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RESUMEN

Introduccion: La ensefianza de la Bioquimica Médica enfrenta desafios en la
comprension y aplicacion de conceptos complejos, y los métodos tradicionales
basados en clases magistrales han demostrado limitaciones en la promocion del
aprendizaje significativo.

Objetivo: Evaluar el impacto del aprendizaje inteligente y las rutinas del
pensamiento en el rendimiento académico y la percepcion del aprendizaje en
estudiantes de Bioquimica Médica.

Métodos: Se realiz6 un estudio cuasiexperimental con 100 estudiantes de segundo
semestre de Medicina, divididos en dos grupos: grupo experimental (n = 51), que
recibid instruccion basada en aprendizaje inteligente y rutinas del pensamiento; y
grupo control (n = 49), que recibié ensefanza tradicional. Se midieron las
calificaciones antes y después de la intervencion y se aplicaron encuestas de
percepcion sobre comprension, motivacion y aplicacion del conocimiento. Los
datos fueron analizados mediante pruebas t de Student (p < 0.05).
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Resultados: El grupo experimental mostré una mejora significativa en el
rendimiento académico (M antes = 4,43, después = 7,77; p < 0.001) en comparacion
con el grupo control (M antes = 4,00, después = 6,80; p > 0.05). Ademas, el 98 %
de los estudiantes reportd mejor comprension (M = 4,31), el 94 % mayor motivacion
(M =4,45) y el 96 % mejor aplicacion del conocimiento (M = 4,53).

Conclusiones: El aprendizaje inteligente y las rutinas del pensamiento son
estrategias efectivas para mejorar la comprension, la motivacion y el desempefo
académico en Bioquimica Médica.

Palabras clave: aprendizaje inteligente; rutinas del pensamiento; Bioquimica
Médica; educacion en ciencias de la salud; ensefanza activa.

ABSTRACT

Introduction: Teaching medical biochemistry faces challenges in understanding
and applying complex concepts, and traditional lecture-based methods have shown
limitations in promoting meaningful learning.

Objective: To evaluate the impact of intelligent learning and thinking routines on
academic performance and perception of learning in Medical Biochemistry
students.

Methods: A quasi-experimental study was conducted with 100 second-semester
medical students, divided into two groups: an experimental group (n = 51), which
received instruction based on intelligent learning and thinking routines; and a
control group (n = 49), which received traditional teaching. Grades were measured
before and after the intervention, and perception surveys on comprehension,
motivation, and knowledge application were administered. Data were analyzed
using Student’s t-tests (p < 0.05).

Results: The experimental group showed a significant improvement in academic
performance (M before = 4.43, after = 7.77; p < 0.001) compared to the control
group (M before = 4.00, after = 6.80; p > 0.05). In addition, 98% of students
reported better comprehension (M = 4.31), 94% reported greater motivation (M =
4.45), and 96% reported better application of knowledge (M = 4.53).

Conclusions: Smart learning and thinking routines are effective strategies for
improving comprehension, motivation, and academic performance in Medical
Biochemistry.

Keywords: intelligent learning; thinking routines; Medical Biochemistry; health
sciences education; active teaching.
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Introduccion

En la ensefanza de las ciencias biomédicas, y en particular en la Bioquimica
Médica, la adquisicion de conocimientos no solo requiere la memorizacion de
conceptos, sino el desarrollo de habilidades analiticas y aplicativas, que permitan
a los estudiantes comprender la integracion de los procesos metabdlicos en el
contexto clinico. Sin embargo, los métodos de la ensefanza tradicional, basados
en exposiciones magistrales y evaluaciones memoristicas, han mostrado
limitaciones para fomentar un aprendizaje profundo vy significativo.("-Ante esta
problematica, el uso de estrategias activas, como el aprendizaje inteligente y las
rutinas de pensamiento, ha emergido como una alternativa innovadora para
mejorar la comprension, motivacion y aplicacion del conocimiento en el ambito de
la educacion médica.

