FdumedHolguinzozs

=
XIV Jornada Cientifica Internacional de la SOCECS - iy
Sociedad Cubana de Educadores en Ciencias de la Salud de Holguin

e = e
Del 20.de.noviembre de diciembre de 2025

Entrenador virtual para la clase practica del sistema renal desde

Bases Bioldgicas de la Medicina.

Virtual trainer for the practical class of the renal system from the Biological Basis of

Medicine.

Barbara Maria Martinez Hiriart,! Marjories Mirabal Napoles,? Mayelin Hernandez Rodriguez,3

Lysneidis Alfonso Gomez,* Rosario Maria Acosta Fernandez.>

1 Dra en Medicina. Especialista de Segundo Grado en Histologia. Profesor Auxiliar. Investigador Agregado. Adjunta
al Departamento de Ciencias Basicas Biomédicas. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad de Ciencias Médicas.
Camagliey. babymartinezh73@gmail.com, https://www.orcid.org/0009-0006-9642-2532

2Doctora en Ciencias de la Educacion. Profesora e investigadora titular. Adjunta al Departamento de Ciencias
Basicas Biomédicas. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad de Ciencias Médicas. Camagiey. Cuba.
https://www.orcid.org/0000-0001-5081-588x

3Especialista de Primer Grado Bioestadistica y MGI, Profesora Auxiliar. Departamento de Informatica Médica.

Facultad de Ciencias Médicas. Universidad de Ciencias Médicas. Camagley. Cuba. 3 https://orcid.org/0004-0003-
0770-058x
“Especialista de Primer Grado en Histologia y en Medicina General Integral e Histologia. Profesora Instructora.

Departamento de Ciencias Bésicas Biomédicas. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad de Ciencias Médicas.
Camagtiey. Cuba. https://orcid.org/0005-9646-0312

SMaster en Didactica de la Biologia. Profesora Auxiliar. Departamento de Ciencias Basicas Biomédicas. Facultad
de Ciencias Médicas. Universidad de Ciencias Médicas. Camagtiey. Cuba. https://orcid.org/0000-0002-4095-2116

Correspondencia: babymartinezh73@gmail.com

RESUMEN

Fundamento: las aplicaciones didacticas digitales cada dia cobran mayor importancia
dentro del proceso ensefianza-aprendizaje como soportes tecnoldgicos, las que evolucionan
a un ritmo vertiginoso. Objetivo: referir la validez del entrenador virtual para el desarrollo
de la clase practica del Sistema renal, desde la disciplina Bases Bioldgicas de la Medicina
(BBM). Métodos: el entrenador fue elaborado con la herramienta Ispring Quiz Maker, la
cual forma parte del software Ispring Suite 10.3.2.6010. Validado por criterios de expertos,
especialistas y estudiantes. Se utilizaron métodos matematicos y estadisticos, de la
estadistica inferencial se trabajo con el coeficiente Kappa. En el procesamiento se empled
el programa estadistico SPSS version 26.0 para Windows y como herramienta de edicion

de texto se utilizd el Microsoft Office Word 2019. Resultados: en la evaluacion interna se
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obtuvo como promedio mas del 95 %, con la categoria de excelente. El criterio de
portabilidad fue de un 95,7 % de excelente con un 4,3 % de evaluacidon como deficiente.
El 96 % de los especialistas opina que el entrenador se adapta a estilos de aprendizaje que
fomentan la colaboracién y la creatividad. Conclusiones: el entrenador, como aplicacion
didactica digital es factible a utilizar en el proceso ensefanza-aprendizaje desde la
disciplina BBM. Facilita, motiva y perfecciona el desarrollo de la clase practica del Sistema
renal. El mismo como recurso de aprendizaje favorece la sistematizacién y asimilacion de
los contenidos de este sistema para que el estudiante correlacione estructura/ funcién y
proyecte su vinculacion con la clinica.

