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RESUMEN

Se realizdé una investigacién de tipo Innovacion Tecnoldgica con las siguientes
caracteristicas:

Objetivo general: Confeccionar un sitio web para estudiantes de Ciencias
Médicas que permita elevar la atencion comunitaria al adulto mayor.

Principales datos del producto digital: Constituye un sitio web practico,
visualmente agradable y de facil navegacién con un tamafio en disco de 210 MB,
gue se visualiza en varios navegadores compatible con resoluciones estandar
como 800 x 600 y 1024 x 768.

Periodo y lugar en donde se confecciond: Se desarrollo en el Departamento de
Desarrollo de Software Educativo de la Facultad de Ciencias Médicas de Las
Tunas, durante el periodo comprendido desde Noviembre 2007 a Marzo del 2008.

Materiales y métodos generales en su realizacion: Para la creacion del
producto se conform6 un equipo multidisciplinario. Entre los programas utilizados
estuvieron Macromedia Dreamweaver MX 8.0 como editor de html y como editor
de imagenes el programa Adobe Photoshop. Se presenta a través de una pagina
principal con acceso a 20 topicos. El hardware utilizado fue 2 PC Pentium IV con
Sistema Operativo Windows XP, entre otros.

Resultados de la comprobacion: La mayoria de las categorias estudiadas
obtuvieron calificacion de Excelente. Siendo el tamafio de la letra la Unica variable
que obtuvo calificacién por debajo del pardmetro de aceptable coincidiendo los
resultados con los criterios obtenidos por otros autores.

Conclusiones: El sitio web conté con un alto grado de satisfaccién por parte de

los estudiantes.

Palabras claves: Adulto mayor, envejecimiento, software, sitio web



INTRODUCCION

El fendmeno del envejecimiento de la poblacién se produce de forma paulatina y
en él intervienen, la fecundidad, la mortalidad y las migraciones, variables que en
accion combinada en el tiempo determinan el crecimiento y la estructura por
edades de la poblacién. La definiciébn de envejecimiento de la poblacion establece
como tal, el aumento de la proporcibn de personas de edad avanzada, con
relacion al resto de la poblacion, sin embargo, se ha considerado la importancia de
definirla también como la inversion de la pirdmide de edades, debido a que el
fendmeno, no es solamente un aumento de la proporcion de adultos mayores (AM)
(personas de 60 afios 0 mas, sino también una disminucién de la proporcion de
nifios y jovenes menores de 15 afios. Este ultimo es el elemento clave que

caracteriza al envejecimiento poblacional.

Desde mediados del pasado siglo XX, el destacado demédgrafo norteamericano
Ansley Coale demostraba de manera irrefutable que "los descensos de la
mortalidad no han producido una poblacion mas vieja" y que "el factor que explica
el notable envejecimiento de las poblaciones occidentales es el descenso de la

fecundidad".

Segun calculos de Naciones Unidas (NU), en 1950 habian alrededor de 200
millones de adultos mayores, que aumentaron en 1975 a 350, mientras que para
el 2000 la cifra aumentd a 600 000 000 (10 % de los habitantes del planeta) y para
el 2025 pueden ser 110 millones, lo que significaria un aumento del 224% con
respecto a 1975. Las personas de edad avanzada constituiran el 13.7% de la
poblacion mundial para esa época. Hoy es posible observar un crecimiento del
2.4% en los envejecidos, contra 1.7 que se advierte en el total de la poblacion. El
crecimiento aumentara a 3.1%; tasas de esta magnitud originaran que la poblacién

anciana se duplique cada 33 afios.

En 1950 existia ya igual proporcion de personas mayores viviendo en paises
desarrollados que en paises en desarrollo, proporcion que ha aumentado a

expensas de los ultimos, ya en el afio 2000, dos de cada tres ancianos vivian en



las zonas menos favorecidas econdmicamente. En los préximos cuarenta afios,
ocho de los once paises mas envejecidos del mundo perteneceran al grupo de
paises en vias de desarrollo.

Los estimados de poblacion en las Américas planteaban que en el afio 2000, los
Estados Unidos y el Canada contarian en conjunto con mas de 50 millones de
personas de 60 afios de edad o mas, cifra que en América Latina y el Caribe
ascendera a 42 millones de personas. En el 2020, 12,4% de la poblacion de esta
dltima region sé encontrard en estas edades, significando 82 millones de

envejecidos.

