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El diplomado de Farmacoepidemiología y 
Terapéutica es una de las formas de 
organización de la superación profesional que 
tiene la estrategia de la farmacoepidemiología en 
Cuba. En sus últimas ediciones adoptó la 
modalidad virtual. Este trabajo expone las 
experiencias de estas dos ediciones a distancia. 
Las solicitudes de matrícula demuestran que 
existe interés entre los profesionales de la salud 
por el tema. Las causas de abandono del 
diplomado más señaladas fueron problemas con 
el acceso/conexión con el aula virtual. La 
segunda edición tuvo una mejor retención de los 
alumnos en el diplomado

Resumen



Con la creación de la red nacional de 
Farmacoepidemiología  surge la necesidad de capacitar 
a los profesionales para  desempeñar sus funciones. 

Fue así que se diseñó un Diplomado Nacional de 
Farmacoepidemiología. Sus primeras 4 ediciones, que 
fueron impartidas en modalidad presencial y de forma 
descentralizada en cada provincia del país, contó con 
583 horas de duración y graduó a 946 profesionales 
cubanos, entre los años 1999 y 2003. 

A partir del año 2003 se realizaron modificaciones al 
programa, se redujo el número de horas totales a 383 y 
desde el año 2007, se pasó a la  modalidad  virtual, a 
través de http://aulauvs.sld.cu. 

Introducción

Maida
Note
Unmarked set by Maida

Note
El Ministerio de Salud Pública de Cuba adoptó la estrategia de la Farmacoepidemiología en 1996, con el propósito de optimizar de forma eficiente el uso  de los medicamentos  a todos los niveles del sistema sanitario. Como parte de dicha estrategia se crea  la Red Nacional de Farmacoepidemiología, constituida por el Centro para el  Desarrollo de la Farmacoepidemiología y por los centros municipales. 



•Se convoca a través de infomed y de las listas de 
discusión farmepi-l y farmacología-l.
•Dirigido a profesionales de la red y a otros profesionales 
sanitarios cubanos. 
• Estrategia docente: Educación por resolución de 
problemas, e-learning
•Rol del profesor: tutor  
•Módulos: Farmacoepidemiología, Causalidad, 
Bioestadística, Metodología de la investigación, Gerencia 
en salud, Farmacología  Clínica y Terapéutica y un Taller 
final, donde se debaten los protocolos de investigación 
elaborados por cada diplomante (304 horas de duración)
•Al finalizar el diplomado: foro para expresar críticas, 
comentarios y sugerencias con el objetivo de mejorar las 
siguientes ediciones del diplomado 

Características del diplomado de Farmacoepidemiología

Note
Los protocolos de investigación son elaborados por cada alumno con asesoría del tutor, abordan la utilización de medicamentos en su área de trabajo, lo cual contribuye a impulsar la investigación en este campo. 

Note
Profesores principales: 

Dr. Juan Antonio Furones Mourelle.
Profesor Auxiliar de Farmacología, Master Farmacoepidemiología. 

Dra. María Aida Cruz Barrios,  
Profesora Auxiliar de Farmacología, Master Farmacoepidemiología.

Dr. José L. Domínguez Caballero
Profesor Auxiliar de Farmacología, Diplomado en Farmacoepidemiología.

Otros profesores:
Dra. Isis Yera Alós
Dra. Ibis Delgado Martínez
Dra. Giset Jiménez López


Note
En cada módulo: 
- Guía de estudio general y por temas. 
- Clases prácticas: resolución de problemas individual (tarea), resolución de problemas en colectivo (wiki). 
- Construcción del conocimiento colectivo (foro de discusión)
- Actividad final que integra la aplicación de conocimientos.  
 - Bibliografía básica
- Preguntas de autoevaluación (cuestionarios)
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24Matrícula al finalizar el 
primer módulo

15Alumnos graduados

27Alumnos aceptados que se 
registraron en el aula virtual

76Alumnos aceptados

2007-08      2008-09

Diplomado virtual de Farmacoepidemiología

¿dificultades en el dominio de las TIC?  

Note
La solicitud se envía por correo electrónico


Note
Se priorizan los miembros de la red de farmacoepidemiología.




