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RESUMEN
Introducción: La educación a distancia ha ampliado 

significativamente el acceso y la flexibilidad en la formación profesional, 
sin embargo, esta modalidad también presenta importantes desafíos, 
especialmente en carreras de salud, donde la comunicación efectiva, 
la socialización y el desarrollo de competencias interpersonales son 
esenciales para la práctica profesional. 

Objetivo: Identificar las barreras que enfrentan los estudiantes 
del área de la salud en la comunicación y socialización en contextos 
de educación a distancia, reconocer las herramientas digitales más 
utilizadas para la interacción, y recopilar las estrategias o prácticas 
docentes que favorecen la comunicación y socialización en entornos 
virtuales. 

Material y Métodos: La presente revisión sistemática se desarrolló 
aplicando la metodología PRISMA. La búsqueda se centró en la base de 
datos Scopus, seleccionando estudios publicados entre 2023 y 2025, en 
inglés y español, permitiendo identificar 107 estudios primarios.  

Resultados:  Las principales barreras en la educación a distancia de 
estudiantes del área de la salud son de tipo académico, social y emocional, 
destacando la falta de habilidades digitales y la escasa interacción. 
Predominan herramientas sincrónicas como Zoom y Teams, mientras 
que otras presentan menor uso. Las estrategias docentes más efectivas 
se centran en plataformas digitales, trabajo colaborativo y metodologías 
activas para fortalecer la comunicación y la socialización.

Conclusiones: En conclusión, la comunicación y socialización en la 
educación a distancia del área de la salud se ven afectadas por diversas 
barreras, aunque pueden fortalecerse mediante el uso adecuado 
de herramientas digitales y estrategias docentes colaborativas que 
favorezcan la interacción, el apoyo mutuo y el aprendizaje significativo
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ABSTRACT
Introduction: Distance education has significantly expanded access 

and flexibility in professional training within the health sciences, allowing 
students from various regions to participate in academic programs 
without the constraints of in-person attendance. However, this modality 
also presents major challenges, especially in health-related fields 
where effective communication, socialization, and the development of 
interpersonal skills are essential for professional practice.

Objective: The objective of this study was to identify the barriers 
faced by health science students in communication and socialization 
within distance education contexts, to recognize the most commonly used 
digital tools for interaction, and to gather teaching strategies or practices 
that promote communication and socialization in virtual environments.

Material and Methods:  This systematic review was conducted using 
the PRISMA methodology. The search was carried out in the Scopus 
database, selecting studies published between 2023 and 2025 in English 
and Spanish, resulting in the identification of 107 primary studies.

Results: The main barriers in distance education for health science 
students are academic, social, and emotional in nature, with a notable 
lack of digital skills and limited interaction. Synchronous tools such as 
Zoom and Teams are predominant, while other tools are less frequently 
used. The most effective teaching strategies focus on digital platforms, 
collaborative work, and active learning methodologies to enhance 
communication and socialization.

Conclusions: In conclusion, communication and socialization in 
distance education for health science students are affected by various 
barriers, but can be strengthened through the appropriate use of digital 
tools and collaborative teaching strategies that promote interaction, 
mutual support, and meaningful learning.

Distance Education: Implications for communication and socialization 
of students in medical sciences careers
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INTRODUCCIÓN

La educación a distancia ha adquirido una creciente relevancia en la formación profesional, impulsada tanto por 
los avances tecnológicos como por la necesidad de ampliar el acceso a la educación superior.(1) Esta modalidad 

perite que estudiantes de distintas regiones geográficas accedan a programas académicos sin las limitaciones de 
la presencialidad, facilitando la flexibilidad y la autogestión del aprendizaje.(2) No obstante, en disciplinas como las 
ciencias de la salud, donde el componente práctico y humano es fundamental, surgen interrogantes significativos 
sobre sus implicaciones en aspectos clave del proceso educativo.

La formación en el área de la salud no solo demanda la adquisición de conocimientos científicos y técnicos, sino 
también el desarrollo de competencias comunicativas, habilidades interpersonales y la capacidad de interactuar 
efectivamente con pacientes, colegas y equipos multidisciplinarios.(3) En este sentido, la comunicación entre pares, 
docentes y estudiantes, así como los espacios de socialización académica, desempeñan un papel crucial en la 
construcción del conocimiento y en la preparación para el ejercicio profesional.(4) La virtualidad, aunque ofrece 
recursos didácticos innovadores, también plantea retos en términos de participación activa, sentido de pertenencia, 
construcción de vínculos sociales y colaboración. (5)

Diversas investigaciones han abordado la educación a distancia en el área de la salud y las implicaciones sociales 
que tiene la misma hacia la comunicación y socialización de los estudiantes. Svendsen et al.(6) analizaron el impacto 
de la educación digital en salud, identificando que, pese a facilitar la continuidad académica, se presentaron 
dificultades en la comunicación pedagógica, afectando la interacción, la socialización y el vínculo entre estudiantes 
y docentes. La falta de contacto presencial generó aislamiento y limitó la formación de relaciones profesionales. 
Además, la reducción de prácticas clínicas comprometió el desarrollo de habilidades, evidenciando que la 
digitalización, aunque útil, implica retos importantes para la formación integral en salud.

