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RESUMEN: Para iniciar la ensefianza de anatomia la nueva Escuela de Medicina de la Universidad de Tarapaca (UTA)
adquirié innovadores recursos tecnolégicos segun el estado del arte en medios digitales y 3D. La primera cohorte dedestudiantes
medicina utilizé estos recursos tecnolégicos el afio 2016, valoré positivamente la asignatura cursada y su metodologia didactica
mediante un enfoque combinado (B-Learn). Estos resultados fueron publicados el afio 2018, siendo un exitoso modelo local de
ensefianza hasta el afio 2019. La pandemia COVID-19 golpeé fuertemente a Chile desde el inicio del afio 2020 y las universidades
debieron adaptar su modelo de ensefianza. En nuestro caso se realizd impartiendo las asignaturas mediante un enfoque de tote
aprendizaje en linea a través de internet (E-Learn). Se impartio el primer y segundo semestre de anatomia a 36 egitidiantes del
afio de medicina 2020. Ademas de los recursos tradicionales como textos de estudio y guias de laboratorio, para migilar a un mode
de curso E-Learn totalmente en linea, se utilizaron los recursos digitales y 3D almacenados en la base de datos loaalele la mes
diseccion digital SECTRA® y su plataforma RIS/PACS portal IDS7 SECTRA®, para ser ensefiados mediante internet via Zoom® en
tiempo real y via plataformas Intranet-UTA en conjunto con Moodle® para las tareas y posteriores evaluaciones. La trsdsicion de
un modelo B-Learn a uno E-Learn se realiz6 en forma exitosa gracias a la experiencia conseguida los afios anteriores en cuanto a
disefio y uso de recursos didacticos, ademas de la base de datos local con recursos anatémicos previamente almacerados en forma
digital. El rendimiento de los alumnos fue sobresaliente durante la pandemia, mostrando la versatilidad y adaptaciomaie los nue
estudiantes nativos digitales a las emergentes condiciones de aprendizaje.

PALABRAS CLAVE: Educaciéon médica; Anatomia; B-Learn; E-Learn; COVID-19.

INTRODUCCION

La nueva Escuela de Medicina de la Universidad de Para realizar la ensefianza se capacité a los profeso-
Tarapaca (UTA) inici6 sus actividades de ensefianza el ais con diferentes cursos de especializacion que los actuali-
2016 con la primera cohorte de estudiantes de la carreraz&tan en estrategias didacticas participativas, ademas del uso
modelo pedagoégico institucional esta centrado en el estle nuevos recursos tecnoldgicos para la ensefianza de la
diante por lo cual el profesor modula el aprendizaje actuaamatomia, innovacion que en ese momento situé a nuestro
do como facilitador en la entrega de contenidos, de mandahoratorio en el estado del arte de la anatomia digital. Esta
gue el estudiante sea el constructor de sus nuevos conesirategia de ensefianza mediante un enfoque combinado de
mientos. La implementacion de la nueva asignatura y loscursos didacticos alternando actividades en aula, labora-
resultados en cuanto al rendimiento de la primera cohottgio y plataformas de internet permitié que las generacio-
fueros publicados el afio 2018 (Hecht & Larrazabal, 2018)es sucesivas de estudiantes lograran un muy buen desem-
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pefio y rendimiento académico, situacion que se mantuMATERIAL Y METODO
hasta finalizar el afio académico 2019.

Al iniciar el afio 2020 la pandemia por SARS-CoV-2 La asignatura de anatomia se imparti6 a 36 estudian-
lleg6 a Chile y golpe6 duramente a todos los sectores ptes del primer afio, cohorte 2020 de la carrera de medicina
ductivos y sociales del pais, iniciAndose una escalada de @ada Universidad de Tarapacd, ciudad de Arica, Chile.
sos de COVID-19 que obligaron al cierre de las instituciones
de educacién superior para luego impartir sus actividades en  La mayor parte de los recursos tradicionales tales
linea mediante internet, con el fin de proteger la salud de susno: literatura basica, preparaciones anatomicas 6seas (Fig.
comunidades educativas y disminuir los contagios. 1) utilizados los afios anteriores para ensefianza de anato-

mia se mantuvieron como materiales de uso docente.

