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Resumen
La educación médica continuada hace referencia a la planeación, organización, desarrollo y 
ejecución de diversas actividades académicas, con el fin de actualizar los conocimientos 
y desarrollar competencias a lo largo de la vida profesional de los posgraduados. En la 
especialidad de radiología e imágenes diagnósticas, la renovación del conocimiento va de 
la mano de los adelantos tecnológicos y la mejor evidencia científica, lo que implica un alto 
dinamismo en la validez de los mismos. En el presente artículo se revisa cuál es el propósito 
y justificación de un programa de recertificación en radiología con miras al mejoramiento 
de la calidad y el desempeño profesional, se discuten diferentes modelos internacionales de 
formación continuada, así como las metodologías más eficientes para la adquisición de 
competencias, ajustado a las necesidades y perspectivas de aprendizaje del radiólogo 
en nuestro país. 

Summary
The continuing medical education (CME) refers to the planning, organization, development 
and implementation of various academic activities, in order to update knowledge and develop 
skills throughout the professional life of postgraduates. In the specialty of Radiology and 
Diagnostic Imaging, renewal of knowledge goes hand in hand with technological advances 
and the best scientific evidence, which implies a high dynamism in the validity thereof. In this 
article we review what the purpose and justification of a recertification program in radiology 
with a view to improving the quality and professional performance, different international 
models of continuing education are discussed as well as the most efficient methodologies 
for the acquisition of competencies, tailored to the learning needs and perspectives of the 
radiologist in our country.
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Introducción
La educación médica continuada tiene un papel 

fundamental en Radiología, teniendo en cuenta la 
rápida evolución de la especialidad y la constante 
renovación del conocimiento. El principal objetivo es 
continuar la formación del posgraduado en el correcto 
ejercicio profesional, manteniendo altos estándares de 
calidad, de acuerdo con los avances tecnológicos, los 
progresos de las imágenes diagnósticas y los retos de 
la práctica profesional (1).

El aprendizaje permanente se ha convertido 
en uno de los principales retos de la sociedad del 
conocimiento en el mundo. Se estima que en las 
especialidades más dinámicas como farmacología 
o bioquímica, la validez de los conocimientos 
científicos oscila entre 3 y 4 años; para las 
especialidades menos cambiantes es de 7-8 años (2).

En un informe que sintetiza 31 revisiones 
sistemáticas, Cervero y colaboradores concluyen 
que la educación médica continuada ha demostrado 
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ampliamente su efectividad para mejorar el desempeño de los 
médicos especialistas y los resultados obtenidos en los pacientes (3). 
Los datos de una encuesta enviada a los representantes de las 
sociedades de radiología en 34 países indican que un 67 % tienen 
programas de educación médica continuada, comúnmente en 
intervalos de 5 años, y es obligatoria en el 54 % de los países con 
programas estructurados de seguimiento y autoevaluación (4). En 
Latinoamérica es voluntaria en la mayoría de los países (77,8 %); 
únicamente es obligatoria en Brasil y México (5). En estos países, 
las sociedades científicas desempeñan un papel importante en 
la educación médica continuada con el desarrollo de un elevado 
número de actividades académicas para sus miembros. Su 
contribución es el direccionamiento estratégico del contenido de 
los programas en alianza con las universidades, con la financiación, 
por parte de la industria, de un gran número de las actividades de 
formación (2).

Concepto de competencia profesional
El término competencia es polisémico y motivo de debate en el 

ámbito educativo. De una manera sencilla se puede definir como la 
capacidad de responder con éxito a una situación problemática de 
la práctica profesional en un determinado contexto (6). Desde una 
mirada más amplia, el concepto de competencia profesional bajo un 
modelo educativo socioconstructivista se puede definir como “un 
conjunto de capacidades específicas que un estudiante-profesional 
autónomo desarrolla e integra para su desempeño efectivo en la 
acción según contextos cambiantes (académico, científico, cultural, 
económico, laboral, político, social, entre otros); el profesional 
competente evidencia que puede resolver problemas (reales, 
particulares, impredecibles), de diferente complejidad al crear una 
solución específica para cada caso y según su profesión” (7). Ser 
profesional implica tener un contrato tácito con la sociedad, para 
poner en práctica un cuerpo de conocimientos al servicio de los 
individuos y de la sociedad misma.

Modelos internacionales de educación 
continuada en radiología

Con el objetivo de establecer un marco teórico, que permita 
ajustar a nuestras necesidades las mejores estrategias de formación 
continuada en otros países, haremos una breve mención de los 
modelos en Estados Unidos y Canadá y las competencias que 
buscan formar en el radiólogo.