Mojtahedzadeh et al.(7) evaluaron la percepción de estudiantes de salud sobre la calidad de las interacciones en 
educación en línea, concluyendo que estas deben ser intencionales, con participación activa del docente, presencia 
emocional y uso de herramientas tecnológicas adecuadas. Factores como la confianza, el apoyo emocional 
y la visibilidad del docente aumentan el compromiso y la comprensión. Además, se destaca la importancia de 
la formación docente y la infraestructura tecnológica para mejorar la interacción y la experiencia educativa en 
entornos virtuales.

Por otro lado, Suryadinata et al.(8) evaluaron un curso en línea de comunicación para la Educación Interprofesional 
(IPE) dirigido a estudiantes de medicina y enfermería, encontrando que no se lograron mejoras significativas en las 
actitudes colaborativas; incluso, algunos subcomponentes como ética, diversidad y trabajo en equipo mostraron 
leves disminuciones. A pesar de ello, los estudiantes manifestaron niveles aceptables de satisfacción. Los autores 
concluyen que la modalidad virtual podría no ser la más adecuada para desarrollar competencias interprofesionales 
y recomiendan implementar métodos más participativos, como simulaciones y trabajo comunitario, además de 
involucrar otras disciplinas para fortalecer la colaboración en salud.

Rivenes et al.(9) estudiaron la mentoría entre pares en enfermería como estrategia para reducir el aislamiento y 
mejorar la interacción social en educación a distancia. Aunque hubo desafíos en la definición de roles y comunicación 
debido a la falta de contacto presencial, la mentoría facilitó la socialización y el apoyo emocional, además de 
fortalecer habilidades como la empatía y la autoconfianza en los mentores. El estudio resalta la necesidad de 
mayor capacitación y apoyo para manejar la carga emocional y concluye que la educación a distancia en salud debe 
complementarse con estrategias que fortalezcan la interacción interpersonal.

A pesar del creciente uso de la educación a distancia en la formación de profesionales de la salud, persisten 
limitaciones importantes en cuanto al desarrollo de habilidades comunicativas y sociales entre los estudiantes. 
Diversos estudios han evidenciado que las interacciones virtuales, aunque funcionales para la transmisión de 
contenidos, no siempre garantizan una socialización efectiva ni fomentan vínculos significativos entre compañeros 
y docentes, lo cual es fundamental en carreras que requieren trabajo en equipo, empatía y colaboración 
interprofesional. 

En este contexto, la presente investigación se orienta a responder las siguientes preguntas: ¿Qué barreras 
enfrentan los estudiantes del área de la salud en la comunicación y socialización en el contexto de la educación a 
distancia?; ¿Qué herramientas digitales se utilizan con mayor frecuencia para la interacción entre estudiantes del 
área de la salud en la educación a distancia?; ¿Qué estrategias o prácticas docentes favorecen la comunicación y 
socialización entre estudiantes del área de la salud en entornos virtuales?

Así, los objetivos de este estudio son: identificar las barreras que enfrentan los estudiantes del área de la salud 
en la comunicación y socialización en contextos de educación a distancia; reconocer las herramientas digitales 
más utilizadas para la interacción; y recopilar las estrategias o prácticas docentes que favorecen la comunicación y 
socialización en entornos virtuales.

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es
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MATERIAL Y MÉTODOS
Para la realización de esta revisión sistemática se aplicó la metodología PRISMA (Preferred Reporting Items for 

Systematic Reviews and Meta-Analyses).(10) reconocida por su rigor en la organización y transparencia de las revisiones 
sistemáticas. Este método permitió abordar de forma estructurada las etapas descritas en el diagrama PRISMA: 
identificación, cribado, evaluación de elegibilidad e inclusión de estudios. Asimismo, se definieron a priori los criterios 
de inclusión y exclusión, asegurando una selección objetiva y sistemática de la literatura relevante, lo que contribuyó 
a minimizar el sesgo y fortalecer la validez interna de los hallazgos.

Criterios de elegibilidad y fuentes de información
La selección de estudios se basó en aquellos que estuvieran indexados en la base de datos Scopus. Se consideraron 

artículos publicados entre los años 2023 hasta la fecha de búsqueda, junio de 2025, limitados al idioma inglés y 
español. Para ser incluidos, los estudios debían abordar de forma explícita la educación a distancia en el contexto del 
área de la salud y responder, total o parcialmente, a alguna de las preguntas formuladas en esta revisión.

Se excluyeron de la búsqueda los documentos clasificados como cartas, notas, capítulos de libros, editoriales, 
reseñas de conferencias, así como ponencias o informes de congresos. También se eliminaron los documentos 
duplicados y aquellos que, tras la revisión del título, resumen y palabras clave, no guardaban relación con el tema de 
investigación.