Cuba es uno de los paises latinoamericanos mas envejecidos. La magnitud
alcanzada en este orden y la rapidez con que se ha transformado nuestra piramide

poblacional constituye una preocupacion en los afios futuros.

Nuestro pais considera que esta preocupacion es una necesidad a escala
mundial, la cual requiere de una accion cooperativa y solidaria que, trazando
politicas y estrategias nacionales e internacionales tiendan a materializar en forma

afectiva dicha ayuda.

En Cuba, a partir del afio 1959, se comenzo un trabajo muy serio desde el punto
de vista social, legislativo, como de asistencia médica, que garantizara la salud y
la asistencia social para los adultos mayores y el disfrute de una vejez con 6ptima
calidad de vida.

La actual esperanza de vida al nacer - 72,5 afios - coloca a nuestro pais en una
situacion privilegiada dentro del hemisferio y al mismo tiempo sefiala la dedicacion
de recursos humanos y materiales que el Estado Cubano ha puesto al alcance de
toda la poblacién.

El hecho de que en el afio 2000 se haya incrementado esta poblacion, y que la
OMS haya trazado metas importantes de "Salud Para Todos en el Afio 2000"
obliga, por asi decirlo, a revisar y educar nuestros actuales programas de atencién
al adulto mayor.



Si ademas, afladimos que los nuevos conceptos gerontolégicos exhiben gran
participacion de la familia y la comunidad y se dejan fuera los antiguos patrones de
institucionalizacion para ser usada cuando sea necesaria, llegaremos a la
conclusion de que no existen suficientes recursos humanos que garanticen esta
atencion y que el Estado por si solo no puede hacerse cargo de este incremento.
Nuestro primer programa surge e 1974, y en 1984 se incorpora la variante de
atencion del médico de familia y su equipo. Actualmente las necesidades y
demandas de los adultos mayores asumen categorias superiores y las respuestas

tradicionales resultan insuficientes.

La favorable estructura sociopolitica en el pais constituye un potencial de ayuda
para acondicionar todas estas premisas en un nuevo programa, que ademas de
contemplar todo lo anterior fuera capaz de asegurar la participacion activa de la
familia, la comunidad y las organizaciones politicas y no gubernamentales en un
trabajo colectivo donde el protagonista principal fuera el adulto mayor.
Este programa, ademas de ofrecer aglutinacion en favor del adulto mayor sera
aplicable en todos los niveles de atencién, que incluyen no sélo salud, sino
seguridad social, deportes, cultura, legislaciéon otros. EI Programa Integral de

Atencién al Adulto Mayor consta de tres subprogramas. @

Otra forma de destacar el encanecimiento de la poblacion es examinando el indice
de envejecimiento, proporcion de personas de 60 afios y mas por cada 100
menores de 15 afios que en Cuba ira de 54 en 1995, a 107 en el 2020, para llegar
a 159 en el 2025. En casi todos los paises Latinoamericanos y del Caribe el indice
se duplicard en los préximos dos decenios, lo que representa un cambio

poblacional sin precedente.

Cuba alcanza en el periodo 2005 — 2007 una esperanza de vida al nacer de 77,97
afos para ambos sexos: 76 para los hombres y 80,02 para las mujeres. Las Tunas
reporta la esperanza de vida al nacer mas alta del pais con 79.28 al contrario de
Ciudad de La Habana quien exhibe los mas bajos resultados 76,81.

Las tendencias actuales llevan a plantear que en los proximos diez afios los

seniles cubanos seran el 18 % de la poblacion, y el 25 % para el 2025, o sea, uno



de cada cuatro habitantes de la isla y de hecho el pais mas envejecido de América
Latina, y en el 2050 se convertird en uno de los mas envejecidos del mundo 10,11.
Desde el 2015 habrd en Cuba méas personas mayores que nifios. Hoy se puede
afirmar que 75 de cada 100 cubanos que nacen, van a vivir mas alla de los 60

afnos.

