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RESUMEN

La integracién de contenidos, estrategias docentes, actividades practicas y procedimientos de
evaluacién representa una condicién central para alcanzar los resultados de aprendizaje previstos
durante la formacidn médica. El estudio tuvo como objetivo analizar la relacidn entre la convergencia
curricular y el desarrollo de competencias practicas en estudiantes del primer semestre de Medicina.
Se desarrolld una investigacidon cuantitativa, no experimental, transversal y correlacional, con
participacion censal de 22 estudiantes de una universidad ecuatoriana. La convergencia curricular se
evalud mediante un cuestionario de 24 items distribuido en cuatro dimensiones: curriculo planificado,
impartido, evaluado y aprendido; las competencias practicas se midieron mediante una rubrica de
observacion de 12 criterios, aplicada durante una actividad estructurada correspondiente al nivel
formativo. La consistencia interna del cuestionario alcanzé un alfa de Cronbach de 0,91, mientras que
la concordancia entre evaluadores de la rdbrica registré un coeficiente de correlacion intraclase de
0,88. Los resultados mostraron un nivel medio de convergencia curricular, con tendencia hacia
puntuaciones bajas, con una media de 2,16 sobre 4, y un desempeiio practico medio, con 22,18 puntos
sobre 36. El andlisis dimensional situd la puntuacién mas favorable en el curriculo planificado, con 2,16
sobre 4 de media global y 2,45 en esa dimensidn, frente a 1,93 en el curriculo evaluado, que concentré
las mayores brechas. La correlacion de Spearman identific6 una relacion positiva, alta vy
estadisticamente significativa entre las variables, rho = 0,72; p < 0,001; el curriculo aprendido registré
la asociaciéon mads elevada con el desempefiio, rho = 0,74, y el curriculo planificado la menor, rho =0,49.
Los hallazgos establecieron que una mayor articulacién entre planificacién, ensefianza, practica y
evaluacion se relacioné con mejores niveles de desempefio estudiantil, lo que sustenté el diseifo de
una intervencidn curricular centrada en coordinacién docente, simulacién temprana y evaluacion por
competencias.

PALABRAS CLAVE: competencias practicas, convergencia curricular, educacion médica,

integracion curricular, evaluacion del aprendizaje, simulacidn clinica.
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ABSTRACT

The integration of content, teaching strategies, practical activities, and assessment procedures
represents a central condition for achieving the expected learning outcomes in medical education. This
study aimed to analyze the relationship between curricular convergence and the development of
practical competencies among first-semester medical students. A quantitative, non-experimental,
cross-sectional, and correlational study was conducted with a census sample of 22 students at an
Ecuadorian university. Curricular convergence was assessed using a 24-item questionnaire distributed
across four dimensions: planned, delivered, assessed, and learned curriculum; practical competencies
were measured using a 12-criterion observation rubric applied during a structured activity
corresponding to the students’ educational level. The internal consistency of the questionnaire
reached a Cronbach’s alpha of 0.91, while inter-rater agreement for the rubric yielded an intraclass
correlation coefficient of 0.88. The results showed a medium level of curricular convergence, tending
toward lower scores, with a mean score of 2.16 out of 4, and a medium level of practical performance,
with 22.18 points out of 36. The dimensional analysis placed the most favorable score in the planned
curriculum, at 2.45, against 1.93 in the assessed curriculum, which concentrated the widest gaps.
Spearman’s correlation identified a high, positive, and statistically significant relationship between the
variables, rho = 0.72; p < 0.001; the learned curriculum showed the strongest association with
performance, rho = 0.74, and the planned curriculum the weakest, rho = 0.49. The findings established
that greater articulation among planning, teaching, practice, and assessment was associated with
higher levels of student performance, supporting the design of a curricular intervention focused on
faculty coordination, early simulation, and competency-based assessment.

KEYWORDS: practical competencies, curricular convergence, medical education, curriculum

integration, learning assessment, clinical simulation.
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INTRODUCCION

La educacion médica contempordnea se orienta hacia la formacién de profesionales capaces
de integrar conocimientos cientificos, habilidades procedimentales, razonamiento, comunicacion y
actuacidn ética frente a situaciones vinculadas con la practica sanitaria. Este propdsito exige curriculos
organizados mediante una secuencia formativa reconocible, donde los contenidos de las ciencias
basicas mantengan correspondencia con las actividades de aplicacién, los resultados de aprendizaje y
las evaluaciones; la sola distribucién de asignaturas dentro de una malla académica ofrece una
estructura administrativa, aunque carece de suficiencia pedagdgica cuando cada espacio curricular
opera de forma aislada. La formacién basada en competencias traslada la atencidon desde la
acumulacién de contenidos hacia el desempefio observable, por lo que demanda mecanismos que
permitan revisar cémo se planifica, desarrolla y evalta el aprendizaje a lo largo de la carrera (Alharbi,
2024).