DeCS: Bases Bioldgicas de la Medicina; entrenador virtual; Sistema renal

ABSTRACT

Background: Digital teaching applications are becoming increasingly important within the
teaching-learning process as technological supports, which are evolving at a dizzying pace.
Objective: To report the validity of the virtual trainer for the development of the practical class
of the renal system, from the Biological Basis of Medicine (BBM) discipline Methods: The trainer
was developed with the Ispring Quiz Maker tool, which is part of the Ispring Suite 10.3.2.6010
software. Validated by criteria of experts, specialists, and students. Mathematical and statistical
methods were used, and inferential statistics were worked with the Kappa coefficient. The
statistical program SPSS version 26.0 for Windows was used for processing, and Microsoft Office
Word 2019 was used as a text editing tool. Results: In the internal evaluation, an average of
more than 95% was obtained, with the category of excellent. The portability criterion was
95.7% excellent with 4.3% evaluated as deficient. 96% of specialists believe that the trainer
adapts to learning styles that encourage collaboration and creativity. Conclusions: The trainer,
as a digital teaching application, is feasible to use in the teaching-learning process from the
BBM discipline. It facilitates, motivates, and perfects the development of the Practical class on
the Renal System. As a learning resource, this class promotes the systematization and
assimilation of the contents of this system so that the student can correlate structure/function
and project its connection with clinical practice.

MeSH: Biological Basis of Medicine; virtual trainer; Renal System

INTRODUCCION

La pedagogia médica estd experimentando una transformacion radical en la actualidad,
impulsada por avances tecnolégicos, cambios en los paradigmas educativos y las demandas
de los sistemas de salud globales. De manera que las aplicaciones didacticas digitales no
solo modernizan la ensefianza de contenidos biomédicos, sino que los hacen mas

accesibles, interactivos y alineados con las necesidades del siglo XXI. !



Premisas estas que sustentan la formacidn actual de nuevos profesionales de la salud en

Cuba. Su integracién estratégica potencia la formacion de profesionales capaces de innovar

y adaptarse a los retos globales en salud. La consigna es clara: "Aprender a aprender" en

un mundo donde el conocimiento médico se duplica de manera vertiginosa.

Autores como Berenguer, Viton, Tablada, Lazo; Diaz, Dias del Mazo 2 apuntan que la

pedagogia médica actual ya no se limita a memorizar libros de texto, sino que integra

tecnologia, humanismo y adaptabilidad para formar médicos capaces de responder a los

retos del siglo XXI. Otros autores * # refieren que en la actualidad para la formacion del

estudiante universitario se deben tener presente ejes claves como son:

v

El enfoque en competencias clinicas y habilidades blandas, las que va mas alla del
conocimiento tedrico, se priorizan competencias como pensamiento critico
comunicacion efectiva con pacientes y trabajo en equipo interdisciplinario.

La simulacidén clinica avanzada, en este sentido se explica el uso de pacientes
estandarizados, la realidad virtual y maniquies de alta fidelidad para entrenar
habilidades técnicas y emocionales.

Las tecnologias disruptivas en educacion médica propician el uso de la realidad
virtual y aumentada mediante plataformas como Osso VR (para entrenamiento
quirdrgico) o Hololens (sobre anatomia interactiva).

La Inteligencia Artificial (IA): con los Chatbots como ChatGPT para generar casos
clinicos personalizados. El uso de herramientas de analisis de big data para
identificar brechas de aprendizaje. Y el aprendizaje adaptativo con plataformas
como Osmosis o AMBOSS, las cuales ajustan contenidos segun el progreso del
estudiante.

Asi mismo en la actualidad se utiliza el Aprendizaje basado en problemas (ABP- 2.0)
y metodologias activas. Utiles para el andlisis de casos clinicos reales con enfoque
multicultural y determinantes sociales de la salud que permiten entre otras
consideraciones medir el impacto de la pobreza en la adherencia terapéutica.

The flipped classroom o aula invertida posibilita que los estudiantes revisen
materiales tedricos en casa y luego en el aula se realizan las discusiones profundas
0 simulaciones.

