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Resumen: La formacién médica ha evolucionado a un enfoque en competencias y habilidades
précticas. En respuesta a las demandas cambiantes, las facultades de medicina han adoptado
metodologias que promueven un aprendizaje activo y participativo, mejorando la motivacién y el
rendimiento de los estudiantes. Herramientas como la Pirdmide de Miller y la Taxonomia de
Bloom orientan la planificacion y evaluacién, integrando niveles de conocimiento con habilidades
précticas y competencia clinica. El objetivo de esta investigacién era ahondar en la perspectiva
estudiantil sobre los métodos docentes aplicados en la asignatura "Enfermedades del Sistema
Circulatorio”. Para ello, se disefié un cuestionario para evaluar la valoracién de métodos docentes
en Medicina Cardiovascular e identificar diferencias estadisticas entre variables. Este fue
distribuido de forma online a estudiantes de la Universidad de Malaga e incluyé secciones sobre
variables sociodemograficas, percepciéon de competencias adquiridas, métodos docentes
preferidos y nuevos supuestos de ensefianza. Finalmente, el estudio involucré a 121 estudiantes
(32,2% hombres y 67,8% mujeres), con una mediana de 7,8 como nota media del expediente. La
mayoria cursaba sexto (57%), seguido de quinto (24,8%) y cuarto (18,2%). El conocimiento de los
factores de riesgo cardiovascular fue adquirido por el 99,2% de los estudiantes, mientras que la
auscultaciéon cardiopulmonar solo por el 43,8%. Los métodos docentes mds valorados fueron las
précticas clinicas, los seminarios y talleres y el aprendizaje basado en problemas. Destaca la
acogida global por clases magistrales con un enfoque mas dindmico. En conclusién, la ensefianza
integradora en Cardiologia potencia el aprendizaje; percibiendo los estudiantes la necesidad de
implementar métodos dindmicos y practicos que reflejen escenarios clinicos reales.

Palabras clave: Métodos docentes, educacién médica, aprendizaje activo, habilidades practicas,
sistema cardiovascular.

Abstract. Medical education has evolved towards a focus on competencies and practical skills. In
response to changing demands, medical faculties have adopted methodologies that promote active
and participative learning, enhancing student motivation and performance. Tools such as Miller's
Pyramid and Bloom's Taxonomy guide planning and evaluation, integrating levels of knowledge
with practical skills and clinical competence. The aim of this investigation was to study more
deeply the student perspective on the teaching methods applied in the "Diseases of the Circulatory
System" subject. To achieve that objective, a questionnaire was designed to assess the evaluation of
teaching methods in Cardiovascular Medicine and to identify statistical differences between
variables. This was distributed online to students from the University of Malaga and included
sections on sociodemographic variables, perception of acquired competencies, preferred teaching
methods, and new teaching assumptions. The study involved 121 students (32.2% male and 67.8%
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female), with a median grade point average of 7.8. The majority were in their sixth year (57%),
followed by fifth year (24.8%) and fourth year (18.2%). Knowledge of cardiovascular risk factors
was acquired by 99.2% of students, while cardiopulmonary auscultation was acquired by only
43.8%. The most valued teaching methods were clinical practices, seminars and workshops, and
problem-based learning. Notably, lectures with a more dynamic approach were widely welcomed.
In conclussion, integrated teaching in Cardiology enhances learning; students perceive the need to
implement dynamic and practical methods that reflect real clinical scenarios.

Keywords: Teaching methods, medical education, active learning, practical skills, cardiovascular
system.

1. Introduccién

La complejidad intrinseca a la formacién médica convierte a su aprendizaje en un proceso
desafiante. En este contexto, la metodologia de ensefianza implementada por las facultades de
medicina adquiere una relevancia capital para impulsar el desarrollo integral de sus estudiantes y
prepararlos de manera efectiva para el ejercicio de la profesién (1). Tradicionalmente, la educacién
en general, y la formacién en las ciencias de la salud en particular, se centraban en la ensefianza
tedrica y la evaluacién memoristica de conceptos. En la actualidad, se ha producido un giro hacia
una formacién que no se limita a la mera acumulaciéon de conocimientos, sino que se hace
indispensable desarrollar habilidades para su correcta interpretaciéon y aplicacién (2). Asimismo, la
préctica clinica no se limita a la aplicacién de conocimientos y destrezas técnicas. Para brindar una
atencién sanitaria de calidad, los profesionales médicos también deben poseer competencias en
valores, comunicacién, colaboracién y eficiencia. Los propios estudiantes de Medicina reconocen
que la formaciéon médica va mds alld de la mera transmisién de conocimientos teéricos y clinicos (3).

