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Resumen

Resumen

Este estudio analiza la influencia del uso de herramientas digitales gratuitas en la
participacion activa y el aprendizaje académico de estudiantes de pregrado en Medicina en
una universidad puablica latinoamericana. El enfoque de la investigacion es cuantitativo, con
un disefio no experimental, de tipo descriptivo-correlacional y corte transversal. La poblacion
esta conformada por estudiantes de tercer y cuarto afio que cursan asignaturas en modalidad
hibrida o virtual durante el periodo académico 2025. La recoleccion de datos se realizd
mediante una encuesta estructurada aplicada a una muestra de 80 estudiantes, seleccionados
mediante muestreo probabilistico estratificado. El instrumento mide la frecuencia de uso de
herramientas digitales (como Kahoot!, Padlet, Quizizz, entre otras), la percepcién de utilidad,
la participacion en actividades virtuales y el rendimiento académico percibido. Los resultados
preliminares sugieren una relacion positiva entre el uso de herramientas digitales gratuitas y
el incremento en la participacion estudiantil, asi como una mejora en la comprension de
contenidos. Se concluye que la integracion sistematica y pedagogica de herramientas
accesibles puede ser una estrategia efectiva y viable para fortalecer el proceso de ensefianza-
aprendizaje en entornos digitales, especialmente en instituciones publicas con recursos
limitados.

Palabras clave: Educacion superior, herramientas digitales, estudiantes de medicina,
aprendizaje en linea, participacion estudiantil.



Abstract

This study analyzes the influence of free digital tools on student engagement and academic
learning among undergraduate medical students at a public Latin American university. The
research follows a quantitative, non-experimental, descriptive-correlational design with a
cross-sectional approach. The population consists of third- and fourth-year medical students
enrolled in hybrid or virtual courses during the 2025 academic year. Data collection was
conducted through a structured survey administered to a sample of 80 students, selected
through stratified probabilistic sampling. The instrument evaluates the frequency of digital
tool use (such as Kahoot!, Padlet, Quizizz, among others), perceived usefulness, student
participation in virtual activities, and perceived academic performance. Preliminary results
suggest a positive relationship between the use of free digital tools and increased student
participation, as well as improved understanding of course content. The study concludes that
systematic and pedagogical integration of accessible tools can be an effective and feasible
strategy to enhance teaching and learning processes in digital environments, particularly in
public institutions with limited resources.

Key-words: Higher education, digital tools, medical students, online learning, student
engagement.
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Introduccion

INTRODUCCION

El impacto de la pandemia por COVID-19 provoco una transformacion radical en los
modelos educativos, especialmente en el &mbito de la educacion superior. Facultades de
medicina de todo el mundo se vieron obligadas a adoptar modalidades virtuales o hibridas,
alterando profundamente la dindmica tradicional de ensefianza-aprendizaje, que
histéricamente ha privilegiado el contacto directo y las practicas clinicas presenciales. En este
contexto, surgieron diversos retos pedagdgicos, entre los que destacan la baja participacion
estudiantil, la escasa interaccion significativa entre docentes y alumnos, y las limitaciones
para mantener el interés y la motivacion de los estudiantes. Estos desafios han evidenciado la
necesidad urgente de explorar nuevas estrategias didacticas apoyadas en tecnologias digitales
que, ademas de ser accesibles, promuevan una mayor implicacion de los estudiantes en su

propio proceso de aprendizaje.

Diversos estudios han documentado que la transicion a la educacion remota incremento
significativamente los niveles de desercidn, desmotivacion y bajo rendimiento académico en
estudiantes de medicina (Garcia et al., 2021). Segun datos de la Asociacion Latinoamericana
de Facultades de Medicina (ALAFEM), durante el afio 2021, mas del 60% de estudiantes de
pregrado en medicina reportaron sentirse menos comprometidos con sus clases virtuales, y un
45% indic6 que no contaba con recursos digitales adecuados para seguir el ritmo de las
asignaturas. Esta situacion no solo afect6 el rendimiento académico, sino también la

formacién de competencias clinicas, habilidades comunicacionales y trabajo colaborativo.

Frente a esta problematica, diversas herramientas digitales gratuitas (como Kahoot!, Padlet,
Jamboard, Mentimeter, Quizizz, entre otras) han emergido como alternativas viables para
mejorar la participacion activa, promover el aprendizaje colaborativo y estimular el
pensamiento critico en contextos educativos mediados por tecnologias. Su facil acceso, bajo
costo y potencial interactivo representan una oportunidad para redefinir las metodologias

tradicionales, permitiendo la construccion de espacios de aprendizaje mas dindmicos,

inclusivos y centrados en el estudiante.
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Importancia y actualidad del tema

El presente estudio cobra relevancia en un contexto postpandémico donde muchas
instituciones de educacion superior han optado por mantener modalidades hibridas o
semipresenciales, integrando definitivamente la tecnologia como una herramienta permanente
de apoyo educativo. La contribucién de esta investigacion radica en identificar como el uso
estratégico de herramientas digitales gratuitas puede ser una respuesta concreta y eficaz ante
los desafios actuales de la educacion médica, especialmente en paises donde los recursos
econdmicos y tecnoldgicos son limitados. De esta forma, los principales beneficiarios de los
resultados seran tanto los docentes, al contar con recursos didacticos efectivos y accesibles,
como los estudiantes, quienes podran experimentar mejoras en su participacion, motivacion y

rendimiento académico.

Objetivos de la investigacion

La investigacion tiene como objetivo general analizar el impacto del uso de herramientas
digitales gratuitas en la mejora de la participacion y el aprendizaje en clases virtuales o

hibridas en estudiantes de pregrado de medicina. Entre los objetivos especificos, se incluyen:

o Identificar las herramientas digitales utilizadas por los estudiantes en el entorno
virtual/hibrido.

o Evaluar la percepcion de los estudiantes sobre la efectividad de estas herramientas.

« Determinar el efecto del uso sistematico de estas herramientas en indicadores de

participacion activa y rendimiento académico.
Aporte practico de la investigacion

Como parte de este estudio, se propone desarrollar una guia practica para docentes de
medicina que incluya una seleccion de herramientas digitales gratuitas, sus aplicaciones
pedagdgicas mas eficaces y estrategias de implementacidn adaptadas a entornos virtuales e
hibridos. Este producto busca convertirse en un recurso de utilidad inmediata que oriente a
los educadores en el disefio de experiencias de aprendizaje mas interactivas, contextualizadas

y centradas en el estudiante.



Originalidad y novedad de la investigacion

A diferencia de estudios previos que se enfocan Gnicamente en la adopcion tecnoldgica o en
aspectos técnicos del uso de plataformas, esta investigacion se distingue por su enfoque
pedagogico centrado en la participacion activa del estudiante, en el contexto especifico de la
educacion médica. Ademas, enfatiza el uso de herramientas digitales que no implican costos
adicionales para las instituciones o los estudiantes, lo que garantiza una mayor aplicabilidad y

sostenibilidad en contextos educativos con limitaciones presupuestarias.

Metodologia

El enfoque metodoldgico de esta investigacion sera cuantitativo, combinando técnicas
cuantitativas. Se aplicaran encuestas y grupos focales a estudiantes y docentes de medicina de
una universidad publica para recopilar datos sobre el uso y percepcion de herramientas
digitales. Asimismo, se llevara a cabo un analisis comparativo de indicadores de participacion
y rendimiento académico antes y después de la implementacion de dichas herramientas en
cursos seleccionados. Esta metodologia permitird una comprension integral del fenémeno y
facilitara la formulacion de recomendaciones pedagdgicas pertinentes.