La personalizacion y microaprendizaje para el seguimiento mediante analiticas de
aprendizaje (Learning Analytics) adaptar contenidos en las plataformas de
microlearning, con aplicaciones para moviles Apps que posibiliten compartir casos
clinicos o Medscape que son actualizaciones en pildoras formativas, segun las
necesidades educativas y formativas de cada estudiante. El actual Plan de estudio

"E" de la carrera de Medicina esta disefiado para que prevalezca el aprendizaje



desarrollador con una participacion amplia y activa del estudiante durante su
formacion. En el mismo se plantea que para lograr mayor esencialidad en los
contenidos los niveles de extension y profundidad que aportan las asignaturas
deben ser suficientes para que el estudiante esté en condiciones de ampliar sus
conocimientos de forma independiente, con adecuado balance entre las horas
presenciales y el tiempo de autopreparacion.
De igual manera debe ser amplio y generalizado el empleo de las Tecnologias de la Informacién
y la Comunicacion (TIC), por ello el docente debe planificar y organizar el proceso docente
educativo, con objetivos bien definidos y respaldado por la orientacién de tareas que permitan
la busqueda, reflexion, interiorizacién y consolidacién de los contenidos por parte de los
estudiantes, como via para fomentar su aprendizaje auténomo.
La disciplina Bases Bioldgicas de la Medicina (BBM) esta integrada por siete asignaturas, que
se imparten en los tres primeros semestres de la carrera. En ella se imparten los conocimientos
esenciales requeridos para la comprension del desarrollo humano en su complejidad, a partir
de la interpretacion funcional de la estructura en los niveles de organizaciéon molecular, celular,
tisular y organica.
Esta disciplina enfrenta desafios dada la saturacién informativa de los contenidos biomédicos y
la necesidad de filtrar el contenido valido en la era de las fake news médicas, donde la brecha
digital aumenta por el acceso desigual a tecnologias en paises de bajos ingresos y el sindrome
de Burnout en docente y estudiantes es mayor por la presion para adaptarse a cambios
acelerados.
Desde la perspectiva para su imparticion, donde lo particular se torna general, fue una
condicion necesaria el analisis de los contenidos del tema -Sistema renal-, en relacion a los
factores que intervienen en el proceso salud enfermedad y su atencién en funcion de la
actuacién del Médico General, al considerar la importancia del conocimiento de estos contenidos
como base para otras asignaturas en la clinica. Elementos estos que significan el valor de la
innovacion tecnoldgica que se presenta, para desarrollar la clase practica del Sistema renal a
partir del uso de un entrenador virtual. Por tal motivo se realizé esta investigacién que permitio
referir la validez del entrenador virtual para el desarrollo de la clase practica del Sistema renal,

desde la disciplina Bases Bioldgicas de la Medicina.

METODO

La innovacion tecnoldgica se disefid en el curso académico 2022-2023. Asi se obtuvo el
entrenador para la clase practica de sistema renal dirigido a los estudiantes de Medicina de las
Ciencias Basicas Biomédicas (CBB). Fue confeccionado por profesores de la disciplina BBM vy
los asesores del Departamento de Tecnologias Educativas de la Universidad de Ciencias Médicas

de Camaguliey, quienes colaboraron con el disefio, confeccidon y la validacion del producto.



También participaron especialistas de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de
Matanzas y profesores de la Universidad Ignacio Agramonte de Camagiey como parte de la
evaluacion de la innovacion tecnoldgica.

Para su disefio se realizdé un software como una suite para la creacidén de aplicaciones didacticas
digitales a partir de su actualidad. De ello resultd el entrenador para el desarrollo de la clase
practica del sistema renal, elaborado con la herramienta Ispring Quiz Maker la cual forma parte
del software Ispring Suite 10.3.2.6010. La interfaz de usuario se cred sobre la base de facilitar
a éste la interaccidon con los elementos de su entorno, apoyado en los siguientes conceptos:
facil aprendizaje y uso, haciéndole sentir a gusto con el lenguaje iconografico que se despliega.
En la elaboracién de la interfaz grafica del entrenador, se tuvo como principio basico lograr la
unidad de la imagen grafica con la tematica abordada y también el uso de los colores vy la
iconografia adecuados para lograr un diseno que resultara sencillo y de uso directo.

Los aspectos estéticos preliminares de disefio fueron valorados por los especialistas en disefio
grafico con consultas aleatorias a estudiantes y docentes de la disciplina.