El aprendizaje inteligente es un enfoque pedagogico que promueve la participacion
activa del estudiante, mediante estrategias que estimulan el pensamiento critico,
la resolucion de problemas y la integracion del conocimiento en contextos reales. )
Por otro lado, las rutinas de pensamiento son herramientas didacticas, disefadas
para hacer visible el proceso de aprendizaje y facilitar la metacognicion, lo que
permite a los estudiantes organizar, reflexionar y aplicar lo aprendido de manera
efectiva.® Diversos estudios han demostrado que la implementacion de estas
metodologias en ciencias de la salud no solo mejora el rendimiento académico,
sino fortalece la capacidad de los estudiantes para relacionar los contenidos
tedricos con su aplicacion clinica.®

A pesar de los beneficios reportados en la literatura, en el contexto educativo de
Ecuador existe una limitada evidencia empirica sobre la efectividad del
aprendizaje inteligente y las rutinas de pensamiento en la ensenanza de
Bioquimica Médica. La mayoria de los estudios en la region han abordado enfoques
tradicionales de ensefnanza, sin considerar metodologias activas que potencien el
aprendizaje significativo. Por lo tanto, resulta fundamental analizar el impacto de
estas estrategias en la formacion de los futuros profesionales de la salud.
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Se plantea la hipdtesis de que los estudiantes que participan en actividades
basadas en aprendizaje inteligente y rutinas de pensamiento presentaran una
mejora significativa en su desempefo académico y en su percepcion del
aprendizaje en comparacion con los estudiantes que siguen un modelo tradicional.

Este estudio contribuira al conocimiento sobre la efectividad de estrategias de
ensenanza innovadoras en ciencias de la salud, al proporcionar evidencia sobre su
aplicabilidad en el contexto ecuatoriano. Asimismo, los hallazgos obtenidos podran
servir como base para la implementacion de metodologias activas en la ensenanza
de disciplinas biomédicas, al promover un aprendizaje mas significativo y
orientado a la practica clinica.

El presente estudio tuvo como objetivo evaluar el impacto del aprendizaje
inteligente y las rutinas de pensamiento en la ensefanza de Bioquimica Médica en
estudiantes de segundo semestre de la carrera de medicina. Especificamente, se
buscé determinar si estas estrategias mejoraban la percepcion de comprension,
motivacion y aplicacion del conocimiento, asi como el rendimiento académico de
los estudiantes en comparacion con aquellos que recibian ensefianza tradicional.

Métodos

Disefo del estudio

Se llevo a cabo un estudio cuasiexperimental, ) con un disefo de grupo control y
grupo experimental, con el objetivo de evaluar el impacto del aprendizaje
inteligente y las rutinas de pensamiento en la ensefianza de Bioquimica Médica. La
intervencion se implemento durante un semestre académico, y se compararon los
resultados obtenidos antes y después de la aplicacion de la metodologia.

Poblaciéon y muestra

La poblacion del estudio estuvo conformada por estudiantes de segundo semestre
de la carrera de medicina de la Universidad San Gregorio de Portoviejo (USGP),
matriculados en la asignatura de Bioquimica Médica. La muestra se selecciond
mediante muestreo no probabilistico intencional, que considerd un total de 100
estudiantes, distribuidos en dos grupos (fig.):

(OC) Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES



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

7 S,&!MC.EMEM Educacion Médica Superior. 2025;39:e4667

— Grupo control (n = 49): recibi6é clases mediante la metodologia tradicional
basada en exposiciones magistrales y resolucion de problemas individuales.

— Grupo experimental (n = 51): fue expuesto a una estrategia basada en
aprendizaje inteligente y rutinas de pensamiento, que incorpor6 actividades
interactivas, trabajo colaborativo y herramientas visuales para facilitar la
comprension de los contenidos.

Grupo control (n = 49) Grupo experimental (n = 51)
Método tradicional Meétodo inteligente

Evaluacion de calificaciones antes
y después

Fig. - Esquema de estudio de casos y controles. Comparacion de resultados.