En el presente trabajo se reporta el redisefio del cur-
so de anatomia y experiencia local en nuestra disciplina,  Para el redisefio de la asignatura se digitalizaron las
aplicada durante el afio 2020, correspondiente a la quint@dgenes mas importantes y representativas, ademas se pu-
cohorte de estudiantes de primer afio de medicina en nugsron en formato digital los contenidos teéricos expuestos,
tra joven escuela, para llevar con éxito los contenidos a nulegrando una versién para usar durante las clases en linea
tros alumnos, desde un enfoque B-Learn hacia uno de tigeel afio 2020.

E-Learn, ocupando los nuevos recursos tecnolégicos dispo-

nibles para la educacion universitaria de pregrado. Como literatura base se utilizaron libros de texto tipo
tratado de anatomia con orientacion clinica

y atlas de anatomia en sus versiones digitales
PDF. Por otra parte se mantuvo la versién
previa de las guias de laboratorio de anato-
mia, en formato electrénico PDF, de gran
utilidad para el estudio mediante la practica
de rotulados sobre ldminas anatémicas selec-
cionadas e imagenes médicas en cortes por
planos anatomicos o en reconstrucciéon 3D.

Todos estos recursos se respaldaron y
subieron segun el avance de la asignatura en
la plataforma Intranet-UTA (portal
institucional, ademas, base de datos para do-
Cé%'?\ua) y en paralelo a la versién Moodle®

gurso, plataformas a las cuales los alum-
0s pudleron acceder durante cualquier hora-
rio y dia de la semana (Fig. 2). Esto configur6é
un recurso fundamental para el aprendizaje de
los estudiantes en sus propios lugares de resi-
dencia, siguiendo el orden tematico propues-
to por el programa de asignatura (Silabus) y
cronograma de actividades del curso.

Fig. 1. Docente de anatomia, utilizando los recursos tradicionales (prepara

tipo osamenta humana real) y nuevos recursos digitales (mesa SECTRA®) dur.
te un laboratorio de anatomia del segundo semestre del afio 2019, antes de la em
gencia por pandemia COVID-19.

B Qelean.

La parte tedrica se efectué mediante
clases interactivas en tiempo real, via internet
PO U —— através de la plataforma Zoom®. Los profe-

sores en su mayoria médicos especialistas con
formacién en docencia universitaria, dieron
énfasis a la utilidad clinica y quirargica de
las materias, aprovechando de integrar los

Fig. 2. Plataforma Moodle® de la asignatura. En ella se integran los accesos a re%%?ten'dos estrictamente anatémicos a la re-

sos bibliograficos, grabaciones de clases y laboratorios, ademas de las evaluacRPBCION de casos o problemas durante la
en linea. practica médica.
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También se fomentd la participacion e
interaccién mediante mini evaluaciones
formativas ludicas utilizando la plataforma

Kahoot! G} Home (@ Discover = Kahoots il Meperts AGR Groups e s m 0 v @

T hek eeiio rasmes ores i e e oshomes 6 e variso pusii ﬂ Kahoot.it® para ser realizadas por los estudian-
pasar desapercibidas en su fase aguda? . . . P .
Kahoot quiz del Paper c tes mediante sus dispositivos méviles tipo ta-
trauma arteria vertebral = . .
, Boes 8 bletas y teléfonos celulares (Fig. 3).
(Cual estructura molesta al cirujanc para el abordaje ante un sangrado
Apublc kahoot S— La plataforma Kahoot® permite esti-
icumitoe una egodeta “ mular el aprendizaje autbnomo mediante una
s competencia tipo trivia de los contenidos ex-
e &g puestos en clases tradicionales o interactivas

b 4|

i

costo/accesibilidad en el control post cirugia en este caso?

através de la video conferencia en tiempo real,
y .0 en diferido mediante textos escogidos y
Fig. 3. Ejemplo de mini test formativo mediante la plataforma interactiva Kahog@gnados previamente como tarea de lectura

El juego ludico permite aprender en forma entretenida, mediante la compeﬁél’&\ida-
entre los alumnos del curso.

El profesor debe disefar el cuestiona-
rio a través del programa Kahoot® para asig-
nar los puntajes y tiempos para responder las
preguntas en concurso. Este tipo de cuestio-
nario en linea puede ser contestado durante la
clase donde el profesor actia de moderador
de la actividad, o en un tiempo posterior fuera
del horario de clase, donde los alumnos tam-
bién pueden observar su desempefio a través
de un ranking de puntajes de los jugadores.

