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RESUMEN

La educación en el campo de la medicina ha evoluciona-
do significativamente en los últimos años, buscando pro-
porcionar a los estudiantes una formación más integral y 
orientada a las necesidades de la práctica médica actual. 
En este contexto, surge el debate sobre la efectividad y la 
pertinencia del Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) 
en comparación con el método tradicional de enseñanza 
en el desarrollo de competencias en estudiantes de medi-
cina. El objetivo de este estudio es proporcionar una visión 
crítica y fundamentada sobre la pertinencia del ABP en la 
formación médica, y su potencial para transformar la ma-
nera en que los futuros médicos adquieren y aplican sus 
conocimientos en la práctica clínica. Para dar respuesta 
a este interés se desarrolló una investigación de enfoque 
cualitativo centrada en el análisis bibliográfico de estudios 
previos sobre las metodologías activas, el método tradi-
cional de enseñanza y el ABP en las carreras de ciencias 
médicas. Los resultados indican que en comparación con 
el método tradicional de enseñanza, el ABP favorece la 
motivación y el compromiso de los estudiantes, así como 
el desarrollo de habilidades de manera integral.

Palabras clave: 

Aprendizaje basado en problemas, metodología tradicio-
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ABSTRACT

Medical education has evolved significantly in recent years, 
seeking to provide students with more comprehensive trai-
ning tailored to the needs of current medical practice. In this 
context, a debate arises regarding the effectiveness and 
relevance of Problem-Based Learning (PBL) compared to 
traditional teaching methods for developing competencies 
in medical students. The objective of this study is to provide 
a critical and substantiated view of the relevance of PBL in 
medical training and its potential to transform the way fu-
ture physicians acquire and apply their knowledge in clini-
cal practice. To address this interest, a qualitative research 
study was conducted, focusing on a bibliographic analy-
sis of previous studies on active methodologies, traditional 
teaching methods, and PBL in medical science programs. 
The results indicate that, compared to traditional teaching 
methods, PBL favors student motivation and engagement, 
as well as the development of comprehensive skills.

Keywords: 

Problem-based learning, traditional methodology, medical 
sciences.
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INTRODUCCIÓN

La innovación y actualización educativa en la enseñanza 
de la medicina ha evolucionado significativamente en los 
últimos años (Ormaza-Ulloa et al., 2020). La introducción 
de mejoras al proceso de enseñanza-aprendizaje busca 
proporcionar a los estudiantes una formación más integral 
y orientada a las necesidades y exigencias de la práctica 
médica actual (Cajamarca & Velasco, 2021). Con la incor-
poración de las metodologías activas de enseñanza se 
promueve un cambio en la concepción del aprendizaje y 
en el rol de los actores en el proceso educativo (Burgess 
et al., 2021). Bajo su empleo, los estudiantes asumen un 
rol activo en el proceso de enseñanza, construyen sus co-
nocimientos y aprenden de manera significativa (Aparicio 
& Ostos, 2018). 

Dentro de las mejoras en la enseñanza de las ciencias mé-
dicas y como parte de la revolución de las metodologías 
activas, estudios previos han destacado que las metodo-
logías activas de enseñanza como el Aprendizaje Basado 
en Problemas (ABP) favorecen el rendimiento académico, 
la motivación y el desarrollo integral de los estudiantes 
(Trullàs et al., 2022). Sus estrategias han sido implemen-
tadas con éxito en diferentes instituciones educativas de 
salud alrededor del mundo, demostrando mejoras en el 
desempeño académico, la retención de conocimientos 
y el desarrollo de habilidades prácticas (Burgess et al., 
2021). A pesar de estos aportes, todavía las conferencias 
magistrales y otras prácticas de aprendizaje pasivo si-
guen presentes en la enseñanza de las ciencias médicas. 

Estudios sobre la dinámica educativa en el contexto 
ecuatoriano han destacado que la frecuencia del uso de 
metodologías activas no se encuentra acompañada de 
la formación continua de los docentes (Ormaza-Ulloa et 
al., 2020). Aunque los estudiantes de medicina del país 
perciben que su empleo favorece su aprendizaje y la pre-
paración integral para su futuro profesional, también reco-
nocen que muchas veces no se implementa de manera 
adecuada debido a las formas de evaluación, los proble-
mas para el trabajo en equipo y la retroalimentación de 
los docentes (Pallasco & Tapia, 2022). De acuerdo con 
Luy-Montejo (2019), los resultados de aprendizaje bajo 
el ABP dependen de la contextualización y adaptación 
de las estrategias a las características específicas de los 
estudiantes.

