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Resumen

Los ecosistemas digitales en salud han emergido como agentes de cambio en 
el paradigma del ejercicio profesional y la formación del talento humano en 
ciencias de la salud. Este artículo examina el impacto de estos avances en los 
sistemas sanitarios y las Instituciones de Educación Superior (IES), destacando 
la transición hacia una atención médica preventiva, participativa, predictiva 
y personalizada (Medicina 4P). En el ámbito de la educación médica, la 
tecnología ha proporcionado soluciones que mejoran la accesibilidad, equidad, 
oportunidad y eficiencia, generando la necesidad de adaptar currículos, 
tecnologías y métodos pedagógicos para fortalecer la calidad asistencial, la 
seguridad del paciente y la medicina basada en la evidencia.
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Abstract

Digital health ecosystems have emerged as agents of change in the paradigm 
of professional practice and the training of human talent in health sciences. 
This article examines the impact of these advances on healthcare systems and 
Higher Education Institutions (HEIs), highlighting the transition towards pre-
ventive, participatory, predictive and personalized healthcare (4P Medicine). In 
the field of medical education, technology has provided solutions that improve 
accessibility, equity, timeliness and efficiency, generating the need to adapt 
curricula, technologies and pedagogical methods to strengthen quality of care, 
patient safety and evidence-based medicine.

Keywords: digital ecosystem; health; education; curriculum; medical 
education; telehealth.

Introducción

Según Ernest y Young (2020), los eco-
sistemas digitales son espacios de 
articulación e integración en los que 
diversos actores convergen, utilizan-
do la tecnología para ofrecer una ex-
periencia mejorada a los usuarios, en 
el ámbito de la salud, esto se traduce 
en un aumento de la satisfacción del 
paciente a través de una comprensión 
y gestión mejorada de sus datos a ni-
vel global (1).

La Estrategia Mundial sobre Salud Di-
gital (OMS, 2021) respalda esta idea 
al destacar que la digitalización de 
la atención médica amplía las opor-
tunidades para mejorar la eficiencia, 
accesibilidad y calidad de la atención, 

eliminando barreras geográficas y 
promoviendo la equidad (2).

Históricamente, la atención médica ha 
estado más orientada hacia la cura de 
enfermedades que hacia la gestión del 
riesgo y la promoción de la salud. No 
obstante, los avances vertiginosos en 
Big Data, Machine Learning, Deep Lear-
ning e Inteligencia Artificial (IA) permi-
ten un cambio de paradigma hacia una 
Medicina 4P. La IA, en particular, ha de-
mostrado mejorar la eficiencia y efica-
cia de los servicios de salud (3).

La OPS (2021) establece principios rec-
tores cruciales para el uso ético de la 
inteligencia artificial en salud. Estos in-
cluyen la centralidad en las personas, 
fundamentación ética, transparencia, 
protección de datos, integridad cien-
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tífica, apertura y compartibilidad, no 
discriminación e insistencia en el con-
trol humano sobre las decisiones auto-
matizadas (4-6).

Los ecosistemas digitales en salud, 
respaldados por avances tecnológicos 
y principios éticos, tienen el potencial 
de transformar la toma de decisiones 
clínicas y los resultados de salud pú-
blica (7). La adopción responsable de 
la inteligencia artificial en este con-
texto promete una atención médica 
más centrada en el paciente, preven-
tiva y personalizada. Sin embargo, 
este cambio debe ir de la mano con 
el compromiso continuo de fortalecer 
la calidad asistencial, la seguridad del 
paciente y la medicina basada en la 
evidencia (8-10).

Así mismo, la educación médica ha 
experimentado cambios significativos 
en los últimos años, catalizados por 
la reciente pandemia de COVID-19. 
La adopción de nuevas tecnologías, 
especialmente la implementación de 
ecosistemas digitales en salud, ha 
sido clave para la continuidad y mejo-
ra de los procesos de aprendizaje en 
ciencias de la salud (11). 

La respuesta educativa a la pandemia 
de COVID-19 ha acelerado la adop-
ción de tecnologías en la educación 
médica. Sin embargo, la implementa-
ción de ecosistemas digitales en salud 
no está exenta de desafíos, como la 

resistencia cultural, la brecha digital y 
la necesidad de garantizar la equidad 
en el acceso a la educación médica. 
Superar estos desafíos es clave para 
lograr una implementación exitosa y 
sostenible de las tecnologías digitales 
en la formación de profesionales de la 
salud (12).