La convergencia curricular expresa el grado de articulacidn alcanzado entre los componentes
que participan en el proceso formativo, comprende la relacién horizontal entre asignaturas cursadas
durante un mismo periodo, la continuidad vertical de los aprendizajes y la progresién mediante la cual
los contenidos se retoman con mayor profundidad. La integracion horizontal se concreta, durante el
primer semestre, cuando anatomia, fisiologia, biologia y otras areas coordinan contenidos, casos,
actividades y evaluaciones; la integracién vertical conecta los conocimientos basicos con sus
aplicaciones practicas, mientras que la organizacién en espiral afade una progresién temporal que
evita repeticiones carentes de propdsito. Allouch et al. (2024), a partir de una revision sistematica de
herramientas empleadas en profesiones de la salud, encontraron que la integracion curricular ha sido
evaluada desde perspectivas heterogéneas y que pocos instrumentos abarcan sus diferentes niveles;
esta limitacion adquiere relevancia cuando las instituciones declaran un curriculo integrado, pero
carecen de evidencia sobre la correspondencia real entre planificacidn, ensefanza, evaluacién vy
aprendizaje.

El estudio de Abu-Hijleh et al. (2025) proporciond una estructura multidimensional para
examinar esta relacion; el instrumento elaborado por los autores quedé conformado por 24 items
agrupados en curriculo planificado, curriculo impartido, curriculo evaluado y curriculo aprendido,
dimensiones que explicaron el 62,8 % de la varianza y alcanzaron coeficientes de confiabilidad entre
0,94 y 0,97. Tal organizacién reconoce que la convergencia curricular trasciende la ubicacién
simultdanea de contenidos relacionados, pues incorpora la coordinacién docente, la secuencia

pedagdgica, la alineacién de las evaluaciones y la capacidad del estudiante para transferir lo aprendido
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hacia situaciones de aplicacion. Heck y Chase (2021) coinciden con esta perspectiva al plantear que la
integracién requiere vinculos explicitos entre disciplinas y actividades académicas, de modo que el
estudiante construya significados articulados y evite percibir los conocimientos como unidades
fragmentadas. El mapeo curricular constituye un recurso para representar estas relaciones, localizar
contenidos repetidos y examinar la progresion de los resultados de aprendizaje; Worden y Bray (2025)
lo utilizaron para identificar una brecha formativa y orientar una revisidn curricular basada en una
teoria de cambio, demostrando que la informacién obtenida adquiere utilidad cuando se transforma
en acciones, responsables e indicadores.

Las competencias practicas, por su parte, integran conocimientos, habilidades, razonamiento,
comunicacion, actitudes y seguridad dentro de una ejecucion observable; esta definicion descarta la
equivalencia entre conocer un procedimiento y dominarlo, debido a que el desempefio requiere
seleccionar informacidn, seguir una secuencia, utilizar recursos, justificar decisiones y responder de
manera adecuada a la situacion planteada. Desde el ingreso a Medicina, el estudiantado inicia la
construccion de capacidades relacionadas con la observacion, la comunicacidn, el seguimiento de
protocolos, la interpretacion de informacidn, la bioseguridad y la resolucidn inicial de problemas; estas
competencias corresponden al nivel alcanzado durante el primer semestre y se desarrollan mediante
actividades graduadas, laboratorios, analisis de casos, demostraciones y escenarios simulados. Ewnte
y Yigzaw (2023) documentaron que la exposicion clinica temprana favorece la comprension del vinculo
entre las ciencias basicas y la atencidn sanitaria, incrementa la motivacidn y otorga significado practico
a los contenidos, aunque su implementacién requiere coordinacidn institucional, disponibilidad de
recursos y preparacion docente.

La simulacién representa una estrategia especialmente pertinente para introducir
experiencias practicas sin exponer al estudiante ni al paciente a riesgos innecesarios. Su finalidad
formativa reside en reproducir tareas, decisiones y formas de interaccién dentro de ambientes
controlados, acompafnados por observacion y retroalimentacién. Imran (2025) evalué a estudiantes de
primer afio de Medicina y encontré un desempefio superior en quienes participaron en actividades de
exposicion temprana mediante pacientes simulados; el 82,9 % valoré favorablemente esta modalidad,
mientras que el 97,7 % del profesorado consideré que la experiencia contribuia a preparar al
estudiantado antes del contacto con pacientes reales. En el dmbito ecuatoriano, Galarza Lépez y
Borroto Cruz (2025) describieron la aplicacion del Examen Clinico Objetivo Estructurado en la carrera
de Medicina, aportando evidencia sobre la utilidad de estaciones, criterios observables y rubricas para