Ante estos resultados de investigación mantiene cons-
tante actualidad el debate sobre la efectividad y la per-
tinencia de las metodologías activas de enseñanza en 
comparación con las metodologías tradicionales en las 
carreras de ciencias médicas. En este estudio se identi-
fican las principales características de cada propuesta y 
se evalúan sus resultados de aprendizaje y educativos. 
El objetivo es proporcionar una visión crítica y fundamen-
tada sobre la pertinencia del ABP en la formación médi-
ca, y su potencial para transformar la manera en que los 

futuros médicos adquieren y aplican sus conocimientos 
en la práctica clínica.

La importancia de este tema radica en la necesidad de 
formar médicos competentes y capaces de enfrentar los 
desafíos que presenta la atención médica en la actuali-
dad. El ABP se presenta como un enfoque transforma-
dor que pone al estudiante en el centro del proceso de 
aprendizaje, fomentando el desarrollo de habilidades 
prácticas, el razonamiento clínico y la toma de decisio-
nes basadas en evidencias (Trullàs et al., 2022). Por otro 
lado, el método tradicional de enseñanza se caracteriza 
por una transmisión pasiva de conocimientos, no contex-
tualiza sus procesos y se basa en estrategias receptivas 
de memorización-reproducción (Álvarez et al., 2019), lo 
que plantea interrogantes sobre su eficacia para preparar 
a los estudiantes de medicina de manera integral.

Este estudio se centra en las características de cada me-
todología y amplía en perspectiva comparada sus resul-
tados de aprendizaje. A continuación, se presenta el di-
seño metodológico de la investigación, puntualizando el 
enfoque, alcance y tipo de documentos que se incluyeron 
en el análisis. Luego, se presenta el método tradicional de 
enseñanza y el ABP. Finalmente, se realiza una discusión 
de los aportes y limitaciones de cada metodología. 

METODOLOGÍA

El objetivo de este estudio es proporcionar una visión crí-
tica y fundamentada sobre la pertinencia del ABP en la 
formación médica, y su potencial para transformar la ma-
nera en que los futuros médicos adquieren y aplican sus 
conocimientos en la práctica clínica. Para dar respuesta 
a este interés se desarrolló una investigación de enfoque 
cualitativo centrada en el análisis bibliográfico. Estos es-
tudios analizan en profundidad el tema o fenómeno selec-
cionado (Hernández, 2019).

Para el desarrollo de la investigación se revisaron publi-
caciones en inglés y español sobre las metodologías ac-
tivas de enseñanza, el ABP y el método de enseñanza 
tradicional. Los estudios incluidos se publicaron en los 
últimos cinco años y toman como unidades de análisis los 
procesos de enseñanza-aprendizaje en las carreras de 
ciencias médicas. Para su búsqueda se emplearon pala-
bras claves como el aprendizaje activo, metodologías ac-
tivas, aprendizaje pasivo, método tradicional de enseñan-
za, aprendizaje basado en problemas. Para la discusión 
sobre los aportes y limitaciones de cada metodología en 
perspectiva comparada se revisaron los objetivos, diseño 
metodológico y resultados de la literatura revisada. 

Este estudio que busca identificar las diferencias entre el 
método de enseñanza tradicional y el ABP tiene un alcan-
ce descriptivo y exploratorio. Estos tipos de investigación 
permiten una aproximación preliminar al tema de interés, 
mediante la identificación de las principales característi-
cas del proceso educativo bajo estrategias de enseñanza 
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diferentes en cuanto a la concepción propia del aprendi-
zaje y el rol de los estudiantes. Como con anterioridad los 
análisis sobre el ABP y las metodologías tradicionales se 
han centrado en unidades de análisis muy específicas, 
esta investigación contribuye de manera exploratoria a 
sistematizar los principales resultados de investigación 
sobre este tema. 