La resistencia cultural, la falta de in-
fraestructura tecnológica y la brecha 
digital son desafíos significativos que 
deben abordarse para garantizar la 
inclusión y la equidad en la educación 
médica. La evaluación continua de la 
eficacia y eficiencia de estas interven-
ciones, junto con estrategias de capa-
citación para estudiantes y docentes 
en el uso de tecnologías digitales, 
son fundamentales para superar estos 
obstáculos (13-15).

Los hospitales digitales universitarios 
han demostrado ser una herramienta 
efectiva para transformar el aprendizaje 
clínico, ya que permiten a los estudian-
tes experimentar situaciones clínicas 
reales en entornos seguros y de alta ca-
lidad, mejorando la adquisición de habi-
lidades prácticas. La literatura científica 
respalda su efectividad, abogando por 
su expansión para mejorar la calidad de 
la atención médica global (16-17).

La formación en competencias de 
telesalud se presenta como un com-
ponente esencial para estudiantes 
de ciencias de la salud. La utilización 
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de la telesalud como herramienta de 
prácticas universitarias para atender  
a comunidades desfavorecidas destaca 
el potencial de estas tecnologías para 
mejorar la atención médica y la educa-
ción en salud a nivel mundial (18-20).

El fortalecimiento de un marco de 
asociación entre instituciones, basado 
en modelos flexibles y equipos inter-
disciplinarios, es esencial. La seguri-
dad del paciente, la confidencialidad 
y el manejo ético de los datos deben 
ser prioridades, favoreciendo la efi-
ciencia, el acceso y la cobertura uni-
versal en salud (21-25).

De esta forma, la transformación di-
gital en la educación médica presenta 
desafíos y oportunidades significativos; 
superar la resistencia cultural, cerrar la 
brecha digital y asegurar la equidad en 
el acceso son fundamentales para el 
éxito a largo plazo. Los hospitales di-
gitales universitarios, la formación en 
competencias de telesalud y la colabo-
ración interinstitucional son elementos 
clave para avanzar hacia una educación 
médica más efectiva y una atención 
médica de calidad. El compromiso éti-
co y la evaluación constante son pilares 
esenciales para garantizar una imple-
mentación exitosa y sostenible de las 
tecnologías digitales en la formación 
de profesionales de la salud (25-30).

La revolución de los ecosistemas 
digitales en salud 

Los desarrollos tecnológicos han per-
mitido la creación de ambientes virtua-
les realistas que facilitan la capacitación 
y práctica médica. La simulación de si-
tuaciones reales y el acceso a entornos 
virtuales han mejorado la adquisición 
de habilidades prácticas por parte de 
los estudiantes, reduciendo riesgos y 
mejorando la preparación para interac-
tuar con pacientes reales (31-34).

La revolución tecnológica ha trans-
formado la forma en que concebimos 
la atención médica. Los ecosistemas 
digitales en salud se erigen como ca-
talizadores de esta transformación al 
ofrecer soluciones interconectadas 
que mejoran la eficiencia y la cali-
dad de los servicios de salud. En este 
contexto, la adopción de tecnologías 
avanzadas como la inteligencia artifi-
cial se presenta como un componen-
te clave para avanzar hacia una me-
dicina más centrada en el paciente y 
proactiva (35-38).

Es así como la llamada: “revolución 
de los ecosistemas digitales en salud” 
ofrece oportunidades significativas 
para transformar la educación médi-
ca y mejorar la atención al paciente. 
Sin embargo, este proceso requiere 
un compromiso continuo con la in-
vestigación, la innovación curricular 
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y la adaptación a un entorno digital 
dinámico. La colaboración entre los 
profesionales de la salud, las IES y los 
responsables de políticas es esencial 
para garantizar que la evolución hacia 
la Medicina 4P se traduzca en benefi-
cios tangibles para la sociedad en ge-
neral (39-41).