Un caso paradigmatico de esta evolucién es el proceso de Bolonia, que supone el paso a una
educacién orientada a los resultados o competencias profesionales, con un enfoque mds centrado en
el estudiante y en su capacidad para aplicar los conocimientos adquiridos en la practica (2). La
inminente transformacién del escenario educativo y las crecientes exigencias del aprendizaje,
demandan una respuesta proactiva por parte de las facultades de medicina con respecto a sus
estrategias pedagogicas y metodologias docentes. En la era actual, donde la informacién abunda y
el acceso a ella es instantaneo, la educacién no puede quedar estancada en el paradigma tradicional
de las clases magistrales (4). Multiples investigaciones coinciden en que este método, caracterizado
por la unidireccionalidad, no fomenta un aprendizaje efectivo. De hecho, se ha demostrado que solo
una semana después de una clase magistral, el recuerdo de la informacién teérica se reduce a un
20% (4-5), y la atencién de los estudiantes decae considerablemente tras apenas 20 minutos de
sesion. Ademas, su familiaridad con las tecnologias y la rapidez con la que procesan informacién
les dificulta seguir el ritmo lento de estas ponencias (5). Para fomentar la participacién del
alumnado, el pensamiento critico, la integracién del conocimiento y la adquisicién de competencias
para la practica profesional, las facultades de medicina han implementado en los tltimos afios
diversas estrategias de ensefianza innovadoras. Estas han demostrado mejorar el rendimiento, la
motivacién y el desarrollo holistico de los estudiantes. Entre las mds destacadas se encuentran: el
aprendizaje basado en problemas (ABP), el aprendizaje basado en casos (ABC), el aprendizaje
participativo, las aulas invertidas y la educacién basada en simulacién (1).

En este contexto, la Pirdmide de Miller y la Taxonomia de Bloom son herramientas
fundamentales para la planificacion y evaluacion de la formacion médica. Estas estructuras graficas
se interconectan, mostrando cémo los diferentes niveles de conocimiento se traducen en habilidades
précticas y, finalmente, en la capacidad de actuar como un médico competente, reflejado en la
Figura 1. El conocimiento tedrico (sabe) se convierte en la base para la aplicacién practica (sabe
cémo) y la demostracion de habilidades (muestra cémo), culminando en la accién auténoma y
competente en el dmbito clinico (hace) (2,6). A su vez, los diferentes niveles cognitivos de la
Taxonomia de Bloom (recordar, comprender, aplicar, analizar, evaluar y crear) se integran en cada
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uno de los niveles de la Pirdmide de Miller, brindando una estructura completa para el aprendizaje
(6). La correlacién entre ambas ofrece un marco sélido para la implementacién de metodologias
activas, asegurando que los estudiantes alcancen los niveles de conocimiento y competencia
necesarios, solventando una de las debilidades mads significativas de la ensefianza médica: el
excesivo enfoque tedrico (7). Al abarcar no solo el conocimiento tedrico, sino también su aplicacién
practica, preparan a los estudiantes para la asistencia real, asegurando una preparacién integra y
equilibrada. A partir del mencionado marco conceptual, surge esta investigacion, la cual propone
examinar la percepcién de los enfoques pedagégicos y los métodos docentes aplicados en la
asignatura “Enfermedades del Sistema Circulatorio” (“ESC”).

El propésito de esta investigacion es indagar sobre la perspectiva de los estudiantes de la
Facultad de Medicina de Malaga sobre los métodos de ensefianza en el drea cardiovascular. Se
busca determinar si estos métodos han sido ttiles para alcanzar los objetivos de aprendizaje de la
asignatura, identificar fortalezas y debilidades de la docencia, asi como explorar la receptividad de
los estudiantes hacia nuevos modelos de ensefianza.
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Figura 1. Correlacién entre la Pirdmide de Miller y la Taxonomia de Bloom.

2. Métodos

Para lograr el objetivo propuesto, se efectué una busqueda bibliogréfica en algunas de las
bases de datos mds relevantes de articulos cientificos, incluyendo Scopus, Scielo y Google Scholar.
Se seleccionaron especificamente articulos que abordaban métodos docentes aplicables a la
Docencia en Medicina, evolucién de los modelos de ensefianza, implementacién de metodologias
innovadoras, teorias de aprendizaje y adquisicién de competencias. Una vez realizada la busqueda,
se llevé a cabo un andlisis detallado de los métodos docentes a los que hacfan referencia los
distintos articulos seleccionados. El objetivo era asociarlos con los empleados en la asignatura
“ESC”, tomando en cuenta las competencias de la guia docente. Este andlisis sirvié como base para
la creacién de un cuestionario de elaboracién propia disefiado especificamente para investigar la
valoracién por parte de los estudiantes de Medicina de Mélaga sobre los distintos métodos docentes
en el 4rea cardiovascular, que se muestra en el anexo.