Por otra parte las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones (TIC)
estan produciendo importantes transformaciones en la sociedad a escala mundial.
Estas marcan la caracteristica fundamental que distingue el momento histérico
actual, de tal manera que hoy se habla de una "Sociedad de la Informacién y del
Conocimiento". ¥

Teniendo en cuenta que la universalizacion de la enseflanza médica superior
permite que el educando pueda realizar el proceso de enseflanza aprendizaje
desde cualquier region y que tenga los elementos que le permitan acceder a la
informacion, en este caso los conceptos necesarios para el cuidado del geronte en
la formacion integral del médico general basico, nos propusimos crear una sitio
Web que responda a los objetivos del Programa Nacional de Atencion Integral al

Adulto Mayor.

Tomando en consideracién que el envejecimiento de la poblacion es un hecho
individual y colectivo, con repercusion en las esferas de la salud, econémica y
social, y que la atencibn de base comunitaria esta llamada a ser el pilar
fundamental de la atencion de salud en los proximos decenios, se impone la
capacitacion acelerada de recursos humanos que den una respuesta rapida y
eficaz a este fendmeno que se incrementa cada vez méas. Conociendo la
necesidad actual de perfeccionamiento en cuanto a la adquisicion de
conocimientos y desarrollo de habilidades para su inmediata aplicacion en el
desemperio profesional, en especial en la atenciébn comunitaria al adulto mayor, y
contando con la infraestructura material y humana necesaria, se ha disefiado este
sitio web el cual aborda los temas y contenidos referentes al tema, tanto para
estudiantes de pregrado como para los propios profesores. Sea también de
utilidad a todos los profesionales que tanto dentro como fuera del sector estan

comprometidos con la atencion a nuestros adultos mayores para lograr una



longevidad satisfactoria.

Idea a defender: Los medios de ensefianza inciden en el proceso docente
educativo, en el programa nacional de formacion del médico general integral,

para dar cumplimiento a su encargo social.

Hipotesis: El empleo de un software educativo como medio de ensefianza para
estudiantes de Ciencias Médicas es una herramienta que puede utilizarse en el
proceso de ensefianza aprendizaje y contribuir a elevar la atencion comunitaria al

adulto mayor.



OBJETIVOS

General:

= Confeccionar un sitio web para estudiantes de Ciencias Médicas que

permita elevar la atenciéon comunitaria al adulto mayor.
Especificos:
= Disefiar el guidn del software educativo.

» Realizar al montaje del software.

» Realizar la comprobacion del producto terminado



MATERIAL Y METODO

Objetivo general, lugar y periodo en que se confeccion0 el producto: Se
confecciono6 un software educativo dirigido a estudiantes de Ciencias Médicas que
permite elevar la atencion comunitaria al adulto mayor. Se desarrollé en el
Departamento de desarrollo de Software Educativo de la Facultad de Ciencias
Médicas de Las Tunas, durante el periodo comprendido desde Noviembre 2007 a
Marzo del 2008.

- Tipo de investigacion: Innovacién Tecnoldgica.

- Personal que particip6 en la confeccion del mismo y tareas que le fueron
asignadas: Para la elaboracion del producto se form6 un equipo multidisciplinario
compuesto por un estudiante de 4to aflo de Medicina encargado del Disefio,
Montaje y Programacion del software, un especialista en Geriatria Master en
Longevidad Satisfactoria de conjunto con una especialista de ler grado de
Anatomia Humana Master en Medicina Natural y Tradicional que se encargaron de
la busqueda, recopilacién y procesamiento amplio de las tematicas a abordar en
Internet y biblioteca de los centros de Salud del territorio con la mayor actualidad y
veracidad del contenido. En la revision Informatica y Pedagodgica trabajo la
Licenciada en Educacion y Profesora Asistente de Informéatica Médica de larga
experiencia tanto en el tema del trabajo comunitario con el adulto mayor como en
la creaciéon de productos informaticos dirigidos al proceso de ensefianza —
aprendizaje.

- Sistemas, medios, lenguaje, materiales, equipos con los que se disefo el
producto: El hardware utilizado fue 2 PC Pentium IV con Sistema Operativo
Windows XP, Quemador de DVD, Impresora, Camara digital, Escaner y Acceso a
Internet. Para llevar todo este cumulo de informacion a formato web se utilizd
como principal editor de lenguaje html el Macromedia Dreamweaver MX 8.0 por la
calidad y profesionalidad que agrega a creaciones de este tipo, para el trabajo con
imagenes se utilizaron herramientas como: Macromedia Fireworks MX, Adobe
Photoshop 8.0, Photolmpact y CorelDraw entre otros.