Estrategia y sintaxis de búsqueda
La estrategia de búsqueda se diseñó a partir de combinaciones de palabras clave organizadas en torno a tres 

categorías conceptuales principales: educación a distancia, comunicación y socialización de los estudiantes, y el área 
de la salud. Se utilizaron operadores booleanos y se delimitó la búsqueda a los campos de título, resumen y palabras 
clave. La sintaxis de búsqueda fue la siguiente:

( TITLE-ABS-KEY ( "distance education" OR "e-learning" OR "online education" OR "distance learning" OR "online 
learning" OR "online classes" OR "digital learning" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "communication" OR "student interaction" 
OR "peer communication" OR "student communication" ) AND TITLE-ABS-KEY ( "healthcare students" OR "medical 
students" OR "dental students" OR "nursing students" OR "students in health sciences" ) ) AND PUBYEAR > 2022 AND 
PUBYEAR < 2026 AND ( LIMIT-TO ( OA , "all" ) ) AND ( EXCLUDE ( DOCTYPE , "le" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "no" ) OR 
EXCLUDE ( DOCTYPE , "ch" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "ed" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , "cr" ) OR EXCLUDE ( DOCTYPE , 
"cp" ) ) AND ( LIMIT-TO ( LANGUAGE , "English" ) OR LIMIT-TO ( LANGUAGE , "Spanish" ) ).

Proceso de selección de estudios y extracción de datos
En la etapa inicial de identificación, se identificaron 141 estudios. Durante el proceso de depuración preliminar, 

se eliminó un estudio duplicado, reduciendo el total a 140 investigaciones. A continuación, se realizó una revisión 
detallada de los títulos, resúmenes y palabras clave, para excluir aquellos trabajos que no guardaban una relación 
directa con los objetivos del estudio ni respondían a las preguntas de investigación. Esta fase resultó en la exclusión de 
33 estudios, quedando 107 artículos para su análisis.

Se logró acceder al texto completo de los 107 artículos, los cuales conformaron el conjunto de estudios primarios. 
Estos documentos fueron analizados mediante una lectura profunda y codificación temática, donde se identificaron 
las variables necesarias para abordar las preguntas planteadas. La Figura 1 muestra el diagrama de flujo PRISMA, que 
detalla cada fase del proceso, desde la identificación inicial hasta la inclusión final de los estudios.

Figura 1: Diagrama de flujo PRISMA

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es
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Métodos de síntesis
La síntesis de la información se utilizó Microsoft Excel, donde se organizaron los estudios analizados con el objetivo 

de verificar su pertinencia respecto a las preguntas de investigación. Se construyó una matriz que permitió codificar 
los estudios primarios, registrar su pertinencia y controlar de forma detallada las respuestas a las preguntas de 
investigación. Este proceso de sistematización facilitó la trazabilidad de los hallazgos y aseguró su correspondencia 
directa con cada una de las preguntas de investigación.

Variables de estudio
La revisión identificó obstáculos específicos del ámbito de la salud, asociados a las particularidades de su 

formación profesional, que exige el desarrollo de competencias prácticas, clínicas y comunicativas difíciles de 
reproducir en entornos virtuales. Para facilitar su comprensión, estas barreras se organizaron en bloques temáticos: 
Barreras Tecnológicas, Académico-Profesionales, Psicológicas y Emocionales, de Interacción Social, Comunicacionales, 
Pedagógicas, del Entorno Familiar y Social, y Organizacionales. Todas estas categorías inciden de manera significativa 
en los procesos de comunicación y socialización de los estudiantes de ciencias de la salud en la educación a distancia, 
incidiendo tanto en su aprendizaje como en su formación profesional integral.

RESULTADOS
La tabla 1 recoge la sistematización de los estudios incluidos en la investigación. Por la extensión de la tabla (107 

estudios) se decidió colocarla en el repositorio de datos de investigación Zenodo, en correspondencia con los principios 
de la ciencia abierta.(6,8,9,11-114)

¿Qué barreras enfrentan los estudiantes del área de la salud en la comunicación y socialización en el contexto 
de la educación a distancia?

La Tabla 2 sintetiza las principales barreras identificadas a partir de los estudios revisados. Entre las barreras 
identificadas, sobresalen las de tipo académico-profesional (45,71 %), seguidas por las barreras de interacción social 
(44,76 %), y las barreras psicológicas y emocionales (43,81 %). Las barreras tecnológicas representan un 41,90 %, 
mientras que las barreras comunicacionales obtuvieron un 35,24 %, seguidas por las pedagógicas (31,43 %). De manera 
menos frecuente, se encuentran las barreras del entorno familiar y social (6,67 %) y las organizacionales (4,76 %). 