valorar competencias mediante procedimientos estandarizados.
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La tecnologia y los entornos simulados amplian las oportunidades de aplicacién, aunque su
eficacia depende de su integracidn con los objetivos, contenidos y evaluaciones. Plackett et al. (2022),
tras revisar 19 investigaciones sobre pacientes virtuales, identificaron resultados favorables en 11
estudios, ausencia de diferencias significativas en cuatro y hallazgos mixtos en otros cuatro; la
evidencia mostré mayor consistencia en habilidades especificas, entre ellas la recopilacidon de
informacidn, la formulacidon diagndstica y el manejo del paciente. McGee et al. (2024) también
encontraron que los recursos digitales fortalecen el aprendizaje de habilidades clinicas cuando forman
parte de una estrategia pedagdgica estructurada. Por consiguiente, el recurso tecnolégico adquiere
valor formativo al integrarse dentro de una secuencia curricular, con orientacion docente, practica
repetida, evaluacién y retroalimentacion.

Durante el primer semestre, una débil articulacién curricular se manifiesta cuando las
asignaturas desarrollan contenidos relacionados sin conexiones explicitas, las actividades practicas
aparecen separadas de los fundamentos tedricos o las evaluaciones privilegian la reproduccién
conceptual. Esta fragmentacidn dificulta que el estudiante reconozca la utilidad de lo aprendido,
establezca relaciones entre disciplinas y transfiera el conocimiento hacia tareas observables. Singh et
al. (2021) sostienen que la integracién curricular requiere partir del andlisis de necesidades, formular
objetivos coherentes, seleccionar estrategias educativas, planificar la implementacion y evaluar los
resultados; cada etapa mantiene relacién con las demads, razén por la cual una intervencién aislada
carece de capacidad para corregir rupturas estructurales del curriculo.

La produccidn cientifica reciente ha examinado instrumentos de integracion, exposicién
clinica, simulacidn y evaluacion por competencias; persiste, sin embargo, un vacio relacionado con el
analisis estadistico de la convergencia curricular y su relacidn con el desempefio practico en
estudiantes que comienzan la carrera. Gran parte de las investigaciones se concentra en cursos
clinicos, programas completos o experiencias desarrolladas con poblaciones internacionales, mientras
que la evidencia ecuatoriana sobre el primer semestre permanece limitada. Esta ausencia restringe la
toma de decisiones sustentada en datos institucionales y dificulta distinguir entre la existencia formal
de actividades practicas y su verdadera articulacion con la planificacion, la ensefianza y la evaluacion.

La investigacién abordd este vacio mediante la medicidn diferenciada de las variables: la
percepcién de la convergencia curricular se examind con un cuestionario estructurado, mientras que
las competencias practicas se valoraron mediante observacién directa y una rubrica acorde con el nivel
formativo. Esta separacion evitd inferir el desempefio Unicamente desde la opinidn estudiantil,

permitié obtener puntuaciones individuales comparables y aporté una base estadistica para establecer
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la relacidn entre ambos constructos. El estudio tuvo como objetivo analizar la relacién entre la
convergencia curricular y el desarrollo de competencias practicas en estudiantes del primer semestre
de Medicina; la hipdtesis de investigacidon establecié la existencia de una relacién positiva y
estadisticamente significativa entre ambas variables, mientras que la hipétesis nula planted la ausencia
de dicha relacién. Los resultados orientaron una propuesta de intervencién dirigida a fortalecer la
coordinacion docente, la integracién entre teoria y practica, la simulacion temprana y la evaluacién

basada en desempefios observables.

METODOS Y MATERIALES

La investigacidn se desarrollé mediante un enfoque cuantitativo, debido a que las variables se
transformaron en puntuaciones numéricas y se analizaron mediante procedimientos estadisticos; el
disefio fue no experimental, dado que la convergencia curricular y las competencias practicas se
observaron sin manipular las condiciones académicas, mientras que el corte transversal respondio a la
recopilaciéon de informacidon durante un Unico periodo. El alcance fue descriptivo-correlacional:
primero se establecieron los niveles de las variables y sus dimensiones, luego se examiné la direccioén,
magnitud y significacion estadistica de su relacién. La investigacion no pretendid atribuir causalidad,
sino establecer la asociacidn observada entre ambas variables.

La poblacién estuvo conformada por 22 estudiantes matriculados en el primer semestre de la
carrera de Medicina de la Pontificia Universidad Catdlica del Ecuador, sede Amazonas; debido al
numero accesible de participantes, se empled un censo y se incluyd a la totalidad del grupo. La unidad
de analisis correspondié a cada estudiante, quien aportd una puntuacion individual de convergencia
curricular y otra de competencias practicas, organizacion que permitié construir pares de datos y
calcular la correlacidn entre variables. Los criterios de inclusion comprendieron matricula activa en el
primer semestre, asistencia durante la aplicacién, aceptaciéon del consentimiento informado y
cumplimiento de los dos instrumentos; se excluyeron cuestionarios incompletos, rubricas sin
informacién suficiente y registros pertenecientes a estudiantes retirados del periodo académico. Los
22 participantes cumplieron los criterios establecidos, por lo que la cobertura censal alcanzé el 100 %.