El mismo fue introducido en la practica a partir del curso 2023-2024. El universo comprende
los estudiantes de CBB de la carrera de Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas de
Camagley. La validacion del software se realizé tomando los criterios de validacién para
software planteados por Madariaga-Fernandez CJ y Fernandez-Cruz S °y Madariaga et al. ® para
la evaluaciéon interna y externa.

Para la evaluacion se tomo el criterio de expertos en informatica médica, expertos en la
especialidad de Histologia y el criterio de 236 estudiantes de Medicina que hicieron uso del
instrumento. La entrevista aplicada a los expertos y usuarios contribuyd a conocer la calidad y
el nivel de aprobacién del uso del instrumento, otorgando para ello las categorias de excelente,
aceptable y deficiente en correspondencia con los criterios de: calidad del contenido, facilidad
de uso, satisfacciéon, motivacion, presentaciéon y accesibilidad, para la evaluacidon externa. Y
estds mismas categoria a partir de los criterios de: funcionabilidad, fiabilidad, usabilidad,
eficiencia, mantenibilidad y portabilidad para la evaluacién interna.

Los métodos estadisticos y procedimientos matematicos se utilizaron en el analisis de datos
obtenidos a partir de la aplicacién de las herramientas de recopilacién de informacién en lo
referente a la utilizacion del instrumento. Se empleé la triangulacién de la informacién. De la
estadistica inferencial se trabajé con el coeficiente Kappa para establecer la concordancia en
los resultados de los cuestionarios de evaluacion, se trabajo con una confiabilidad del 95 %. La
redaccién y edicidn se realizd6 de forma computarizada, para el procesamiento se empleo el
programa estadistico SPSS versién 26.0 para Windows y como herramienta de edicion de texto
se utilizé el Microsoft Office Word 2019.



RESULTADOS Y DISCUSION
El entrenador para la clase practica del Sistema renal consta de:

¢ Introduccidn, en este acdpite se orienta al estudiante y se les brinda la informacion

necesaria para interactuar con el entrenador;

** En el desarrollo, se incluye un cuestionario interactivo y diverso con diferentes tipos de
preguntas en relacion con los aspectos microscépicos del Sistema renal. Que le posibilita
al estudiante acceder a las preguntas que aparece en orden aleatorio y poder
autoevaluarse. No tiene limite de tiempo para responder; solo el establecido para un
turno de clase habitual, puede dejar sin resolver y continuar;

¢ En las conclusiones permite otorgar calificaciones de forma automatizada, componente

vital que imprime justeza en la nota otorgada. Pueden comprobar las respuestas correctas,

revisar los errores, y se analiza en plenaria, de acuerdo con la evaluacién formativa.

Disefo y particularidades del entrenador
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A tono con las exigencias contemporaneas la clase practica debe propiciar que los estudiantes
ejecuten, amplien, profundicen, integren y generalicen métodos de trabajo caracteristicos de
cada una de las disciplinas del curriculo, que les permitan desarrollar la autogestion del
aprendizaje. Este es uno de los objetivos de la implementacién del entrenador con las
caracteristicas microscopicas de dicho sistema. Contenido abstracto y de dificil asimilacion por
los estudiantes, de ahi la necesidad de patentizar con la utilidad practica de este sistema como
parte del funcionamiento integral del organismo humano.

Precisamente el conocimiento del sistema renal es fundamental en la formacidon médica debido
a su papel critico en el mantenimiento del homeostasis corporal, su implicacién en multiples
enfermedades sistémicas y su relevancia en la practica clinica diaria, es decir participa en la
regulacién de funciones vitales que mantienen el equilibrio del organismo: Balance hidrico y
electrolitico: Controla la concentracion de sodio, potasio, calcio y otros electrolitos. Presion
arterial: A través del sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA). Equilibrio acido-base:
Elimina iones de hidréogeno (H*) y regenera bicarbonato (HCOs~). Eliminacién de desechos:
Filtra toxinas, urea y creatinina. Produccion de hormonas: Renina, Prostaglandinas y
Eritropoyetina (estimula la produccién de glébulos rojos) y vitamina D activa (regula el
metabolismo 0seo). Purifica la sangre y regula a la vez las concentraciones de la mayoria de
los contribuyentes de los liquidos organicos.