- Principales procedimientos por medio de los cuales se disefio el producto:

Para la confeccion del software primeramente se realizO una busqueda y



recopilacion de toda la informacion que necesitdbamos la cual la obtuvimos de
bibliografia actualizada de libros, revistas y publicaciones sobre el tema, ademas
de visitar sitios y paginas Web de la red. Utilizamos también bibliografia referente
a las nuevas tecnologias didacticas de la informacién y la comunicacion,
especificamente del software para asi cumplir con las normas establecidas en la
elaboracion del mismo, siguiendo los principios metodoldgicos de la ensefianza y
la educacion cubana. Para el disefio del software recurrimos a la busqueda de
iméagenes las cuales fueron tomadas en los diferentes hogares de ancianos de
nuestra provincia. Estas imagenes una vez recopiladas las modificamos hasta
lograr la idea previamente concebida de lo que queriamos lograr en la estética del
software auxiliandonos para ello en herramientas como Photoshop CS,
Photolmpact y CorelDraw con las cuales se logré el disefio final de todas las
imagenes incluidas en el mismo.

Una vez recopilada toda la informacion procedimos al disefio y montaje del sitio
tras un arduo trabajo de mesa. Confeccionado sobre la aplicacion Macromedia
DreanWeaver MX. Al mismo se le incorporaron en las diferentes etapas del
proceso de desarrollo las imagenes, textos, animaciones, videos, elementos de
programacion en el lenguaje Java Script, enmaquetamiento en hojas de estilo en
cascada, vinculos (enlaces), accesos, etc. Se utiliz6 como base el color verde en
sus diversas tonalidades que a pesar de ser un color fuerte, significa la paz interior
y el equilibrio emocional aspectos estos de relevante importancia a la hora de
transmitir el contenido. Se empled en el disefio la letra Arial que es el tipo de letra
convencional, utilizandola para los titulos de las ventanas principalmente, también
utilizamos el tipo de fuente Verdana para los textos y donde lo requiri6 el disefio
para una mejor estética del software.

Se implement6 utilizando la arquitectura cliente - servidor. No obstante no
necesariamente se necesita tener un servidor para ver sus contenidos sino que se
puede realizar a través de copias en CD, en disco duro local y por supuesto en
servidores Web.

Es un software sencillo, compatible con resoluciones estandar como 800 x 600 y

1024 x 768 y con probada navegacion en Internet Explorer, Moxilla Firefox,



Nestcape y Opera con 540 MB de tamafo, no precisa ser instalado en una
maquina con caracteristicas especiales para su correcto funcionamiento, es
practico, visualmente agradable y de facil navegacién, ademas de contener
informacion que por lo general se encuentra dispersa en diferentes bibliografias o
sitios Web de red, logrando de esta forma la confeccion de un producto que

cumpla con nuestro objetivo.

Relacionados con la Comprobacion:
Con vistas a determinar el grado de aceptacion del software en los estudiantes
como un criterio importante a la hora de elaborar un producto terminado se realizo
un estudio de pilotaje en un grupo de 106 estudiantes de 5to afio de la carrera de
Medicina, los cuales deben adquirir dentro de la asignatura MGI, los
conocimientos basicos de la atencion al senescente, se encuestaron al finalizar la
misma 92 estudiantes, que constituye la muestra, los cuales cumplieron los
siguientes criterios.
Criterio de inclusion: Estudiantes de 5to afio de medicina

Deseen participar en el estudio.
Criterio de exclusion: Estudiantes que no recibieron la asignatura por no asistir en
el periodo correspondiente a dicha rotacion.
Se aplicd una encuesta al finalizar la rotacion, previo consentimiento de todos los
estudiantes y se midieron 17 variables agrupadas en cuatro categorias (Anexo #

1), a las cuales se le asignaron las siguientes definiciones:

Bien: Cuando mas del 70% de las variables obtienen evaluacién de Excelente.
Regular: Cuando entre el 60% y 70 % de las variables obtienen evaluacién de
Excelente

Mal: Cuando menos del 60% de las variables obtienen evaluacién de Excelente.