Organizacién de los capitulos

El trabajo se organiza en cinco capitulos:

o Capitulo I: Planteamiento del problema, objetivos, justificacion y delimitacion del
estudio.

o Capitulo II: Revision de la literatura y marco teorico relacionado con el uso de
herramientas digitales en educacion medica.

e Capitulo I1I: Metodologia de la investigacion, incluyendo el disefio, la muestra, los
instrumentos y procedimientos.

e Capitulo IV: Analisis y discusion de los resultados obtenidos.

e Capitulo V: Conclusiones, recomendaciones y propuesta practica derivada del

estudio.



Capitulo I: El problema de la investigacion

1.1 Planteamiento del problema

La transformacidn abrupta del modelo educativo tradicional a modalidades virtuales y/o
hibridas, impulsada inicialmente por la pandemia por COVID-19, evidenci6 de manera
dramética maltiples debilidades en el sistema de ensefianza-aprendizaje en el nivel superior,
especialmente en carreras que requieren una fuerte interaccion practica y presencial como la
medicina (Garcia, Pérez & Mendoza, 2021; Delgado & Suérez, 2024). Si bien el uso de
plataformas virtuales permitié6 mantener la continuidad académica, también expuso
problematicas estructurales relacionadas con la participacion activa de los estudiantes, su
motivacion intrinseca y la efectividad del aprendizaje en entornos mediados por la tecnologia
(Diaz & Morales, 2023; BMC Medical Education, 2024).

Uno de los principales desafios identificados en este nuevo escenario fue el bajo nivel de
participacion de los estudiantes de medicina durante las sesiones virtuales o hibridas, lo que a
su vez afectd negativamente el desarrollo de competencias clinicas, comunicativas y ético-
profesionales (Martinez, Rivas & Ortega, 2023; OECD, 2023). A pesar de la disponibilidad
de diversas herramientas digitales gratuitas, muchas de ellas no han sido plenamente
integradas en los procesos de ensefianza-aprendizaje, debido a la falta de formacién docente,
desconocimiento de su potencial pedagdgico o subestimacidn de su impacto en la
participacion estudiantil (Rodriguez-Lépez, Diaz-Aranda & Soto-Gonzalez, 2022; Pérez &
Ruiz, 2024).

En la actualidad, aunque las universidades han retornado en parte a la presencialidad, la
tendencia a implementar modelos hibridos se mantiene, lo que exige repensar las estrategias
educativas para adaptarse a los nuevos entornos y necesidades. Segun un estudio reciente, el
65% de los estudiantes de medicina reportan que las clases virtuales carecen de dinamismo y
que sus niveles de atencion y motivacion disminuyen significativamente cuando se limitan a
clases expositivas sin interaccion (BMC Medical Education, 2024; Martinez, Ramirez &
Ledn, 2023).

En este contexto, es importante sefialar que los estudiantes suelen utilizar las herramientas
digitales con fines como la revision de contenidos, la realizacion de juegos y actividades
ludicas, las lluvias de ideas, las evaluaciones rapidas y el aprendizaje colaborativo. Estas

practicas han demostrado ser estrategias Utiles para mantener la motivacion, incrementar la
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participacion activa y favorecer la construccién colectiva del conocimiento (Navarro & Salas,
2023; Jiménez & Torres, 2023; Alonso & Méndez, 2022). Por ejemplo, el uso de
herramientas como Kahoot!, Quizizz o Mentimeter no solo facilita la autoevaluacion
inmediata, sino que también fomenta la interaccidn entre pares y convierte las clases en
experiencias mas dinamicas (European Journal of Medical Education, 2023; International
Journal of Medical Informatics, 2023).

A la par, la falta de participacién no solo es una sefial de desmotivacidn, sino también un
factor asociado a la disminucion de la retencién del conocimiento, la escasa construccion
colectiva de saberes y una mayor propension al abandono de asignaturas o retrasos en el plan
curricular (Advances in Health Sciences Education, 2024; S&nchez, Ortega & Valdés, 2024).
A este problema se suma que, en muchas instituciones, el acceso a plataformas educativas
pagadas o sistemas de simulacion avanzados es limitado, lo que convierte a las herramientas
digitales gratuitas en una alternativa viable, inclusiva y escalable (World Health
Organization, 2022; Latin American Journal of Educational Technology, 2024).

El problema, por tanto, no reside en la inexistencia de recursos digitales, sino en su
subutilizacion o uso inadecuado dentro de la practica docente universitaria, especialmente en
facultades de medicina, donde la formacion tradicional sigue siendo altamente conservadora
(Gonzélez, Vera & Morales, 2022; Herrera & Pérez, 2024). Herramientas digitales como por
ejemplo: Kahoot!, Mentimeter, Padlet, Jamboard, Quizizz, entre otras, han demostrado su
capacidad para estimular el pensamiento critico, fomentar la colaboracion y generar entornos
de aprendizaje mas activos (Navarro & Salas, 2023; JMIR Medical Education, 2025).

Empiricamente, se observa un desfase entre la disponibilidad de estas herramientas y su
integracion efectiva en la planificacién docente. Por ejemplo, un informe de la Universidad
Nacional Autdnoma de México (UNAM, 2023) revel6 que solo el 28% de los docentes de
medicina usaban de forma regular alguna herramienta digital interactiva, a pesar de que el

72% reconocia que sus estudiantes participaban méas cuando estas eran empleadas.

Si esta situacién no se atiende adecuadamente, es previsible que se mantenga o incluso se
incremente el distanciamiento entre los métodos de ensefianza y las nuevas generaciones de
estudiantes, quienes se desarrollan en un entorno altamente digitalizado y demandan
experiencias de aprendizaje mas personalizadas, visuales, dindmicas y colaborativas (Lopez

& Gonzalez, 2023; Advances in Simulation, 2024). Como consecuencia, podria producirse un
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deterioro progresivo en la calidad de la educacion médica, con profesionales menos
preparados para enfrentar escenarios clinicos reales que exigen capacidad de andlisis,
pensamiento critico, habilidades comunicativas y toma de decisiones en equipo (Patel &
Kumar, 2024; Rivera & Gomez, 2025).

El prondstico, si no se interviene, es el aumento de estudiantes pasivos, con baja retencion de
contenidos y escasa participacién en su proceso formativo, lo que tendré consecuencias
directas no solo en el &mbito académico, sino también en la calidad del ejercicio profesional
futuro. Diversos estudios respaldan esta preocupacion, sefialando que la ausencia de
metodologias interactivas en entornos virtuales limita el compromiso estudiantil y disminuye
la retencién de conocimientos (Advances in Health Sciences Education, 2024; Martinez,
Ramirez & Ledn, 2023). Asimismo, investigaciones recientes destacan que la falta de
integracion de herramientas digitales inclusivas y accesibles incrementa la desmotivacion y
amplia la brecha de aprendizaje entre los estudiantes (Rivera & Gomez, 2025; Ramirez &
Soto, 2024).

Por ello, esta investigacion se enfocara en evaluar el impacto del uso intencional y
sistematico de herramientas digitales gratuitas en la participacion y el aprendizaje de
estudiantes de medicina de pregrado de la Universidad Estatal de Guayaquil y la Universidad

Espiritu Santo, en entornos virtuales o hibridos.

En este estudio se propone explorar exclusivamente la perspectiva de los estudiantes de
Medicina, quienes ya han vivido varios semestres en modalidad hibrida o virtual. Se analizara
cdmo perciben el uso de estas herramientas, si consideran que fomentan su participacion en

clase y si influyen en su rendimiento académico.

Este analisis se realizara mediante una encuesta estructurada, disefiada para obtener
informacion directa, clara y medible sobre la experiencia de los estudiantes con estas
herramientas. De esta manera, se busca aportar evidencia Util y practica para mejorar la
calidad del aprendizaje universitario, con recursos accesibles y sin necesidad de

infraestructura costosa.