Cada un minuto circula por los rifiones mas de la quinta parte de la sangre corporal. La sangre
que pasa por los capilares renales deja un filtrado que recorre el sistema de tubulos del rifidn,
siendo absorbida en su trayecto la mayor parte del agua y las sustancias utilizables. Los
productos de desechos, sin embargo, permanecen en el interior de los tubos, para ser

eliminados después por las vias excretoras en forma de orina. El sistema urinario esta formado



por los rifiones y las vias urinarias, estas Ultimas comprenden los calices, la pelvis renal, los
uréteres, la vejiga y la uretra.

La unidad estructural del rifdn es la nefrona, de la cual existen en cada rindn humano
aproximadamente un millén. Al corte los rifiones presentan una zona externa de color pardo
rojiza, la corteza y una zona interna mas palida, la médula. En la médula se aprecian de 6 a
10 sectores conicos llamados piramides renales, con base hacia la corteza y su apice, llamado
papila renal, proyectandose en la luz de un caliz menor. Los limites de las pirdmides estan
constituidos por entradas de la corteza denominadas columnas renales. Una piramide renal,
mas el casquete de corteza que cubre su base y parte de las columnas renales que le rodean
constituyen un Iébulo renal. Un lobulillo renal es un segmento del I6bulo renal que en la corteza
tiene como centro un rayo medular y estd limitado lateralmente por las arterias y venas
interlobulillares, en la médula carece de limites.

Estructura histolégica general

Tratandose de un 6rgano macizo, presenta estroma y parénquima. El estroma esta constituido
por una capsula de tejido conjuntivo denso y tejido intersticial. De la capsula no parten tabiques
hacia el interior del 6rgano, razén por la cual esta capsula puede desprenderse con facilidad.
El tejido conjuntivo intersticial es muy escaso y de tipo reticular, que se encuentra en forma
de redes en los espacios estrechos existentes entre las distintas partes componentes del
parénquima, el cual esta formado por los tubos uriniferos que comprenden la nefrona y el tubo
colector y también por grupos celulares que reciben en nombre de aparato yuxtaglomerular. El
sistema renal presenta un sistema colector de importancia funcional, un tejido intersticial que
estudios mas recientes sugieren que estas células contienen el substrato para la sintesis de la
hormona medulipina I, extraida de las papilas renales, que seria convertida, en el higado en
medulipina II, se ha demostrado que produce vasodilatacion del lecho vascular sistémico y
disminucién de la tension arterial (T/A), por lo que hay un creciente apoyo al concepto del
control dual de la presiéon sanguinea por la renina y la medulipina. Posee ademas un Complejo
Yuxtaglomerular al conjunto de elementos tubulares y vasculares de las nefronas situados en
el polo vascular del CR que tienen funcién interactiva e influyen sobre la T/A sistémica. Y las
vias excretoras que en general presentan la estructura en tres capas de los 6rganos tubulares.
Todo ello ratifica la importancia de su conocimiento desde los aspectos microscépicos dada su
implicacidon clinica, el médico debe entender estos procesos para diagnosticar y tratar
alteraciones como la hiponatremia, hiperpotasemia, acidosis metabdlica o anemia cronica.
Ademas de la relacidon con enfermedades sistémicas el rifién estd involucrado en entidades
multisistémicas como: Diabetes mellitus: La nefropatia diabética es una complicacion
frecuente. Hipertensidén arterial (HTA): La enfermedad renal cronica (ERC) es causa y
consecuencia de la HTA. Enfermedades autoinmunes: Lupus eritematoso sistémico, vasculitis

(ej.: granulomatosis con poliangitis). Infecciones: Pielonefritis, sepsis de origen urinario.



