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Resumen

Introduccién: el estudio de la evolucion del olvido o retencion de lo aprendido
durante el primer y segundo afio de la carrera asi como los factores que pueden
influir permitirda a los profesores trazar mejores estrategias que perfeccionen el
proceso ensefianza-aprendizaje de las ciencias basicas. Objetivo: describir la
retencion de conocimientos de las ciencias basicas
biomédicas en estudiantes de Medicina.Métodos: se realizd una investigacién
cualitativa de revision documental de alcance exploratorio/descriptivo; para
identificar los documentos que se revisarian se consultaron las bases bibliograficas
PubMed/Medline y Google académico, incluyendo los trabajos entre 1990 y 2021.
Desarrollo: Se analizé como evoluciona la retencién de informacién aprendida a
través del tiempo, momentos en que se evalla la retencidon de conocimientos,
cuanto se retiene o se pierde en los diferentes afios de la carrera y los factores que
lo determinan.Conclusién: De acuerdo a la revisién realizada son escasos los
estudios relacionados con la retencion de los conocimientos de las ciencias basicas
biomédicas. La mayoria de los autores evallan estos conocimientos antes de
comenzar el ciclo clinico. Los resultados varian, pero en general, los reportes
describen una disminucién en la retencion de los mismos incluso al finalizar el ciclo
basico.

Palabras clave: RETENCION DE CONOCIMIENTOS, CIENCIAS BASICAS
BIOMEDICAS, CARRERA DE MEDICINA
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Introduccién

El papel de las ciencias basicas biomédicas (CBB) en el curriculo de la carrera de
Medicina incluye la formacidon de sus fundamentos cientificos desde el punto de
vista morfoldgico vy fisiolégico, pero ademas proporcionan el conocimiento basico
para comprender e incorporar otros contenidos subsecuentes como Farmacologia,
Patologia y Semiologia. Adicionalmente, las CBB contribuyen al desarrollo de
adecuados modelos de pensamiento.!?

Pernas y col.2 al referirse al enfoque sistémico de la estructuracién de los
contenidos de las CBB dentro de la carrera, destacan dos aspectos fundamentales
que evidencian su rol en la formacién del médico:

- La disciplina de CBB a la que se le atribuye como funcién en el curriculo su
contribucion al desarrollo del pensamiento cientifico por los estudiantes y el aporte
de contenidos esenciales sobre las bases bioldgicas de la Medicina, que sirvieran de
punto de partida para la ampliacion, actualizaciéon y aplicaciéon de contenidos de
CBB en el aprendizaje del método clinico-epidemioldgico y para la autoeducacion en
este campo a lo largo de la vida profesional.

- Contenidos integrados dentro de Ilas unidades -curriculares directamente
encargadas del desarrollo de los modos de actuacion profesional en todos los anos
académicos de la carrera, los que amplian y actualizan los aportes de la disciplina
de CBB vy se transfieren e integran en las actividades de educacién en el trabajo al
proceso de aprendizaje del método clinico-epidemioldgico dentro de la disciplina
principal integradora.

De Bruin y cols.? reportan que el conocimiento de las ciencias basicas ayuda a un
mejor diagndstico. De igual forma Woods y cols.* le dan alas ciencias basicas otro
enfoque; las proponen mas como “amalgamadoras” de los conocimientos clinicos,
ya que le proporcionan un esquema al estudiante que le hard mas facil hacerse
explicaciones coherentes.

No obstante persisten ciertos “vicios y desviaciones” que reclaman nuevas formas
pedagdgicas con el animo de perfeccionar la ensefianza y el aprendizaje de las CBB,
de forma que los estudiantes retengan los contenidos aprendidos en los primeros
afnos de la carrera para su aplicacion en la practica clinica.>

Algunos autores plantean que con frecuencia los profesores que reciben a los
estudiantes en los espacios clinicos comentan que la preparacion de sus primeros
dos afios fue deficiente y en consecuencia deben invertir tiempo en darles esos
conocimientos que no adquirieron o que olvidaron. Ademas que los estudiantes

so6lo estudian para acreditar los examenes y no para aprender. Se menciona que el
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solo hecho de pensar que lo ensefado en esta etapa de la preparacion médica se
olvidarda, ya es un factor suficiente para favorecer que sélo se estudie para pasar
los exdmenes.58

El estudio de la evolucion del olvido o retencion de lo aprendido durante el primer y
segundo afo de la carrera asi como los factores que pueden influir permitira a los
profesores trazar mejores estrategias que perfeccionen el proceso ensefianza-
aprendizaje de las ciencias basicas.