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es
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Tabla 2: Barreras de los estudiantes del área de la salud en la educación a distancia

Bloque temático Barreras Representatividad % Citas bibliográficas

Barreras Académico-
Profesionales

Baja confianza y habilidades en competencias digitales 
específicas; Dificultades para transferir habilidades 

digitales cotidianas al contexto académico; 
Dificultades para gestionar el tiempo; Carga 

adicional y dificultades de gestión personal; Falta de 
capacitación y habilidades en el uso de plataformas 

TIC por docentes y estudiantes.

45,71

(11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 8, 22, 

23, 24, 25, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 

36, 37, 38, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 

49, 50, 51, 52, 53, 54, 55, 56, 57)    

Barreras de Interacción 
Social

Dificultades en la participación en discusiones y 
actividades grupales; Dificultades para establecer 
y mantener contacto visual y generar confianza; 
Falta de interacción social espontánea, informal 

y contextual; Reducción de apoyo, colaboración y 
cercanía; Dificultades en la empatía, la…

44,76

(12, 58, 6, 14, 59, 9, 60, 61, 17, 62, 18, 63, 64, 

65, 66, 67, 22, 68, 69, 23, 70, 71, 72, 27, 28, 73, 

31, 32, 74, 75, 76, 34, 77, 35, 37, 38, 79, 41, 45, 

47, 80, 81, 53, 56, 82, 83) 

Barreras Psicológicas y 
Emocionales

Reacciones emocionales negativas; Distraimiento 
y falta de concentración; Impacto emocional y 

estrés; Sensación de aislamiento; Sentimientos de 
ansiedad, depresión o inquietud; Sentimiento de 

soledad; Cognición sobre sobrecarga de información; 
Incertidumbre; Impacto emocional y social.

43,81

(11, 12, 13, 6, 14, 15, 59, 9, 60, 61, 62, 18, 65, 

84, 66, 85, 86, 69, 24, 87, 25, 71, 88, 73, 32, 33, 

89, 75, 34, 35, 78, 90, 91, 79, 39, 92, 43,44,45, 

49, 51, 53, 93, 54, 94, 82)               

Barreras Tecnológicas

Brechas en el acceso a dispositivos y conexión a 
Internet; Problemas de conectividad y calidad de 

transmisión (como baja velocidad, desconexiones, 
retrasos en audio y video); Falta de recursos 
tecnológicos en las instituciones educativas 

(plataformas inestables, dispositivos inadecuados).

41,90

(11, 12, 58, 15, 16, 59, 61, 18, 19, 63, 20, 21, 

67, 22, 86, 87, 71, 26, 72, 27, 88, 95, 32, 33, 89, 

34, 77, 35, 96, 36, 90, 97, 79, 98, 40, 99, 100, 

45, 80, 7, 81, 52, 93, 57)                    

Barreras 
Comunicacionales

Limitaciones en la percepción de señales no verbales; 
Limitaciones en la retroalimentación en tiempo 

real; Falta de claridad y fluidez en las discusiones; 
Desafíos para establecer rapport, transmitir empatía 

y mantener presencia en video; Dificultades para 
expresar y compartir ideas.

35,24

(58, 59, 60, 61, 18, 101, 19, 63, 20, 66, 68, 24, 

25, 26, 88, 73, 29, 31, 75, 76, 77, 35, 102, 36, 

103, 38, 92, 104, 40, 41, 42, 105, 46, 47, 106, 

107, 49, 108)        

Barreras Pedagógicas

Limitaciones en el feedback y orientación en tiempo 
real; Limitaciones en la comunicación pedagógica 
y en la evaluación del compromiso del estudiante; 

Falta de variabilidad en las actividades de enseñanza; 
Inexistencia de un currículo formal que fomente el 

uso de tecnología.

31,43
(58, 6, 14, 15, 16, 17, 63, 20, 66, 85, 8, 68, 70, 

109, 71, 110, 95, 75, 77, 35, 102, 36, 90, 111, 

104, 40, 100, 112, 105, 80, 49, 50, 52)        

Barreras del Entorno 
Familiar y Social

Falta de un espacio adecuado; Falta de espacios físicos 
tradicionales; Distracciones en la modalidad virtual; 

Limitaciones ambientales como distracciones con 
niños en casa; Multitarea y distracciones familiares; 

Ambiente no preparado para el estudio.

6,67 (13, 24, 28, 104, 46, 80, 93) 

Barreras 
Organizacionales

Falta de soporte y apoyo institucional; Resistencia o 
falta de preparación de los docentes y estudiantes; 
Ausencia de un estándar definido en el contenido 

curricular; Postergación y cancelación de congresos 
académicos.