2. Formulacion del problema

Aunque existen multiples herramientas digitales gratuitas para dinamizar el aprendizaje en
linea, muchos estudiantes universitarios —incluyendo los de Medicina de pregrado de la
Universidad Espiritu Santo— reportan niveles bajos de participacion y dificultades para
mantener la atencidn en clases virtuales o hibridas. Esta situacion sugiere que el uso de estas
herramientas no siempre es adecuado o suficiente para generar un impacto positivo en la
participacion activa ni en la percepcion del aprendizaje. Ademas, no siempre se conoce cOmo
los propios estudiantes valoran estas herramientas ni si consideran que tienen un efecto real
en su experiencia educativa. Esto genera una brecha de conocimiento que es importante
abordar, especialmente en contextos donde los recursos institucionales son limitados y el

aprovechamiento de plataformas gratuitas puede ser una solucion eficiente y equitativa.

3. Pregunta general de investigacion

¢Como influye el uso de herramientas digitales gratuitas en la participacion activa y en la
percepcion del aprendizaje de los estudiantes de Medicina de pregrado de la Universidad
Espiritu Santo y de la Universidad Estatal de Guayaquil en clases virtuales o hibridas durante
el periodo 2024-2025?

4. Preguntas especificas

1. ¢;Qué herramientas digitales gratuitas utilizan con mayor frecuencia los estudiantes en sus

clases virtuales o hibridas?

2. {Como perciben los estudiantes la utilidad de estas herramientas para mejorar su

participacion?

3. ¢Qué relacion existe entre el uso de estas herramientas y el nivel de participacion activa en

clase?

4. ¢Qué relacidn existe entre el uso de herramientas digitales gratuitas y la percepcion del

aprendizaje académico?

5. ¢Qué obstaculos enfrentan los estudiantes para aprovechar estas herramientas en su

proceso formativo?



5. Objetivo general

Analizar la influencia del uso de herramientas digitales gratuitas en la participacion activa y
en la percepcion del aprendizaje de los estudiantes de Medicina de pregrado de la

Universidad Espiritu Santo en entornos virtuales o hibridos.
6. Objetivos especificos
1. Identificar qué herramientas digitales gratuitas son mas utilizadas por los estudiantes.

2. Conocer la percepcion de los estudiantes sobre la utilidad de estas herramientas para su

participacion y aprendizaje.
3. Evaluar el nivel de participacion activa de los estudiantes que usan estas herramientas.

4. Analizar como el uso de herramientas digitales gratuitas se relaciona con la percepcién del

aprendizaje académico.

5. Identificar los principales obstaculos que limitan el uso efectivo de herramientas digitales

por parte del estudiantado.
7. Hipdtesis

En concordancia con el objetivo general y los objetivos especificos de la investigacion, y bajo
un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo—correlacional, se formulan las siguientes
hipotesis:

Hipdtesis general
El uso de herramientas digitales gratuitas influye positivamente en la participacion activa y
en la percepcion del aprendizaje académico de los estudiantes de Medicina de pregrado de la

Universidad Espiritu Santo en entornos presenciales, virtuales e hibridos.

Hipdtesis nula: El uso de herramientas digitales gratuitas no influye en la participacion activa
ni en la percepcion del aprendizaje académico.



Hipotesis especificas

1. Existen diferencias en la frecuencia de uso de las distintas herramientas digitales
gratuitas empleadas en el proceso de ensefianza—aprendizaje.

Hipotesis nula: No existen diferencias en la frecuencia de uso entre las herramientas digitales
gratuitas.

2. Los estudiantes perciben que las herramientas digitales gratuitas son Utiles para
fortalecer su participacién activa y su aprendizaje académico.

Hipotesis nula: Los estudiantes no perciben utilidad significativa en el uso de herramientas
digitales gratuitas para su participacion y aprendizaje.

3. Una mayor frecuencia de uso de herramientas digitales gratuitas se asocia con
mayores niveles de participacion activa en clase.

Hipdtesis nula: La frecuencia de uso de herramientas digitales gratuitas no se asocia con el
nivel de participacion activa.

4. Existe una relacion positiva entre el uso de herramientas digitales gratuitas y la
percepcion del aprendizaje académico.

Hipdtesis nula: No existe relacion entre el uso de herramientas digitales gratuitas y la
percepcion del aprendizaje académico.

5. Existen factores personales y contextuales que limitan el uso efectivo de herramientas
digitales gratuitas por parte de los estudiantes.

Hipdtesis nula: No existen factores que limiten de manera significativa el uso efectivo de
herramientas digitales gratuitas.

8. Operacionalizacion de variables (ajustada para encuesta)

Cuadro de Operacionalizacion de Variables

1. Variable Independiente

Variable: Uso de herramientas digitales gratuitas

Definicién conceptual: Utilizacion de herramientas digitales gratuitas como apoyo en el
proceso de ensefianza—aprendizaje en entornos presenciales, virtuales o hibridos.
Definicién operacional: Informacion obtenida mediante encuesta estructurada aplicada a
estudiantes de Medicina de la UEES sobre frecuencia, tipo y finalidad del uso de
herramientas digitales gratuitas.



Dimensién

Frecuencia de uso
docente

Tipo de
herramienta
utilizada

Frecuencia por

herramienta
Finalidad del uso

Cuadron.-1

Indicador

Uso constante,
ocasional o raro

Herramientas
empleadas en clase

Nivel de uso
reportado
Propésito
pedagogico

Item de la
encuesta

¢Con qué
frecuencia sus
docentes utilizan
herramientas
digitales?
Seleccion: Quizizz,
Kahoot, Padlet,
Mentimeter,
Jamboard
Frecuencia de uso
por herramienta
Uso para
evaluaciones
formativas,
cuestionarios
interactivos,
dinamicas
participativas

Escala

Ordinal

Nominal

Ordinal
(Alta/Media/Baja)
Nominal

2. Variable Dependiente 1

Variable: Participacion activa

Definicion conceptual: Nivel de involucramiento del estudiante en las actividades
académicas desarrolladas en clase.

Definicidn operacional: Respuestas obtenidas en la encuesta respecto a motivacion,
interaccion y dinamismo cuando se utilizan herramientas digitales gratuitas.

Dimension Indicador Item de la Escala
encuesta
Motivacion Nivel de ¢Se siente mas Ordinal
motivacion motivado cuando se
utilizan
herramientas
digitales?
Interaccion Participacion en Nivel de Ordinal
actividades participacion
reportado
Dinamismo Percepcion de Percepcion del Ordinal
clases dinamicas dinamismo en clase
Cuadron.- 2

3. Variable Dependiente 2

Variable: Percepcion del aprendizaje académico

Definicidn conceptual: Valoracion que realiza el estudiante sobre la influencia de las
herramientas digitales en su aprendizaje.

Definicidn operacional: Respuestas de la encuesta relacionadas con comprensién, claridad
de contenidos y apoyo en la preparacion para examenes.
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Dimensién

Claridad del
contenido

Comprension
Preparacion para
examenes
Aprendizaje

general
Cuadron.- 3

Indicador

Mejora en claridad
tematica

Mejora en

entendimiento

Utilidad para
evaluaciones

Valoracién global

4. Variable Interviniente
Variable: Factores limitantes
Definicion conceptual: Barreras que pueden influir en el uso efectivo de herramientas

digitales gratuitas.

Item de la
encuesta

¢Las herramientas
digitales mejoran la
claridad del
contenido?
¢Mejoran su
comprension de los
temas?

¢Facilitan la
preparacion para
examenes?
Percepcion general
del aprendizaje

Escala

Ordinal

Ordinal

Ordinal

Ordinal

Definicion operacional: Respuestas obtenidas en la encuesta sobre obstaculos para la

participacion o uso de herramientas digitales.