La convergencia curricular se definié operacionalmente como la puntuacién obtenida en un
cuestionario de 24 items; el constructo comprendid cuatro dimensiones curriculo planificado, curriculo
impartido, curriculo evaluado y curriculo aprendido, con puntuaciones comprendidas entre 24 y 96.
Para la interpretacidn se establecieron tres niveles: bajo, entre 24 y 48 puntos; medio, entre 49y 72;

y alto, entre 73 y 96. Las competencias prdcticas se definieron como la puntuacién alcanzada por cada
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estudiante durante una actividad estructurada, evaluada mediante una rubrica de 12 criterios, cuyas
dimensiones abarcaron aplicacion del conocimiento, ejecucién del procedimiento, razonamiento
practico, comunicacidn, y seguridad y bioseguridad. Cada criterio se calificd entre 0 y 3 puntos, por lo
que el resultado total oscilé entre 0 y 36; las puntuaciones de 0 a 12 representaron nivel bajo, de 13 a
24 nivel medio y de 25 a 36 nivel alto.

El cuestionario se estructuré a partir de las dimensiones desarrolladas por Abu-Hijleh et al.
(2025). La adaptacidn conservé los 24 items y adecud su redaccion al primer semestre, sin introducir
contenidos correspondientes a ciclos clinicos avanzados; la escala incluyé cuatro opciones: 1, en
ninguna medida; 2, en poca medida; 3, en moderada medida; y 4, en gran medida. La ausencia de una
categoria neutral promovid una valoracion definida de la experiencia curricular, criterio coincidente
con la estructura del instrumento de referencia. La distribucion comprendié tres items para curriculo
planificado, diez para curriculo impartido, cuatro para curriculo evaluado y siete para curriculo
aprendido, composicion que permitid calcular puntuaciones por dimensién y un resultado global. La
aplicacion se realizé de manera individual, bajo condiciones uniformes, con instrucciones escritas y sin
intervencion del personal docente en las respuestas; el tiempo empleado fluctudé entre 12 y 18
minutos.

La evaluacién de las competencias practicas utilizd observacidén estructurada. La rubrica
incluyé 12 criterios relacionados con identificacién del propdsito, aplicacién de conocimientos,
preparacion de materiales, secuencia, uso de recursos, interpretacion, justificacién, comunicacion,
respeto, bioseguridad, orden y respuesta ante la retroalimentacion. La actividad correspondié a los
resultados de aprendizaje impartidos durante el primer semestre, razén por la cual excluyd
procedimientos clinicos ajenos al nivel académico; dos docentes evaluadores observaron cada
ejecucion mediante la misma guia y registraron sus puntuaciones de forma independiente. La
separacion de las técnicas permitidé medir constructos distintos y redujo el sesgo derivado de utilizar
autoinformes para valorar capacidades practicas.

Los instrumentos fueron sometidos al juicio de cinco expertos, quienes evaluaron la claridad,
coherencia, relevancia y pertinencia mediante una escala de cuatro puntos. Se utilizé el indice de
validez de contenido a nivel de escala mediante promedio (S-CVI/Ave): primero se calculé el I-CVI de
cada item, dividiendo el nimero de expertos que asignaron puntuaciones de 3 o 4 entre el total de
cinco jueces, luego se obtuvo el promedio de los indices individuales. El cuestionario alcanzé un S-
CVI/Ave de 0,94 y la rubrica obtuvo 0,92, valores que evidenciaron una adecuada validez de contenido.

La consistencia interna del cuestionario se calculé con los datos de una prueba piloto aplicada a ocho
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estudiantes, mediante el alfa de Cronbach, con un coeficiente global de 0,91; la concordancia entre los
dos evaluadores de la rubrica se examind mediante un coeficiente de correlacion intraclase de efectos
aleatorios bidireccionales, acuerdo absoluto y medidas promedio [ICC(2,2)], cuyo resultado fue de
0,88.

El proceso comenzod con la revisidn de literatura y la delimitacidn conceptual de las variables;
posteriormente se construyd la matriz de operacionalizacion, se adapto el cuestionario y se elaboré la
rubrica. Tras la validacion por expertos y la prueba piloto, se gestiond la autorizacién institucional, se
informd al estudiantado sobre los propdsitos del estudio y se obtuvo el consentimiento; el cuestionario
se aplicd en un espacio académico destinado para la actividad, mientras que la evaluacién préctica se
realizd bajo condiciones estandarizadas. Cada participante recibié un cddigo alfanumérico
comprendido entre EO1 y E22, que vinculd las respuestas del cuestionario con la calificacion practica

sin incorporar nombres en la base analitica; una vez concluida la actividad, se calculé el promedio de

ambas valoraciones y se trasladd la informacién al programa estadistico.