La poblacién de este estudio la conformaron estudiantes del Grado en Medicina de la
Universidad de Mélaga. Los criterios para participar inclufan haber aprobado la asignatura "ESC" o
estar actualmente matriculado en ella, en referencia a los alumnos de cuarto curso, que ya habian
recibido toda la ensefianza programada en el momento de completar la encuesta y se encontraban
proximos a la evaluacién final.
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El cuestionario se estructuré en cuatro partes. La primera recopil6 variables sociodemograficas
de la poblacién, donde las tinicas preguntas de caracter no obligatorio fueron las relacionadas con la
nota numérica de la asignatura y la media del expediente. La segunda parte abordé cuestiones
sobre la adquisicién de competencias y valoracién de la asignatura con respecto a la obtencién de
las mismas. La tercera parte consistié en la seleccién y evaluacion de distintos métodos docentes
empleados en la asignatura, considerando la importancia que asignaban a cada método en el
proceso de aprendizaje, la adquisicién de conocimientos tedricos y el desarrollo de habilidades
préacticas. Finalmente, se incluyeron preguntas para indagar sobre la percepcién del estudiantado
acerca del impacto en su aprendizaje frente a nuevos supuestos de ensefianza con énfasis en el
aprendizaje tedrico autodirigido, en relacién a clases magistrales y debates (CMyD), ABP;
rotaciones y précticas clinicas (RyPC), seminarios y talleres de habilidades (SyTH), asi como
exdmenes totales y parciales (EPyT). Para evaluar cada una de estas situaciones, se emplearon
respuestas de eleccién mdiltiple, tinica y en escala de Likert. Ademads, se introdujeron preguntas
sobre qué métodos de aprendizaje, entre los propuestos, y en qué porcentaje seleccionarian estos en
el contexto de un modelo de docencia ideal. Asimismo, se brindé a los participantes la oportunidad
de expresar sus opiniones sobre el tema propuesto en un espacio de texto libre. La encuesta, creada
en Formularios de Google, se distribuy6 de forma online, resultando en la participaciéon un total de
121 estudiantes, que optaron por responder voluntariamente, conformando la muestra de estudio.
Después de obtener los resultados de la encuesta, los datos fueron exportados y analizados
estadisticamente mediante el programa Jamovi 2.3.28. Asimismo, para las preguntas de respuesta
muiltiple, se recurrié al software SPSS 21.0, para la obtencién de tablas cruzadas.

El método estadistico abordé la creacion de una base de datos, la codificacion de variables
cualitativas y el ajuste de variables cuantitativas para permitir el calculo estadistico.
Adicionalmente, se realiz6 un andlisis de las opiniones expresadas en el apartado de texto libre.
Posteriormente, fueron llevados a cabo anélisis descriptivos y comparativos para buscar diferencias
estadisticamente significativas entre las variables cualitativas: curso académico (sexto/no sexto),
género (masculino/femenino) y nota media de expediente (fue convertida en una variable
dicotémica dividiéndola en funcién del valor de la mediana (7,8) en categoria superior o igual
(278) e inferior (<7,8) a la misma). Para ello, fueron empleadas pruebas estadisticas no
paramétricas como Chi Cuadrado y test exacto de Fisher. En contraste, para variables cuantitativas
fue usada la prueba paramétrica t de Student. La significacién estadistica se consider6 a partir de
p <0,05.

Este estudio se adhiere a las directrices establecidas en la Declaracién de Helsinki de la
Asociacion Médica Mundial de 1975, que fue actualizada en 2013 durante la 64° Asamblea General
en Fortaleza. Todos los sujetos del estudio recibieron informacién detallada sobre la naturaleza
voluntaria de su participacién, la garantia de anonimato y confidencialidad de los datos
recopilados, asi como la certeza de que los resultados obtenidos no tendrian impacto académico en
sus calificaciones ni darfan lugar a acciones derivadas de ellos. Todo esto se llevé a cabo en
conformidad con el Reglamento (UE) 2016/679 y la Ley Organica de Proteccion de Datos 3/2018.

3. Resultados

3.1. Caracteristicas sociodemogrdficas

El tamafio muestral consta de 121 estudiantes, entre los 21 y los 48 afios, perteneciendo 39 de
ellos al género masculino (32,2%) y 82 al género femenino (67,8%). Con respecto al curso académico
principal, 69 cursaban sexto (57%), 30 quinto (24,8%) y 22 cuarto (18,2%), datos que corresponden
de forma aproximada con el curso en el que aprobaron la asignatura “ESC”: 6 (4,9%) aprobaron en
el curso académico anterior al 2021, 57 (47,1%) en el curso 2021/2022, 32 (26,4%) en 2022 /2023. Los
26 (21,5%) correspondientes al curso académico 2023 /2024, se encontraban cursando la asignatura y
no se habian examinado atin. Considerando la asistencia a clase, se obtuvieron los siguientes
resultados: 58 de los encuestados (47,9%) indicaron haber asistido a todas las clases de la
asignatura, 28 (23,1%) a la mayoria de ellas, 13 (10,7%) aproximadamente a la mitad, 16 (13,2%)
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asistié a pocas clases y 6 (5%) no asisti6 a ninguna clase a lo largo del curso. También se registraron
las notas medias del expediente académico y la nota final de la asignatura en concreto. Es
importante destacar que las preguntas asignadas para recopilar estos datos no fueron de
contestacién obligatoria, obteniendo 10 y 35 pérdidas respectivamente. En relacién al expediente, la
media de las notas de los encuestados fue de 7,83 (mediana 7,80), con una desviacién estandar (DE)
de 0,65. La nota minima registrada fue un 6,49 y la maxima un 9,21. En cuanto a la calificacién final
obtenida en la asignatura, la media fue de 7,98 (1 DE) y una mediana de 8,05. La nota minima
registrada fue un 5 y la maxima un 10.

