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Resumen 

 

Desarrollar el fortalecimiento del currículo del Programa de Tecnología en 

Radiología e Imágenes Diagnósticas al fomentar un enfoque en cultura de 

seguridad del paciente de la Universidad Nacional Abierta y a Distancia 

2019-2021, a través del diseño de un curso o una asignatura que permita la 

apropiación de competencias por parte de los estudiosos para desempeñarse 

en el sistema de prestación de servicios de salud colombiano, es un ejercicio 

que implica la recopilación de la estructura de los programas ofertados en el 

país y algunos referentes nacionales en aras de permitir la configuración de 

escenarios modernos que permitan la creación de nuevas unidades de 

competencias partiendo de las normas ya establecidas en el país, por parte 

de la comisión de talento humano en salud. Al mismo tiempo, se busca 

evaluar el grado de apropiación de los estudiantes frente a los temas del 

Programa de Tecnología en Radiología e Imágenes Diagnósticas con respecto 

a la cultura de seguridad del paciente, con el fin de visibilizar la situación 

actual y la inminente necesidad de fortalecer el currículo con elementos que 

permitan un mejor desarrollo de los estudiantes en sus campos de 

desempeño. 

Palabras Claves: Calidad de la educación; competencias; percepción; 

cultura de seguridad del paciente. 

Abstract 

 

Develop the strengthening of the curriculum of the Technology Program in 

Radiology and Diagnostic Imaging, promoting a focus on the culture of 

patient safety at the National Open and Distance University 2018-2019, 

through the creation of a course or a subject that allows the acquisition of 

competencies on the part of students to perform in the Colombian health 

service delivery system. This exercise implies the compilation of the 

structure of the programs offered in the country and some national 



references in order to allow the configuration of new scenarios that allow the 

creation of new units of competences based on the norms already 

established in the country, by the commission on human talent in health. At 

the same time, it seeks to evaluate the degree of appropriation of the 

students regarding the topics of the Program of Technology in Radiology and 

Diagnostic Imaging with respect to the culture of patient safety, in order to 

make visible the current situation and the imminent need for strengthen the 

curriculum with elements that allow a better development of students in 

their fields of performance. 

Keywords: Quality of education; competencies; perception; culture of 

patient safety. 

 

Introducción 

 

La Universidad Nacional Abierta y a Distancia (UNAD) tiene como misión 

contribuir a la educación para todos a través de la modalidad abierta y a 

distancia, mediante la investigación, la acción pedagógica, la proyección 

social y las innovaciones metodológicas y didácticas, con la utilización de las 

tecnologías de la información y de la comunicación, para fomentar y 

acompañar el aprendizaje autónomo, generador de cultura y espíritu 

emprendedor que en el marco de la sociedad global y del conocimiento 

propicie el desarrollo económico, social y humano sostenible de las 

comunidades locales, regionales y globales con calidad, eficiencia y equidad 

social. (UNAD, Estatuto General. Capítulo 1. Artículo 2) 

Uno de los temas importantes que la UNAD desea fortalecer en asignaturas 

de Ciencias de la Salud, es la Seguridad del Paciente, elemento promovido 

desde el año 2004 por los miembros de la Organización Mundial de la Salud 

(OMS), quienes decidieron constituir la Alianza Mundial para la Seguridad del 

Paciente, creada para promover la investigación como base potenciadora del 

conocimiento sobre este tema (Arias Botero, J., & Gomez Arias, R., 2017). 



La seguridad del paciente ha generado gran interés no solo en el ámbito 

nacional, sino a nivel mundial, ya que múltiples investigaciones han 

determinado que los eventos adversos son la causa de grandes pérdidas 

económicas y un incremento en la morbimortalidad de pacientes, en especial 

en el área de hospitalización, por lo que se han suscitado modificaciones 

socio-económicas y políticas a través de la cimentación legal de nuevas 

normas sanitarias, gracias a las cuales se desea estimular el mejoramiento 

de la calidad en la atención a los pacientes. (Arias Botero, J., & Gomez Arias, 

R., 2017). 

En 2010, el Ministerio de Salud y Protección Social puso en conocimiento la 

Guía técnica de buenas prácticas en seguridad del paciente, la cual brinda a 

las instituciones, orientaciones técnicas para poner en marcha las buenas 

prácticas en el ámbito asistencial. Así mismo, se hizo énfasis en la 

importancia del manejo del consentimiento informado como herramienta 

para una adecuada comunicación entre el paciente y el personal de salud y, 

se desarrollaron diferentes procesos de atención segura de acuerdo con cada 

procedimiento que se debe realizar con cada usuario, como una orientación 

frente al tema de seguridad clínica. (Castillo, L., & Maas, L., 2017). 

Para alcanzar este objetivo, es primordial realizar cambios en los planes 

curriculares de los programas de pregrado, en donde se incluya la seguridad 

del paciente en la prestación de servicios de salud como una asignatura 

dentro del proceso de enseñanza.  Esto brindará una plataforma que 

posibilita el desarrollo de competencias y habilidades de los alumnos que se 

desenvuelven en ámbitos de prestación y gestión de servicios de salud, 

gracias al reconocimiento de los recursos y elementos que pueden utilizar 

para ofrecer un cuidado adecuado y por tanto, minimizar la ocurrencia de 

errores evitables en la atención, movilizando desde el inicio de su vida 

profesional, el surgimiento de una cultura de seguridad en la atención, que 



reditúa en mejores condiciones para el paciente y el personal sanitario (Arias 

Botero, J., & Gomez Arias, R., 2017). 