La integración de tecnologías en la 
educación médica plantea la necesidad 
de cambios curriculares y pedagógicos. 
Los educadores deben adaptarse para 
aprovechar al máximo las herramientas 
digitales, garantizando una formación 
equitativa y accesible para todos los 
estudiantes (42)

A pesar de los beneficios evidentes, 
es crucial impulsar la investigación en 
ecosistemas digitales y ciencia de da-
tos en el ámbito médico. Se requie-
re una comprensión más profunda de 
los efectos a mediano y largo plazo 
de estas tecnologías en la educación 
médica, la toma de decisiones clínicas 
y la calidad asistencial en general (43).

Medicina 4P impulsada por la IA

La formación en competencias de 
telesalud se presenta como un com-
ponente esencial para estudiantes 
de ciencias de la salud. La utilización 
de la telesalud como herramienta de 
prácticas universitarias para atender a 

comunidades desfavorecidas destaca 
el potencial de estas tecnologías para 
mejorar la atención médica y la edu-
cación en salud a nivel mundial (44).

El fortalecimiento de un marco de 
asociación entre instituciones, basado 
en modelos flexibles y equipos inter-
disciplinarios, es esencial. La seguri-
dad del paciente, la confidencialidad 
y el manejo ético de los datos deben 
ser prioridades, favoreciendo la efi-
ciencia, el acceso y la cobertura uni-
versal en salud (45-47).

Los avances tecnológicos en la educa-
ción médica en Colombia, impulsados 
por la implementación de ecosiste-
mas digitales y simuladores de última 
generación, están transformando la 
forma en que los futuros profesiona-
les de la salud adquieren habilidades 
y conocimientos. La experiencia de la 
Universidad Nacional Abierta y a Dis-
tancia ( UNAD), con sus laboratorios 
simulados y el acceso remoto a tecno-
logías de vanguardia, destaca cómo la 
innovación educativa puede superar 
barreras y mejorar la calidad de la for-
mación médica en el país. Estos avan-
ces no solo están contribuyendo a la 
excelencia académica, sino que tam-
bién están preparando a los estudian-
tes para enfrentar los desafíos de la 
práctica médica con una base sólida y 
experiencias prácticas relevantes (46). 
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Laboratorios Simulados en 
Colombia

En Colombia Universidades como la 
Universidad del Valle y la Universidad 
de Antioquia han liderado la imple-
mentación de laboratorios simula-
dos. Estos espacios virtuales replican 
entornos clínicos y quirúrgicos, brin-
dando a los estudiantes oportunida-
des valiosas para adquirir habilidades 
prácticas. Ejemplos específicos inclu-
yen el laboratorio de simulación de 
cirugía virtual en la Universidad CES 
en Medellín, que ha demostrado me-
jorar significativamente la formación 
en cirugía (47-50).

La Universidad Nacional Abierta y a 
Distancia (UNAD) destaca como pio-
nera en la integración de tecnologías 
digitales en la educación médica. Con 
un enfoque en la relación docen-
cia-servicio, la UNAD ha implementa-
do laboratorios simulados y de acceso 
remoto en programas como Adminis-
tración en Salud, Regencia en Farma-
cia, Seguridad y Salud en el Trabajo, 
Radiología e Imágenes Diagnósticas y 
Psicología (50).

La UNAD ha identificado que el acceso 
a laboratorios de práctica y equipos 
especializados es limitado para estu-
diantes de ciencias de la salud, espe-
cialmente en modalidad a distancia. 
La implementación de innovaciones 

como las mesas anatómicas Sectra y 
Anatomage ha superado esta limita-
ción, permitiendo a los estudiantes 
acceder a prácticas y experimentos de 
laboratorio de manera remota.

La UNAD ha invertido en tecnologías 
avanzadas, como las mesas anatómi-
cas Sectra y Anatomage, para mejorar 
la comprensión de la anatomía huma-
na. Estas mesas ofrecen experiencias 
de aprendizaje enriquecedoras y efec-
tivas, permitiendo visualizar imágenes 
en 3D del cuerpo humano. Además, la 
UNAD cuenta con simuladores de rea-
lidad virtual y equipos de resonancia 
magnética y ultrasonografía, propor-
cionando a los estudiantes una forma-
ción práctica completa y realista.