Procedimiento

El estudio se desarrollo en las tres fases siguientes:

1. Fase de diagndstico: se aplicd una evaluacion inicial para medir el nivel de
comprension de los estudiantes antes de la intervencion (calificaciones
antes), asi como una encuesta de percepcion del aprendizaje en tres
dimensiones: comprension, motivacion y aplicacion.

2. Fase de intervencion: durante un semestre académico, el grupo
experimental particip6 en sesiones disefladas con estrategias de
aprendizaje inteligente y rutinas de pensamiento.® Entre las actividades
implementadas se incluyeron:

a) Organizadores graficos (mapas conceptuales y diagramas de flujo) para
facilitar la visualizacion de procesos bioquimicos.

b) Técnicas de metacognicion, como la estrategia "Veo, Pienso, Me
Pregunto”, para estimular el pensamiento critico y la autoevaluacion.
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c) Resolucion de casos clinicos y ejercicios de integracion metabdlica,
promoviendo la aplicacion del conocimiento a contextos reales.

d) Trabajo colaborativo en pequenos grupos para fomentar el aprendizaje
cooperativo.

Paralelamente, el grupo control continud con una ensefianza tradicional, sin
la implementacion de estrategias activas.

Fase de evaluacion: al finalizar el semestre, se aplicd una evaluacion de
rendimiento (calificaciones después) para medir la diferencia en el
aprendizaje entre ambos grupos. Ademas, se repitio la encuesta de
percepcion para identificar cambios en la comprension, motivacion y
aplicacion del conocimiento.

Instrumentos de medicion

Para la recoleccion de datos se emplearon los siguientes instrumentos:

Pruebas de conocimiento: se utilizaron dos examenes estructurados, uno al
inicio y otro al final del semestre, con preguntas de opcion multiple y
resolucion de problemas, disefados para evaluar la comprension vy
aplicacion de los conceptos de Bioquimica Médica.

Encuesta de percepcion: se disei6 un cuestionario tipo Likert de 5 puntos
para evaluar la percepcion de los estudiantes en tres dimensiones:

e Comprension del contenido (1 = Muy en desacuerdo, 5 = Muy de acuerdo).

e Motivacion hacia el aprendizaje (1 = Muy en desacuerdo, 5 = Muy de
acuerdo).

e Aplicacion del conocimiento en escenarios clinicos y experimentales (1 =
Muy en desacuerdo, 5 = Muy de acuerdo).

Analisis de datos

Los datos recolectados fueron analizados mediante técnicas de estadistica
descriptiva e inferencial en el software SPSS version 27. Se realizaron los siguientes
analisis:
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— Estadistica descriptiva: se calcularon medias, medianas, desviaciones
estandar y distribuciones de frecuencia para las variables de percepcion y
rendimiento académico.

— Prueba t de Student: se utilizd para comparar las calificaciones antes y
después de la intervencion dentro de cada grupo.

— Prueba t para muestras independientes: se aplico para determinar si
existian diferencias significativas entre el grupo control y el experimental
en la evaluacion final.

— Prueba de Chi-cuadrado: se empled para analizar la relacion entre la
percepcion de los estudiantes y el rendimiento académico.

El nivel de significancia estadistica se establecié en p < 0.05.

Consideraciones éticas

El estudio se desarrollo respetando los principios éticos de la investigacion en
educacién. La participacion de los estudiantes fue voluntaria y anénima, y se
obtuvo su consentimiento informado antes de la aplicacion de los instrumentos de
evaluacion. Ademas, los datos fueron tratados con estricta confidencialidad, para
garantizar su uso exclusivo con fines académicos e investigativos.”)