Para presentar la parte practica de la
asignatura correspondiente al laboratorio se
utilizaron diferentes métodos, entre los cuales
Fig. 4. Laboratorio virtual y en tiempo real mediante la plataforma Zoom®. C&@dncluyeron la exposicion a través de video
ejemplo se presenta una reconstruccién 3D de la anatomia de las regiones déaora® y analisis en tiempo real de prepara-
y abdomen a partir del post procesado de un examen de TC alojado en la basendes anatémicas de la coleccién de
datos local del programa IDS7 SECTRA®. osteologia de nuestro laboratorio, andlisis de
cortes anatémicos de un cuerpo humano real
digitalizado mediante el programa VH-
dissector ® y su diseccién digital por planos y
en 3D, ademas se realiz6 el analisis de casos
de anatomia radiol6gica mediante tomografia
computada (TC) y resonancia magnética (RM)
mediante su reconstruccion multiplanar (RMP)
y en volumenes tridimensionales (3D) tal como
se observa en la Figura 4.

La metodologia docente también in-
cluyé la resolucion de casos de anatomia cli-
nica mediante la modalidad de aprendizaje
basado en problema (ABP), los que se resol-

Fig. 5. El docente Pedro Hecht Lopez. (arriba y a la derecha) guiando el desé”r%ﬁ%n en tiempo r(_eal mediante I,a _formaC|on
ypos de trabajo en salas mdltiples (break

de un caso de ABP sobre anatomia con orientacion clinica, aprovechando el ’ e
de laboratorio virtual durante el primer semestre del afio 2020. Se puede ob@&EROMS) Y bajo supervision directa del pro-
como los alumnos integran los recursos digitales en tiempo real mediante la{#&@¢, recurso disponible en la plataforma
forma Zoom®. Zoom® (Fig. 5).

o —— O A (o S T |

1469



HECHT-LOPEZ, P.; MATURANA-ARANCIBIA, J. C. & PARRA-VILLEGAS, E.  Nuevos recursos tecnoldgicos para la ensefianza de anatomia durante la crisis por pandemia COVID-19.
Desde el b-learn hacia el e-learn en una nueva escuela de medicina deCHil&lorphol., 41(51467-1473, 2023.

La metodologia e instrumentos para realizar las eva- En la Figura 6 se presenta la distribucion por fre-
luaciones tedrigs y practicas se mantuvieron en cuanto @uencias de casos en intervalos de notas para los rendi-
disefio y grado de dificultad, emulando las versiones anterinientos finales del primer semestre de la cohorte 2020.
res de la asignatura, pero se adaptaron para ser resueltoslras- calificaciones se asignaron considerando 1,0 como
diante acceso remoto a las preguntas e imagenes via intemgtimo y 7,0 como maximo, donde 4,0 es la minima nota
utilizando la plataforma Moodle®. En esta uUltima se aplicde aprobacion.
un sistema de aleatorizacién y barajado tanto de las preguntas
como respuestas tipo “seleccion de alternativa correcta o ro-  Asi también, en la Figura 6 podemos observar que
tulado de estructura correcta”, para fomentar la idoneidaddyrante el primer semestre no se registraron casos de notas
objetividad de los procesos de evaluacion. finales con estudiantes en condicién de reprobacion y sélo

un alumno finalizé con una nota al limite de la suficiencia.

Esta misma forma de trabajo se aplicé durante el deas mayores frecuencias de alumnos se situaron en los in-
gundo semestre del afio 2020, considerando que la entervalos de buenas y muy buenas calificaciones finales don-
gencia sanitaria en Chile por la pandemia COVID-19, sk la mayor proporcion fue de muy buenas calificaciones
mantuvo en niveles que ameritaron “aislamiento social”, éigales.
decir confinamiento como una de las principales medidas
para disminuir el nUmero de contagios. A continuacion en la Figura 7 se presentan los por-

centajes de alumnos segun intervalos al considerar su nota
final de la asignatura en el primer semestre.
RESULTADOS

Porcentaje de alumnos segun
A continuacion se presentan los resultados sobre ¢ intervalo de nota final 1ler semestre

lificaciones finales al utilizar una estrategia de ensefian ®8
totalmente basada en E-learn (producto del cierre de

®1,0-1,9

campus y actividades presenciales), considerando el rer R
miento de los alumnos de la cohorte 2020 en medio del o

mer afio de pandemia COVID-109. #30-39

4,0-49

Hubo una mayoritaria proporcion de estudiantes de g ¥5,0-59

nero femenino que ingresaron al primer semestre de la cohc e0.70

ano 2020 de la carrera de medicina, practicamente en una |Fig. 7. Porcentaje de alumnos por intervalo de nota final semes-

porcién 2:1 entre mujeres y hombres, considerando un totiall, primer semestre afio 2020, con n=36.