Los datos se procesaron mediante IBM SPSS Statistics, versién 29. La estadistica descriptiva
incluyé frecuencias, porcentajes, medias, desviaciones estandar, medianas, valores minimos y
maximos, tanto para los puntajes globales como para las dimensiones. La consistencia interna se
examind mediante alfa de Cronbach, la concordancia de la ribrica mediante coeficiente de correlacién
intraclase y la distribucién de los puntajes mediante la prueba de Shapiro-Wilk, seleccionada por
tratarse de una poblacién inferior a 50 participantes. La relacidén entre variables se calculé mediante el
coeficiente rho de Spearman, eleccidn sustentada en el tamafio de la poblacién, la procedencia ordinal
del cuestionario y la distribucién observada en las puntuaciones; se adoptd un nivel de significacién de
0,05. La fuerza de la asociacidn se interpreté mediante los siguientes rangos absolutos: de 0,00 a 0,19,
muy baja; de 0,20 a 0,39, baja; de 0,40 a 0,59, moderada; de 0,60 a 0,79, alta; y de 0,80 a 1,00, muy
alta.

La investigacion respetd los principios de autonomia, confidencialidad, participacién
voluntaria y uso académico de la informacion; antes de la aplicacion, los estudiantes recibieron una
explicacion sobre el objetivo, las actividades previstas y el tratamiento de los registros, luego
expresaron su aceptacion mediante consentimiento informado. La participacion no modificé
calificaciones ni produjo consecuencias académicas; los instrumentos se codificaron, la base excluyé
identificadores personales y los resultados se presentaron de manera agrupada. La actividad practica
reprodujo acciones acordes con el primer semestre, sin contacto con pacientes reales ni ejecucién de

procedimientos invasivos, y se desarrollé bajo supervisidon docente.
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ANALISIS DE RESULTADOS

La totalidad de los 22 estudiantes completé el cuestionario y participd en la actividad practica,
por lo que el analisis incluyé el 100 % de la poblacidn; los registros fueron revisados antes de su
procesamiento, sin identificarse valores perdidos, duplicados ni puntuaciones fuera de los rangos
establecidos. En la prueba piloto, el cuestionario alcanzé un alfa de Cronbach global de 0,91, con
coeficientes por dimensién entre 0,82 y 0,89, mientras que la rubrica obtuvo un coeficiente de
correlacién intraclase de 0,88; ambos valores respaldaron la consistencia de las mediciones y la
utilizacién del promedio de las dos calificaciones como puntuacién individual.

La puntuacién global media de convergencia curricular fue de 51,82 sobre un maximo de 96
puntos, equivalente a 2,16 sobre 4, con una desviacion estandar de 8,47 y resultados individuales
comprendidos entre 37 y 70. De acuerdo con los intervalos establecidos, 8 estudiantes (36,4 %) se
ubicaron en el nivel bajo, 12 participantes (54,5 %) alcanzaron el nivel medio y 2 estudiantes (9,1 %)
registraron un nivel alto. El puntaje medio de competencias practicas alcanzé 22,18 sobre 36, con una
desviacién estandar de 5,62, un valor minimo de 11 y un maximo de 32; tres estudiantes (13,6 %) se
ubicaron en el nivel bajo, 13 participantes (59,1 %) alcanzaron el nivel medio y 6 estudiantes (27,3 %)
registraron nivel alto. La distribucién de ambas variables mostré una concentracién predominante en

las categorias baja y media, segun se presenta en la Tabla 1.
Tabla 1.

Niveles y estadisticos descriptivos de la convergencia curricular y las competencias practicas.

Convergencia curricular 22 100,0 51,82 (8,47) 37-70
(24-96)
Bajo 24-48 8 36,4 - -
Medio 49-72 12 54,5 — —
Alto 73-96 2 91 — —
Competencias practicas 22 100,0 22,18 (5,62) 11-32
(0-36)
Bajo 0-12 3 13,6 — —
10

Las obras que se publican en Revista REG estan bajo licencia internacional Creative
Commons Atribucion-NoComercial



G»

evista Multidisciplinar
ISSN: 3073-1259

Revista de Estudios Generales (REG).
ISSN: 3073-1259Vol.5 (N°.3). julio- septiembre 2026
DOI: 10.70577/reg.v513.941

Medio 13-24 13 59,1 - -

Alto 25-36 6 27,3 — —

Fuente: elaboracidn propia a partir de los datos de la investigacion (2025). n = 22.