Tabla 1. Anadlisis estadistico descriptivo sobre la percepcion de los estudiantes respecto a la
adquisicién de competencias y resultados de aprendizaje de la asignatura.

COMPETENCIAS ADQUISICION FRECUENCIAS % TOTAL
HISTORIA St 67 55.4%
CLINICA No 54 44.6%
FACTORES DE RIESGO St 120 99.2%
CARDIOVASCULAR No 1 0.8%
JUICIO DIAGNOSTICO St 112 92.6%
INICIAL No 9 .
Si 110 90.9%

TRATAMIENTO

No 11 9.1%
AUSCULTACION St 53 43.8%
CARDIOPULMONAR No 63 5699
INTERPRETACION DE St 85 70.2%
ELECTROCARDIOGRAMAS No 36 29 8%
HERRAMIENTAS St 85 70.2%
DIAGNOSTICAS No s 29 8%
EXPERIENCIA St 58 47.9%
CLINICA No 6 52 1%
PUNTO DE VISTA St 63 52.1%
CRITICO No =5 17 9%

3.2. Andlisis de la autopercepcion de competencias adquiridas

Como se puede observar en la Tabla 1, entre los resultados de aprendizaje analizados, la
competencia considerada como adquirida por un mayor nimero de estudiantes fue el conocimiento
de los factores de riesgo cardiovascular, con un 99,2% de respuestas afirmativas. En el otro extremo
estd la auscultacién cardiopulmonar, aprendida por un 43,8%. Por otra parte, la nota media
otorgada a la asignatura por parte de los estudiantes con respecto a la percepciéon de las
competencias adquisiciéon fue de un 7,44 (+£1,33 DE). También se llevé a cabo un estudio
comparativo de estas percepciones y calificaciones en relacién a las variables dicotémicas curso,
género y nota media del expediente para examinar su posible asociacién estadistica, como se
muestra en la Tabla 2.
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Tabla 2. Andlisis estadistico comparativo de la percepcién de competencias adquiridas y la
nota atribuida a la asignatura por las mismas, con respecto a las variables: curso, género y nota
media del expediente.

CURSO GENERO  EXPEDIENTE
COMPETENCIAS (N=121) (N=121) (N=111)
HISTORIA 2,41* 1,03* 0,41*
CLINICA (p=0,12) (p=0,31) (p=0,52)
FACTORES DE RIESGO " Ao 0 a0\
CARDIOVASCULAR (p=043) (p=0,32) (p=0,49)
JUICIO DIAGNOSTICO 4,81* 0,66 (p=1)"
INICIAL (p=0,03) (p=0,42) p=
0,03* 1,09* e
TRATAMIENTO (p=0,86) (p=030) (p=1)
AUSCULTACION 1,06* 1,31* 0,40*
CARDIOPULMONAR (p=0,30) (p=0,25) (p=0,53)
INTERPRETACION DE 4,83* 2,35* 2,69*
ELECTROCARDIOGRAMAS (p=0,03) (p=0,13) (p=0,10)
HERRAMIENTAS 3,23* 3,84* 0,36*
DIAGNOSTICAS (p=0,07) (p=0,05) (p=0,55)
EXPERIENCIA 3,48* 1,66* 1,08*
CLINICA (p=0,06) (p=0,20) (p=0,30)
PUNTO DE VISTA 6,48* 4,92* 0,25*
CRITICO (p=0,01) (p=0,03) (p=0,62)
NOTA DE LA ASIGNATURA POR 0,111 2,85 i 2,01
ADQUISICION DE LAS COMPETENCIAS (p=0,92) (p=0,01) (p=0,05)

Expresado como valor de Chi cuadrado (*), Test exacto de Fisher (") o T de Student ( '), junto con el valor de
significacién (p).

A. Curso académico: SEXTO VS NO SEXTO

Se encontraron diferencias estadisticamente significativas en la elaboracién de un juicio
diagnéstico inicial (97,10% vs 86,54%, p=0,03), interpretaciéon de electrocardiogramas (62,32% vs
80,8%, p=0,03) y resolucién de problemas desde un punto de vista critico (42,03% vs 65,38, p=0,01),
entre los estudiantes de sexto y los de otros cursos respectivamente. Con respecto a la nota
atribuida a la asignatura por la adquisiciéon de competencias no se han observado diferencias
estadisticamente significativas (p=0,92), encontrando medias muy similares en ambos grupos
7,45(x1,13 DE) vs 7,42(+1,56 DE).