Categoria.
- Valoracion de la presentacion de los contenidos.

Variables a medir:



= Laforma de presentacion del contenido te resulta agradable y amena
= Correspondencia con los contenidos impartidos en las clases

= Calidad del contenido que aborda

= Fraccionamiento del contenido

» Lenguaje empleado

Categoria.
- Valoracion con relacién a navegacion, disefio y otras facilidades.

Variables a medir:
= Sencillez de la navegacién
= Estética
= (Calidad de las imagenes
= Glosario terminolégico
= Ayuda
= Evaluacion

= Tamafo de la letra

Cateqoria.
- Valoracion personal.

Variables a medir:
= Utilidad para el aprendizaje de la disciplina

= Generalizacion para la docencia

Categoria.
- Criterios cualitativos.

Variables a medir:
= Crees necesaria la presencia del profesor al revisar el sitio
= Me ha gustado

= Lo recomendaria



A cada una de las variables se le dio una puntuacién del 1 al 10, se considerd no
satisfactorio cuando el valor fue de 6 o menor, aceptable igual a 7, bien 8,
excelente los valores 9 y 10.

Las fuentes de recoleccion de la informacion estuvieron determinadas por las
encuestas realizadas a los estudiantes que cursaron la rotacion de MGI. Los datos
alcanzados se procesaron a partir del sistema Excel 2003 utilizando el andlisis
porcentual. Los resultados se mostraron en tablas

Control semantico:

Sitio Web: Medio comodo y elegante, basado en multimedia e hipertexto, para
publicar determinada informacion en las redes. Inicial y basicamente se compone
de protocolo http y del lenguaje html. Medio por el cual los visitantes pueden
obtener informacion actualizada y segura acerca del centro, su mision, vision,

proyectos que desarrolla, lineas en las cuales estd trabajando, etc.



DESARROLLO

Para la realizacion del sitio web se desarrolld un exhaustivo trabajo de mesa
realizandose un analisis previo del objetivo y la informacién a incluir y se procedi6
a la elaboracién del guion (Anexo # 2), que representa la estructura organica y el
comportamiento funcional del producto y la forma en que se empleara para
exponer la informacion, definiéndose con mucha claridad todas las informaciones
gue debian de ser publicadas en el Sitio, de alli pasamos a la fase de blsqueda y
recopilacion de informacion y luego se procedio a llevarla a un editor de cédigo
html.

El Sitio Web como se explicé anteriormente fue disefiado en el editor de codigo
html Dreamweaver Mx 8.0, sus paginas fueron disefladas principalmente en
tablas al 100% para lograr que a la hora de ser visualizado en cualquier resolucion
no presente dificultades. Esta disefiado principalmente para una resolucion de
1024 x 768.

Para agilizar el trabajo dentro del sitio por la cantidad de informacién que contiene
asi como la cantidad de paginas que contiene que se trabajo sobre plantillas, las
mismas facilitan al disefiador la actualizacion automatica de cualquier cambio
realizado sin perder tiempo.

El mismo cuenta con enlaces, tanto a informaciones del propio sitio como fuera de
él, lo cual se realiz6 con el objetivo de que el usuario que acceda en busqueda de
informacion no solo pueda obtenerla sino también accederla a través de otros
sitios.

Como herramientas para el tratamiento de imagenes se utilizaron el Fireworks Mx,
Adobe Photoshop 8.0, Photolmpact y Corel Draw entre otros para lograr imagenes
con calidad y no muy pesadas.

Se implementé un buscador dentro del sitio web con el objetivo de que nuestros
usuarios a partir de su utilizaciéon puedan recopilar informacion en otros motores
de busqueda. En el disefio general se trabajé sobre un color basico degradando la
paleta a colores claros, acorde al tema con que trata el sitio y el objetivo que
persigue, con el objetivo especifico de crear un ambiente agradable a los

visitantes.



Se establecio una direccién electronica para vincular a nuestros usuarios con el
Web master y el equipo de realizaciéon del sitio, de forma que puedan interactuar
con facilidad.