Contenidos que desde las ciencias basicas deben ser aprendidos para lograr la vinculacidn
clinica a priori de que una vez graduado el médico debe evaluar la funcién renal en pacientes
con estas enfermedades para prevenir dafio irreversible o ajustar tratamientos segun
farmacologia y dosis ya que muchos farmacos se excretan por el rifidn, por lo que su
dosificacion debe adaptarse segun la funcidén renal. Como Médico General saber diagnosticar y
manejar la enfermedad renal, puesto que un error en el diagndstico o manejo puede llevar a
didlisis urgente o muerte.

Si bien desde las CBB no deben profundizar en las diferentes enfermedades, si es una forma
de motivar e ilustrar la importancia del contenido basico desde la histologia para la
interpretacion de la correlacién morfofuncional. Se convierte en un contenido Util a partir de la
necesidad de saber clasificarla y establecer relacion estructura funcién y sintomatologias, por
ejemplo, cuando es una Enfermedad renal aguda (ERA): Identificar causas como hipovolemia,
obstruccién o nefrotoxicidad. Enfermedad renal crénica (ERC): Estadificar mediante el filtrado
glomerular estimado (TFG) vy prevenir complicaciones (osteodistrofia renal,
hiperparatiroidismo). Sindromes nefrotico y nefritico: Diferenciar las causas y abordajes
terapéuticos.

Asi mismo es de primer orden el papel del estudiante en la prevencion y educacion al paciente
durante la educacion en el trabajo sobre factores de riesgo modificables, para el control de
diabetes, HTA, obesidad y uso de nefrotdxicos y la argumentacion del significado de una
hidratacion adecuada especialmente en ancianos o pacientes con litiasis renal recurrente.
Enfermedades estas con gran impacto en la salud publica ya que afecta de un 10-15 % de la
poblacion mundial y es un factor de riesgo cardiovascular independiente. La deteccion
temprana reduce costos sanitarios y mejora la calidad de vida.

El uso del entrenador en la clase practica del Sistema renal intenciona que el estudiante en
formacion valore la importancia de la interdisciplinariedad en el manejo de los pacientes con
afecciones renales, ya que el Médico General debe colaborar con nefrélogos, en casos complejos
o trasplante renal, con nutriélogos para planes dietéticos en ERC (restricciéon de proteinas,
potasio) y cardiélogos en el manejo de HTA secundaria a ERC, por solo mencionar algunos
ejemplos que sirven para motivar al estudiante para profundizar en estos contenidos
biomédicos desde las caracteristicas histoldgicas.

Validacion del entrenador por criterios de expertos, especialistas y estudiantes

La validacion es el proceso de revisidon al que se somete el sistema informatico para comprobar
que cumple con todas sus especificaciones y es capaz de realizar su cometido en cumplimiento
con la normativa aplicable y el uso esperado por el usuario regulado. Para comprobar la calidad
del mismo se realizaron dos evaluaciones, una interna y otra externa. A partir de los siguientes

criterios (Anexos).



Como parte de la evaluacion interna del instrumento se entrevistaron expertos de la
especialidad de histologia y un grupo de especialistas en informatica para realizar el analisis a
priori de las caracteristicas, se obtuvo como promedio mas del 95 % en el valor final de todos
los criterios analizados en la categoria de excelente, solo en el criterio de portabilidad se obtuvo
un 95,7 % de evaluacion excelente y en este mismo items se obtuvo un 4,3 % de evaluacion
como deficiente por parte de los expertos. Grafico 1

El coeficiente de concordancia muestra un valor de 0,91 (91 %) con una probabilidad asociada
menor del 0,05 lo que permite plantear con un 95 % de confiabilidad que existidé una estrecha
concordancia entre los resultados con direccion positiva.

Grafico 1 Evaluacion interna segun criterio de especialistas
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Como parte de la evaluacion interna (grafico 1) del instrumento se entrevistaron expertos
de diferentes especialidades afines de ellos cinco doctores en ciencias, tres pertenecientes
a la Universidad de Ciencias Médicas de Matanzas (UCMM) (ver anexo de evaluacién) y dos
de la Universidad de Ciencias Médicas de Camagiiey (UCMC); seis profesores master en
ciencias, una de ellas perteneciente a la UCMM vy el resto a la UCMC, cuatro especialistas
en nefrologia y tres en urologia todos con mas de 10 afios de experiencia en la docencia.
Se consultaron, ademas, ocho especialistas en informatica, tres pertenecientes a la UCMC
y cinco a la Universidad de Camagley Ignacio Agramonte, todo esto, para realizar el

analisis a priori de las caracteristicas.
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Se obtuvo como promedio mas del 90 % en el valor final de todos los criterios analizados
en la categoria de excelente y ningln experto manifestd una evaluacién de deficiente.