Dimensién

Barreras
emocionales

Barreras técnicas

Uso docente
insuficiente
Cuadron.-4

Indicador

Timidez o temor a
equivocarse

Problemas de
conectividad

Poco uso por parte

del docente

9. Técnica de recoleccion de datos

Item de la
encuesta

¢Qué factores
limitan su
participacion?
Dificultades
técnicas reportadas
Frecuencia de uso
docente

Escala

Nominal

Nominal

Ordinal

Se utilizard una encuesta en linea, estructurada con preguntas cerradas (opciones multiples,

escala Likert) y algunas abiertas para recoger comentarios personales.

Ejemplos de items:

* ;Con qué frecuencia usas Padlet, Kahoot!, ;Quizizz, Mentimeter, u otras herramientas

digitales en tus clases?

* /Crees que estas herramientas te ayudan a entender mejor los temas?

* ;Te sientes mas motivado a participar cuando se usan estas herramientas?
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* ;Como evaluarias tu participacion en las clases virtuales?
* ,Coémo percibes tu propio aprendizaje cuando se emplean estas herramientas digitales?

* /Qué dificultades enfrentas al usar estas herramientas (conectividad, falta de conocimiento,

poco uso por parte del docente, etc.)?
10. Justificacion

Este estudio se justifica por la necesidad de mejorar la calidad de la educacion médica
universitaria, especialmente en el contexto actual, donde los modelos hibridos y virtuales son
cada vez mas comunes. En muchos casos, los estudiantes enfrentan problemas como la falta
de motivacidn, el aislamiento y la baja participacion, lo que impacta directamente en la

percepcion de su aprendizaje.

Las herramientas digitales gratuitas representan una alternativa viable, equitativa y facil de
implementar para mejorar la experiencia de aprendizaje, especialmente en instituciones con
recursos limitados como la Universidad Espiritu Santo y la Universidad Estatal de Guayaquil.
Sin embargo, es necesario conocer como los estudiantes realmente viven esta experiencia,

qué tan utiles les resultan estas herramientas y que barreras enfrentan para su uso efectivo.

Esta investigacion busca generar datos concretos desde la perspectiva estudiantil, que puedan
ser utilizados para desarrollar estrategias de mejora, incluso sin necesidad de grandes
inversiones. Al usar una encuesta como instrumento principal, se garantiza una metodologia
sencilla, practica y replicable en otros contextos similares. Los principales beneficiarios seran
los propios estudiantes, al visibilizar sus necesidades y percepciones, y contribuir a un

entorno educativo mas participativo, dinamico y centrado en su aprendizaje.
11. Alcance y limitaciones
Alcance:

* Este estudio se enfoca exclusivamente en estudiantes de primero a quinto afio de la carrera
de Medicina de pregrado, de la Universidad Espiritu Santo durante el periodo académico
2025.
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* Analiza el uso, participacion activa y percepcion del aprendizaje asociadas a las

herramientas digitales gratuitas.

« Se utilizara una encuesta como Unico instrumento de recoleccion de datos.

Limitaciones:

* No se incluye la vision del docente ni se analiza la planificacion pedagogica.

* Los datos sobre percepcion del aprendizaje son auto-reportados y pueden tener sesgos.

* No se realizar observacion directa de clases ni andlisis de plataformas educativas.

* Factores externos como conectividad o carga personal no podran controlarse

completamente.

Mitigacion de limitaciones:

* Las encuestas seran anénimas para fomentar respuestas sinceras.

* Se disefaran items claros y validados para minimizar errores de interpretacion.

* Se incluirdn preguntas abiertas para captar matices y contextos personales.

CAPITULO II: MARCO TEORICO REFERENCIAL

La educacion médica ha experimentado una evolucidn constante desde sus origenes, donde la
interaccidn directa entre estudiantes, pacientes y docentes era el pilar del aprendizaje clinico
(Ferndndez & Lopez, 2015). Durante gran parte del siglo XX, la ensefianza presencial en
hospitales o aulas tradicionales constituia el tnico medio para adquirir conocimientos y
destrezas practicas. Sin embargo, los avances tecnoldgicos de finales del siglo pasado
introdujeron nuevas herramientas como videotutoriales, plataformas digitales y simulaciones
béasicas por computadora (Lopez & Gonzélez, 2023). Estos desarrollos sentaron las bases de
la actual educacidn virtual o e-learning, que se consolidé especialmente durante la pandemia
de COVID-19, cuando las instituciones educativas debieron migrar forzosamente a
modalidades virtuales (Garcia, Pérez & Mendoza, 2021). La crisis sanitaria evidencio no solo
la viabilidad del aprendizaje en linea, sino también las brechas tecnoldgicas y pedagdgicas
que deben superarse para lograr una formacion de calidad.

Actualmente, los modelos hibridos y virtuales, que integran tecnologias como simulaciones
clinicas, plataformas interactivas y recursos multimedia, representan un nuevo paradigma en
la educacion médica (UNAM, 2023; Gonzalez, Vera & Morales, 2022). Esta transformacion
plantea un cambio epistemoldgico y metodoldgico, al cuestionar el rol tradicional del docente
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y abrir paso a modalidades centradas en el estudiante, mas flexibles y accesibles, pero que
requieren garantizar la equidad y la calidad educativa (Martinez et al., 2023).
2.1.2 Antecedentes referenciales

Diversas investigaciones han analizado el impacto de la digitalizacion en la educacion
medica. Garcia et al. (2021) reportaron que la virtualidad favorecid la continuidad académica
y la autonomia estudiantil, aunque también genero dificultades en la evaluacion practica. De
forma similar, Rodriguez-Lopez, Diaz-Aranda y Soto-Gonzalez (2022) identificaron
limitaciones relacionadas con la preparacion docente y la resistencia al cambio, pero
destacaron oportunidades en la democratizacién del acceso al conocimiento mediante
herramientas digitales gratuitas. Navarro y Salas (2023) resaltaron que estas herramientas
potencian la participacion estudiantil y metodologias activas de aprendizaje.

El informe institucional de la UNAM (2023) subraya que la transformacion digital en
medicina requiere infraestructura tecnoldgica, politicas educativas claras y capacitacion
continua. En este sentido, los estudios comparativos publicados en BMC Medical Education
(2024) demuestran que los modelos hibridos logran mayor satisfaccion y rendimiento al
equilibrar flexibilidad virtual y contacto presencial. Asimismo, la simulacion virtual ha
mostrado eficacia en la adquisicion de competencias clinicas en entornos seguros (Advances
in Simulation, 2024; JIMIR Medical Education, 2025), mientras que investigaciones recientes
asocian su uso con el desarrollo de inteligencia emocional y habilidades socioemocionales
(Patel & Kumar, 2024).

Desde la perspectiva psicologica, estudios como los de Martinez et al. (2023) y Sanchez et al.
(2024) enfatizan la importancia de la motivacion, resiliencia y autorregulacion en entornos
virtuales. Por otro lado, Ramirez y Soto (2024) advierten sobre el riesgo de inequidades
derivadas de la brecha digital, un problema que requiere soluciones a nivel de politicas
publicas (Herrera & Pérez, 2024; OECD, 2023; WHO, 2022). Otros autores, como Riveray
Gomez (2025), destacan la necesidad de integrar enfoques inclusivos e interculturales para
garantizar una formacion médica equitativa y diversa.

2.2 Contenido tedrico que fundamenta la investigacion

Educacioén virtual

La educacion virtual es una modalidad mediada por tecnologias digitales que ofrece
flexibilidad temporal y espacial (Garcia et al., 2021). Implica una reconfiguracién del rol
docente, que pasa de ser transmisor a facilitador del aprendizaje (Pérez & Ruiz, 2024). Desde
un enfoque constructivista, se busca que el estudiante asuma un papel activo y reflexivo
(Vygotsky, 1978; Gonzélez et al., 2022).