El sitio puede ser visitado en la siguiente direccion electronica:
http://www.ltu.sld.cu/adultomayor

En el sitio encontrara en su primera pagina (Anexo 3) multiples servicios, todos en
funcién al proceso de ensefianza aprendizaje para la atencion integral al adulto
mayor en la comunidad. A dichos servicios se llega por los enlaces que los

representan:

Descripcion de los enlaces de la pagina principal del Sitio.
Enlace

Muestra el banner principal de la multimedia, en armonia con los temas que se tratan
en la misma. Dando la idea inicial del producto, donde el que lo visite toma la referencia
sobre el tema

o, Este enlace contiene el hipervinculo a la pagina principal
“alls desde cada pagina visitada.
Este enlace contiene el hipervinculo a el correo habilitado
P para realizar cualquier comentario, permitiendo también la
beoied evacuacion de dudas a través de los promotores y
especialistas de nuestra universidad médica

Este enlace permite imprimir el documento que esta

‘-—g“ visitando.
ﬁ Este enlace contiene el hipervinculo a los Videos
% Este enlace permite descargar materiales puestos en la
multimedia.
El usuario mediante este vinculo podra acceder a Sitios
@ de Interés relacionados con la Medicina Natural y
Bioenergeética.
7 Este enlace contiene el hipervinculo a la Ayuda de la
& Multimedia.
e DESCARGA: Permite ampliar el contenido en este tipo de
= documento.

DESCARGA: Permite ampliar el contenido en este tipo de
3 documento.



http://www.ltu.sld.cu/adultomayor

DESCARGA: Permite ampliar el contenido en este
documento.

ARRIBA: Este vinculo significa que puede subir al inicio
de la pagina que usted esté visitando, sin necesidad de
tener que volver al menu principal, ni recorrer la barra de
desplazamiento para observar nuevamente el contenido

Lunes 10 de Mo

» iué significa envejecer?

» iCamo Prevenir v Atacar el
Cancer?

» Conservacion de la Capacidad
Fisica

» Prevenir accidentes

w» iCamo evitar la Ansiedad v la
Depresion?

¥ Patologia Ginecoldgica v Uroldgica
¥ Trastornos del Suefio

» Sexualidad del Adulto Mayor

» Riesgos de los Medicamentos

» ifué se le puede pedir al medico?
» Cuidado de los Pies

» Cuidado de las Arterias

» Cuidado de la Piel

» Cuidado de los Qjos

» Cuidado de los Oidos

»» Cuidado del Aparato Respiratorio

» Cuidado de la Digestion v
Mutrician
» Cuidado de la Memoria

» Cuidado del Paciente con Dafio
Cerebral

» Cuidado de la boca v los dientes

Esta imagen se corresponde con el mena de la pagina
principal que contiene los enlaces a los contenidos
tematicos. Dichos contenidos estan organizados por
teméticas que estan incluidas dentro del Programa
Nacional de Atencién Integral al Adulto Mayor




COMPROBACION
Resultados

Con relacion a la valoracion de la presentacion de los contenidos, todos los

estudiantes valoraron los diferentes aspectos por encima de los siete puntos

(aceptable) y mas del 70% le otorg6 excelente (Tabla 1).

Tabla 1. Valoracion de la presentacion de los contenidos

Puntuacion
Aspectos Aceptable Bien Excelente

7 % 8 % 9 % 10 %
La forma de presentacion
del contenido te resulta S | 55| 9 |98 12 130 66 | 71,7
agradable y amena
Correspondencia con los
contenidos impartidos en 4 143]| 8 8,7 | 80 |87,0
las clases
Calidad del contenido que 3 33| 8 |87 | 12 |130]| 69 | 750
aborda
Fraccionamiento del 2 22 | 7 |76 10 |109]| 73 |793
contenido
Lenguaje empleado 4 |43 9 9,8 | 79 |85,9

La mayoria de los estudiantes valoraron los diferentes aspectos por encima de los

siete puntos y en todos los casos mas del 70% le otorgd 10 puntos, con excepcion

del tamafio de la letra, en la que mas del 50% le dio puntuacién de seis y siete,

este resultado se explica porque el tamafio de la letra resulta muy pequefio segun

la preferencia de los estudiantes (Tabla 2).