Desarrollo 

El desarrollo del trabajo de investigación requiere en primera instancia de la 

recopilación de la información que apoye la construcción de la respuesta a la 

pregunta de investigación planteada. En primera instancia se desarrolla la 

revisión bibliográfica que implica la realización de tres acciones secuenciales, 

el inventario e identificación de fuentes escritas, la lectura de la temática 

relacionada y finalmente el registro de la información obtenida. Estas 

acciones que se realizan secuencialmente se implementan para 

documentarse.  “La documentación es una actividad de búsqueda de 

información ya existente que el investigador efectúa apoyándose en 

investigaciones previas, teorías o planteamiento de otros autores con el 

propósito de clarificar sus objetivos, conceptualizar sus eventos de estudio, 

orientar su trabajo investigativo y disponer de datos complementarios que el 

permitan contrastar e interpretar los resultados obtenidos en la indagación 

de campo”. (Fernandez, 2005) 

En este punto es necesario establecer que la documentación es una parte del 

proceso investigativo e implica surtir una serie de momentos que pueden ser 

ejecutados acorde a una secuencialidad:  

Fase Exploratoria. Se identifican fuentes primarias de información y fuentes 

secundarias de información como DIALNET, EBSCO, ERIC, IEEE, PROQUEST, 

REDALYC, SCIENCIE DIRECT, SPRINGER, SCIELO, Google académico, la 

revisión se realizó teniendo en cuenta artículos publicados en los últimos 5 

años. frente a la cultura de seguridad del paciente, explorando la evidencia 

empírica existente en la literatura frente a la identificación de elementos e 

instrumentos para la evaluación de una cultura de seguridad del paciente.   



Basados en la informacion obtenida del Sistema Nacional de Información de 

la Educación Superior (SNIES), el cual se trata de una herramienta que 

recolecta y clasifica información relevante relacionada con la educación 

superior, la cual posibilita instaurar la planeación, monitoreo, evaluación, 

asesoría, inspección y vigilancia del sector. Este sistema permite la 

identificación de Instituciones de Educación Superior que cuentan con el 

registro calificado del Programa de Tecnología en Radiología e Imágenes 

Diagnosticas. A nivel nacional se encuentran cinco (5) Centros Educativos 

con sus respectivas sedes, descritos a continuación: Universidad Nacional 

Abierta y a Distancia (UNAD), Fundación Universitaria del Área Andina 

(Sedes Bogotá y Risaralda), Fundación Tecnológica Autónoma de Bogotá 

(FABA), Corporación Universitaria de Ciencias Empresariales, Educación y 

Salud (CORSALUD) (Sedes Atlántico y Córdoba) y Fundación Universitaria 

Navarra (UNINAVARRA). En el comparativo, se evidencia que la UNAD es la 

única institución oficial y con metodología a distancia ofertando el programa 

en los municipios de Bogotá D.C, Tunja, Valledupar, Palmira, Medellín, 

Acacias, Bucaramanga, Barranquilla y Pitalito, teniendo una cobertura 

nacional de más o menos el 95%. 

Colombia cuenta con hospitales de baja, mediana y alta complejidad en todo 

el territorio nacional, distribuidos algunos de baja complejidad distantes a 

los centros urbanos o grandes ciudades; los de mediana y alta complejidad 

se encuentran en ciudades intermedias y principales. El talento humano 

contratado para este servicio ha sido en algunas ocasiones empíricos y otros 

con sus respectivas titulaciones; la normatividad colombiana de habilitación, 

la cual solicita cumplir con los requisitos mínimos, dentro de los cuales se 

encuentran los estándares de Talento Humano, pide los títulos de los 

Tecnólogos en Radiología. Por esta razón fue necesario la creación del 

Programa de Tecnología en Radiología e Imágenes Diagnosticas a distancia 



para ofertar al 95% del territorio Colombia la opción de estudiar la 

tecnología en mención.   

Dentro de los planes de estudio pertenecientes a los diferentes programas 

académicos, se identifica la inexistencia de una cátedra que este enfocada 

en calidad o seguridad del paciente; teniendo en cuenta que la Resolución 

2003 de 2014 en Colombia, que hace referencia a los requisitos mínimos de 

habilitación y en la cual se encuentra inmerso el tema de seguridad del 

paciente, y este es trasversal a los componentes del Sistema Obligatorio de 

Garantía de Calidad de la Atención en Salud (Decreto 1011 de 2006) dentro 

de los cuales se encuentra: Habilitación, Auditoria para el mejoramiento de 

la Calidad, Sistemas de Información y Sistema Único de Acreditación.  

 Tabla 1 Sistema nacional de información de Educación Superior SNIES, Programas con 

registro calificado vigente. 

 

 



Tabla 2 Cuadro comparativo de plan de estudios de instituciones de educación superior 

 

 

 

 

Conclusión 

Durante el estudio y siguiendo los lineamientos nacionales e internacionales, 

se evidencia que no existen cátedras dirigidas a la calidad o seguridad del 

paciente a pesar de ser un requisito mínimo de habilitación dentro del 

sistema de garantías de la atención en salud, por tanto, es necesario 

promover el currículo académico enfocado en esta área, para permitir a los 

estudiantes del programa de Tecnología en Radiología e Imágenes 

Diagnósticas de la UNAD, contar con elementos claves como: identificar los 

factores de riesgo de la atención y la manera correcta de manejarlos, así 

como reconocer los eventos adversos y su manejo adecuado, entre otros, 

que los facultarán, durante su ejercicio profesional, para desarrollar acciones 



orientadas a favorecer una cultura de seguridad del paciente, basados en los 

conceptos y principios que lo rigen.  
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