Aunque el ABP se ha extendido por las facultades de me-
dicina de todo el mundo y se ha reconocido sus apor-
tes para la educación, otras investigaciones han desta-
cado que la eficacia del método aún está en discusión 
y que son varios los factores que deben trabajarse para 
lograr una mejora en la calidad de la enseñanza y en el 
aprendizaje (Trullàs et al., 2022). Es por ello que con la 
descripción de las principales particularidades de uno y 
otro método y el análisis de sus principales resultados de 
aprendizaje es posible contribuir al conocimiento científi-
co y teórico sobre las metodologías de enseñanza. 

Los tipos de estudios presentados con anterioridad son 
coherentes con el enfoque de investigación. Con la ex-
ploración y la descripción de los resultados de la inves-
tigación se comprenden no solo las alcances y proble-
mas de las metodologías de enseñanza-aprendizaje, 
sino también es posible ampliar sobre la importancia de 
una educación basada en las metodologías activas, pero 
cumpliendo con todos sus componentes para que aporte 
al desarrollo integral de los alumnos. 

DESARROLLO

La educación médica se ha visto influenciada por diver-
sas metodologías de enseñanza a lo largo de la histo-
ria, destacándose principalmente el método tradicional. 
Aunque en los últimos años han surgido diversos mode-
los de educación universitaria que han intentado conciliar 
la enseñanza con el aprendizaje, el principio de que los 
estudiantes deben liderar su propio proceso de aprendi-
zaje ha motivado discusiones científicas sobre los alcan-
ces y las limitaciones de las diferentes propuestas (Trullàs 
et al., 2022). Las exigencias actuales afines con el de-
sarrollo de habilidades cognitivas y sociales desde una 
perspectiva integral y con una educación contextualizada 
ha motivado la generalización de las metodologías acti-
vas de enseñanza, principalmente, del ABP y ha cues-
tionado el empleo del método tradicional de enseñanza. 
A continuación, se presentan las principales caracterís-
ticas de estas dos metodologías como un acercamiento 
preliminar para identificar sus concepciones, alcances y 
posibles resultados. 

Método Tradicional de Enseñanza: enfoque centrado en 
la transmisión de conocimientos

El método tradicional de enseñanza en medicina se ca-
racteriza por la transferencia de conocimientos de ma-
nera directa del docente al estudiante, habitualmente a 
través de conferencias y seminarios (Manso & Garrido, 

2021). En este modelo, el docente posee el control del 
proceso educativo, dictando la información que consi-
dera relevante para que el estudiante memorice y luego 
aplique en situaciones prácticas. Como consecuencia, 
ofrece la posibilidad de transmitir una gran cantidad de 
información en un tiempo relativamente corto y brinda 
una estructura uniforme y organizada (Prieto-Martín et al., 
2019). 

El método tradicional de enseñanza se ha establecido 
durante siglos como el método de referencia en la edu-
cación. Esta metodología se basa principalmente en la 
transmisión de conocimientos del docente al estudiante, 
a través de la lectura de textos, conferencias y semina-
rios. El docente asume el papel principal en el proceso de 
aprendizaje, seleccionando y presentando la información 
y dirigiendo las actividades. Como depende de la me-
morización y repetición, no puede favorecer el desarrollo 
de habilidades de pensamiento crítico y solución de pro-
blemas, elementos clave en la formación de un médico 
competente (Miranda et al., 2019).

El Método Tradicional de Enseñanza también se denomi-
na instrucción directa y destaca por:

1. Control docente del aprendizaje: el docente tiene la 
responsabilidad principal de decidir qué se enseñará, 
cómo se enseñará y cuándo se enseñará. La interacción 
en el aula se caracteriza por la instrucción del docente, 
seguida de ejercicios de práctica por parte del estudiante. 
En el contexto médico, esto puede implicar la exposición 
de teorías médicas, la descripción de condiciones médi-
cas y protocolos de tratamiento, y luego quizás un exa-
men o prueba para evaluar la retención de la información.

2. Orientación hacia los resultados: tiene un fuerte en-
foque en las evidencias y los resultados de las pruebas 
como indicadores del éxito del estudiante. Esto puede 
tener ventajas, como una clara medida de rendimiento 
y una estructura organizada. Sin embargo, también pue-
de llevar a cabo un enfoque demasiado estrecho en las 
pruebas, en lugar de un aprendizaje más integral.