de 36 estudiantes matriculados al iniciar el afio. El porcentaje

de estudiantes hombres fue de 33,3 % y el de mujeres de 66,7

%. La distribucién de 2020 difiere bastante de las cuatro pri- En la Figura 8 podemos observar que el 97,2 % de

meras generaciones de alumnos de medicina, donde las pws-alumnos finalizaron el primer semestre de la asignatura

porciones entre hombres y mujeres fueron practicamente Icn notas buenas o muy buenas. Sélo el 2,8 % finaliz6 con
nota suficiente para aprobar. No se registraron alumnos en
condicién de reprobacion al finalizar las evaluaciones del

Frecuencia de alumnos v/s intervalo primer semestre afio 2020.
de nota final 1er semestre
A continuacion en la Figura 8 se observa la distribu-

cién por frecuencias de los rendimientos finales del segun-

do semestre para los alumnos del afio 2020. El sistema de

calificacion es el mismo del primer semestre de la asignatu-

ra. Para el segundo semestre se considera =37 ya que un

alumno masculino rezagado del afio 2019 inscribi6 la asig-

natura para cursarla por segunda oportunidad el afio 2020.

Podemos destacar que las mayores frecuencias se registra-

28

30
25
20 o

15 ¥ Frecuencia

10

7
> - '
0 0 0
0’ _— -‘ -. -

1,0-1,9 2,0-2,0 3,0-3,9 4,0-49 50-59 6,0-7,0 ron en forma bimodal en los intervalos de buenas y muy
Fig. 6. Frecuencias de alumnos por intervalo de nota final semB4lenas ca!lflt_:auones finales distribuyéndose en una canti-
tral, primer semestre afio 2020, con n=36. dad muy similar.
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rendimientos maximos. Las notas minimas registradas son
muy similares entre ambos semestres 5,4 y 5,3 para el pri-
mero y segundo respectivamente, considerandose a su vez
unas buenas calificaciones finales. Por otra parte no se re-

Frecuencia de alumnos v/s intervalo
de nota final 2do semestre

7 18 . . . -,

0 17 gistraron alumnos en condicién de reprobacion del compo-

15 4 nente laboratorio de la asignatura.

10 WFrecuencia  Tabla I. Notas finales del primer y segundo semestre afio 2020.
5 + 2 Final 1° semestre 2026@inal 2° semestre 2020
e e T T am promedio 6,12 promedio 5,85

1,0-192,0-293,0-394,0-495,0-596,0-7,0 D',E_' 0'47 D',E_' 0'5
Fig. 8. Frecuencias de alumnos por intervalo de nota final semég?)flmo 6.7 m?)f'mo 6.5
tral, segundo semestre afio 2020, con n=37. minimo 4,0 minimo 4,0
n= 36 n= 37
& Fi | s de al % promedio 87,43 % promedio 83,57
Er.] a Figura 9 se mqesnan OS. porcen.taje.s €a ulll:'i_nal Lab. 1°semestre 202Binal Lab. 2°semestre 2020
nos por intervalo de nota final obtenidos al finalizar el se : g
gundo semestre de la asignatura en la cohorte 2020. En &ggnedio 06'24: Il;rclazmedlo 06é6257
gréafico podemos destacar que el 94,6 % de los estudiany? § 6’ 9 Méxir.no 6’8
alcanzaron una nota final buena o muy buena. Sélo el 5,4 %' ' o ’
. .. inimo 5,4 Minimo 5,3
de los alumnos finalizaron con una nota en rango suficiente 36 n= 37
para la aprobaciéon. No se observaron casos con nota f'@?bromedio 92,57 % promedio 89,57

de reprobacion de la asignatura, lo cual corresponde a-tin
hito en cuanto a un indicador de calidad de la docencia, al
no registrarse condiciones finales de reprobacion conside-  Las notas finales semestrales en promedio sufren una
rando todo el afio 2020 en condicién de aislamiento plewve disminucion durante el segundo semestre desde 6,12 a
pandemia COVID-19. 5,85 pero las desviaciones estandar son muy similares 0,47 y
0,5 para el primer y segundo semestre respectivamente. Esta
Porcentaje de alumnos segtin leve disminucién puede ser.contextualizada en !a dificultad
int lo de nota final 2do semestre que ofrecen a los alumnos ciertos temas anatomicos. En con-
e sideracion con lo expuesto, en nuestro medio local, para la
0 Carrera de Medicina, durante el primer semestre se imparte
docencia sobre la anatomia del térax, el abdomen y la pelvis,

s por otra parte, durante el segundo semestre se imparten los

®2,0-29 temas de cabeza, cuello y finalmente los miembros.