El objetivo de este trabajo es describir la retenciéon de conocimientos de las ciencias
basica biomédicas en estudiantes de Medicina.

Métodos

Se realizd una investigacion cualitativa de revision documental de alcance
exploratorio/descriptivo. Las unidades de estudio fueron los articulos cientificos que
se relacionan de manera directa con la retencion de los conocimientos de las
ciencias basicas biomédicas en estudiantes de Medicina.

Para identificar los documentos que se revisarian fue consultada la base
bibliografica PubMed/Medline y Google académico. Fue disefiada una estrategia de
blsqueda, a la que se le afadié filtros para restringir sus resultados, de acuerdo
con las herramientas que brinda este motor de busqueda.

La estrategia de busqueda se basé fundamentalmente en el uso de palabras clave
listadas en el MeSH (del inglés Medical SubjectHeadings), incluidas en su versién en
espafol en los Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS): basic sciences,
knowledge retention, knowledge loss, knowledge recall, medical students. Estas se
combinaron con los operadores booleanos "AND” y “OR”, y quedd conformada del

siguiente modo:

. basic sciences AND knowledge retention OR knowledge loss AND medical
students
. basic sciences AND knowledge recall AND medical students

Los criterios de busqueda establecidos fueron: articulos de investigacién de
cualquier tipo, en inglés o espafiol y en el periodo 1990-2021, donde los
descriptores estuvieran incluidos en el titulo, palabras clave o resumen. Se
excluyeron los articulos repetidos, los que no trataban exactamente el tema o no
brindaban datos relevantes. De estos fueron considerados 25 articulos. Se
seleccionaron otros documentos afines al tema de la investigacién. La normalizacion
de los resultados obtenidos de la busqueda se realizd6 con la ayuda del gestor
bibliografico Endnote X7.
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Desarrollo

¢Cédmo evoluciona la retencién de la informacion aprendida a través del tiempo?

Uno de los principales problemas de la educacion actual es el olvido de los
conceptos proporcionados durante la etapa de formacion. Existe una gran variedad
de estudios que estudian este fendmeno, pero el mas importante es el de Hermann
Ebbinghaus. Hermann Ebbinghaus fue un famoso psicélogo aleman que estudié a
finales del siglo XIX los distintos procesos implicados en la retencion de la
informacién, asi como en la pérdida u olvido de ésta. Durante sus estudios realizd
una serie de experimentos, con él como sujeto experimental, para evaluar el nivel
de retencién a través del tiempo. A través de los resultados, Ebbinghaus esbozé la
curva del olvido (Anexo 1), un grafico que indica como ante la memorizacién de un
determinado material el nivel de retencidén de la informacién aprendida disminuye
de manera logaritmica con el paso del tiempo. A través de esta curva se puede
realizar una comparacion entre el material que se procesa inicialmente y el que se
mantiene en la memoria.?

Los experimentos de Ebbinghaus® determinaron conclusiones importantes que son
validas en la actualidad:

- El material con sentido es recordado durante un tiempo diez veces mayor que el
material carente de significado (aprendizaje contextualizado).

- Se necesita menos tiempo para reproducir la informacién que se ha estudiado con
empefio.

- Las primeras y las Ultimas repeticiones de listas son las que mas se recuerdan (los
denominados efectos de primacia y recencia).

- La informaciéon que se ha memorizado durante mas tiempo demora mas tiempo
en olvidarse.

- Inmediatamente después del aprendizaje, la informacion se reproduce de forma
mas fiel.

- Durante la primera hora tras el aprendizaje la informacion se olvida muy
rapidamente.

- El mecanismo de la memoria requiere de repeticidon. Es decir, hay que repasar el
material estudiado con una cierta frecuencia.

- El tiempo que hay que dedicar a cada repaso para conseguir el mismo nivel de
memorizacidn que la primera vez es cada vez menor.

