatura, salvo un estudiante que no se presento al

examen.
Farmacologia y principios de bioquimica

La principal incidencia que ha indicado el profesorado de esta aisgnatura es que la asistencia a

las clases teoricas ha sido escasa. En cuanto a la parte practica de la asignatura, en general, los
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alumnos no han sido puntuales y algunos de ellos no han asistido al bloque de sesiones
correspondiente a bioquimica.

La puntualidad en las practicas es un problema generalizado en el grado, que en muchas
ocasiones se debe a la lejania de los laboratorios en los que los alumnos realizan las practicas:
éstas se realizan en diferentes facultades que estan localizadas en distintas partes del campus
de la Universidad de Alicante. Para intentar minimizar este problema se dejan franjas horarias

de media hora entre asignaturas que incluyen practicas en laboratorios muy distantes.

Resultados de la encuesta

A continuacion, se reflejan los resultados mas relevantes de la encuesta realizada, a la cual
contestaron Unicamente 16 alumnos de tercer curso. Hay que tener en cuenta que, en términos
relativos, se trata de un 64% del alumnado de tercero aproximadamente.

Q2 — A un 24% no le quedaron asignaturas y a otro 24% le quedd solamente una asignatura.
Este dato contrasta con el obtenido el curso pasado para los alumnos de segundo en los que
solamente un 12% del alumnado no tenia asignaturas suspendidas. Este hecho puede deberse
a que en tercer curso el alumnado esta mas centrado en los contenidos del grado y los asimila
con mayor naturalidad.

Q3 — Las asignaturas mas suspendidas corresponden al area de ingenieria y son asignaturas de
primer curso: matematicas, fisica y programacion. Este dato revela que el alumnado arrastra
en tercer curso todavia asignaturas de primero.

Q5 — La mayoria de las respuestas corresponden a asignaturas del area de las ciencias de la
salud; concretamente, una gran parte del alumnado se decanta por fisiopatologia y por
anatomia y fisiologia. Este hecho es un claro indicador del perfil mayoritario del alumnado
que es afin al area de ciencias de la salud.

Q6 — Las areas por las que el alumnado tiene preferencia son la telemedicina y los
dispositivos médicos, materias que han sido introducidas durante este curso. Se sigue, por
tanto, la dindmica de que los alumnos prefieren materias que han visto recientemente, en el
ultimo curso que han realizado.

Q7 — Todas las areas presentan un nivel de preferencia similar, siendo la investigacion la que

destaca un poco frente al resto

70



Memorias del Programa de Redes-I3CE. Convocatoria 2017-18. ISBN: 978-84-09-07041-1

Q11 — El alumnado ha respondido a esta pregunta de forma muy diversa aunque se puede
extraer que hay cierta predileccion por las asignaturas mas practicas y por aquellas que
pertenecen al &mbito de las ciencias de la salud.

Q12 — En este caso no se puede extraer una conclusion general ya que las respuestas se
focalizan mucho en asignaturas particulares, hablando bien sobre los contenidos, bien sobre la
metodologia usada.

4. CONCLUSIONES

Seguidamente se presentan de forma resumida las conclusiones a las que se ha podido
llegar en esta investigacion.

Lo primero que hay que destacar es el esfuerzo del profesorado para mejorar la calidad
de la docencia de sus asignaturas y, de esta forma, conseguir que el alumnado alcance las
competencias asociadas a las asignaturas. El profesorado ha demostrado un gran interés en
adaptar los contenidos y las metodologias utilizadas si de esta forma consideraban que los
alumnos podian aprovechar mejor las clases.

Por parte del profesorado los problemas se resumen en dos aspectos: el nivel
académico de los alumnos y la actitud de los mismos. Por un lado, el nivel con el que abordan
los alumnos el tercer curso es menor que el esperado, lo que implica tener que adaptar los
contenidos; este bajo nivel, posiblemente, deriva del perfil académico con el que el alumnado
ha accedido al grado y las dificultades que tuvo en primer curso. Un claro ejemplo es que hay
varios alumnos matriculados en tercer curso y que todavia no han aprobado asignaturas de
matemaéticas y fisica. En cuanto a la actitud del alumnado, la proactividad del mismo es
minima y, de forma general, se conforman con contenidos minimos. Desde la coordinacion
del grado se plantea trabajar especialmente en este aspecto ya que pensamos que supone un
importante inconveniente en el proceso de aprendizaje.

En lineas generales el alumnado esta satisfecho con la docencia recibida aunque sigue,
como pasaba en cursos anteriores, demandando una mayor integracion entre los contenidos
correspondientes al area de ingenieria y las necesidades del ambito de los cuidados de la
salud. En este aspecto se ha ido trabajando en cursos anteriores y se seguiremos incidiendo en
él para conseguir que los alumnos perciban esta integracion tanto en los bloques practicos

como en los tedricos.
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5. TAREAS DESARROLLADAS EN LA RED
Se incorporan los participantes segun el orden de firma:

PARTICIPANTE DE LA RED

TAREAS QUE DESARROLLA

D. Ruiz Fernandez

Coordinacion de la red y redaccion del

documento final.

M.A. Castro Lopez

Revision de planes de estudio y analisis de

la encuesta realizada

A. Soriano Paya

Anélisis de la asignatura Infraestructuras
de Sistemas Clinicos

D. Marcos Jorquera

Andlisis de Ila Sistemas

Distribuidos

asignatura

M.J. Bonete Pérez

Anélisis de la asignatura Farmacologia y

Principios de Bioquimica

J.M. Salinas Serrano

Andlisis de la asignatura Sistemas de

Informacién

M.T. Roma Ferri

Andlisis de la asignatura Terminologias,
Codificacion y Estandares y la asignatura
Sistemas de Gestion del Conocimiento

Sanitario

C. Alvarez-Dardet Diaz

Anélisis de la asignatura Salud Publica y

Epidemiologia

S. Lujan Mora

Anélisis de la asignatura Usabilidad y
Accesibilidad

A. Suérez Cueto

Andlisis de la asignatura Gestion de

Procesos Clinicos

J.R. Rico Juan

Anélisis de la asignatura Analisis de Datos
Clinicos |

J.A. Formigéds Bolea

Anadlisis de la asignatura Farmacologia y

Principios de Bioquimica
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