4,76 (16, 8, 109, 52, 93)

Las barreras que representan netamente al área de la salud tratan de: problemas técnicos que restringen 
la interacción clínica, la falta de exposición a entornos reales y la imposibilidad de participar en prácticas clínicas 
presenciales. Esta situación limita significativamente el desarrollo de habilidades prácticas, manuales, socioemocionales 
y clínicas, fundamentales para una formación sanitaria integral. Asimismo, se identifican dificultades específicas en la 
comunicación interpersonal, especialmente en actividades prácticas o simuladas. La falta de interacción directa con 
pacientes, docentes y otros estudiantes genera inseguridad al momento de expresar dudas sobre procedimientos 
clínicos. Además, la adquisición de habilidades comunicativas con pacientes pediátricos y sus familias, así como el 
establecimiento de relaciones médico-paciente empáticas, se ve seriamente afectada por la ausencia de contextos 
reales.

https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es


 Revista Habanera de Ciencias Médicas ISSN 1729-519X

Este es un artículo en Acceso Abierto distribuido según los términos de la Licencia Creative Commons Atribución–NoComercial 4.0 6

Otra barrera importante es la limitación para desarrollar competencias no médicas, como el liderazgo, el trabajo en 
equipo y la expresión emocional. Estas habilidades, esenciales en la formación en salud, se ven obstaculizadas por la 
falta de respuestas humanas genuinas durante las simulaciones, lo que disminuye la confianza y afecta la construcción 
de la identidad profesional. También se reportan restricciones en la interacción espontánea y colaborativa, en 
la modelación humanista y en la práctica de habilidades interpersonales. Finalmente, los estudiantes enfrentan 
dificultades derivadas del entorno virtual, como la escasa experiencia docente en telemedicina, la complejidad de 
simular interacciones humanas reales y la percepción de falta de autenticidad en los módulos virtuales. Estos factores 
influyen negativamente en el desarrollo de la empatía, el rapport y la comunicación en situaciones clínicas complejas.  

¿Qué herramientas digitales se utilizan con mayor frecuencia para la interacción entre estudiantes del área de 
la salud en la educación a distancia?

Es importante destacar que muchas de estas herramientas no son exclusivas del ámbito de la salud, sino que se 
utilizan de manera transversal en diversas disciplinas académicas. No obstante, su incorporación en la formación sanitaria 
resulta igualmente valiosa, dado que contribuyen al fortalecimiento de la comunicación y la socialización en contextos 
virtuales. Además, se identificaron herramientas específicas del área de la salud, diseñadas para entornos clínicos 
simulados o reales, cuya aplicación es fundamental para mejorar la interacción entre estudiantes, docentes y pacientes.

En la Tabla 3 se presentan, de forma detallada, las herramientas digitales que obtuvieron el mayor porcentaje de 
representatividad dentro de cada categoría en la que fueron clasificadas. Esta organización permite una comprensión 
más precisa del rol que cumple cada herramienta en función de su uso predominante en la educación a distancia 
en el área de la salud. Las categorías en las que se ubicaron fueron: comunicación sincrónica, comunicación 
asincrónica, gestión del aprendizaje (LMS), mensajería y redes sociales, herramientas de evaluación, herramientas 
de autoría, simulación e inmersión, herramientas colaborativas, MOOCs / autoaprendizaje, sistemas clínicos.

La herramienta digital Zoom presente en la categoría de comunicación asincrónica es la que obtuvo un mayor 
porcentaje de representatividad con un 49,06 %, seguida de Microsoft Teams con un porcentaje de 32,08 % y dentro 
de esta lista de mayor representatividad también se encuentra Google Meet con 17,92 %. Moodle que pertenece 
a la gestión del aprendizaje (LMS) resalta con 17,92 % de representatividad. En lo que respecta a la mensajería y 
redes sociales destaca con un 17,92 %, en lo que respecta a la comunicación asincrónica, Youtube es la que mayor 
representatividad tiene con un 4,72 %. WhatsApp, dentro de las herramientas de evaluación Google Forms es la 
que resalta entre Mentimeter, Kahoot, Quizizz, entre otras. Lo mismo sucede con Power Point que pertenece a 
Herramientas de autoría, resaltando ante Padlet, Articulate Rise, Software Articulate, entre otros. En las siguientes 
categorías se puede observar puntajes con menor representatividad, pero igual de importantes para el estudio. (Tabla 3)

Tabla 3: Herramientas digitales en la educación a distancia para estudiantes del área de la 
salud

Categoría Herramientas digitales Representatividad % Citas bibliográficas

Comunicación 
sincrónica

Zoom 49,06

(12, 58, 6, 60, 17, 18, 101, 19, 65, 84, 20, 8, 113, 67, 22, 68, 23, 

24, 70, 26, 28, 110, 29, 95, 31, 33, 89, 75, 76, 34, 35, 102, 96, 

90, 37, 103. 38, 91,79, 92, 104, 112, 105, 46, 47, 80, 106, 48, 

107, 93, 54, 83)         

Microsoft Teams 32,08
(11, 12, 6, 59, 65, 84, 114, 20, 113, 67, 22, 68, 23, 25, 73, 29, 

95, 31, 32, 33, 89, 75, 76, 35, 102, 96, 90, 103, 38, 91, 104, 

44, 80, 108)   

Google Meet 17,92
(12, 84, 20, 113, 67, 22, 68, 33, 89, 76, 34, 35, 96, 90, 103, 38, 