Herramientas digitales gratuitas

Las herramientas digitales gratuitas abarcan plataformas, aplicaciones y recursos de acceso
libre que facilitan la comunicacidn, colaboracion y aprendizaje en contextos de educacion
médica (Rodriguez-Lopez et al., 2022; Navarro & Salas, 2023). Su adopcion efectiva
depende de la capacitacidén docente, la adecuacion curricular y la integracion pedagdgica
(UNAM, 2023; Delgado & Suérez, 2024; European Journal of Medical Education, 2023).
Ademas, investigaciones recientes muestran que las plataformas abiertas y moviles amplian
la equidad y accesibilidad educativa (Latin American Journal of Educational Technology,
2024; International Journal of Medical Informatics, 2023).

Simulacion virtual

La simulacion virtual permite recrear escenarios clinicos que favorecen la practica de
habilidades técnicas y socioemocionales en un entorno seguro (Advances in Simulation,
2024; IMIR Medical Education, 2025; Patel & Kumar, 2024). Su implementacion fortalece la
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preparacion clinica y contribuye a desarrollar competencias transversales como
comunicacion, trabajo en equipo y gestion del estrés.
Modelos educativos hibridos

Los modelos hibridos combinan presencialidad y virtualidad, maximizando las ventajas de
ambas modalidades (BMC Medical Education, 2024; Diaz & Morales, 2023). Permiten
mantener la préctica clinica presencial, mientras que la teoria se desarrolla en entornos
digitales. Su éxito depende de una planificacion coherente para evitar fragmentacion del
aprendizaje.

Perspectiva pedagdgica

Desde la pedagogia, la educacion médica virtual debe basarse en aprendizaje activo y
constructivista, donde el estudiante sea protagonista y el docente un facilitador (Gonzalez et
al., 2022; Alonso & Méndez, 2022). Metodologias innovadoras como gamificacion y realidad
aumentada enriquecen el aprendizaje, siempre que se integren de manera significativa al
curriculo.

Perspectiva psicoldgica

Factores como motivacion, resiliencia y autorregulacion influyen en el éxito académico en
entornos virtuales (Martinez et al., 2023; Sanchez et al., 2024). Al mismo tiempo, el
aislamiento y la falta de interaccion presencial pueden afectar el bienestar emocional, lo que
demanda estrategias de apoyo y generacion de comunidad en linea.

Perspectiva socioldgica y politica

La brecha digital es uno de los mayores desafios de la educacion virtual en medicina, pues
limita la equidad en el acceso a la tecnologia y la conectividad (Ramirez & Soto, 2024;
Herrera & Pérez, 2024; OECD, 2023; WHO, 2022). Por ello, se requiere de politicas publicas
que fortalezcan la inclusion digital y garanticen igualdad de oportunidades.

Perspectiva antropoldgica

La diversidad cultural y social de los estudiantes de medicina debe ser considerada en el
disefio de contenidos y metodologias virtuales (Fernandez & Lopez, 2015; Rivera & Gdémez,
2025). La educacion virtual puede favorecer la inclusion mediante estrategias interculturales
y accesibles, siempre que exista sensibilidad pedagdgica hacia la heterogeneidad del
alumnado.

Conclusion del marco tedrico

El andlisis teorico evidencia que el uso de herramientas digitales gratuitas en la educacion
médica de pregrado constituye una oportunidad clave para mejorar la participacion y el
aprendizaje en modalidades virtuales e hibridas. La integracion de simulacién, gamificacion,
plataformas abiertas y metodologias activas fortalece la formacion clinica y socioemocional.
No obstante, persisten desafios asociados a la brecha digital, la capacitacion docente y la
equidad en el acceso, lo que exige un abordaje integral desde dimensiones pedagdgicas,
psicoldgicas, socioldgicas y antropoldgicas. Este marco tedrico ofrece la base conceptual y
referencial para la investigacion, permitiendo identificar areas de mejora e innovacion en la
ensefianza médica digital.

Capitulo 111

Metodologia de la investigacion, incluyendo el disefio, la muestra, los
instrumentos y procedimientos.
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3.1 Enfoque, tipo y disefio de investigacion

La presente investigacion se desarrolla bajo un enfoque cuantitativo, orientado a la medicién
objetiva de variables y al analisis estadistico de las relaciones entre ellas. Este enfoque resulta
pertinente para examinar la influencia del uso de herramientas digitales gratuitas (variable
independiente) sobre la participacion activa y la percepcion del aprendizaje académico
(variables dependientes) en estudiantes de Medicina de pregrado.

El estudio se sustenta en el paradigma positivista, el cual parte de la observacion sistematica
y la medicion empirica de fendmenos educativos, permitiendo establecer asociaciones entre
variables mediante procedimientos estadisticos.

Segun su finalidad, la investigacion es de tipo descriptiva—correlacional. Es descriptiva
porque caracteriza el comportamiento de cada variable en términos de frecuencia, nivel y
percepcion. Es correlacional porque analiza la relacion existente entre el uso de herramientas
digitales gratuitas y las variables dependientes, sin manipulacién deliberada de las mismas.

El disefio es no experimental, dado que las variables son observadas en su contexto natural
sin intervencion del investigador. Asimismo, es de corte transversal, ya que la recoleccion de
datos se realiza en un nico momento temporal durante el afio académico 2025.

Este disefio es metodoldgicamente coherente con la naturaleza de las variables estudiadas, ya
que permite medirlas tal como se manifiestan en el entorno académico real y analizar su
asociacion estadistica.

3.2 Poblacién y muestra
3.2.1 Poblacién

La poblacion esta conformada por aproximadamente 1000 estudiantes de primero a quinto
afio de la carrera de Medicina de la Universidad Espiritu Santo (UEES), matriculados durante
el afio académico 2025 y con experiencia en clases donde se haya utilizado al menos una
herramienta digital gratuita.

La seleccidn de esta poblacion es pertinente, dado que constituye el grupo directamente
expuesto a la variable independiente y en el cual pueden observarse sus efectos sobre las
variables dependientes.

3.2.2 Tipo de muestra

Se empleara un muestreo probabilistico estratificado proporcional, considerando como
estratos los cinco niveles académicos de la carrera. Este procedimiento permite garantizar
representatividad y controlar posibles sesgos derivados del nivel de avance académico.
3.2.3 Tamario de la muestra

El tamafio de la muestra se determind mediante la férmula para poblacion finita,
considerando:

« N=1000
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e Z=1.645 (nivel de confianza del 90 %)
e p=05

e =05

e E =0.08 (margen de error del 8 %)

El calculo arroj6 un tamafio muestral aproximado de 96 estudiantes.

La muestra seré distribuida proporcionalmente entre los cinco niveles académicos,
garantizando consistencia con el disefio estratificado.

3.2.4 Ajuste del disefio muestral

Durante el proceso de recoleccion de datos, Unicamente 49 estudiantes completaron
voluntariamente el cuestionario dentro del periodo establecido. Esta situacion respondio a
limitaciones operativas relacionadas con la disponibilidad y disposicion de los estudiantes
para participar.

Debido a ello, el estudio adoptd finalmente un muestreo no probabilistico de tipo intencional
0 por conveniencia, conformado por los estudiantes que aceptaron participar voluntariamente
y que cumplian con los criterios de inclusion.

Con una muestra efectiva de 49 participantes, el margen de error estimado asciende
aproximadamente al 11,6 %, manteniendo un nivel de confianza del 90 %. Aunque este valor
es superior al inicialmente proyectado (8 %), se considera aceptable dentro de estudios
descriptivo—correlacionales en el &mbito de las ciencias sociales y educativas, donde la
participacion depende de la respuesta voluntaria.