B. Género: MASCULINO VS FEMENINO

Se hallaron diferencias estadisticamente significativas en el manejo de herramientas
diagndsticas (82,1% vs 64,6%, p=0,05) y la resolucién de problemas desde un punto de vista critico
(66,66% vs 45,12%, p=0,03), entre los estudiantes de género masculino y femenino respectivamente.
En cuanto a la nota conferida a la asignatura por la adquisicién de competencias se han observado
diferencias estadisticamente significativas (p=0,01), asignando como medias 7,92(x1,31 DE) y
7,21(+1,28 DE) respectivamente.

C. Nota media del expediente: SUPERIOR O IGUAL VS INFERIOR A LA MEDIANA
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No se han observado diferencias estadisticamente significativas (p>0,05) con respecto a la nota
media del expediente y la percepcién de adquisicién de competencias. Sobre la nota atribuida a la
asignatura se han observado diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos
(p=0,05), medias 7,7(+1,16 DE) y 7,20 (+1,43 DE) respectivamente.

3.3. Multirrespuesta métodos docentes

Los tres métodos seleccionados como mds importantes para el proceso global de aprendizaje
fueron en primer lugar las RyPC, seguido de los SyTH y el ABP. Con respecto a los seleccionados
como mads importantes para adquirir conocimientos tedricos fueron las CMyD, los SyTH y el ABP y
para el desarrollo de habilidades practicas y clinicas necesarias en el drea cardiovascular las PyRC,
los SyTH y el ABP. Para conocer la relacion entre las variables curso, género y nota del expediente
con los multiples métodos seleccionados se realizaron tablas cruzadas, presentadas en la Tabla 3.

3.4. Andlisis de la autopercepcion de los nuevos supuestos de docencia

La Figura 2 contiene un resumen visual de la estadistica descriptiva relacionada con la
valoracién de los estudiantes de los nuevos supuestos de docencia con respecto a la mejorfa en la
participacion, la retencién de informacién, el aumento del interés por los temas abordados, fomento
del pensamiento critico, proceso de aprendizaje méds comprensivo y motivador y aplicacién préctica
de conocimientos.

Mejoria en la Participacién Retencién de Informacién
90,10%

'

CMyD ABP RyPC SyTH EPYT CMyD ABP RyPC SyTH EPyT

Aumento del Interés por los Fomento del Pensamiento
Temas Abordados Critico

CMyD ABP RyPC SyTH EPyT CMyD ABP  RyPC SyTH EPyT

Aprendizaje mas Comprensivo y Aplicacion Practica de
Motivador Conocimientos

88,40%
i s180%
I

CMyD ABP  RyPC SyTH  EPyT CMyD ABP RyPC SyTH EPyT

Figura 2. Andlisis descriptivo de la percepcién de los nuevos
supuestos de docencia. Leyenda: CMyD: Clases Magistrales y
Debates, ABP: Aprendizaje Basado en Problemas, RyPC:
Rotaciones y Précticas Clinicas, SyTH: Seminarios y Talleres de
Habilidades, EPyT: Exdmenes Parciales y Totales.
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A. Clases magistrales dindmicas y debates

En el contexto de clases magistrales con més interaccién entre el profesorado y el alumnado,
segln la estadistica comparativa de este modelo de docencia con respecto al curso, género y media
del expediente, no se encontraron resultados significativos (p>0,05).

B. Aprendizaje basado en casos reales

Planteando el supuesto en el que el aprendizaje se basara en un modelo dirigido por ABC o
ABP, atendiendo a la estadistica comparativa de este modelo de docencia se encontraron resultados
significativos con respecto al curso y la facilitacién de retencién de informacién aplicando esta
metodologia (81,2% sexto vs 65,4% no sexto, p=0,05).

C. Rotaciones y prdcticas clinicas

Proponiendo el escenario en el que el aprendizaje se basara en un modelo sustentado en
rotaciones y précticas clinicas, conforme a la estadistica comparativa se encontraron resultados
significativos con respecto al género y la mejoria en la participacién aplicando esta metodologia
(51,28% masculino vs 76,83% femenino, p=0,01), asi como con respecto a la nota del expediente y el
fomento del pensamiento critico (66,7% nota superior o igual a la mediana vs 83,33% nota inferior a
la mediana, p=0,04).

D. Seminarios y talleres de habilidades

En la hipétesis de un modelo sostenido por seminarios y talleres de habilidades, atendiendo a
la estadistica comparativa se encontraron resultados significativos con respecto a la nota del
expediente y el aumento del interés por los temas abordados (64,91% nota superior o igual a la
mediana vs 81,5% nota inferior a la mediana, p=0,05).