91, 79, 54)

Cisco Webex 5,66 (65, 67, 25, 26, 88, 29)

Gestión del 
aprendizaje (LMS)

Moodle 17,92
(12, 14, 65, 114, 20, 8, 113, 68, 73, 31, 32, 33, 89, 76, 35, 96, 

97, 38, 42)

Blackboard 9,43 (13, 14, 65, 68, 72, 33, 35, 38, 80, 57) 

Canvas 8,49 (65, 68, 33, 89, 76, 35, 40, 44, 105)

Google Classroom 5,66 (12, 114, 20, 96, 79, 54)

Mensajería y redes 
sociales

WhatsApp 17,92
(12, 16, 61, 65, 20, 30, 74, 33, 89, 76, 35, 102, 90, 97, 38, 79, 

41, 99, 80)

Facebook 5,66 (74, 33, 89, 35, 99, 80)

Telegram 5,66 (33, 89, 76, 35, 90, 79)
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Tabla 3 cont: Herramientas digitales en la educación a distancia para estudiantes del área de la 
salud

Categoría Herramientas digitales Representatividad % Citas bibliográficas

Comunicación 
asincrónica

YouTube 1,89 (110, 95)

Power Point con voz en off 0,94 (16)

Correo electrónico 3,77 (12, 20, 110, 46)

Herramientas de 
autoría

PowerPoint 1,89 (39, 80)

Padlet 0,94 (101)

Articulate Rise 3,77 (71, 34, 38, 49)

Simulación e 
inmersión

Realidad Aumentada (AR) 2,83 (71, 34, 38)

Realidad Virtual (VR) 0,94 (59)

DxR Clinician 5,66 (33, 89, 76, 35, 90, 79)

Herramientas de 
evaluación

Google Forms 1,89 (112, 48)

Mentimeter 0,94 (88)

Kahoot 0,94 (88)

Herramientas 
colaborativas

Google Jamboard 1,89 (26, 88)

Microsoft 365 1,89 (35, 91)

Google Workspace (Docs, Drive, 
Slides) 0,94 (33)

MOOCs / 
autoaprendizaje

Coursera 0,94 (34)

edX 0,94 (34)

COIL 0,94 (81)

Sistemas clínicos
EMR (historia clínica electrónica) 0,94 (106)

mETELM 0,94 (108)

Las herramientas tecnológicas recopiladas del área de la salud incluyen una variedad de plataformas y dispositivos 
enfocados en la formación, diagnóstico, evaluación y asistencia clínica. Entre ellas se encuentran DxR Clinician, un 
simulador clínico para el desarrollo de habilidades diagnósticas; tele-OSCE, que permite realizar evaluaciones clínicas 
estructuradas objetivas a distancia; Body Interact™, un simulador de pacientes virtuales para el entrenamiento médico; 
Proximie, una plataforma de cirugía remota que integra realidad aumentada; y Microsoft HoloLens 2, cuando se utiliza 
con aplicaciones médicas, para simulaciones anatómicas y entrenamiento quirúrgico. 

También se destacan Remote Assist, empleado en entornos clínicos para asistencia remota; microscopios y 
endoscopios digitales como herramientas esenciales de diagnóstico; Cardiociencias, una plataforma educativa 
especializada en cardiología; los sistemas EMR (historia clínica electrónica), fundamentales en la gestión hospitalaria; 
y mETELM, una plataforma enfocada en la evaluación clínica en medicina. Estas tecnologías no solo enriquecen el 
contenido, sino que fortalecen la comunicación, la colaboración y la construcción conjunta del conocimiento en 
contextos de educación a distancia.

¿Qué estrategias o prácticas docentes favorecen la comunicación y socialización entre estudiantes del área de la 
salud en entornos virtuales?

Las estrategias y prácticas empleadas por los docentes fueron clasificadas en seis grupos, con el fin de facilitar su 
análisis, puesto que se recopiló una gran variedad de ellas, entre las que se incluyen: Uso e integración de plataformas 
digitales y tecnológicas para aprendizaje, Fomento de actividades colaborativas, trabajo en equipo y aprendizaje entre 
pares, Implementación de metodologías activas de aprendizaje, Promoción de interacción social, emocional y apoyo 
psicológico, Comunicación clara, efectiva y personalizada, Diseño de ambientes y recursos estructurados para facilitar 
el aprendizaje, Incorporación de actividades de reflexión, observación y metacognición y Capacitación y familiarización 
con tecnología y técnicas específicas.
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La Tabla 4 especifica que la clasificación acerca del uso e integración de plataformas digitales y tecnológicas para 
aprendizaje fueron las estrategias más usadas por los docentes con un puntaje de 70,83% de representatividad, 
seguido del fomento de actividades colaborativas, trabajo en equipo y aprendizaje entre pares con el 41,67%. Por otro 
lado, se encuentra la implementación de metodologías activas de aprendizaje la cual obtuvo una representatividad 
de 18,75%. Las tres fueron las más representativas dentro de las estrategias y prácticas recopiladas en los estudios 
primarios.