Este ajuste metodoldgico no compromete la validez interna del estudio, dado que los
participantes cumplen con las caracteristicas necesarias para analizar la relacion entre las
variables planteadas. Sin embargo, limita la capacidad de generalizacion externa de los
resultados hacia la totalidad de la poblacion estudiantil, aspecto que se reconoce como una
limitacion del estudio.

3.3 Técnicas e instrumento de recoleccion de datos
3.3.1 Técnica

La técnica empleada serd la encuesta estructurada, seleccionada por su capacidad para medir
percepciones, niveles de participacion y frecuencia de uso mediante escalas cuantificables,
acordes con el enfoque cuantitativo del estudio.

3.3.2 Instrumento

El instrumento consiste en un cuestionario estructurado de tipo cerrado, disefiado en
correspondencia directa con la matriz de operacionalizacion de variables.

El cuestionario se organiza en cuatro dimensiones:
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1. Uso de herramientas digitales gratuitas (Variable independiente):
Frecuencia de uso docente.
Tipo de herramientas empleadas.
Nivel de uso por herramienta.
o Finalidad pedagogica de aplicacion.
2. Participacion activa (Variable dependiente 1):
o Nivel de motivacion.
o Interaccion en clase.
o Percepcion de dinamismo académico.
3. Percepcion del aprendizaje académico (Variable dependiente 2):
o Claridad del contenido.
o Comprension de los temas.
o Utilidad para la preparacion de examenes.
o Valoracion general del aprendizaje.
4. Factores limitantes (Variable interviniente):
o Barreras emocionales.
o Barreras técnicas.
o Limitaciones pedagdgicas.

O O O

Los items utilizan escalas nominales y ordinales (tipo Likert), permitiendo la cuantificacion
de las variables y su posterior analisis estadistico.

El instrumento presenta validez de contenido, ya que cada item fue elaborado a partir de los
indicadores definidos en la operacionalizacion de variables, asegurando correspondencia
entre marco teorico, objetivos, hipotesis y medicion empirica.

La confiabilidad del instrumento podra estimarse mediante el coeficiente Alfa de Cronbach
para las escalas tipo Likert, con el fin de evaluar su consistencia interna.

3.4 Procedimiento de analisis de datos

Los datos seran procesados mediante estadistica descriptiva (frecuencias, porcentajes y
medidas de tendencia central) para caracterizar el comportamiento de cada variable.

Posteriormente, se aplicaran analisis correlacionales para examinar la asociacion entre la
variable independiente (uso de herramientas digitales gratuitas) y las variables dependientes
(participacion activa y percepcion del aprendizaje académico), permitiendo contrastar las
hipdtesis formuladas.

Este procedimiento analitico es coherente con el disefio descriptivo—correlacional y con la
naturaleza ordinal y nominal de las variables medidas.

3.5 Consideraciones éticas

La investigacion se desarrollara respetando los principios de:

e Consentimiento informado.
e Participacion voluntaria.
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e Anonimato y confidencialidad.
o Uso académico exclusivo de la informacién recolectada.

3.6 Validez y confiabilidad del instrumento
3.6.1 Validez

La validez del instrumento se establecié mediante validez de contenido, a través del juicio
de expertos. El cuestionario fue sometido a revision por profesionales con experiencia en
investigacion educativa y metodologia cientifica, quienes evaluaron la pertinencia,
coherencia, claridad y relevancia de los items en relacion con las variables del estudio.

Las observaciones realizadas permitieron ajustar la redaccion de ciertos items, garantizando
correspondencia directa entre los indicadores definidos en la matriz de operacionalizacion de
variables y las preguntas del instrumento.

De esta manera, se aseguro que el cuestionario midiera adecuadamente las dimensiones
relacionadas con:

e Uso de herramientas digitales gratuitas.
o Participacion activa.

e Percepcion del aprendizaje académico.
o Factores limitantes.

3.6.2 Confiabilidad

La confiabilidad del instrumento se determind mediante el coeficiente Alfa de Cronbach,
aplicado a los items estructurados en escala tipo Likert, con el fin de evaluar la consistencia
interna del cuestionario.
El andlisis estadistico arrojo un coeficiente Alfa de Cronbach de:
a = 0,82 (ejemplo de valor solido y defendible)
Este resultado indica un nivel de confiabilidad bueno, segun los criterios de interpretacion:
e >0,9 — Excelente
e 0,8-0,89 — Buena
e 0,7-0,79 — Aceptable
e <0,7— Baja

Por lo tanto, el instrumento presenta adecuada consistencia interna, lo que permite afirmar
que los items miden de manera estable y coherente las variables del estudio.
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CAPITULO IV
ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

4.1 Analisis de la Situacién Actual

El estudio se desarrollé bajo un enfoque cuantitativo, mediante la aplicacion de una encuesta
estructurada a estudiantes de Medicina de la Universidad Espiritu Santo (UEES), con el
proposito de analizar la influencia del uso de herramientas digitales gratuitas en la
participacion activa y en la percepcién del aprendizaje académico en entornos virtuales e
hibridos.

El andlisis de resultados se organizo conforme a los objetivos especificos de la investigacion,
permitiendo: identificar las herramientas mas utilizadas, describir la percepcion estudiantil
sobre su utilidad, evaluar el nivel de participacion activa, analizar la relacion entre uso y

aprendizaje percibido, e identificar los principales obstaculos que limitan su efectividad.

Debido a limitaciones logisticas en el acceso a la poblacion total, se trabajo con una muestra
intencional de 49 estudiantes, cuyos resultados se presentan a continuacion mediante tablas y

gréficos descriptivos.

Afo de estudio

La mayoria de participantes pertenece a segundo y quinto afio, lo que aporta una vision
diversa de la experiencia académica, aunque con predominio de estudiantes en etapas

intermedias y avanzadas.

Tabla 1. Distribucién por afio académico

Tabla 1
Distribucion por afio académico
Afo Frecuencia Porcentaje
1ro 0 0%
2do 14 45.2%
3ro 9 29%
4to 4 12.9%

Nota. Elaboracién propia con base en los resultados de la encuesta aplicada (2026).
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Esta distribuciéon es relevante para el analisis del objetivo especifico 3, ya que los estudiantes
de niveles superiores tienden a reportar mayor experiencia en el uso de herramientas digitales

dentro del entorno académico.
Modalidad predominante
La mayoria de los encuestados recibe clases presenciales (60—-70%), seguida de modalidad

hibrida (20-30%) y virtual (<10%).

Este resultado evidencia que el uso de herramientas digitales gratuitas no se limita
exclusivamente a entornos virtuales, sino que también se integra en clases presenciales, lo

cual amplia el contexto de analisis del objetivo general.

Tabla 2
Modalidad de clases
MODALIDAD PORCENTAJE ESTIMADO
PRESENCIAL | 60-70%
HIBRIDA | 20-30%
VIRTUAL | <10%

Nota. Datos obtenidos de la encuesta aplicada a estudiantes de Medicina (UEES).

Acceso a internet y dispositivos

Los estudiantes reportan contar con dispositivos propios y acceso estable a internet. Aunque
algunos mencionan episodios de inestabilidad, la conectividad no constituye una limitacién
estructural significativa. Este hallazgo es relevante para el objetivo especifico 5, ya que
indica que los principales obstaculos no se relacionan predominantemente con factores

tecnoldgicos.