3. Aprendizaje pasivo: los estudiantes no tienen un rol 
activo en el proceso de enseñanza. Los alumnos se sien-
tan en clases, escuchan al profesor, toman notas y luego 
memorizan la información para repetirla en las pruebas. 
Esta dinámica no puede fomentar el pensamiento crítico, 
la creatividad o la resolución de problemas, habilidades 
que son de vital importancia en el campo médico.

4. Fomento de la competitividad: su enfoque está en las 
calificaciones individuales y los logros académicos, que 
a menudo son usados para comparar a los estudiantes 
entre sí. Aunque un cierto grado de competencia pue-
de motivar a los estudiantes a esforzarse, un ambiente 
excesivamente competitivo puede ser contraproducente, 
creando estrés y ansiedad.
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5. Poca flexibilidad: los planes de estudio están estable-
cidos y los docentes deben seguirlos de cerca, lo que 
puede limitar la capacidad para adaptarse a las nece-
sidades individuales de los estudiantes o para explorar 
temas adicionales que pueden surgir durante el curso. 
En el campo médico, esta rigidez puede resultar en una 
falta de preparación para el mundo real de la medicina, 
donde los médicos deben ser capaces de adaptarse rá-
pidamente a situaciones cambiantes y desconocidas.

6. El docente como único experto: el docente es el po-
seedor y transmisor de conocimientos, lo cual puede re-
forzar la percepción de que el aprendizaje solo puede te-
ner lugar a través de la enseñanza directa. Este enfoque 
puede limitar las oportunidades para el aprendizaje au-
tónomo y el descubrimiento, aspectos que son cada vez 
más valorados en la educación moderna y especialmen-
te en la formación médica (Miranda et al., 2019; Prieto-
Martín et al., 2019; Manso y Garrido, 2021). 

La principal ventaja de este método es su eficiencia. 
Dado que el contenido del curso se organiza y se presen-
ta de manera sistemática, el método tradicional permite 
cubrir una amplia gama de temas en un tiempo relativa-
mente corto. Además, la estructura uniforme y predecible 
de esta metodología puede facilitar el estudio y la eva-
luación. Sin embargo, el método tradicional de enseñan-
za también tiene sus limitaciones. Al estar centrado en el 
docente, minimiza la participación activa del estudiante 
en el proceso de aprendizaje. Este método a menudo de-
pende de la memorización y la repetición y no promueve 
el pensamiento crítico, la resolución de problemas y la 
creatividad (Fernández & Aguado, 2017; Montenegro & 
Alves, 2022). 

Además, este enfoque puede desmotivar a los estudian-
tes, ya que ofrece poca oportunidad para explorar sus 
propios intereses o para aprender a su propio ritmo. Los 
estudiantes pueden terminar siendo receptores pasivos 
de información, en lugar de participantes activos en su 
propio aprendizaje. Este enfoque puede ser menos eficaz 
para preparar a los estudiantes para la práctica médica 
real, donde se enfrentarán a problemas complejos y a 
menudo ambiguos que requieren más que solo el conoci-
miento de los hechos (Robles et al., 2022).

En síntesis, mientras que el método tradicional de ense-
ñanza tiene sus ventajas, como la eficiencia y la estructu-
ra, también tiene sus limitaciones. Estas limitaciones son 
particularmente notables en la educación médica, donde 
las habilidades como el pensamiento crítico, la resolución 
de problemas y la adaptabilidad son esenciales. Por tan-
to, aunque este método ha sido la base de la enseñanza 
durante muchos años, se hace cada vez más evidente 
la necesidad de incorporar métodos más interactivos y 
centrados en el estudiante, como el ABP (Ormaza-Ulloa 
et al., 2020). 

Aprendizaje Basado en Problemas (ABP): el rol activo de 
los estudiantes para construir sus conocimientos

El ABP es un enfoque pedagógico que traslada el pa-
pel del docente al estudiante y se basa en el aprendizaje 
autodirigido (Trullàs et al., 2022). Palencia et al. (2022), 
consideran que el ABP se presenta como una metodo-
logía centrada en el estudiante, donde el aprendizaje se 
fomenta a través de la interacción con problemas de la 
vida real. Este enfoque incentiva la autonomía, el trabajo 
colaborativo y el pensamiento crítico, ya que los alumnos 
deben investigar, reflexionar y argumentar para resolver 
los problemas presentados (Casa et al., 2019).