El analisis dimensional de la convergencia curricular identificé la puntuacidn mas favorable en
curriculo planificado, con una media de 2,45 sobre 4 y una desviacién estandar de 0,56; este resultado
indicd que los estudiantes reconocieron parcialmente la existencia de una secuencia y de resultados
de aprendizaje definidos. La valoracién disminuyd en curriculo impartido, cuya media fue de 2,14,
reflejando dificultades en la conexion entre asignaturas, actividades y conocimientos bdsicos; el
curriculo evaluado obtuvo la puntuacién mas baja, con una media de 1,93, mientras que el curriculo
aprendido registré 2,17. La diferencia entre planificaciéon y evaluacidn mostré que la coherencia
declarada en los programas alcanzé una expresion limitada en las actividades evaluativas,
particularmente en la integracion de contenidos procedentes de distintas asignaturas y en la aplicacion
practica del conocimiento.

En las competencias practicas, las dimensiones con mejores resultados fueron comunicacién,
con el 69,3 % del puntaje disponible, y ejecucidon de procedimientos, con el 63,6 %, mientras que el
razonamiento practico presenté la puntuacion mas baja, con el 54,5 %, segun se detalla en la Tabla 2.
Estos valores mostraron mayor estabilidad en la explicacion de las acciones y el cumplimiento
ordenado de las secuencias, frente a dificultades para interpretar la informacién y fundamentar las
decisiones adoptadas durante la actividad. Todas las dimensiones se ubicaron en el nivel medio, con

un logro global del 61,6 %.
Tabla 2.

Resultados de las competencias practicas por dimensién.

Comunicacion 4,16 6 69,3 Medio

Ejecucion de 5,73 9 63,6 Medio

procedimientos

11

Las obras que se publican en Revista REG estan bajo licencia internacional Creative
Commons Atribucién-NoComercial



G»

evista Multidisciplinar
ISSN: 3073-1259

Revista de Estudios Generales (REG).
ISSN: 3073-1259Vol.5 (N°.3). julio- septiembre 2026
DOI: 10.70577/reg.v513.941

Seguridad y bioseguridad 5,47 9 60,8 Medio

Aplicacion del 3,55 6 59,1 Medio

conocimiento

Razonamiento practico 3,27 6 54,5 Medio

Resultado global 22,18 36 61,6 Medio

Fuente: elaboracidn propia a partir de los datos de la investigacién (2025). n = 22. Puntajes expresados

como media del grupo; dimensiones ordenadas de mayor a menor porcentaje de logro.

La prueba de Shapiro-Wilk se aplicé a las puntuaciones globales: la convergencia curricular
obtuvo un estadistico de 0,918 y una significacidon de 0,069, mientras que las competencias practicas
alcanzaron un estadistico de 0,903 y una significacidon de 0,034. La segunda variable presentd una
distribucién diferente de la normal; ademads, el cuestionario se originé en una escala ordinal y la
poblacién estuvo conformada por 22 participantes, por lo que se utilizd el coeficiente rho de
Spearman.

El analisis correlacional obtuvo un coeficiente rho de Spearman de 0,72 y un valor de p inferior
a 0,001; la direccion positiva indicé que las puntuaciones altas de convergencia curricular se asociaron
con mejores resultados en competencias practicas, mientras que la magnitud se ubicd en el rango alto.
La significacién estadistica permitio rechazar la hipétesis nula y aportd evidencia a favor de la hipétesis
de investigacion. Las relaciones por dimensiones, presentadas en la Tabla 3, mostraron que curriculo
aprendido alcanzd la asociacidon mas alta con las competencias practicas, seguido de curriculo evaluado
y curriculo impartido, mientras que curriculo planificado registré el coeficiente mds bajo; estos
resultados evidenciaron que la planificacién adquirié mayor relacién con el desempefio cuando se

concretd en actividades, evaluacidn y aprendizajes aplicados.
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Tabla 3.

Correlaciéon de Spearman entre la convergencia curricular, sus dimensiones y las competencias

practicas.

Convergencia curricular 2,16 0,72 < Alta
(global) 0,001
Curriculo planificado 2,45 0,49 0,021 Moderada
Curriculo impartido 2,14 0,63 0,002 Alta
Curriculo evaluado 1,93 0,68 0,001 Alta
Curriculo aprendido 2,17 0,74 < Alta
0,001

Fuente: elaboracion propia a partir de los datos de la investigacién (2025). n = 22. Variable de

contraste: puntuacion total de competencias practicas.

DISCUSION

Los resultados mostraron que la convergencia curricular se ubicé en un nivel medio, con una
puntuacion global de 2,16 sobre 4: el 36,4 % de los estudiantes se situd en el nivel bajo, el 54,5 %
alcanzé un nivel medio y solo el 9,1 % registré una valoracién alta. Esta distribucién revela que la
mayoria reconoce algunos vinculos entre planificacién, contenidos y actividades, aunque tales
conexiones carecen de continuidad suficiente dentro de la experiencia formativa. La diferencia
observada entre curriculo planificado, cuya media fue de 2,45, y curriculo evaluado, con 1,93, confirma
una brecha entre la estructura declarada y la manera en que los aprendizajes se valoran durante el
semestre.