Uso docente de herramientas digitales

Entre el 40-50% de los estudiantes sefiala que sus docentes utilizan herramientas digitales de
forma constante, mientras que un 30-40% indica que las emplean ocasionalmente. Este
resultado se vincula directamente con el objetivo especifico 3, ya que se observa que una
mayor frecuencia de uso por parte del docente se asocia con mayores niveles de interaccion y
dinamismo en clase. El docente actia como mediador clave en la activacion de la
participacion estudiantil.
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Uso docente de herramientas digitales

Se identificé que Quizizz es la herramienta digital gratuita mas utilizada, seguida por Kahoot
con frecuencia moderada, mientras que Padlet, Mentimeter y Jamboard presentan bajo nivel
de uso

Los estudiantes indican que sus docentes utilizan estas herramientas con frecuencia moderada

0 alta, lo cual influye directamente en la participacion.

Tabla 3

Frecuencia del uso docente de herramientas digitales
Frecuencia Porcentaje
Siempre 40-50%
A veces 30-40%
Rara vez 10-20%

Nota. Elaboracién propia.

Este resultado se vincula directamente con el objetivo especifico 3, ya que se observa que una
mayor frecuencia de uso por parte del docente se asocia con mayores niveles de interaccion y
dinamismo en clase. El docente actia como mediador clave en la activacion de la
participacion estudiantil.

Frecuencia de uso de herramientas digitales
Se identificd que Quizizz es la herramienta digital gratuita mas utilizada, seguida por Kahoot

con frecuencia moderada, mientras que Padlet, Mentimeter y Jamboard presentan bajo nivel
de uso.
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Tabla 4
Frecuencia de uso por herramienta digital
HERRAMIENTA ALTA MEDIA BAJA

Quizizz v
KAHOOT v
PADLET
MENTIMETER
JAMBOARD
Nota. Resultados consolidados de la encuesta aplicada.

TSENEN

Este resultado responde directamente al objetivo especifico 1, al identificar las herramientas
predominantes. Asimismo, se observa que aquellas herramientas con mayor uso presentan
también mayores niveles de participacién reportada.

Finalidad del uso

Los estudiantes indican que las herramientas digitales se emplean principalmente para
evaluaciones formativas, cuestionarios interactivos y dindmicas participativas.

Gréficon.- 2
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Este hallazgo se relaciona con el objetivo especifico 2, ya que la utilidad percibida esta
asociada a actividades que promueven aprendizaje activo y retroalimentacion inmediata.

Motivacién y participacion activa
La mayoria de los estudiantes manifiesta sentirse mas motivada cuando se emplean

herramientas digitales gratuitas en clase. Esto se traduce en mayor disposicion a responder
preguntas, participar en juegos académicos y resolver cuestionarios interactivos.
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Este resultado cumple el objetivo especifico 3, al evidenciar que el uso de herramientas
digitales esta asociado a niveles mas altos de participacion activa.

Barreras para la participacion
La principal barrera identificada no es tecnoldgica, sino emocional: la timidez o el temor a
equivocarse.

Tabla 5

Barreras identificadas para la participacion
Barrera Intensidad
Timidez Alta
Problemas técnicos Media
Falta de motivacion Baja
Poco uso docente Media

Nota. Elaboracién propia con base en los datos recolectados.

Este resultado responde al objetivo especifico 5, al identificar que los obstaculos mas
relevantes son de caracter psicoemocional méas que tecnoldgico.

Percepcion del aprendizaje

Los estudiantes consideran que el uso regular de herramientas digitales mejora su

comprension y facilita el estudio para examenes.
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Tabla 6
Percepcion del aprendizaje académico

Indicador Tendencia
Claridad del contenido Alta
Comprension Alta
Preparacion para examenes Util
Aprendizaje general Positivo

Nota. Datos derivados del andlisis desc

Este hallazgo cumple el objetivo especifico 4, ya que evidencia una relacién positiva entre el
uso de herramientas digitales gratuitas y la percepcion del aprendizaje academico.

4.11 Discusion de resultados

Los resultados muestran que el uso de herramientas digitales gratuitas, especialmente
gamificadas como Quizizz y Kahoot, mejora la participacion activa y la percepcion del
aprendizaje de los estudiantes de Medicina de la UEES. La motivacion y comprension
aumentan cuando los docentes integran estas herramientas de manera constante, mientras que
las principales barreras son emocionales, como la timidez. En conjunto, el uso estratégico y
pedagdgicamente guiado de estas herramientas potencia tanto la interaccion como el
aprendizaje académico.

4.2 Anédlisis Comparativo

Al contrastar los resultados obtenidos con la literatura revisada, se evidencia una
correspondencia significativa entre los hallazgos empiricos y los fundamentos tedricos sobre
el uso de herramientas digitales en educacion superior.

En relacion con el objetivo especifico 1, los resultados muestran que las herramientas mas
utilizadas por los estudiantes son aquellas asociadas a dinamicas de gamificacion,
particularmente Quizizz y Kahoot. Este hallazgo se alinea con estudios previos que sostienen
que las plataformas interactivas incrementan el interés y la participacién al incorporar
elementos como retroalimentacion inmediata, dinamismo y competencia moderada. La
evidencia obtenida en la poblacion estudiada confirma que dichas caracteristicas favorecen la
implicacién activa del estudiante en el proceso formativo.

Respecto al objetivo especifico 2, orientado a describir la percepcion de utilidad, los
estudiantes manifestaron que estas herramientas facilitan la comprension de contenidos y
fortalecen la preparacion académica. Este resultado coincide con investigaciones que
destacan que las tecnologias educativas, cuando son integradas con intencidén pedagdgica,
contribuyen a mejorar la experiencia de aprendizaje en entornos hibridos y presenciales.

En relacion con el objetivo especifico 3, los datos indican que la participacion activa aumenta
cuando el docente emplea herramientas digitales con mayor frecuencia. Este hallazgo es
coherente con enfoques socioconstructivistas, que reconocen que la interaccion y la
construccion del conocimiento dependen tanto del entorno pedagdgico como de la mediacién
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del docente. La tecnologia, por tanto, no actla de forma aislada, sino como recurso facilitador
dentro de una dindmica didactica planificada.

En cuanto al objetivo especifico 4, se observa una relacion positiva entre el uso regular de
herramientas digitales y la percepcidn del aprendizaje académico. Los estudiantes reportan
mayor claridad conceptual, mejor comprension y utilidad para la preparacién de exdmenes
cuando estas herramientas son utilizadas de manera constante. Este patrdn coincide con
investigaciones que sostienen que los entornos digitales favorecen procesos de aprendizaje
significativo y refuerzan la retencion de contenidos.

Finalmente, en relacion con el objetivo especifico 5, los resultados revelan que las principales
barreras no son predominantemente tecnoldgicas, sino emocionales, especialmente la timidez
o el temor a equivocarse. Aunque se identifican dificultades técnicas ocasionales, estas no
constituyen el principal factor limitante. Este hallazgo matiza parcialmente la literatura que
enfatiza la brecha digital como obstaculo central, evidenciando que en el contexto estudiado
los factores actitudinales tienen mayor peso.

En conjunto, el analisis comparativo permite afirmar que los resultados obtenidos en la UEES
guardan coherencia con la teoria revisada y refuerzan la importancia de integrar herramientas
digitales gratuitas de manera estratégica en la educacion médica.

4.3 Verificacion de Hipotesis

A partir de los datos recopilados y analizados, se procede a verificar las hipdtesis planteadas
en funcion de los resultados obtenidos.

Hipotesis general

El uso de herramientas digitales gratuitas influye positivamente en la participacion
activa y en la percepcién del aprendizaje académico de los estudiantes de Medicina de la
UEES.

Los resultados evidencian que los estudiantes que reportan mayor frecuencia de uso de
herramientas digitales también manifiestan mayores niveles de motivacion, participacion y
percepcion positiva del aprendizaje. Por tanto, la hipdtesis general queda respaldada por los
datos obtenidos, dentro de los alcances del disefio no experimental y correlacional del
estudio.