El ABP es una metodología en la que el punto de partida 
es un problema o una situación problemática. La situa-
ción permite a los estudiantes desarrollar una hipótesis e 
identificar necesidades de aprendizaje para que puedan 
comprender mejor el problema y cumplir con los objetivos 
de aprendizaje establecidos (Hincapie et al., 2018). El 
ABP se enseña en grupos pequeños (normalmente entre 
8 y 10 estudiantes) con un tutor. El objetivo de las sesio-
nes grupales es identificar un problema o escenario, de-
finir los conceptos clave identificados, intercambiar ideas 
y discutir objetivos clave de aprendizaje, investigarlos y 
compartir esta información entre sí en sesiones posterio-
res (Trullàs et al., 2022).

Principalmente, Hincapie et al. (2018), destacan que el 
aprendizaje colaborativo exitoso se basa en una adecua-
da formulación del problema. Su diseño debe direccionar 
a los alumnos a la evaluación profunda de los concep-
tos y objetivos. Por ello, es importante que la formulación 
del problema se relacione con los objetivos de la clase 
para que los estudiantes otorguen sentido a su resolución 
como parte de la sesión. Además, los problemas deben 
motivar que los estudiantes justifiquen y fundamenten sus 
decisiones, por lo que deben contener preguntas abier-
tas y estar vinculados a contenidos previos.

En esta dinámica, el docente actúa más como un facili-
tador que como un transmisor de conocimientos. Brinda 
dirección requerida y apoyo según sea necesario, pero 
permitiendo a los estudiantes asumir la responsabilidad 
de su propio aprendizaje. Los alumnos se enfrentan a 
problemas o casos clínicos complejos y realistas, que 
reflejan situaciones que podrían encontrar en la práctica 
médica. Estos problemas son el punto de partida para la 
adquisición de nuevos conocimientos y el desarrollo de 
habilidades. 

Algunas características clave del ABP son:

Enfocado en problemas: los estudiantes se enfrentan a 
problemas complejos que deben resolver utilizando el co-
nocimiento previo y adquiriendo nuevo conocimiento a lo 
largo del proceso.

Aprendizaje autodirigido: los estudiantes son respon-
sables de su propio aprendizaje, buscando información 
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relevante, trabajando en equipo y reflexionando sobre su 
proceso de aprendizaje.

Interdisciplinario: promueve la integración de conoci-
mientos de diferentes áreas de la medicina, fomentando 
un enfoque holístico y multidisciplinario.

Orientado a competencias: busca desarrollar compe-
tencias esenciales en los estudiantes, como el razona-
miento clínico, la toma de decisiones, el trabajo en equipo 
y la comunicación efectiva.

El ABP presenta grandes ventajas en el ámbito de la edu-
cación médica, al promover la aplicación práctica de los 
conocimientos teóricos, el trabajo en equipo y la toma 
de decisiones basadas en la evidencia (Fernández & 
Aguado, 2017). Además, al estar arraigado en problemas 
reales, fomenta un aprendizaje más relevante y duradero. 
Sin embargo, también puede presentar desafíos, como la 
necesidad de más tiempo y recursos para su implemen-
tación efectiva y la posibilidad de brechas en el conoci-
miento si los problemas presentados no cubren todos los 
aspectos del currículo (Casa et al., 2019). Aunque el ABP 
se ha adoptado en la educación médica de pregrado y 
posgrado, la eficacia del método aún está en discusión 
(Trullàs et al., 2022).

Comparación del método tradicional y el aprendizaje ba-
sado en problemas

El ABP y el método tradicional de enseñanza representan 
dos enfoques educativos contrastantes en la formación 
de estudiantes de medicina. Analizar sus criterios, venta-
jas y desventajas permite comprender mejor sus implica-
ciones en el desarrollo de competencias en este campo.

El ABP se fundamenta en la premisa de que los estu-
diantes aprenden de manera más efectiva cuando se les 
presenta un problema o caso clínico realista que deben 
resolver. Este enfoque coloca al estudiante en el centro 
del proceso de aprendizaje, fomentando la participación 
activa y el pensamiento crítico. Por otro lado, el método 
tradicional de enseñanza se caracteriza por la transmi-
sión pasiva de conocimientos, donde el docente es el 

principal proveedor de información (Burgess et al., 2021; 
Manso & Garrido, 2021; Cintero et al., 2022; Trullàs et al., 
2022).