Tabla 2. Valoracion con relacién a la navegacion, disefio y otras facilidades

Puntuacion
No )
Aspectos Aceptable Aceptable Bien Excelente

6 % 7 % 8 % 9 % | 10| %
Sencillez de la 3 33| 4 |43 |11]120]| 74804
navegacion
Estética 5 5,4 4 43 2,2 | 81 1|88,0
Calidad de las 5 | 54| 4 |44 |8 |87 ]|75]|815
imagenes




Glosario 65| 5 | 54 |13|14,2 |68 | 74,0
terminoldgico

Ayuda 4 | 43| 3 |33 1314172783
Evaluacioén 2 2,1 7 76 | 15|16,3| 68 | 74,0
Tamafode laletra | 24 | 26,0 | 28 | 30,4 | 10 | 11,0| 3 | 3,3 | 27 | 29,3

Con respecto a la valoracion personal, todos los estudiantes valoraron estos dos

aspectos por encima de los ocho puntos (Bien), la valoracion de la utilidad para el

aprendizaje de la disciplina fue del 96,7% la generalizacion para la docencia del
74.1% (Tabla 3).

Tabla 3. Valoracion personal

Puntuacion
Aspectos Bien Excelente
8 % 9 % 10 %
Utilidad para el aprendizaje 2 22 1 1,1 | 89 | 96,7
de la disciplina
Generalizacion para la 2 22 | 90 | 97,8
docencia

Por ultimo se analizaron tres preguntas realizadas de forma independiente, pues

sus criterios de medicién fueron cualitativos. Primero, mas del 80 % de los

encuestados respondid que no era necesaria la presencia del profesor al revisar el

sitio, el resultado de esta respuesta esta en relacion directa con los resultados de

los criterios de navegacion y disefio, a las dos ultimas preguntas relacionadas con

el gusto el 100% contestd positivamente, y ademas el 100% refiri6 que si lo

recomendaria (Tabla 4).

Tabla 4. Criterios cualitativos

Criterio
Aspectos Si No
No % No %
Crees necesaria la
presencia del profesor al 15 | 163 | 77 | 837
revisar el sitio
Me ha gustado 92 100




Lo recomendaria 92 100

Discusion de los Resultados

Los resultados antes expuestos se relacionan con el trabajo de mesa desarrollado,
se tuvo en cuenta la premisa planteada por Borja Palacios: ® “Lo primero que
debes hacer es pensar para qué y para quién vas a realizar la pagina”, ya que no
es lo mismo disefiar una pagina personal, comercial, que una pagina destinada a
la docencia.

Los contenidos, se corresponden con los planteados por otros autores, % que
exponen que el valor del contenido de la informacion es primordial sobre la forma
o disefio de la Web, considerada de interés secundario. Se tuvieron en cuenta los
criterios expuestos por otros autores relacionados con el usuario al que va dirigido,
la comunicacién constante y la ayuda visible. %

La valoracién con respecto a la navegacion y disefio es un valor afiadido que
establece una relacién entre el contenido y su legibilidad, ademas se verifica si los
mismos codigos textuales e iconos representan las mismas acciones. ® Es por
ello que se tuvo en cuenta la limitacién del tamafio de las paginas al méaximo, la
utilizacion del texto y fondo bien contrastados y sobre todo el empleo de un estilo
uniforme para todas las paginas que forman el sitio. ©*? Se siguié ademas la regla
de los tres clic de la pagina de inicio, ya que ninguna informaciéon debe estar a
més de tres clic y ademés todas las paginas estan enlazadas con el inicio. ® El
anico aspecto negativo estuvo relacionado con el tamafio de la letra, ya que
resulté muy pequefio segun el gusto de los usuarios, a pesar de seguir los criterios
de los autores consultados. @

Con relacion a la valoracion personal y los criterios cualitativos, los resultados de
aceptacion general y mayoritaria se corresponden con los esperados, segun las
indicaciones planteadas por los autores previamente consultados. **?

El empleo del sitio web como medio de ensefianza para la atencién integral al
adulto mayor, constituyé una herramienta con mostrada utilizacién en el proceso

de ensefianza aprendizaje dentro de las diferentes asignaturas contribuyendo a



elevar la calidad en la preparacion de los educandos en las diversas tematicas

relacionadas con el tema en cuestion.



CONCLUSIONES

1.