Este hallazgo coincide con el andlisis de Allouch et al. (2024), quienes identificaron que la
integracion curricular suele abordarse mediante componentes parciales y que numerosas instituciones
carecen de instrumentos capaces de examinar su trayectoria completa; la presencia de planes
organizados o contenidos relacionados representa solo una dimension, puesto que la integracidn
adquiere consistencia cuando también se expresa en la ensefianza, la evaluacion y los aprendizajes.
Abu-Hijleh et al. (2025) establecieron que el curriculo planificado, impartido, evaluado y aprendido
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constituye una estructura multidimensional donde cada componente mantiene vinculos con los
demds, y encontraron correlaciones positivas entre la integracion percibida y la satisfaccion estudiantil,
con coeficientes comprendidos entre 0,54 y 0,74. En la investigaciéon desarrollada, el curriculo
aprendido alcanzé una correlacion de 0,74 con las competencias practicas y el curriculo evaluado
obtuvo 0,68; la cercania entre estos valores muestra que la experiencia curricular adquiere mayor
relacion con el desempefio cuando el aprendizaje se aplica y se evalla mediante tareas coherentes.

El curriculo impartido alcanzé una media de 2,14 y una correlacién de 0,63 con las
competencias practicas; esta relacion indica que la coordinacidon entre docentes, la continuidad
tematica, los casos integradores y las actividades de aplicacion ocupan una posicién relevante dentro
del desempefio estudiantil. Heck y Chase (2021) sostienen que la integracion requiere vinculos
explicitos entre disciplinas, conceptos y actividades dentro de las sesiones académicas; cuando tales
conexiones permanecen implicitas, el estudiante asume la responsabilidad de relacionar por si mismo
conocimientos presentados de manera fragmentada, condiciéon que reduce la transferencia y debilita
la comprensién aplicada.

La puntuacién media de competencias prdcticas fue de 22,18 sobre 36: el 59,1 % de los
participantes se ubico en el nivel medio, el 27,3 % alcanzé un nivel alto y el 13,6 % se situé en el nivel
bajo. Este resultado indica que los estudiantes ejecutaron las acciones esenciales de la actividad,
aungque mantuvieron dificultades en aquellas tareas que exigian integrar informacién, justificar
decisiones y actuar con autonomia. La comunicacidn presentd el porcentaje mas favorable, con 69,3
%, mientras que el razonamiento practico obtuvo 54,5 %, diferencia que muestra mayor dominio de
las acciones guiadas frente a procesos que demandan interpretacidn. Estos resultados guardan
correspondencia con la investigacién de Imran (2025), desarrollada con estudiantes de primer afo
expuestos a actividades tempranas en un laboratorio de habilidades clinicas, quien encontré un
desempefo superior entre quienes participaron en experiencias estructuradas con pacientes
simulados; la diferencia radica en que Imran comparé modalidades de ensefianza, mientras que el
presente estudio examind la relacién entre organizacion curricular y desempefio.

Ewnte y Yigzaw (2023) también identificaron que la exposicion temprana facilita la
comprension del vinculo entre ciencias basicas y practica médica, si bien su implementacion estuvo
condicionada por coordinacion, tiempo, preparacion docente y disponibilidad de recursos. Los
resultados obtenidos respaldan esa interpretacion, puesto que la sola existencia de actividades
practicas no asegurd niveles elevados de competencia: su aporte dependié de la correspondencia con
los contenidos estudiados, de la secuencia formativa y del modo en que el desempefio fue evaluado.
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En la misma linea, la revisién de Plackett et al. (2022) identificé resultados positivos en 11 de 19
estudios sobre pacientes virtuales, con mayor consistencia en habilidades especificas, y McGee et al.
(2024) llegaron a una apreciacién semejante al examinar el aprendizaje digital de habilidades clinicas;
esta variabilidad confirma que la simulacion no opera como recurso independiente, pues su eficacia se
relaciona con la calidad del disefo, los objetivos, la retroalimentacién y los instrumentos de evaluacidn.
En el contexto ecuatoriano, Galarza Lopez y Borroto Cruz (2025) describieron el Examen Clinico
Objetivo Estructurado como una experiencia dirigida a valorar capacidades mediante estaciones y
criterios estandarizados, antecedente que aporta proximidad contextual a la ribrica empleada en este
estudio.

La correlacion global entre convergencia curricular y competencias practicas alcanzé un
coeficiente rho de Spearman de 0,72, con p menor que 0,001; esta relacién positiva y alta confirma
que los estudiantes con mayores puntuaciones de articulacién curricular también obtuvieron mejores
resultados durante la actividad préctica, y responde directamente al objetivo general. No obstante, la
relacidn identificada conserva el alcance propio de un estudio transversal y no experimental: el
coeficiente demuestra asociaciéon, mientras que la atribucién causal requeriria manipulacion,
comparacion entre grupos o seguimiento longitudinal. El desempefio también estd vinculado con
experiencia previa, motivacion, asistencia, habitos de estudio y condiciones personales que no fueron
incorporadas al modelo estadistico.