Diferentes investigaciones han demostrado que ninguna curva de aprendizaje es del

todo uniforme, tienen fluctuaciones y la inclinacion de la curva, segun Yellel?,
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depende de varios factores como, por ejemplo: la edad, el conocimiento sobre el
tema, las habilidades para aprender, la capacidad de concentracion o el talento del
individuo. Otras variables de gran influencia resultan: el método de ensefianza, la
didactica y estilo de aprendizaje, y el contexto del aprendizaje.!

Sin embargo, Kelly y Titone sefialan que en todas las curvas se observan tres
elementos comunes: 1112

e Rapido ascenso inicial

e Estabilidad

e Disminucion del ciclo progresivo

El rapido ascenso inicial es el ritmo de aprendizaje y es mayor al principio para
luego cae una desaceleracion gradual a medida que el aprendizaje progresa, este
efecto es conocido como aceleracion negativa y los expertos lo atribuyen a la
novedad del trabajo, al background de aprendizajes previos que posee la persona o
a la motivacién vigorosa. En el caso de la estabilidad se refiere a la prolongacién de
la curva, que comprende periodos de estancamiento real o aparente. Esto se debe a
un declive natural de la atencidon, a la utilizacion de un método inadecuado, asi
COMO a una pausa o reajuste por reorganizacion. Por ultimo, la disminucion del
ritmo progresivo se refiere a una gradual reduccién del progreso, es una etapa que
sigue a la meseta, donde algunos lo entienden como un periodo de organizacién y
seleccion de los aprendizajes hasta llegar al limite fisioldgico y mental donde se
perfecciona lo aprendido. Asimismo, las curvas se diferencian entre si segun el
coeficiente de aprendizaje, valor que expresa la rapidez con que un individuo u
organizacion gana en conocimiento.0

¢Cuanto de los conocimientos de las ciencias bdsicas ensefiados se retienen?

Una investigacion realizada en la Escuela de Medicina de la Universidad de Zagreb
encontraron que la media del niumero de respuestas correctas para las asignaturas
de Fisiologia y Bioquimica fue menor en estudiantes de quinto afio (5,5) que en los
de segundo (7,9)'3

D' Eon evalud conocimientos de Inmunologia, Fisiologia y Neuroanatomia recibidos
en primer afio en estudiantes de segundo afio de la universidad canadiense de
Saskatchewan. Observd un descenso en la puntuacion del 13,1% en Inmunologia,
el 46,5 para Neuroanatomia y el 16,1% en Fisiologia comparado con la puntuacién
obtenida en la evaluacién final las tres asignaturas.!4

Custers y col. encontraron que el porcentaje de respuestas correctas decrece desde

un 40% en estudiantes de 5to. y 6to. afio a un 25-30% en médicos después de
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varios afios de graduados. Estos investigadores evaluaron conocimientos de
Anatomia, Fisiologia, Bioquimica y Fisiopatologia.’>

Se realiz6 un estudio longitudinal retrospectivo en cinco generaciones (2007-2011)
al momento de terminar sus dos primeros afios de conocimientos basicos en la
Facultad de Medicina de la UNAM. Las asignaturas evaluadas fueron: Anatomia,
Biologia del Desarrollo (BD), Biologia Celular y Tisular (BCT), Bioquimica y Biologia
Molecular, Fisiologia (FIS), Farmacologia e Inmunologia. Las asignaturas que
tuvieron menor retencién fueron PM, FAR, FIS, BCT y BD. de 2011 La generacion
del 2011 tuvo una puntuacion promedio menor que las demas (5,24 de un maximo
de 6).16

Malau-Aduli en su investigacion reportdé que en general las puntuaciones para las
disciplinas especificas (Bioquimica, Anatomia, Fisiologia, Patologia y Farmacologia)
y la total resultaron mejores para los Ultimos afios comparados con las obtenidas
en el segundo afio de la carrera.'”