Modelo en Estados Unidos

Estados Unidos fue el país que empezó más tempranamente 
a organizar la acreditación de la formación continuada de 
profesionales médicos (8). En 1999 el Accreditation Council 
for Graduate Medical Education (ACGME) estableció seis 
competencias esenciales para todas las especialidades médicas las 
cuales se resumen en la tabla 1.

Tabla 1. Competencias ACGME para los médicos 
especialistas posgraduados

Competencia Descripción

1. Atención al 
paciente

Demostrar capacidad para la atención a los 
pacientes de una forma apropiada y efectiva, 
para el tratamiento de la enfermedad y 
promoción de la salud, así como realizar 
competentemente todos los procedimientos 
diagnósticos e intervencionistas que se 
consideran esenciales en el área de la 
práctica.

2. Conocimiento 
médico

Demostrar conocimientos biomédicos, 
clínicos, epidemiológicos, sociales, entre 
otros, así como la aplicación de estos 
conocimientos para la atención al paciente.

3. Aprendizaje 
basado en la 
práctica

Demostrar capacidad de autoevaluar su 
proceso de atención al paciente. Asimilar 
la evidencia científ ica, para mejorar 
continuamente. 

4. Habilidad de 
comunicación 
interpersonal

Demostrar habilidades de comunicación 
interpersonal que resultan en el intercambio 
efectivo de información y colaboración 
con los pacientes, sus familias, y los demás 
profesionales de la salud.

5. Profesionalismo
Demostrar compromiso para llevar a cabo 
responsabilidades profesionales y adhesión 
a los principios éticos.

6. Aprendizaje 
práctico en 
aspectos de 
gestión clínica

Demostrar conocimientos y capacidad 
de respuesta en un contexto más amplio 
en el sistema de salud. Cuidar y utilizar 
eficazmente los recursos del sistema.

Fuente: ACGME.

La The Americam Board of Radiology (ABR) es la orga-
nización encargada de garantizar la excelencia de los profesionales 
que ejercen en el área de las imágenes diagnósticas. Se consideran 
dos tipos de créditos (tabla 2) en relación con la metodología 
utilizada para la formación continuada (9), esta se realiza a través 
del programa Maintenance of Certification (MOC), el cual se basa 
en las competencias esenciales para los posgraduados definidas por 
ACGME (10) y son evaluadas durante un proceso continuo dividido 
en 4 partes con una duración de 10 años (11):

 » Parte 1. Evidencia de prestigio profesional: Requiere de-
mostrar la licencia para ejercer la Medicina sin restricciones 
en todos los estados de la unión americana.
 » Parte 2. Educación permanente y autoevaluación: Al menos 
75 créditos de la categoría 1, cada 3 años, de los cuales el 
70 % debe ser en competencias interpretativas y el 30 % res-
tante en formación en áreas como la estadística, los procesos 
de mejoramiento de la calidad, la economía de la salud, in-
formática médica, educación en salud, la ética y profesiona-
lismo, entre otros.
 » Parte 3. Dominio cognitivo: consiste en aprobar el examen 
de recertificación.

 » Parte 4. Mejoramiento de la calidad en la práctica: consiste en de-
mostrar compromiso con los procesos de gestión de la calidad.
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En nuestro país, Moreno y Pinilla (12) establecieron las competencias 
profesionales para el médico radiólogo por medio de una investigación 
cuantitativa y cualitativa en la que se tomaron como marco de referencia 
las recomendaciones de organizaciones como ACGME y se compararon 
con las opiniones de una comunidad de radiólogos colombianos, obte-
niendo un constructo de competencias que incluyen: comunicación, ética 
y profesionalismo, administrativas, investigación y pedagogía.

Tabla 2. Categoría de créditos ACGME y sus 
características

Categoría 1 Categoría 2

Actividades presenciales 
dirigidas por docentes con 
amplia experiencia en el área.

Actividades no presenciales 
autodirigidas.

Hacen parte de programas 
fo rma les  de  educac ión 
avalados por ACGME.

No hacen parte de programas 
formales de educación.

Componente  presenc ia l 
con aprendizaje basado en 
problemas.

Se desarrolla completamente 
en un ambiente virtual de 
aprendizaje. 

Metodología Blended Learning. Metodología E-Learning.

Fuente: ACGME.

Modelo en Canadá

En este país la licenciatura y especialización universitarias no 
implican la posibilidad de ejercer; esta se adquiere a través de la cer-
tificación de los colegios profesionales, que tienen además la obliga-
ción de certificar las competencias del médico durante toda su vida 
profesional. El Royal College of Physicians and Surgeons of Canada 
(RCPSC) diseñó un programa de mantenimiento de la certificación, 
en asociación con las facultades de medicina, las sociedades de espe-
cialidades médicas y la federación de médicos especialistas de Cana-
dá. Se aplica desde enero de 2001 en ciclos de 5 años. Este modelo es 
práctico, orientado a valorar las competencias profesionales, e implica 
la profesionalización de las instituciones u organismos encargados de 
la realización de actividades de formación (8).