Resultados

La evaluacion de los datos obtenidos permitié analizar el impacto del aprendizaje
inteligente y las rutinas de pensamiento en la ensefianza de Bioquimica Médica. Se
utilizaron pruebas estadisticas descriptivas y comparativas para evaluar la
percepcion del aprendizaje y la mejora en el rendimiento académico de los
estudiantes (tabla 1).
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Tabla 1 - Estadisticos descriptivos de las calificaciones antes y después de la

intervencion
Variable N Media | Mediana | Desv. Estandar | Minimo | Maximo
Calificacion Antes 100 | 4,43 3,75 2,04 1,21 9,00
Calificacion Después | 100 7,77 7,15 1,02 6,50 10,00

Los resultados de la tabla 1 muestran un incremento significativo en las
calificaciones tras la implementacion del aprendizaje inteligente y las rutinas del
pensamiento. La media de calificaciones pas6 de 4,43 antes de la intervencion a
7,77 después de esta, lo que indicd una mejora considerable en el rendimiento
académico. Ademas, la desviacidon estandar se redujo (de 2,04 a 1,02), lo que
sugirio una menor dispersion de los datos y mayor homogeneidad en los puntajes
obtenidos tras la intervencion.

La percepcion de los estudiantes sobre su aprendizaje mejord considerablemente
(tabla 2). EL 98 % de los estudiantes reporté estar de acuerdo o muy de acuerdo en
que comprendieron mejor los conceptos. Ademas, el 94 % indico una mayor
motivacion, lo que sugirido que la metodologia aplicada resultd mas atractiva y
efectiva. Finalmente, el 96 % sefald haber mejorado la aplicacion del
conocimiento, lo que respaldé el impacto positivo de la intervencion en la
integracion de conceptos bioquimicos en escenarios clinicos.

Tabla 2 - Distribucion de la percepcion de los estudiantes sobre su aprendizaje

Percepcion Neutro (%) | De acuerdo (%) | Muy de acuerdo (%)
Comprension 2,0 65,0 33,0
Motivacion 6,0 43,0 51,0
Aplicacion 4,0 38,0 58,0

La prueba t para muestras relacionadas indica una diferencia significativa entre
las calificaciones antes y después de la intervencion (t = -5,21, p < 0,001) (tabla
3). Esto confirma que la metodologia de aprendizaje inteligente y rutinas del
pensamiento tuvo un efecto positivo en el rendimiento académico del grupo
experimental
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Tabla 3 - Prueba t para muestras relacionadas en el grupo experimental
Comparacion Media Antes | Media Después | Diferencia t p-valor

Grupo Experimental 4,43 7,77 +3,34 -5,21 < 0,001

La prueba t para muestras independientes mostré que la diferencia entre los dos
grupos fue estadisticamente significativa (t = -3,78, p < 0,001) (tabla 4). Esto indica
que los estudiantes que participaron en la intervencion con aprendizaje inteligente
y rutinas del pensamiento lograron un rendimiento significativamente mayor que
los del grupo control, quienes recibieron ensenanza tradicional.

Tabla 4 - Prueba t para muestras independientes entre grupo experimental y grupo

control
Grupo N | Media | Desv. Estandar t p-valor
Experimental | 51 7,77 1,02 -3,78 | < 0,001
Control 49 6.80 1.18

El p-valor de la prueba de Levene es mayor que 0,05 (p > 0,05), lo que indica que
las varianzas entre los dos grupos son homogéneas. Por lo tanto, se utilizo la fila
de “varianzas iguales asumidas” en la prueba t para muestras independientes
(tabla 5).

Tabla 5 - Prueba de Levene para igualdad de varianzas
Prueba F p-valor Interpretacion

Levene’s Test | 0,18 > 0,05 Se asumen varianzas iguales

Discusion
Los resultados de este estudio evidencian que la implementacion del aprendizaje

inteligente y las rutinas de pensamiento en la enseianza de Bioquimica Médica
genero mejoras significativas en la comprension, la motivacion y la aplicacion del
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conocimiento, asi como en el rendimiento académico de los estudiantes. En
particular, se observo que los estudiantes del grupo experimental, quienes fueron
expuestos a esta metodologia, lograron una mejora estadisticamente significativa
en sus calificaciones finales (M = 7,77, p < 0,001) en comparacion con el grupo
control (M = 6,80, p > 0,05), donde no se evidencié un cambio significativo.