Agliero y colaboradores aplicaron una encuesta estructurada a estudiantes del
tercer afio de la carrera de Medicina de la Facultad de Ciencias Médicas de
Matanzas (Cuba). Una de sus secciones evaluaba los contenidos de anatomia de los
sistemas viscerales. Sus resultados evidencian un bajo nivel de retencién de
conocimientos (29,6%) con las mayores dificultades en los contenidos referentes al
sistema respiratorio y renal.®

AlMohanna y col. evaluaron conocimientos de Fisiologia en internos. El 26% aprobd
el cuestionario aplicado.!®

En la Universidad de Ciencias Médicas Ahvaz Jundishapur de Iran un estudio
demostré una tendencia decreciente a retener conocimientos de Anatomia en
estudiantes que cursan desde el 6to. hasta el 15to. semestre. El nivel mas bajo de
retencidon se constaté en el décimo quinto semestre.?°

En la escuela de Medicina de Al Nafees se evaluaron cinco médulos de Anatomia
(sistema musculoesquelético, gastrointestinal, cardiovascular y maxilofacial en
estudiantes del Ultimo afio de la carrera. Se observd que la magnitud de pérdida de
los conocimientos fue diferente. De los 64 estudiantes evaluados, 58 obtuvieron
una puntuacién por encima del 50%, mientras que seis estudiantes estuvieron por
debajo del 50%.23

Otro estudio de la universidad irani Ahvaz Jundishapur estudié la retencion de
conocimientos en temas de fisiologia del sistema nervioso central, endocrino,
gastrointestinal, cardiovascular, respiratorio, renal, hemolinfopoyético y celular en

estudiantes que cursaban desde el sexto semestre hasta el décimo quinto. Los
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resultados de esta investigacién demostraron una tendencia decreciente a la
pérdida de conocimientos fisioldgicos en el periodo estudiado.?*

Por otra parte en el Reino Unido de Arabia Saudita se evaluaron conocimientos
basicos y clinicos en dos facultades de Medicina. En esta investigacion se incluyeron
estudiantes del segundo al quinto afio de la carrera. Los resultados mostraron que
los estudiantes del segundo afio obutiveron puntuaciones mas elevadas en las
ciencias basicas (6,4) que los de los del resto de los afos (5,68).%°

En la investigacidn realizada por Norris en la Universidad Occidental de Ontario, los
estudiantes de tercer afio lograron al menos el 60% de retencidon en Fisiologia,
Anatomia, Bioquimica y otras asignaturas.?>

Mohamed y col. en la facultad de medicina King Fahad Medical City Hospitals y King
Saud Bin Abdulaziz University encontraron en los resultados del examen de
Anatomia aplicado que la media de las notas fue de 3,81 y 3,15 sobre 10 en el
quinto y sexto afio respectivamente. No hubo diferencia estadistica significativa
entre las dos cohortes.?’

Gonzdlez y col. estudiaron las dreas sociomédica, biomédica y clinica. Dentro del
area biomédica, las asignaturas de Embriologia, Bioquimica y Biologia Celular
obtuvieron las mayores puntuaciones en el examen de conocimientos; en cambio,
Inmunologia, Anatomia y Farmacologia tuvieron la menor puntuaciéon en la
evaluacion tedrica.?8

Redwan en su tesis de doctorado estudié la retencién en estudiantes de Adama
Hospital Medical College (AHMC) and Adigrat University (AU), Etiopia con diferentes
curriculos. Este investigador encontré que la puntuacion media del examen fue
53,7. La media de las preguntas de aplicacién fue mas elevada que para las
preguntas de memorizacién. La puntuaciéon mas alta fue en Farmacologia con un
valor medio de 61,3 seguida de Bioquimica, 59,4. Las puntuaciones medias del
examen en ambas escuelas fueron casi similares. El porcentaje de estudiantes que
obtuvieron mas de 60% (la nota de aprobacion) fue mas alta en AU que en AHMC.??
Los resultados de la investigacion realizada en el College of Medicine & Dentistry,
James Cook University, QLD, Australia por Malau-Auduli y col. revelé6 un aumento
progresivo en los puntajes de desempefio en relacién con el afio de estudio tanto
en medicina como en farmacia. En los estudiantes de afios superiores se obtuvieron
puntuaciones generales mas altas en el examen. El andlisis comparativo de
desempefio en las diferentes areas disciplinarias mostré que con la cohorte médica,

los mayores puntajes fueron en Patologia y Fisiologia. Si bien el rendimiento mejord
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en aflos superiores en todas las disciplinas, fue menor en aquellos
dominios/disciplinas consideradas como menos relevantes por el estudiantes.30
Simanton y col. en su estudio hallaron una gran variabilidad en la retencién de
estudiantes de cuarto afio de Medicina. La retencién fue entre un 70% y 80% en
Anatomia, Bioquimica y Microbiologia.3!