E. Exdmenes totales y parciales

En el supuesto de que el aprendizaje se basara en un modelo sostenido por exdmenes parciales
y totales, la valoracién general por parte del estudiantado ha sido mds negativa. Atendiendo a la
estadistica comparativa de esta modelo de docencia, se encontraron resultados significativos con
respecto al curso y la mejoria en la participaciéon (13% sexto vs 28,8% no sexto, p=0,03), asi como en
el proceso de aprendizaje mds comprensivo y motivador (13% vs 28,8%, p=0,03). Ademds, también
se encontraron resultados significativos con respecto al género y el aumento del interés en los temas
abordados (7,09% masculino vs 14,91% femenino, p=0,01) y al proceso de aprendizaje mas
comprensivo y motivador (7,74% vs 16,26%, p=0,04).

3.5. Multirrespuesta nuevos modelos de docencia

De entre los nuevos modelos de docencia propuestos, el 30,1% del alumnado seleccioné el
basado en RyPC, el 22,6% SyTH, el 20,2% CMyD, 20,2% el ABP y el 6,8% EtyP. Para conocer la
relaciéon entre las variables curso, género y nota del expediente con los modelos de docencia
seleccionados se realiz6 una tabla cruzada, recogida en la Tabla 4.

3.6. Porcentajes asignados a cada método docente

En un modelo de docencia ideal, los alumnos asignarian a cada método los siguientes
porcentajes: CMyD 25%, al igual que a las RyPC (25%), a los SyTH 18%, al ABP 17% y a los EPyT un
15%, representado en un diagrama circular en la Figura 3. Con respecto a la estadistica
comparativa, se obtuvieron resultados significativos entre el curso y el porcentaje asignado a las
clases magistrales (p=0,01), con respecto a los alumnos de sexto y los de los otros cursos: 23%
(£14%) y 30% (£16%) respectivamente.
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Tabla 3. Tablas Cruzadas Multirrespuesta para Métodos Docentes.

APRENDIZAJE
METODOS CURSO GENERO EXPEDIENTE
DOCENTES 6° #6° Recuento fe) ? Recuento > < Recuento
TOTAL TOTAL TOTAL
CMyD 33 34 67 23 44 67 33 29 62
(47,8%)  (65,4%) (59,0%)  (53,7%) (57,9%)  (53,7%)
ABP 41 30 71 23 48 71 33 31 64
(59,4%)  (57,7%) (59,0%)  (58,5%) (57,9%)  (57,4%)
RyPC 60 39 99 31 68 99 43 47 90
(87,0%)  (75,0%) (79,5%)  (82,9%) (75,4%)  (87,0%)
SyTH 54 38 92 26 66 92 41 42 83
(78,3%)  (73,1%) (66,7%)  (80,5%) (71,9%)  (77,8%)
EPyT 19 13 32 11 21 32 17 15 32
(27,5%)  (25,0%) (28,2%)  (25,6%) (29,8%)  (27,8%)
Alumnos 69 52 121 39 82 121 57 54 111
CONOCIMIENTO TEORICO
METODOS CURSO * GENERO" EXPEDIENTE !
DOCENTES 6° #6° Recuento fe) ? Recuento > < Recuento
TOTAL TOTAL TOTAL
CMyD 50 39 89 31 58 89 46 37 83
(72,5%)  (75,0%) (79,5%)  (70,7%) (80,7%)  (68,5%)
ABP 40 28 68 22 46 68 27 34 61
(58,0%)  (53,8%) (56,4%)  (56,1%) (47,4%)  (63,0%)
RyPC 37 25 62 20 42 62 26 28 54
(53,6%)  (48,1%) (51,3%)  (51,2%) (45,6%)  (51,9%)
SyTH 45 41 86 27 59 86 41 37 78
(65,2%)  (78,8%) (69,2%)  (72,0%) (71,9%)  (68,5%)
EPyT 34 17 51 15 36 51 29 21 50
(49,3%)  (32,7%) (38,5%)  (43,9%) (50,9%)  (38,9%)
Alumnos 69 52 121 39 82 121 57 54 111
HABILIDADES PRACTICAS
METODOS CURSO * GENERO " EXPEDIENTE 1
R 6° #6° Recuento fe) ? Recuento > < Recuento
TOTAL TOTAL TOTAL
CMyD 10 17 27 11 16 27 9 15 24
(14,5%)  (32,7%) (28,2%)  (19,5%) (15,8%)  (27,8%)
ABP 54 38 92 30 62 92 46 39 85
(78,3%)  (73,1%) (76,9%)  (75,6%) (80,7%)  (72,2%)
RyPC 69 48 117 37 80 117 56 51 107
(100%)  (92,3%) (94,9%)  (97,6%) (98,2%)  (94,4%)
SyTH 67 44 111 35 76 111 54 47 (87%) 101
(97,1%)  (84,6%) (89,7%)  (92,7%) (94,7%)
EPyT 5 4 9 2 7 9 3(5,3%) 6 (11,1%) 9
(7,2%) (7,7%) (5,1%) (8,5%)
Alumnos 69 52 121 39 82 121 57 54 111

Valores expresados como recuento individual y (%) dentro de curso, género y expediente con respecto a la
mediana. respectivamente
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Tabla 4. Tabla Cruzada Multirrespuesta para Nuevos Modelos de Docencia.