En cuanto a los criterios, el ABP destaca, a diferencia del 
método tradicional, por su enfoque en problemas reales 
y contextualizados. Los estudiantes se enfrentan a situa-
ciones clínicas desafiantes que exigen aplicar conoci-
mientos teóricos en la resolución de problemas prácticos. 
Además, el ABP promueve el aprendizaje autodirigido, 
donde los estudiantes asumen la responsabilidad de bus-
car información relevante, trabajar en equipo y reflexionar 
sobre su proceso de aprendizaje (Montenegro & Alves, 
2022).

En términos de ventajas, el ABP ofrece una serie de 
beneficios significativos. En primer lugar, promueve la 
relevancia y la contextualización de los conocimientos 
adquiridos, ya que los estudiantes aplican directamen-
te los conceptos teóricos en la resolución de problemas 
clínicos reales. Esto facilita la comprensión y aplicación 
práctica de los contenidos (Cintero et al., 2022). Además, 
el ABP fomenta el desarrollo de habilidades prácticas y 
competencias esenciales para la práctica médica, como 
el razonamiento clínico, la toma de decisiones basada en 
evidencia, el trabajo en equipo y la comunicación efec-
tiva. También fomenta la motivación y el compromiso de 
los estudiantes al hacerlos protagonistas activos de su 
propio aprendizaje (Albarrán et al., 2021).

Sin embargo, el método tradicional de enseñanza des-
taca por la estructura y la organización claras de los 
contenidos, lo que facilita la transmisión de información. 
Además, este enfoque puede ser más eficiente en tér-
minos de tiempo y recursos, ya que la información se 
presenta de manera sistemática y secuencial. Sin embar-
go, su principal desventaja radica en su enfoque pasivo 
y centrado en el docente, lo que limita la participación 
activa y el desarrollo de habilidades prácticas en los es-
tudiantes. El ABP ofrece numerosas ventajas en compa-
ración con el método tradicional de enseñanza. Algunas 
de estas ventajas se presentan a continuación:

Tabla 1. Comparación entre el método de enseñanza tradicional y el ABP.

Criterios Método de enseñanza tradicional ABP

Relevancia y contextualización La centralidad está en el conocimiento teó-
rico. 

Los estudiantes relacionan los conceptos teó-
ricos con situaciones clínicas reales, lo que 
facilita la comprensión y aplicación de los co-
nocimientos.

Desarrollo de habilidades prác-
ticas

La interacción en el aula se caracteriza por 
la instrucción del docente, seguida de ejer-
cicios de práctica por parte del estudiante. 
Los estudiantes pueden terminar siendo re-
ceptores pasivos de información. Es menos 
eficaz para preparar a los estudiantes para la 
práctica médica real.

Promueve el desarrollo de habilidades prácti-
cas y competencias esenciales para la prácti-
ca médica, como la resolución de problemas, 
el pensamiento crítico, el trabajo en equipo y 
la toma de decisiones basada en evidencias.
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A pesar de sus contribuciones a favor de un cambio en la 
concepción de la enseñanza, respecto a la metodología 
tradicional, el ABP también presenta algunas desventa-
jas. Requiere una planificación exhaustiva por parte de 
los docentes, ya que los casos clínicos deben ser cui-
dadosamente diseñados para asegurar su relevancia y 
desafío. Además, el ABP puede requerir más tiempo y 
recursos en comparación con el método tradicional, ya 
que implica un enfoque más individualizado y colabora-
tivo, así como una mayor integración de diferentes áreas 
del conocimiento médico (Tufts & Higgins-Opitz, 2020).

En conclusión, el ABP y el método tradicional de ense-
ñanza representan enfoques educativos contrastantes en 
la formación de estudiantes de medicina. Si bien el ABP 
destaca por su enfoque en problemas reales, el apren-
dizaje autodirigido y el desarrollo de habilidades prácti-
cas, el método tradicional se caracteriza por la claridad 
de su estructura y organización. La elección entre estos 
enfoques dependerá de los objetivos de aprendizaje, los 
recursos disponibles y las características de los estudian-
tes. Es fundamental considerar las ventajas y desventajas 
de cada enfoque para lograr una formación médica inte-
gral y efectiva.