Tabla 4: Estrategias y prácticas docentes para la comunicación y socialización de los estudiantes del 
área de la saludde la salud

Clasificación Estrategias o prácticas Representatividad % Citas bibliográficas

Uso e integración de 
plataformas digitales 
y tecnológicas para 

aprendizaje

Plataformas seguras, user-
friendly, con pizarras digitales, 

chats, encuestas, presentaciones 
compartidas, videos

70,83

(11, 58, 14, 15, 16, 59, 60, 61, 17, 62, 101, 64, 20, 21, 85, 113, 

68, 23, 24, 109, 71, 27, 73, 29, 95, 30, 31, 32, 89, 75, 34, 35, 

102, 90, 37, 111, 97, 38, 39, 98, 40, 42, 27, 100, 112, 44, 105, 

45, 46, 47, 80, 7, 106, 48, 107, 49, 50, 51, 81, 108, 52, 53, 93, 

54, 55, 94, 56, 57, 82, 83)     

Fomento de 
actividades 

colaborativas, 
trabajo en equipo 

y aprendizaje entre 
pares

Organizar debates, grupos 
pequeños, foros, trabajos en 

equipo, actividades colaborativas 
en línea

41,67
(11, 13, 6, 14, 15, 16, 17, 62, 20, 66, 8, 67, 22, 69, 24, 70, 87, 

25, 72, 88, 73, 30, 31, 32, 74, 33, 89, 75, 35, 102, 36, 37, 97, 

103, 38, 91, 79, 39, 98, 104)     

Implementación de 
metodologías activas 

de aprendizaje

Flipped classroom (clase 
invertida), aprendizaje basado en 

problemas (ABP), role-playing
18,75

(14, 18, 20, 21, 85, 8, 113, 22, 70, 27, 31, 33, 75, 34, 111, 

38, 104)   

Promoción de 
interacción social, 
emocional y apoyo 

psicológico

Incorporar actividades para apoyo 
emocional y social, manejo del 

estrés y resiliencia, promoción de 
salud mental

11,46 (15, 59, 64, 65, 70, 26, 110, 34, 77, 96, 39)

Comunicación 
clara, efectiva y 
personalizada

Uso de mensajes personalizados 
y en momentos clave. Establecer 

canales claros, consistentes y 
accesibles para intercambio

9,38 (9, 60, 61, 18, 110, 31, 33, 92, 104)

Diseño de ambientes 
y recursos 

estructurados para 
facilitar el aprendizaje

Crear ambientes estructurados, 
seguros, predecibles, y que 

reduzcan la ansiedad.
Establecer objetivos

9,38 (6, 59, 18, 64, 68, 110, 77, 36, 104)

Incorporación de 
actividades de 

reflexión, observación 
y metacognición

Uso de ejercicios de escritura 
reflexiva, análisis de respuestas, 

debates críticos
7,29 (59, 17, 67, 70, 109, 26, 31)

Capacitación y 
familiarización con 

tecnología y técnicas 
específicas

Entrenamiento para docentes 
y estudiantes en habilidades 
digitales y de comunicación 

específicas (ej. mirar a cámara

7,29 (11, 101, 19, 85, 27, 111, 92)

DISCUSIÓN
Los resultados obtenidos ponen en evidencia un conjunto de barreras que afectan significativamente la 

comunicación y socialización de los estudiantes del área de la salud en entornos de educación a distancia. Destacan 
especialmente las barreras de interacción social (44,76%) y las psicológicas-emocionales (43,81%), con énfasis en 
la falta de interacción espontánea, la sensación de aislamiento y la disminución de la empatía. Estas observaciones 
se alinean con lo expuesto por Svendsen et al. (6), quienes advierteb que la digitalización, aunque necesaria para 
garantizar la continuidad académica, debilitó la calidad de las relaciones pedagógicas, redujo la colaboración y provocó 
sentimientos de soledad.

De manera similar, Chakeeyanun et al.(43) confirman que la educación en línea se asocia con un aumento del estrés, 
ansiedad y depresión entre los estudiantes del área de la salud, debido principalmente a la pérdida del contacto 
humano con compañeros y docentes. La falta de interacciones cara a cara no solo dificultó la comunicación efectiva, 
sino que también limitó el apoyo social y el desarrollo de habilidades esenciales para el entorno clínico. Aunque la 
resiliencia se presenta como un factor protector, los riesgos asociados a la socialización limitada continúan siendo un 
desafío importante, en línea con las barreras emocionales detectadas en este estudio.
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En este contexto, también se identificó una fuerte presencia de barreras comunicacionales (35,24 %), como la 
dificultad para expresar ideas, establecer empatía y mantener una comunicación fluida. Estas dificultades limitan 
el desarrollo de competencias interprofesionales y habilidades blandas, especialmente cuando las estrategias 
pedagógicas no contemplan espacios reflexivos o entornos virtuales estructurados. De hecho, se observó una baja 
representatividad en estrategias como las actividades de reflexión (7,29 %) y el diseño de entornos de interacción 
guiada (9,38 %). 