El sitio disefiado se aplic6 a un grupo de estudiantes y “corri¢”

convenientemente en todos los casos.

El sitio web conté con un alto grado de satisfaccibn por parte de los
estudiantes.

La mayoria de las categorias estudiadas obtuvieron calificacion de
excelente, Siendo el tamafio de la letra la Unica variable que obtuvo

calificacion por debajo del parametro de aceptable.



RECOMENDACIONES

= Generalizar la utilizacion del sitio web a otros centros de educacién médica

en el pais.
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ANEXOS
Anexo # 1. Encuesta para validacion del sitio

Responde las preguntas que te hacemos a continuacion con vistas a la revision y
produccion definitiva de este sitio. Te ofertamos una escala del 1 al 10 en la que
solo debes marcar con una X sobre el nimero, que a tu juicio, corresponde a la

calificacion que otorgas a los siguientes aspectos:

- Valoracion de la presentacion de los contenidos

1- La forma de presentacion del contenido te resulta agradable y amena.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

2- Correspondencia con los contenidos impartidos en las clases.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

3- Calidad del contenido que aborda.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

4- Fraccionamiento del contenido.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

5- Lenguaje empleado.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

- Valoracion con relaciéon a navegacion, disefio y otras facilidades

6- Sencillez de la navegacion.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
7- Estética.
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

8- Calidad de las imagenes.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

9- Glosario terminoldgico.




1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

10- Ayuda.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

11- Evaluacion.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

12- Tamano de la letra.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

- Valoracion personal

13- Utilidad para el aprendizaje de la disciplina.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

14- Generalizacion para la docencia.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

- Criterios cualitativos

15- Crees necesaria la presencia del profesor al revisar el sitio: Si: No:
16- Me ha gustado: Si: No:
17- Lo recomendaria:. Si: No:

Datos generales:

Edad: Sexo: Especialidad:




Anexo # 2. Guion para la creacion del sitio web

"
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Anexo # 3. Pagina principal del sitio

Archivo  Edicion  Wer Favoritos  Herramientas  Awuda

0 Abrds ~ ‘3 @ @ @ pausqueda ?”.‘\

Direccion | @ | Dilinstalliwebsitesivejeziindes:, htrml ht @ I

< Favaritos /"';:\:{' E@ |£| = | o ﬁ

» iQué significa envejecer?

Adulto Mayor: » ECamo Prevenir v Atacar el

| o | dingmi . ibl ) ) | Cancer?

El envejecimienta es un proceso natural, dindmica, irreversible, pragresiva y universa » Conservacion de la Capacidad
que se inicia desde el momento mismo en que nacemos, por lo tanto, ningdn ser Fisiies,

m

hurnano estd exento de envejecer, . .
» Prevenir accidentes

Para usted, que tiene mds de 59 afios de edad, actualmente existen un gran ndmero de b ";Cé""?? Evitar la Ansiedad v |a
posibilidades para wivir la wida con amor, gratitud, optimismo e intensidad. Depresions
Seguramente muchos de sus ideales v sus metas se han cumplido gracias al esfuerza, » Patologia Ginecoldgica v Uroldgica

trabajo ¥ compromiso con el que ha vivido, .
» Trastornos del Suefio

Es muy probable que sus hijos tengan va su propia familia ¥ que usted pueda decir con » Sexualidad del Adulto Mayor
orgullo imisidn curnplida! Pues ellos al tomarle a usted como modelo, han sabido ser

. n : ; . » Riesgos de los Medicamentos
buenos padres, parejas, compafieros vy amigos de sus seres gueridos vy le tendran a

usted en un lugar muy especial de sus widas v de su corazan, » iQué se le puede pedir al médico?
El primer requisito indispensable es que usted esté lo mds sano posible v el propdsito Guia de Cuidados
de esta quia para el cuidado de la salud es dermostrarle que con su participacidn, usted ® Cuideds de oz Eias

podrd wivir en forma mas plena v saludable,
» Cuidado de las Arterias

» Cuidado de la Piel
» Cuidado de los Ojos
» Cuidado de los Oidos

» Cuidado del Aparato Respiratorio

» Cuidado de la Digestian y
Mutrician

8 1 i PC
: b ] ULTIMEDIA. .. oto... ‘B 08:10 PM
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