El ABP es más efectivo que el aprendizaje basado en 
conferencias para mejorar el conocimiento y otras habi-
lidades (Hincapie et al., 2018). Los estudiantes recono-
cen que las habilidades aprendidas en ABP favorecen la 
discusión de conceptos, la identificación de información 
clave, habilidades de presentación, habilidades interper-
sonales, pensamiento de diagnóstico, búsqueda de in-
formación, autoconciencia y organización de información 
(Margolius et al., 2020). En tanto, Tufts & Higgins-Opitz 
(2020), identificaron que las habilidades aprendidas en 
ABP se perciben como aplicables a la formación clínica 
auténtica.

Sobre el impacto de estos métodos en el pensamiento 
crítico se ha destacado que la aplicación del ABP per-
mite el desarrollo de las habilidades del pensamiento crí-
tico. Específicamente, favorece el razonamiento verbal, 
el análisis de los argumentos y la probabilidad e incer-
tidumbre, en comparación al grupo control que estuvo 
expuesto a metodología expositiva (Hincapie et al., 2018; 
Albarrán et al., 2021). Similar a este resultado, Morales 
(2018), encontró que cuando los estudiantes se enfrentan 
a la resolución de problemas de la vida real, tienen más 

probabilidades de reflexionar sobre el tema objeto de 
estudio y desarrollar la capacidad de analizar y evaluar 
cada uno de los razonamientos de manera consistente. 

Los estudios sobre el impacto del ABP y la metodolo-
gía tradicional en el rendimiento académico de los es-
tudiantes muestran resultados divergentes. Hincapie et 
al. (2018), identificaron que bajo la participación activa 
de los estudiantes aumenta su rendimiento académico 
en comparación con aquellos alumnos que desarrollan 
actividades centradas en los docentes. La investigación 
de Li et al. (2022), indican efectos positivos del ABP en 
el dominio del conocimiento teórico, el pensamiento de 
diagnóstico clínico, la capacidad de analizar y resolver 
problemas, la capacidad de consultar documentos y la 
eficiencia del aprendizaje. Sin embargo, no encontraron 
en su estudio ventajas significativas de esta metodología 
sobre el método de enseñanza tradicional en cuanto a la 
mejora de la capacidad de aprendizaje autodirigido, la 
capacidad de comunicación y la capacidad práctica.

Sobre el nivel de satisfacción de los estudiantes con el 
ABP respecto al método tradicional, los estudios concuer-
dan en que existe un mayor nivel de complacencia con 
el aprendizaje activo. Mendiguren & Pineda (2021), en-
contraron que el índice de satisfacción general fue mayor 
en los estudiantes de ABP respecto a los estudiantes de 
aprendizaje tradicional. Los alumnos trabajan en grupos 
reducidos, permitiendo y fomentando el trabajo en equipo 
y facilitando habilidades sociales y comunicativas, lo cual 
aumenta su motivación (Bodagh et al., 2017).

De acuerdo con Trullàs et al. (2022), estos resultados son 
posibles cuando el ABP se identifica por el trabajo de gru-
pos pequeños, el uso de escenarios de casos realistas 
y una buena gestión de la dinámica del grupo. Si estos 
y otros elementos no se toman en consideración es pro-
bable que no se impacte en el rendimiento y desempe-
ño de los estudiantes y en su satisfacción (Aldayel et al., 
2019). Una comunicación poco clara de la metodología 
de aprendizaje, los objetivos y el método de evaluación, 
la inadecuada gestión y organización de las sesiones y 
la falta de estandarización en la implementación por par-
te de los tutores limitan los aportes de esta metodología 
(Tufts & Higgins-Opitz, 2020).

Los estudios sobre Ecuador reportan que la enseñan-
za en las carreras de Medicina ha actualizado sus 

Motivación y compromiso

Limita la motivación y el compromiso por el 
aprendizaje autónomo, ya que el docente se 
presenta como dueño del conocimiento y se 
orienta a los resultados.

Genera un mayor nivel de motivación y com-
promiso por parte de los estudiantes, ya que 
se sienten más involucrados y responsables 
de su propio aprendizaje.

Trabajo en equipo y habilidades 
sociales

Su interés radica en las habilidades cogniti-
vas a partir de la interacción docente-estu-
diante.