Estos hallazgos estan alineados con estudios previos que indican que las
metodologias activas favorecen el aprendizaje significativo en disciplinas de
ciencias de la salud.® Segln estos autores, las estrategias que fomentan la
participacion activa del estudiante, promueven una mejor integracion de
conceptos complejos, lo que se reflejo en el presente estudio, mediante una
mejora en la percepcion de comprension (M = 4,31), motivacion (M = 4,45) y
aplicacion del conocimiento (M = 4,53).

Ademas, la mejora observada en el rendimiento académico de los estudiantes del
grupo experimental sugiere que el aprendizaje inteligente y las rutinas de
pensamiento no solo generan mayor compromiso y satisfaccion, sino que fortalecen
el proceso de transferencia del conocimiento. Esto es consistente con lo propuesto
por, Alpuche y Leines,® segln la teoria de los Stakeholders, quienes encontraron
que los enfoques de ensenanza activa pueden aumentar el desempeho en
examenes hasta en un 15 % en comparacion con los métodos tradicionales.

Sin embargo, si bien los resultados de este estudio son alentadores, es importante
considerar algunas limitaciones. En primer lugar, la muestra estuvo compuesta por
100 estudiantes de una Unica institucion, lo que podria afectar la generalizacion
de los hallazgos. En estudios futuros seria recomendable replicar esta metodologia
en diferentes entornos educativos y con muestras mas amplias. En segundo lugar,
el estudio no incluy6 una evaluacion de seguimiento longitudinal, lo que impide
determinar si las mejoras observadas en la comprension y el rendimiento
académico se mantienen en el tiempo. Estudios previos han sugerido que los
efectos positivos de la ensenanza activa pueden atenuarse si no se refuerzan con
estrategias de consolidacion del aprendizaje.(9)

Otra limitacion a considerar es que la medicion de la percepcion del aprendizaje
se realizo mediante escalas de tipo Likert, lo que, si bien resulta una metodologia
valida en la investigacion educativa, puede verse influenciada por sesgos de
autoinforme. Para abordar esta limitacion en futuras investigaciones, se
recomienda complementar los datos con entrevistas o analisis cualitativos, que
permitan obtener informacion mas detallada sobre la experiencia de los
estudiantes con la metodologia aplicada.

Desde una perspectiva pedagodgica, estos resultados resaltan la importancia de
innovar en las estrategias de ensenanza en ciencias de la salud. En un contexto
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donde el aprendizaje tradicional basado en clases magistrales continla siendo
predominante, este estudio demuestra que metodologias que fomentan la
participacion activa pueden mejorar tanto la percepcion del aprendizaje como el
desempeio académico de los estudiantes. En este sentido, se recomienda que los
docentes incorporen estrategias como mapas conceptuales, resolucion de
problemas y trabajo colaborativo para potenciar los efectos positivos observados
en este estudio.

Finalmente, considerando la creciente incorporacion de herramientas tecnologicas
en la educacion médica, futuras investigaciones podrian explorar como la
integracion de plataformas de aprendizaje adaptativo y tecnologias de inteligencia
artificial podrian amplificar los beneficios del aprendizaje inteligente y las rutinas
de pensamiento. Estudios recientes han demostrado que el uso de plataformas de
autoevaluacion y simulacion virtual puede potenciar la comprension conceptual en
disciplinas biomédicas," por lo que seria relevante analizar como estas
herramientas pueden complementar la estrategia implementada en este estudio.

En conclusion, este estudio aporta evidencia empirica sobre la efectividad del
aprendizaje inteligente y las rutinas de pensamiento en la ensefanza de
Biogquimica Médica, al mostrar mejoras en la percepcion del aprendizaje y en el
rendimiento académico. No obstante, para consolidar estos hallazgos, se
recomienda continuar con investigaciones que aborden las limitaciones senaladas
y que exploren nuevas estrategias para optimizar el proceso de ensehanza-
aprendizaje en educacion médica.
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