PREFERIDOS
MODELOS CURSO GENERO EXPEDIENTE
DOCENTES 6° #6° Recuento o) Q Recuento > < Recuento
TOTAL TOTAL TOTAL
CMyD 29 30 59 23 36 59 32 22 54
(42%) (57,7%) (59,0%)  (43,9%) (56,1%)  (40,7%)
ABP 35 24 59 21 38 59 28 26 54
(50,7%)  (46,2%) (53,8%)  (46,3%) (49,1%)  (48,1%)
RyPC 52 36 88 28 60 88 37 42 79
(75,4%)  (69,2%) (71,8%)  (73,2%) (64,9%)  (77,8%)
SyTH 37 29 66 16 50 66 26 34 60
(53,6%)  (55,8%) (41%) (61%) (45,6%) (63%)
EPyT 11 9 20 9 11 20 12 8 20
(15,9%)  (17,3%) (23,1%)  (13,4%) (21,1%)  (14,8%)
Alumnos 69 52 121 39 82 121 57 54 111

Valores expresados como recuento individual y (%) dentro de curso, género y expediente con respecto a la

mediana, respectivamente.

4. Discusion

Los resultados muestran que el ABP y los SyTH son valorados como métodos importantes
para el aprendizaje y la adquisicion de conocimientos tedricos y habilidades practicas en
Cardiologia. En un modelo de docencia ideal, del total de los métodos propuestos el 18% ha sido
atribuido a SyTH y el 17% al ABP, mientras que en la asignatura actualmente, los SyTH representan
el 25,31% y el ABP solo un 2,66%. Con respecto a este tltimo método, los resultados del presente
estudio muestran que los alumnos de sexto perciben el ABP como un método que facilita la
retencion de informacién. La proximidad de estos alumnos a la finalizacién de la carrera les brinda
una visién completa y critica sobre qué métodos funcionan mejor debido a su inmersién completa
en el programa educativo y, por tanto, pueden ofrecer una retroalimentacién valiosa sobre qué
enfoques educativos son mds beneficiosos desde su experiencia personal.

Atendiendo a esto, un articulo indica que, segiin revisiones sistemdticas recientes, el ABP
mejora el rendimiento académico en Medicina al tratarse de un método que integra la practica y la
teorfa a través de escenarios clinicos. Al brindar a los estudiantes la oportunidad de investigar
activamente y resolver problemas médicos similares a los de la préctica clinica real, se refuerza su
conocimiento tedrico ofreciendo un enfoque potencialmente integrador8. Por ende, seria
conveniente dedicar més tiempo a la implementacién de esta metodologia en la asignatura de
“ESC” y asi reforzar el aprendizaje tedrico y el desarrollo del punto de vista critico.

Por otra parte, se observa que los estudiantes perciben una menor adquisicién de competencias
précticas, como son la realizacion de wuna correcta historia clinica, interpretacién de
electrocardiogramas y una adecuada auscultacién cardiopulmonar, en comparacién con las
tedricas, tendencia que también se ha encontrado en otros estudios previos (2, 9). Esta evidencia
subraya la importancia de abordar este desafio en la educacién y destaca la necesidad de
desarrollar estrategias para mejorar la adquisicién de habilidades practicas, importantes en
Cardiologfa y en la practica clinica en general. Con respecto al electrocardiograma, un estudio
desarrollé una propuesta mediante el taller “HEARTS ECG”, para la practica sistematizada de
interpretacion de electrocardiogramas (9).

A pesar de que en la asignatura se asigna un porcentaje representativo a los seminarios, como
ha sido descrito anteriormente, se destaca la necesidad de un nuevo enfoque mds centrado en el
desarrollo de habilidades practicas, que esencialmente requieren de entrenamiento. Entre algunas
de las posibles propuestas se encuentra orientar estos seminarios con actividades como role play,
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préctica de habilidades apoyada en medios audiovisuales y simulacién de diferentes escenarios
clinicos, entre otros, fomentando asi un aprendizaje mas integrador y con mayor participacién del
alumnado en su proceso de aprendizaje. Con respecto a este enfoque, se han encontrado
perspectivas significativas en los resultados del estudio por parte de los alumnos con nota media
del expediente inferior a la mediana y el aumento del interés por los temas abordados.