Fomenta el trabajo en equipo, la colaboración 
y la comunicación efectiva entre los estudian-
tes, habilidades fundamentales en la práctica 
médica.

Fuente: Pallasco & Tapia (2022).
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metodologías. Sin embargo, las estrategias que se imple-
mentan muchas veces no responden a las necesidades 
de los estudiantes. Se requiere de la propuesta de activi-
dades didácticas que guíen al docente en su implemen-
tación (Mariscal, 2022). Además, si bien los estudiantes 
de medicina del país perciben que su empleo favorece 
su aprendizaje y la preparación integral para su futuro 
profesional, también reconocen que muchas veces no 
se implementa de manera adecuada debido a las formas 
de evaluación, los problemas para el trabajo en equipo 
y la retroalimentación de los docentes (Pallasco & Tapia, 
2022).

A pesar de sus aparentes dificultades de implementación 
y los retos que destaca el uso de esta metodología, su 
aplicación en las sesiones de las carreras de ciencias 
médicas puede implementarse con éxito en entornos con 
recursos limitados. Para ello, se requiere de la disposi-
ción de los actores implicados en el proceso de enseñan-
za-aprendizaje, pero también de programas de capacita-
ción docente que favorezcan el desarrollo de habilidades 
y destrezas en el empleo de las metodologías activas, 
principalmente el ABP. 

De lo expuesto con anterioridad puede destacarse que el 
ABP traslada el protagonismo del profesorado al alumna-
do y se basa en el autoaprendizaje guiado. Si se aplica 
correctamente, el grado de satisfacción es alto, espe-
cialmente para los estudiantes. Esta metodología es más 
eficaz que los métodos tradicionales, basado principal-
mente en conferencias, para mejorar las habilidades so-
ciales y de comunicación, la resolución de problemas y 
las habilidades de autoaprendizaje. Por lo tanto, el ABP 
es una metodología adecuada para la formación de futu-
ros médicos y debe estar generalizado en las facultades 
de medicina.

CONCLUSIONES

En la educación médica se ha generalizado el empleo de 
las metodologías activas de enseñanza por su relevancia 
científica y el potencial impacto en la formación médica. 
Dentro de estas metodologías y a diferencia del método 
tradicional, el ABP es un enfoque pedagógico que tras-
lada el papel del docente al estudiante y se basa en el 
aprendizaje autodirigido. Con su empleo se promueve 
el desarrollo de habilidades prácticas y competencias 
esenciales en los estudiantes. La resolución de proble-
mas clínicos reales permite una mejor contextualización y 
aplicación de los conocimientos teóricos, fortaleciendo el 
razonamiento clínico, la toma de decisiones y la colabo-
ración en equipo.

En tanto, el método tradicional de enseñanza se centra 
en el aprendizaje pasivo y la instrucción del docente, me-
diante la exposición de teorías médicas, la descripción 
de condiciones médicas y protocolos de tratamiento. Sus 
objetivos se orientan hacia los resultados, limitando el 
aprendizaje integral. Con su aplicación, los estudiantes 

se sientan en clases, escuchan al profesor, toman notas 
y luego memorizan la información para repetirla en las 
pruebas. Además, es poco flexible, ya que por lo general 
los planes de estudio están establecidos. En el campo 
médico, esta rigidez puede resultar en una falta de pre-
paración para el mundo real de la medicina, donde los 
médicos deben ser capaces de adaptarse rápidamente a 
situaciones cambiantes y desconocidas.

Con la comparación de los resultados de aprendizaje del 
método tradicional de enseñanza y el ABP se ha identifi-
cado que esta metodología activa favorece la motivación 
y el compromiso de los estudiantes, así como el desarro-
llo de habilidades de manera integral. Es probable que a 
través del ABP los estudiantes de medicina no sólo ad-
quieran conocimientos, sino también otras competencias 
necesarias para la profesión médica.

Aunque las investigaciones sobre los aportes del ABP no 
son concluyentes, su inclusión resulta en una estrategia 
efectiva para el desarrollo de competencias en los estu-
diantes de medicina, se promueve una formación médica 
más integral y ajustada a las necesidades de la práctica 
clínica, con el potencial de mejorar la atención médica 
en general. Sin embargo, su implementación debe ser 
planificada y contextualizada a las necesidades de los 
estudiantes y a los requerimientos de la profesión.
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