El coeficiente de concordancia muestra un valor de 0,96 (96 %) con una probabilidad
asociada menor del 0,05 lo que permite plantear con un 95 % de confiabilidad que existid
una estrecha concordancia entre los resultados con direccién positiva

Como parte de la evaluacidon externa o analisis a posteriori de las caracteristicas del
instrumento en su despliegue, es decir, la evaluacion de la aplicabilidad del instrumento se
entrevistaron 236 estudiantes de medicina que lo utilizaron y 11 profesores de Histologia.

Grafico 2 Evaluacion externa segun criterio de los estudiantes

100
0.8
99.5 13
99
98.5

Porcentaje alcanzado

98
Accesibilidad Presentacion Motivacion  Satisfaccion Facilidad de  Calidad de
uso contenido
Criterios
B Excelente ™ Aceptable
Fuente: Tabla 2 K=0.98 P=0.000

En el grafico 2 se muestra que mas del 98 % de los estudiantes entrevistados concuerda
gue desde el punto de vista estético el instrumento permite una correcta utilizacién dentro
de la comunidad estudiantil, apreciaron que su disefio es accesible, con una presentacion
agradable a la vista que fomenta la motivacidn y permite la satisfaccion del estudiante, la
facilidad para su empleo y la calidad del contenido les permite su éptimo aprovechamiento
El coeficiente de concordancia muestra un valor de 0,98 (98 %) con una probabilidad
asociada menor del 0,05 lo que permite plantear con un 95 % de confiabilidad que existid

una estrecha concordancia entre los resultados con direccion positiva.
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Grafico 3 Evaluacion externa segun criterio de los profesores
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Fuente: Tabla 3 K=0.95 p=0,000

En relacidon a la evaluacion externa realizada en base al criterio de los profesores se
constatd que el 100 % evalla de excelencia al instrumento en cuanto a que fomenta la
motivacién, permite la atencién a diferencias individuales, asi como el control del
aprendizaje. alrededor del 9,1 % de los docentes evalla como aceptable el criterio
adaptacion a estilos de aprendizaje, mientras que el 18, 2 emite este criterio en relacion a
que fomenta la colaboracién (Grafico 3) El coeficiente de concordancia muestra un valor
de 0,95 (95 %) con una probabilidad asociada menor del 0,05 lo que permite plantear con
un 95 % de confiabilidad que existié una estrecha concordancia entre los resultados con

direccién positiva.
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Grafico 4 Resultados obtenidos en la clase practica con el uso del entrenador
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Fuente: Tabla 4

Los resultados expuestos muestran que la busqueda de la excelencia en la educacién
superior es una exigencia actual en todos los componentes del proceso de formacion de los
futuros profesionales. Donde el quehacer de docentes y estudiantes ratifica lo que se realiza
sobre bases cientificas para el perfeccionamiento de la ensefanza universitaria,”®° que
sustenta el quehacer cotidiano de las instituciones educativas, que, si bien no cuentan con
todas las condiciones necesarias para el proceso formativo, si buscan alternativas como
éstas de elaborar herramientas que propicien la sistematizacidon de los contenidos para la
solidez de los conocimientos biomédicos.

Los resultados corroboran la importancia del uso de las TIC y la necesidad de optar
estrategias para la formacion con calidad del estudiante universitario. Las mismas
constituyen experiencias novedosas, factibles, estables y bien aceptadas en el proceso
ensefianza aprendizaje. Las mediaciones pedagodgicas realizadas a partir del uso de los
entrenadores virtuales promueven, un caracter ético y solidario, en el estudiante. La
interactividad con las TIC, consolida el dominio de los contenidos de la morfologia
microscopica del sistema renal.