m30-39

24,0-49 En la Tabla Il se presenta el promedio final anual de

S Ia§ calificaciones del afio 2020 para la asignatura .de gnato-
T mia. Los resultados se presentan como porcentajes finales

m6,0-7,0

de rendimiento para facilitar la comparacioén con otras se-
Fig. 9. Porcentaje de alumnos por intervalo de nota final semefss de casos publicados o futuros. EI componente laborato-
tral, segundo semesire afio 2020, con n=37. rio muestra un excelente promedio final 91,07 %. Por otra
parte el promedio final de la asignatura (una vez pondera-
A continuacion en la Tabla |, para cada semestre €@s l0s componentes teoricos y practicos) para esta cohorte
detalla en la parte inferior la estadistica de la seccién ladcanza un 85,5 % lo cual es muy similar a lo registrado en
ratorio y en la parte superior las notas finales y estadistié& versiones anteriores de la asignatura previo a la pandemia
de la asignatura después de ponderar la parte practica ys@VID-19.
marla al componente tedrico.

Tabla Il. Promedio final de la asignatura afio 2020 expresado en

S ! reentaje.
lumnas, los promedios semestrales del laboratorio resultan=

En la Tabla | abajo podemos observar en ambas

> - - - n Promedio Promedio Final
do 6,48y 6,27 respectivamente. Estas calificaciones se COgshorte Labomatorio % %
sideran como muy buenas, existiendo también excelente®20 37 91,07 85,50
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DISCUSION foque combinado durante el confinamiento por pandemia
COVID-19, en base a los resultados obtenidos y su andlisis,
nos permiten reportar con éxito los buenos rendimientos aca-

El aprendizaje de la anatomia humana y su conociémicos de la cohorte afio 2020, los cuales en general se
miento es un pilar fundamental para el futuro ejercicio clencuentran dentro de los margenes de las calificaciones his-
nico de la medicina que seguidamente enfrentaran los egtiricas de versiones previas de la asignatura en condiciones
diantes de pregrado que inician la carrera (Dzhak, 2014).  pre pandemia, tomando como antecedente lo publicado por

Durante los ultimos afios y previo a la pandemia por COVIDwestro grupo local (Hecht & Larrazébal, 2018).

19 hemos sido testigos de la continua implementacion de

nuevas tecnologias para la ensefianza universitaria de ana- Con esta experiencia, emulando a paises

tomia, destacandose entre ellas las mesas de diseccion digdabuardistas en el uso de nuevas tecnologias, se ha mos-

y sus bases de datos con casos accesibles local y remivgatto la posibilidad de impartir un curso de anatomia sin los

mente via internet, los modelos anatémicos fisicos impnecursos clasicos del laboratorio himedo y pasar a una mo-

sos en 3D de alta definicién y otros modelos anatémicdalidad basada fundamentalmente en las nuevas tecnologias

sintéticos con capacidad de también facilitar la ensefiarga y digitales (McMenamiet al, 2014).

mediante simulacion clinica (Hecht & Larrazébal, 2018).

Se debe tener presente el actual desarrollo de tecno-

Lo anterior en nuestro caso se ha implementado Eyias basadas en “Realidad Virtual” (RV) y su creciente
asociacion con estrategias didacticas tales como: el aprenplementacion en actividades practicas para la ensefianza
dizaje basado en problemas o casos, la revision y rotuladi anatomia. Esto hara posible en centros innovadores,

de modelos anatémicos impresos en 3D, el estudio deifgplementar también un laboratorio virtual accesible las 24

anatomia cadavérica mediante diseccidn digital aprovech&aeras del dia, durante toda la semana, disponible en forma

do recursos pre disefiados como el software VH dissectonBicua para los estudiantes y en la plataforma digital de su
del proyecto humano visible (Visible Human Project®©). Esteleccién. La utilidad de la RV para la ensefianza de anato-

disefio en cuanto a métodos de ensefianza es apoyadangarha sido reportada en un meta analisis que incluye 15

un estudio sobre la percepcién de estudiantes de anatoraiudios controlados randomizados con 745 estudiantes en

quienes encuentran en las nuevas tecnologias Utiles y valaial, el cual revela su eficiencia para mejorar el nivel de

sas herramientas de aprendizaje (Dagtad, 2020). aprendizaje y conocimiento anatomico (Zleaal, 2020).