Atendiendo al modelo de docencia sustentado en clases magistrales dindmicas con aprendizaje
teérico autodirigido, ha sido percibido, como se refleja en la Figura 2, como el método con mayor
representacion en cinco de las seis variables de estudio. Ademads, los estudiantes han asignado a las
CMyD con este enfoque activo un porcentaje ligeramente superior (25%) que con respecto al
atribuido actualmente en la asignatura (23,33%). Con relacién a esto, un estudio propone la
siguiente cuestién: ";Qué pasaria si grabaramos todas nuestras clases con antelacién, los estudiantes
vieran el video como “tarea”, y luego usdramos toda la clase para ayudar a los estudiantes con los
conceptos que no comprenden?” (10). Este método activo, conocido como aula invertida, ha sido
valorado por una gran cantidad de investigadores como un método docente que ha demostrado
gran efectividad en el proceso de aprendizaje. Ademds, hoy en dia, los avances en tecnologia han
potenciado las experiencias educativas mediante la implementacién de plataformas de aprendizaje,
fortaleciendo atin més la propuesta de aula invertida. Es por ello por lo que, su implementacién en
la asignatura podria fortalecer la docencia de esta.

Con respecto a las RyPC, el porcentaje propuesto por los alumnos (25%) y el atribuido en la
asignatura (28,66%) no difieren en gran medida, como si se ha apreciado con el ABP. La
importancia de este método se ha atribuido tanto para el aprendizaje en general como en la
adquisicién de habilidades précticas. Ademads, en el género femenino destaca significativamente un
aumento en la participacién, y los alumnos con nota de expediente inferior a la mediana un
aumento significativo en el punto de vista critico. Como sugerencia propuesta en el texto libre de la
encuesta se propone una guia de practicas para aumentar la cumplimentacién de objetivos durante
las RyPC por los distintos servicios hospitalaria de la especialidad y asi fortalecer la experiencia
clinica.

Por ultimo, con respecto a los EPyT, cabe destacar que no ha habido una acogida positiva con
respecto a las variables de estudio, debido a su cardcter evaluativo. Sin embargo, algunos
comentarios del texto libre proponen un aumento de exdmenes parciales eliminatorios, asi como la
sugerencia de una clase de correccién post evaluacién, para una vez realizado el examen conocer
los fallos cometidos y su justificacién. En cuanto al porcentaje asignado por los alumnos a este
método la diferencia es un 5% con respecto al atribuido en la asignatura, siendo estos el 15% y 20%
respectivamente.

Un aspecto no estudiado en este trabajo es la posible influencia de factores externos a estos
métodos docentes, como pueden ser los recursos disponibles o la calidad de los instructores, lo cual
podria aportar informacién adicional a la obtenida en este estudio y podria ser de interés para
futuras investigaciones. Entre las limitaciones presentes en esta investigacion se encuentra, en
primer lugar, la poblaciéon de estudio, ya que se trata de una muestra reducida de estudiantes,
perteneciendo tnicamente a la Facultad de Medicina de la Universidad de Malaga. Esto podria
limitar la generalizaciéon de los resultados a la poblaciéon general de estudiantes de Medicina, sin
poder obtener conclusiones extrapolables. Afiadido a esto, es otra limitaciéon la distribucién
heterogénea de los estudiantes, ya que més de la mitad de estos pertenecen a 6° curso, lo que debe
tenerse en cuenta a la hora de interpretar los resultados. Ademads, la muestra de estudio ha sido
influenciada por factores como la modalidad de la asignatura (inglés o espariol).

Por otra parte, existe un sesgo de autoselecciéon debido al cardcter voluntario de la
participacion, influenciado por el efecto del voluntario, excluyendo probablemente la opinién de los
estudiantes menos comprometidos y sesgando el resultado. Del mismo modo, existe también un
posible sesgo de respuesta, pues los datos académicos han sido obtenidos de forma autodeclarativa,
pudiendo ajustarse o no a la realidad y segun las propias percepciones y experiencias de los
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encuestados. Asimismo, otra limitacién del estudio es la falta de grupo control, dada la ausencia de
otro método docente para comparar, lo cual limita la capacidad de establecer relaciones causales.

5. Conclusiones

¢ La implementacién de métodos docentes con un enfoque integrador de los conocimientos
tedricos y précticos, asi como el fomento en la participaciéon del alumnado de forma activa
en el desarrollo de los mismos, ha demostrado ser esencial para potenciar el aprendizaje en
Cardiologia desde la perspectiva estudiantil.

* Las percepciones de los estudiantes destacan la importancia de intensificar la ensefianza
préactica y de considerar métodos dindmicos durante su preparacién, destacando la acogida
de las CMyD con este enfoque participativo, junto con el del aprendizaje centrado en casos
problematizados.

* A pesar de que los SyTH y el ABP son métodos docentes empleados en la asignatura
actualmente, su representacion y aplicacién difiere de las expectativas de los estudiantes,
que subrayan la necesidad de fortalecer la ensefianza practica y de considerar métodos
dindmicos durante su preparacion, que se asemejen mds a los desafios y escenarios reales
que enfrentardn en su futura préctica clinica.

Material suplementario: ANEXO.pdf. Incluye el cuestionario completado por la poblacién muestra en el que
se basan los resultados de este estudio.
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