Esta situación coincide con lo señalado por Suryadinata et al.,(8) quienes reportaron que incluso tras cursos de 
comunicación interprofesional en línea, no se observaron mejoras significativas en las actitudes colaborativas de los 
estudiantes.

No obstante, otros estudios resaltan que la educación a distancia puede ser beneficiosa si se implementa de 
forma estructurada. Por ejemplo, Shin et al. (40) destacan que los módulos asincrónicos en telemedicina facilitaron 
el aprendizaje autónomo, la confianza en la atención a pacientes con barreras lingüísticas y el intercambio de 
conocimientos entre estudiantes. Estos resultados coinciden con la estrategia más destacada en esta investigación: el 
uso e integración de plataformas digitales (70,83 %), como Zoom, Moodle y WhatsApp. 

Sin embargo, su efectividad está condicionada por factores como el diseño pedagógico y la formación tecnológica 
del personal, lo cual se refleja en el 45,71 % de barreras académico-profesionales detectadas. En la misma línea, 
Mojtahedzadeh et al.(7) subrayan que la socialización digital solo es efectiva cuando las interacciones en línea son 
intencionales y de alta calidad, apoyadas por una preparación metodológica sólida.

Por otra parte, la escasa representación de estrategias centradas en la socialización y el acompañamiento emocional 
pone de manifiesto un déficit estructural en la formación virtual. El estudio de Mukasa et al.(80) complementa esta 
perspectiva al señalar que, aunque las clases virtuales y simulaciones permitieron alcanzar ciertos objetivos de 
aprendizaje, no lograron replicar la complejidad de las experiencias clínicas reales. La reducción de la interacción 
con instructores y pares afectó directamente la confianza en las habilidades clínicas y el trabajo en equipo, aspectos 
fundamentales para el aprendizaje en el ámbito de la salud.

Cabe destacar como una buena práctica la promoción del trabajo colaborativo y el aprendizaje entre pares, con una 
representatividad del 41,67 % en las estrategias analizadas. Este enfoque coincide con las observaciones de Rivenes et 
al.,(9) quienes resaltan la mentoría entre compañeros como un medio eficaz para combatir el aislamiento y fomentar la 
empatía y la confianza. No obstante, se identifican retos en su implementación debido a limitaciones en la preparación 
emocional y metodológica de los participantes, lo que evidencia la necesidad de una estructura institucional más 
robusta que respalde estas iniciativas en entornos virtuales.

Pese al rigor metodológico aplicado mediante el protocolo PRISMA y la utilización de una base de datos reconocida 
como Scopus, esta revisión presenta ciertas limitaciones. Una de las principales es que la selección de estudios se 
circunscribió al periodo comprendido entre 2023 y 2025, lo que podría haber dejado fuera investigaciones relevantes 
publicadas antes de ese tiempo. Además, para futuras investigaciones, se sugiere extender el alcance de la revisión 
incluyendo otras bases de datos especializadas (como PubMed o IEEE Xplore), con el fin de minimizar posibles sesgos 
de publicación.

CONCLUSIONES
Los estudiantes del área de la salud enfrentan diversas barreras que afectan profundamente la comunicación y 

socialización en entornos de educación a distancia, con repercusiones directas en su formación profesional. Entre las 
más representativas se encuentran las barreras Académico-Profesionales, seguidas por las de interacción social y las 
psicológicas. A estas se suman limitaciones inherentes al ámbito sanitario, como la falta de prácticas presenciales y 
el contacto directo con pacientes, elementos cruciales para el desarrollo de competencias clínicas, comunicativas y 
socioemocionales. Aunque muchas de las herramientas digitales utilizadas como Zoom, Microsoft Teams o Moodle, 
son de uso transversal con otras disciplinas, su integración en la educación a distancia en salud adquiere especial 
relevancia por su contribución a la interacción, la colaboración y el aprendizaje activo. Sin embargo, lo distintivo del 
sector sanitario reside en la incorporación de tecnologías específicas, como simuladores clínicos, plataformas de 
evaluación remota y sistemas de historia clínica electrónica, que faciliten el desarrollo de competencias prácticas y 
comunicativas fundamentales.

Las estrategias docentes para mejorar la comunicación y socialización en estudiantes de salud en entornos virtuales 
se centran en la integración de plataformas digitales, la promoción de actividades colaborativas y la utilización de 
metodologías activas de aprendizaje. Estas acciones responden a múltiples necesidades técnicas, pedagógicas y 
emocionales, favoreciendo la interacción significativa, el trabajo en equipo y la creación de espacios seguros para el 
diálogo. Además, la capacitación continua del docente en el uso de tecnologías y habilidades comunicativas resulta 
clave para fomentar la participación empática y la cohesión grupal, contribuyendo así a una formación profesional 
integral.
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