Metodologías para formación de 
competencias: del E-Learning al Blended 
Learning

La actualización de los conocimientos debe ser adquirida por 
los radiólogos de una manera eficiente, si tenemos en cuenta las 
limitaciones de tiempo y espacios de formación en el ambiente 
laboral. La implementación del E-Learning parecía, en principio, 
cubrir las necesidades en educación de los posgraduados; sin embargo, 
poco se utiliza hoy en día como único método para la formación de 
competencias debido a las limitaciones de retroalimentación y la falta 
de adherencia. En un ensayo clínico controlado aleatorizado Moreira 
y colaboradores (13) evaluaron un curso virtual de mamografía 
con una deserción significativa del 25 %. Esto se explica porque 

la práctica formativa virtual muchas veces no es suficiente para 
completar los objetivos de aprendizaje del profesional, lo que hace 
necesario un componente presencial (14). Dadas las limitaciones del 
E-Learning nace un nuevo escenario de educación continuada con un 
enfoque pedagógico mixto, el Blended Learning, con el objetivo de 
combinar la experiencia del docente en la enseñanza de situaciones 
prácticas (figura 1), con un proceso de aprendizaje autodirigido de los 
contenidos teóricos en un ambiente virtual (15).

La metodología Blended Learning tiene implícita una motivación 
adicional dada por actividades educativas diseñadas por el docente que 
buscan un mayor interés y adherencia del estudiante: el docente expli-
ca al participante con claridad las competencias que debe desarrollar 
una vez terminado el curso y cómo estas influirán positivamente en 
su práctica diaria. Luego, le plantea un cronograma de aprendizaje 
autodirigido con contenidos teóricos en línea. Finalmente, se afianza 
el conocimiento en talleres y prácticas presenciales. La autoevalua-
ción se realiza durante el desarrollo de las actividades formativas para 
identificar puntos críticos de aprendizaje, los cuales deben ser refor-
zados durante la sección práctica. La adquisición de competencias se 
evidencia mediante la realización de exámenes teórico-prácticos (16).

Esta metodología se fundamenta en el aprendizaje basado en pro-
blemas, que inicialmente fue desarrollado para enseñar contenidos de 
ciencias básicas en el contexto clínico a estudiantes de medicina (17). 
Consiste en realizar actividades académicas integrando la teoría y la 
práctica, para desarrollar habilidades en la solución de un problema 
específico (18). Una revisión sistemática de la efectividad del apren-
dizaje basado en problemas en educación médica continuada (19) 
concluye que esta metodología es tan efectiva como los métodos tra-
dicionales de aprendizaje. Sin embargo, cuando se les pregunta a los 
radiólogos sobre la mejor manera de implementar esta metodología 
(virtual vs. presencial) 67 % de los encuestados prefiere utilizar me-
dios físicos, a pesar del amplio uso de las herramientas virtuales (20).

Figura 1. Esquema de metodología Blended Learning.
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En Reino Unido se diseñó un estudio (21) con modalidad Blended 
Learning que incluía el seguimiento de cada estudiante a través de una 
plataforma virtual, se encontró mejor rendimiento en los exámenes fi-
nales en el grupo de estudiantes con mayor participación en actividades 
virtuales y asesoría presencial, con un promedio de 169 casos radiológi-
cos completados por estudiante, el grado de satisfacción y eficiencia en 
la utilización del tiempo docente también fueron significativos.

En la figura 2 se sintetiza una propuesta para la estructuración de 
cursos de educación continuada con metodología Blended Learning, a 
partir de la experiencia de diferentes autores (14,15,16,21) y de acuerdo 
con las necesidades del radiólogo en nuestro país.

Figura 2. Estructuración de cursos con metodología Blended Learning.

Conclusiones
La evolución de las imágenes diagnósticas, el recambio del conoci-

miento, los avances tecnológicos y las tensiones de la práctica profesio-
nal justifican un programa de formación continua y recertificación del 
radiólogo graduado en Colombia.

La tendencia actual es a utilizar programas formales de educación 
que buscan la capacitación continua del radiólogo a lo largo de la vida 
para mantener altos estándares de calidad en su práctica profesional. 
Estos están basados principalmente en créditos categoría 1, coordina-
dos por las sociedades científicas en alianza con las universidades. La 
metodología Blended Learning y el aprendizaje basado en problemas 
ha demostrado ser efectiva en el desarrollo de competencias que me-
joran la práctica diaria del radiólogo. Este enfoque educativo combina 
el E-learning con talleres presenciales dirigidos por docentes de amplia 
experiencia, donde el estudiante se convierte en el centro de su forma-
ción, obteniendo mejores resultados y altos grados de satisfacción.
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