Otra investigacion mas reciente fue realizada por Malau-Auduli y col en el College
of Medicine & Dentistry, James Cook University, QLD, Australia en estudiantes de
segundo, cuarto, sexto y residentes comenzantes. El puntaje medio del examen fue
de 52%. Las calificaciones mas altas se observaron en Patologia y Ciencias
Sociales. En general el rendimiento se incrementd con los afios de estudio.3?
Custers en su articulo de revisidon sugiere que aproximadamente los dos tercios o
las tres cuartas partes del conocimiento puede ser retenido después de un afio y
después de este tiempo lo aprendido decrece ligeramente por debajo del 50%.33

Bai evalu6 conceptos bdsicos de Fisiologia en internos de Azeezia Institute of
Medical Sciences and Research, Kollam, Kerala, India. El estudio demostrdo que el
porcentaje de respuestas correctas fue menor del 50%.34

Ling y col. en su analisis de los resultados del United States Medical Licensing
Examination (USMLE) Step 1 para las ciencias basicas en estudiantes del ultimo afio
de la carrera hallaron que la media de dificultad fue del 76,1%. Los mas bajos
rendimientos fueron en Bioquimica (17,5%) y Microbiologia (12,6%).3>

Guevara y col. evaluaron el desempeno académico de los estudiantes del primer
ano de la carrera de Medicina de la generacion 2004 de la facultad de medicina de
la UNAM. Los resultados mostraron que al finalizar los cursos del primer afio de la
carrera, los estudiantes obtuvieron un promedio de acreditacién del 65.79% en las
seis asignaturas (Anatomia, Biologia Celular y Tisular, Biologia del desarrollo,
Bioquimica y Biologia molecular, Sicologia Médica y Salud Publica I). En estas dos
Gltimas, se tuvo el mayor porcentaje de acreditacion: 80.76% y 85.71%,
respectivamente. Por el contrario, Bioquimica y Biologia Molecular asi como
Anatomia fueron las asignaturas con el mayor indice de dificultad, 48.73% vy
53.41% de acreditacion respectivamente. Por otra parte, las asignaturas de
Biologia Celular y Tisular y Biologia del Desarrollo mostraron porcentajes de
acreditacién de 59.45% y 66.69% respectivamente.36

¢Qué factores influyen la retencidn de los conocimientos?

Los diferentes autores que han investigado en esta tematica proponen diferentes
factores que pueden influir en la retenciéon de los conocimientos de las ciencias

basicas. En resumen se pudieran mencionar:
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- Frecuencia con se aplica el conocimiento bdsico en otros afos de la
carrera.!®

- Grado de enfasis durante la ensefianza basica de tdpicos orientados a la
clinica.t’

- El origen tan diverso de los alumnos de bachillerato que llegan a la carrera
aun cuando proceden de un mismo sistema educativo.!®

- Depuracion de la poblacion estudiantil, que obedece al elevado indice de
desercion en los primeros afios de la carrera, particularmente de los alumnos con
antecedentes de bajo rendimiento académico durante el ciclo de ensefianza media
superior.16:21

- Grado de motivacion de los alumnos por aprender y retener los
conocimientos obviamente relacionados con la profesion seleccionada

- Mayor madurez intelectual de los alumnos.16:28:31

- Algunos libros de texto de asignaturas clinicas no proporcionan una
cobertura detallada que generalmente no son requeridos para el examen.18:24:35

- El tipo de disefio curricular.3?

Conclusiones

De acuerdo a la revision realizada son escasos los estudios relacionados con la
retencidon de los conocimientos de las ciencias basicas biomédicas. La mayoria de
los autores evallan estos conocimientos antes de comenzar el ciclo clinico. Los
resultados varian, pero en general, los reportes describen una disminucion en la
retencion de los mismos incluso al finalizar el ciclo basico.

Los autores certifican la autenticidad de la autoria declarada, asi como la
originalidad del texto.
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ANEXOS

Anexo 1: Curva de retencion u olvido de lo aprendido
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