Especialmente en el programa Tec-
nología en Radiología e Imágenes 
Diagnósticas de la UNAD, se utilizan 
simuladores de resonancias VRDI-CT 
y VRDI-MRI para fortalecer la línea de 
imagenología. Estos simuladores per-
miten prácticas simuladas y de reali-
dad 3D, brindando a los estudiantes 
una experiencia práctica y detallada 
en el manejo de equipos de diagnós-
tico por imágenes.

La transformación digital en el campo 
de la salud ha llevado a la implemen-
tación de ecosistemas digitales que 
impactan positivamente la atención 
médica y la formación de profesio-
nales de la salud. Examinamos casos 
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exitosos a nivel mundial que destacan 
el papel crucial de la tecnología en la 
mejora de la eficiencia, accesibilidad y 
calidad en estos sectores.

Experiencias Exitosas 
en Atención Médica

El Programa Nacional de Telesalud de 
Brasil ha sido un referente global al co-
nectar miles de unidades de atención 
médica, brindando servicios a millo-
nes de personas. En África, el Proyec-
to MalariaSpot utiliza la telemedicina 
para mejorar la detección de la ma-
laria en áreas remotas, demostrando 
eficacia y eficiencia. El Programa de 
eSalud de Singapur ha transformado 
la atención médica a través de inicia-
tivas como el registro electrónico de 
pacientes y la telemedicina, mejoran-
do la eficacia y reduciendo costos.

En América del Sur, el Proyecto An-
dean Telehealth ha mejorado la ac-
cesibilidad y calidad de la atención 
médica en áreas remotas. Estos casos 
subrayan cómo la tecnología puede 
superar barreras geográficas y mejo-
rar la salud de la población.

El Proyecto Nightingale en Estados 
Unidos utiliza inteligencia artificial 
para mejorar la atención médica do-
miciliaria, permitiendo la detección 
temprana de problemas de salud. En 

Brasil, la Plataforma de Simulación Clí-
nica Virtual de la Universidad de São 
Paulo ofrece experiencias inmersivas 
que mejoran las habilidades clínicas 
de los estudiantes.

En el Reino Unido, el Programa de 
eSalud de la Universidad de Edimbur-
go integra tecnología y habilidades 
clínicas, demostrando ser efectivo en 
mejorar la capacidad de los estudian-
tes para utilizar tecnologías digitales.

Hospitales Digitales y Metaversos

La creación de hospitales digitales 
universitarios se ha convertido en una 
herramienta esencial para la forma-
ción médica global. Estos entornos 
virtuales permiten a los estudiantes 
experimentar situaciones clínicas rea-
les de manera segura, mejorando la 
seguridad del paciente. El impacto de 
estos hospitales se ha magnificado 
durante la pandemia, demostrando 
beneficios como la reducción de erro-
res médicos y la mejora en la calidad 
de la atención médica.

La emergencia de hospitales meta-
verso presenta una nueva dimensión 
en la atención médica y la formación. 
Ejemplos como el Hospital Metaverso 
de Japón y el Hospital Metaverso de 
Singapur utilizan realidad virtual y au-
mentada para proporcionar atención 
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médica en línea y formación de pro-
fesionales de la salud en entornos vir-
tuales 3D (46).

A pesar de los éxitos, persisten de-
safíos, como garantizar la aplicación 
práctica de conocimientos adquiridos 
y el acceso equitativo a tecnologías 
avanzadas. Los laboratorios simula-
dos han demostrado ser cruciales, 
permitiendo a los estudiantes practi-
car procedimientos sin riesgo para los 
pacientes 43-45).

La telemedicina y telesalud, particu-
larmente relevantes en la era post-CO-
VID, requieren que los profesionales 
de la salud adquieran competencias 
específicas. La formación en compe-
tencias de telesalud es esencial para 
garantizar una atención médica de 
calidad a través de la tecnología (50).

Las experiencias exitosas de ecosis-
temas digitales en salud destacan la 
transformación positiva en la aten-
ción médica y la educación. A me-
dida que avanzamos hacia el futuro, 
la combinación de tecnologías como 
realidad virtual, inteligencia artificial 
y telemedicina seguirá siendo funda-
mental para impulsar la excelencia en 
la formación y atención médica a ni-
vel mundial (46).
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