Los hallazgos orientan la revision de las evaluaciones del primer semestre; la baja puntuacién
del curriculo evaluado indica la necesidad de incorporar tareas que relacionen conocimientos
procedentes de varias asignaturas, mantengan correspondencia con los resultados de aprendizaje y
exijan aplicacién, explicacidn y razonamiento. Esta modificacidn desplaza el énfasis exclusivo de la
memoria hacia desempefios compatibles con el nivel académico y facilita que el estudiante reconozca
la utilidad de los contenidos basicos. La coordinacién docente representa otra implicacidn central: las
reuniones periddicas, el mapeo de contenidos y la seleccién de nucleos comunes favorecen la
continuidad, reducen repeticiones y permiten disefiar casos compartidos.

A partir de estos resultados se delined una propuesta de intervencion curricular organizada en
seis componentes: mapeo de resultados de aprendizaje, contenidos y evaluaciones de cada asignatura;
coordinacion docente mediante reuniones breves y periddicas; casos integradores disefiados
alrededor de situaciones que exijan relacionar contenidos de dos o mds asignaturas; simulacién
tempranay estaciones practicas ajustadas a los aprendizajes impartidos; evaluacién mediante rubricas

comunes; y retroalimentacion inmediata con registro de avances. La propuesta, prevista para cuatro
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meses dentro del periodo académico y con un presupuesto estimado de USD 500,00 destinado a
insumos reutilizables y capacitacidn, incorpora indicadores de estructura, proceso y resultado. Su
formulacion se apoyd en Singh et al. (2021), quienes organizan el desarrollo curricular alrededor del
analisis de necesidades, objetivos, estrategias, implementacidon y evaluacién, y en Worden y Bray
(2025), quienes muestran como el mapeo convierte una brecha curricular en una ruta de intervencion.
El tamano poblacional de 22 estudiantes restringid la precision de las estimaciones y la
generalizacidn hacia otras cohortes o instituciones; pese a que la cobertura censal incluyé a todo el
grupo accesible, los resultados representan las caracteristicas del primer semestre analizado. El disefio
transversal registro las variables en un periodo Unico, por lo que no examiné cambios a lo largo de la
carrera nila permanencia de las competencias. La convergencia curricular se midié desde la percepcién
estudiantil, fuente que recoge la experiencia formativa, aunque también recibe influencia de
expectativas, satisfacciéon y apreciaciones individuales; esta limitacién se redujo al evaluar las
competencias mediante observacion directa. La rubrica se aplicd durante una actividad especifica,
razon por la cual el puntaje representd el desempeiio mostrado bajo esas condiciones y no la totalidad
de capacidades practicas del estudiante. Finalmente, la adaptacidn del cuestionario al primer semestre
requirié validacion local, por lo que aplicaciones posteriores deberan examinar su estructura con

poblaciones mayores.

CONCLUSIONES

La convergencia curricular percibida por los estudiantes del primer semestre se ubica en un
nivel medio, con tendencia hacia puntuaciones bajas; el resultado global alcanza 2,16 sobre 4, con
predominio de los niveles medio y bajo. El curriculo planificado obtiene la mayor puntuacién, mientras
que el curriculo evaluado registra la menor, lo que evidencia una brecha entre la organizacién
declarada, las actividades de evaluacién y la aplicacion de los aprendizajes.

Las competencias prdcticas alcanzan un nivel medio, con una puntuacién de 22,18 sobre 36; la
comunicacion y la ejecucidn de procedimientos presentan los resultados mas favorables, mientras que
el razonamiento préctico concentra la principal dificultad. Los estudiantes cumplen acciones guiadas y
normas basicas, aunque muestran menor autonomia para integrar informacion y justificar decisiones.
La convergencia curricular mantiene una relacién positiva, alta y estadisticamente significativa con las
competencias practicas, con un coeficiente rho de Spearman de 0,72 y un valor de p inferior a 0,001.

Este resultado permite rechazar la hipdtesis nula y aporta evidencia estadistica a favor de la hipdtesis
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de investigacion, dado que las puntuaciones de ambas variables varian en la misma direccién; la
asociacioén, sin embargo, no autoriza inferencias causales.

La propuesta de intervencion curricular responde a las brechas identificadas mediante mapeo,
coordinacion docente, casos integradores, simulacion temprana, evaluacion con rubricas vy
retroalimentacién, conectando los hallazgos con acciones académicas concretas en curriculo evaluado,
transferencia del conocimiento y razonamiento practico. Investigaciones posteriores deberan replicar
el estudio con cohortes mayores y en otras sedes, incorporar disefios longitudinales o de medicion
previa y posterior, y triangular la percepcion estudiantil con analisis documental de programas,

observacion de clases y entrevistas al profesorado.
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