1576760Total
3En Venezuela

1Santiago de Cuba
1Cienfuegos

11Las Tunas
213Sancti Spiritus
32Guantánamo 

1114Holguin
13Granma

1412Matanzas
934327Ciudad Habana
1715Habana
122Pinar del Río

2Ciego Avila
22Camaguey 

271Villa Clara
GraduadosAceptados GraduadosAceptados

2008-20092007-2008Provincias

Diplomado virtual de Farmacoepidemiología
Alumnos aceptados según provincia donde residen y si  
terminaron el 

Note
En la mayoría de las provincias, la retención fue mejor en la segunda edición



7660Total 
-1estomatólogos
42enfermeros

3022farmacéuticos
4236médicos

2008-092007-08profesión

Diplomado virtual de Farmacoepidemiología

Perfil profesional de los alumnos aceptados en cada edición



Al finalizar la edición 2007-08, enviamos una encuesta a los 
53 profesionales que se matricularon en el diplomado y no lo 
terminaron, preguntando por las posibles causas. 
Respondieron 16. 

Diplomado de Farmacoepidemiología

1Escaso dominio de computación
2Exceso de materiales
2Muchas actividades de evaluación
3Cansancio visual por leer mucho en la pantalla del monitor
3Poco tiempo para responder las evaluaciones 
5Problemas personales
5Poca interacción entre alumno y profesor
5Dificultades para acceder a una computadora y poder estudiar
5Poco tiempo disponible para la superación profesional
7No acceso al aula virtual o dificultades frecuentes 
8Conexión lenta… mucho tiempo para guardar los materiales…



Teniendo en cuenta los resultados de la primera edición 
virtual, se hicieron algunas modificaciones en la siguiente

Cuestionario 
Tarea
Foro
Wiki

Cuestionario
Tarea
Foro

Tipo de actividades utilizadas

18/1324/7Actividades a realizar individual/ 
actividades a realizar en grupos

sinoIntroducción en el uso de la 
tecnología del aula virtual. 

Diplomado de Farmacoepidemiología

2007-08   2008-09

Pensamos que cuando el alumno construye el conocimiento en grupo se siente 
comprometido con el resto de sus compañeros y abandona menos. El empleo de la 
wiki lo permite mejor que el foro de discusión. Sin embargo, no siempre los grupos 
trabajaron como se esperaba.  

Note
1-2 semanas antes de iniciar el primer módulo se abrió una tarea, un foro de discusión y una wiki para practicar estas actividades, las más frecuentes a emplear.

Note
Los cuestionarios se utilizaron en la primera edición para evaluar los temas.
En la segunda versión pasaron a ser preguntas de autoevaluación. 



Para adiestrarse 
en el uso de las 
actividades más 
empleadas

Foro menos 
formal… para 
presentarse, 
saludarse, 
también para 
dudas…

Algunas modificaciones realizadas en la 
segunda edición del diplomado virtual



Opiniones de alumnos graduados en la segunda 
edición del diplomado virtual de 

Farmacoepidemiología



Opiniones de alumnos graduados en la segunda 
edición del diplomado virtual de 

Farmacoepidemiología



Diplomado virtual  de Farmacoepidemiología

Algunas consideraciones de los profesores sobre la baja 
retención en ambas ediciones:

-Existe un escaso dominio de las TIC.

-Los alumnos carecen de autodirección en el aprendizaje

- Ausencia de encuentros presenciales en el proceso 
docente.

- Poca utilización de otros medios auxiliares de 
comunicación, como el teléfono y el correo electrónico,  
por alumnos y también por los profesores. 

- Demora de los profesores en responder dudas o evaluar 
actividades prácticas. 

-Dificultades de conexión con el aula virtual.

-Larga duración del diplomado ( 9-10 meses) 



El desarrollo de estas dos ediciones virtuales 
del diplomado de Farmacoepidemiología fue una 
experiencia importante y enriquecedora. 
Las solicitudes de matrícula demuestran que 
existe interés entre los profesionales de la salud 
por el tema. 
Las causas de abandono del diplomado más 
señaladas fueron problemas con el 
acceso/conexión con el aula virtual. 
La segunda edición tuvo una mejor retención de 
los alumnos en el diplomado.

Conclusiones