Asi mismo propiciar la implementacion de metodologias y estrategias centradas en el
estudiante para la adquisicién de conocimientos y perfeccionar su formacion como futuros
profesionales de la salud,'°# es tarea permanente en nuestras universidades, puesto que

los ambiente virtuales ofrecen un entorno digital amistoso y facil de usar; permiten publicar
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materiales de estudio en diferentes formatos, disponibles los siete dias de la semana vy las
24 horas del dia; asi flexibilizan su acceso y propician que el estudiante participe en el
proceso docente cuando disponga del tiempo requerido, teniendo la oportunidad de revisar
una y otra vez los contenidos y actividades orientadas y garantizando que aprenda en

consonancia con su ritmo. Ejemplo de ello es el entrenador virtual implementado.

CONCLUSIONES

El actual plan de estudio de la carrera de Medicina posibilita que el docente proyecte el uso
de las TIC, para contribuir a la formacion integral del estudiante en correspondencia con
los nuevos contextos formativos.

La implementacion del entrenador en la clase practica del Sistema renal, como un método
para la evaluacion fue factible a utilizar en el proceso ensefanza aprendizaje, porque
facilita, motiva y perfecciona la misma, en tematica tan compleja como ésta y permite

establecer los elementos basicos para la integracion con la clinica.
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ANEXOS

Tabla. 1- Analisis de criterios para evaluacién interna

Criterios

Funcionalidad
Fiabilidad
Usabilidad
Eficiencia
Mantenibilidad

Portabilidad
n=23

Tabla. 2- Evaluacion externa segun criterio de los estudiantes

Criterios

Accesibilidad
Presentacion
Motivacion
Satisfaccion
Facilidad de uso

Calidad de contenido

n=236

Evaluacion

Excelente

No

22

21

23

23

21

22

%
95,7
91,3
100
100
91,3

95,7

Excelente

No

234

236

236

236

233

236

%
99,2
100
100
100
98,7

100

Tabla. 3- Evaluacién externa segun criterio de los profesores

Criterios

Fomenta creatividad
Fomenta motivacion

Fomenta colaboracion

Aceptable

No %

1 4,3

2 8,7

0 0

0 0

2 8,7

1 4,3

K=0,96 p=0,000

Aceptable

No %

2 0,8

0 0,0

0 0,0

0 0,0

3 1,3

0 0,0

K=0,98 p=0,000

Excelente Aceptable
No % No %
11 100 1 7,1
11 100 0 0
9 81,8 2 18, 2
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Permite control del aprendizaje 11 100 0 0

Permite la atencion a diferencias 11 100 0 0

individuales

Se adapta a estilos de aprendizaje 10 92,9 1 9,1
n=11 K=0,95 p=0,000
Tabla. 4- Resultados obtenidos en la clase practica con el uso del entrenador

Resultados No %

Nota 5 118 50

Nota 4 77 32.6

Nota 3 33 14

Nota 2 8 3.4

Total 236 100

Fuente: registro de evaluaciones y asistencia

Criterios analizados para la evaluacion interna:

Funcionalidad: es el conjunto de indicadores relacionados con las propiedades especificas
que satisfacen las necesidades del contenido educativo del SE, asi como, las funciones que
satisfacen las necesidades implicitas o explicitas para su funcionamiento.

Fiabilidad: es el conjunto de indicadores, relacionados con la capacidad del SE de
mantener su nivel de prestacién bajo condiciones establecidas durante un periodo
establecido.

Usabilidad: es el conjunto de indicadores, relacionados con el esfuerzo necesario para el
uso del SE, y en la valoracién individual de tal uso, por un establecido o implicado conjunto
de usuarios.

Eficiencia: es el conjunto de indicadores, relacionados con el desempefio del SE vy la
cantidad de recursos necesitados bajo condiciones establecidas.

Mantenibilidad: es el conjunto de indicadores, relacionados con la facilidad de extender,
modificar o corregir errores en el SE.

Portabilidad: es el conjunto de indicadores, relacionados con la capacidad del SE para ser

transferido desde una plataforma a otra.

Conflictos de intereses: No existe conflicto de intereses en relacidén con la investigacion descrita en

la ponencia presentada
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