Nuestro programa de estudios de la asignatura de  El cierre de los campus universitarios durante la cri-
anatomia, mediante un enfoque combinado utilizando nugs por pandemia, nos obligé a redisefiar las estrategias
VOS recursos tecnolégicos, permitié desde el inicio de la adidacticas y materiales utilizados, para poder entregar los
rrera ensefiar la utilidad clinica de los temas presentadosoptenidos anatémicos completamente en una modalidad E-
su integracién a la practica médica, mas alla de los condeiarn. Esto no hubiera sido posible sin la experiencia previa
mientos estrictamente anatomicos. Para ello fue muy imen nuevos recursos tecnolégicos mediante un enfoque com-
portante la participacién de médicos cirujanos con formbinado B-Learn.
cion en docencia universitaria, quienes trabajaron en forma
cooperativa con los docentes disciplinares de la unidad de  Los escenarios emergentes y la posibilidad de futu-
anatomia. ras crisis sanitarias nos obligan a repensar el modelo clasico

de la ensefianza de anatomia y la importante proyeccion de

Ante la contingencia por la pandemia COVID-19 \los recursos en linea, para continuar con la implementacion
situacién de confinamiento que nos alejé de los campusdel nuestro laboratorio y unidad docente hacia el estado del
afio 2020, la forma de presentacion de los contenidosaste en la ensefianza anatémica.
adapt6 hacia un formato telematico y en linea via internet,
manteniendo el enfoque combinado de la ensefianza. Las Finalmente y en nuestra experiencia es importante
modificaciones implementadas desde entonces y una wEstacar el trabajo colaborativo realizado por el grupo local
llegada la crisis no han sido sencillas tanto para los profesi@ docentes clinicos y basicos, quienes aportaron lo mejor
res como para los estudiantes, pero la adaptacion a los edeesus conocimientos y aplicaron estrategias didacticas
narios emergentes nos permiten hasta ahora continuaastrtivas para motivar a nuestros alumnos en el estudio de
proceso educativo (Franchi, 2020). los temas propuestos.

Considerando nuestra experiencia en la ensefianza Las experiencias ganadas serviran para la mejora
de anatomia para estudiantes de medicina, mediante un@mtinua de la ensefianza, por otra parte un correcto liderazgo
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de los coordinadores de unidades en tiempos de crisis yhel internet through Zoom® in real-time and via Intranet UTA
trabajo colaborativo entre docentes y estudiantes, permmatforms in conjunction with Moodle® for the tasks and subsequent
ran los ajustes necesarios en la asignatura para conse@\’}#”at'ons- The transition from a B-Learn model to an E-Learn

con éxito el aprendizaje significativo orientado a la cIinic%‘oor'g' ‘,'é’)az Cig';qnog f#g%?zsgg!'yntgigksgg gﬁee;(cph?;:ef;g: c?atlggs
(Forsteret al, 2020). In previous years | ig u ing resources,

in addition to the local database with previously stored anatomical
resources in digital format. Student performance was outstanding
| during the pandemic, showing the versatility and adaptation of new
CONCLUSION digital native students to emerging learning conditions.

KEY WORDS: Medical education; Anatomy; B-Learn;

Durante el afio 2020 y mediante ensefianza a dist&nkearn; COVID-19.
cia producto del confinamiento por pandemia COVID-19,
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SUMMARY: To start teaching anatomy, the recentlyrq\ itad de Medicina
established medical school of the University of Tarapaca (UTA)niversidad de Tarapaca
acquired innovative and state of the art technological resourcesyanida Senador Luis Valente Rossi
digital and 3D media. The first cohort of medical students useg.,
these resources in 2016 and positively assessed the subject stuglig] £
and its didactic methodology through a combined approach (B-
Learn). These results were published in 2018, and it was deemad a._ ...
successful local teaching model until 2019. Since the beginningqgfﬁ]a”' phecht@uta.cl
2020 the COVID-19 pandemic impacted Chile particularly hard,
and universities had to adapt their teaching model. In our case, we
carried it out by teaching the subjects using a comprehensive online
learning approach through the Internet (E-Learn). The first and
second semester of anatomy were taught to 36 students in the first
year of medicine 2020. In addition to traditional resources such as
study texts and laboratory guides, to migrate to a fully online E-
Learn course model, the digital and 3D resources stored in the lo-
cal database of the SECTRA® digital dissection table and its RIS/
PACS portal IDS7 SECTRA® platform were used to be taught via
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