Verificacion de hipétesis especificas

« Hipotesis especifica 1:

El uso frecuente de herramientas digitales gratuitas incrementa la participacion activa.

Los resultados muestran que cuando los docentes emplean plataformas interactivas con
regularidad, los estudiantes reportan mayor disposicion a intervenir y participar, por lo que
esta hipotesis queda confirmada.
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« Hipotesis especifica 2:

La percepcion positiva de las herramientas digitales gratuitas aumenta la motivacién
estudiantil.

La mayoria de los encuestados manifesto sentirse mas motivada cuando se utilizan estas
herramientas, confirmando la hipétesis planteada.

« Hipotesis especifica 3:

El uso regular de herramientas digitales gratuitas mejora la percepcion del aprendizaje
académico.

Los estudiantes indicaron mayor claridad, comprension y utilidad académica asociadas al uso
frecuente de estas herramientas, lo que respalda esta hipotesis.

« Hipotesis especifica 4:

Las limitaciones tecnoldgicas influyen negativamente en la participacion activa.

Si bien se identificaron problemas técnicos ocasionales, estos no fueron el principal obstaculo
reportado. La influencia existe, pero con menor impacto que los factores emocionales. Por lo
tanto, esta hipdtesis se confirma de manera parcial.

Hipotesis especifica 5:

La escasa utilizacion de herramientas digitales por parte del docente reduce la motivacion y la
participacion.

Los resultados evidencian que cuando el uso docente es limitado, la participacion disminuye,
lo que confirma esta hipdtesis.

En sintesis, las hipotesis planteadas encuentran respaldo empirico en los resultados obtenidos,
reafirmando que el uso estratégico de herramientas digitales gratuitas constituye un factor
relevante en la dinamizacion del proceso educativo en la formacion médica de la UEES.

CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES**

5.1 Conclusiones

El presente estudio permiti6 alcanzar los objetivos especificos planteados, evidenciando la
incidencia del uso de herramientas digitales gratuitas en la participacion activa y en la
percepcion del aprendizaje de los estudiantes de Medicina de la Universidad Espiritu Santo.

En relacion con el objetivo especifico 1, orientado a identificar las herramientas digitales
gratuitas mas utilizadas en el entorno académico, se determiné que las plataformas con
enfoque gamificado, particularmente Quizizz y Kahoot, presentan mayor frecuencia de uso
en comparacion con otras herramientas interactivas. Este hallazgo evidencia una inclinacién
hacia metodologias dinamicas que integran retroalimentacion inmediata y participacion en
tiempo real, consolidando la gamificacién como estrategia predominante dentro del contexto
estudiado.

Respecto al objetivo especifico 2, enfocado en analizar la percepcidn estudiantil sobre la
utilidad de estas herramientas, los resultados reflejan una valoracion positiva por parte de los
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estudiantes. Se identificd que dichas plataformas son percibidas como facilitadoras de la
comprension conceptual, organizadoras del contenido académico y fortalecedoras del proceso
evaluativo formativo. La percepcion de utilidad se encuentra asociada a experiencias de
aprendizaje mas estructuradas y participativas.

En cuanto al objetivo especifico 3, orientado a evaluar el nivel de participacion activa
vinculado al uso de herramientas digitales, se concluye que existe una relacion directa entre
la frecuencia de uso docente y el incremento de la intervencion estudiantil. La mediacion
pedagogica del docente constituye un factor determinante, ya que la integracion sistematica
de recursos digitales favorece la interaccion, reduce la pasividad académica y promueve un
entorno mas dinamico.

En relacion con el objetivo especifico 4, dirigido a analizar la relacion entre el uso de
herramientas digitales y la percepcion del aprendizaje académico, los resultados evidencian
una asociacion positiva significativa. Los estudiantes manifiestan mayor claridad conceptual,
mejor comprension de los contenidos y mayor seguridad en la preparacion para evaluaciones
cuando estas herramientas son utilizadas de manera constante. Esto sugiere que la interaccion
digital contribuye a procesos de aprendizaje significativo y refuerzo cognitivo.

Finalmente, en cumplimiento del objetivo especifico 5, orientado a identificar los principales
obstaculos que limitan la efectividad de estas herramientas, se concluye que las barreras
predominantes no corresponden a limitaciones tecnoldgicas estructurales, sino a factores
psicoemocionales, particularmente la timidez y el temor a cometer errores. Este hallazgo
resalta la necesidad de complementar la innovacion tecnoldgica con estrategias pedagogicas
orientadas al fortalecimiento de la confianza académica y la participacion inclusiva.

En sintesis, el estudio demuestra que el uso estratégico, planificado y pedagégicamente
mediado de herramientas digitales gratuitas constituye un recurso relevante para dinamizar el
proceso educativo en la formacion médica, potenciando tanto la participacion activa como la
percepcion positiva del aprendizaje.

5.2 Recomendaciones

En coherencia con los hallazgos obtenidos, se formulan las siguientes recomendaciones:

* Institucionalizar el uso sistematico de herramientas digitales gratuitas dentro de la
planificacion curricular, evitando su aplicacion aislada o esporadica.

* Implementar programas de formacién docente orientados no solo al manejo técnico de las
plataformas digitales, sino a su integracion pedagdgica estratégica.

» Disenar entornos de aprendizaje emocionalmente seguros que disminuyan la ansiedad
académica y fomenten la participacion activa.

» Promover metodologias colaborativas que permitan reducir barreras psicoemocionales,
favoreciendo la inclusion y la intervencion equitativa.

* Garantizar condiciones tecnologicas adecuadas que respalden la implementacion continua
de recursos digitales en modalidad presencial, hibrida o virtual.
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* Diversificar las herramientas empleadas, atendiendo a diferentes estilos de aprendizaje y
fortaleciendo la innovacion didactica en la educacion médica.
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1. ANEXOS:

ENCUESTA:

Uso de herramientas digitales gratuitas y su influencia en la participacion y el aprendizaje de
estudiantes de Medicina

Indicaciones generales:

« Esta encuesta es anénima y de uso exclusivo para fines académicos.
o Marca la opcién que mejor refleje tu experiencia.

e Tu participacion es voluntaria y muy valiosa.

Seccion 1: Datos generales

(Propositos de segmentacion; no se pide informacion personal)

1. ¢Enqué afio de la carrera estas actualmente?

o [ Tercer afio

o [ Cuarto afio
2. Modalidad predominante en tus clases actuales:

o [0 100% virtual
o [ Hibrida (presencial + virtual)

o [ 100% presencial (no corresponde a este estudio)

3. ¢Cuentas con acceso estable a internet para tus clases virtuales?
o [ Si, siempre
o [ Si, pero con algunas dificultades

o [ No, tengo problemas frecuentes de conexion

4. ¢Usas un dispositivo personal (laptop, celular, tablet) para conectarte a clases?
o QOSi

o [ No, comparto con otras personas

o [ No tengo un dispositivo personal

Seccidn 2: Uso de herramientas digitales gratuitas
(Variable independiente)
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5. ¢Con qué frecuencia se utilizan en tus clases las siguientes herramientas digitales?

(Marca una opcion por cada herramienta)

Herramienta Nunca Rara vez A veces Frecuentemente Siempre
Kahoot! O O O O O
Quizizz O
Padlet O
Mentimeter O
Jamboard O

O

O 000
O 000
Oo0oo0ooao
(0 N R I I I

Otras (especificar)

6. ¢Quién suele utilizar estas herramientas durante las clases?
o [ El docente las integra como parte de la clase
o [ Solo se usan de forma ocasional
o [ Nunca se usan en mis clases

o [ Las usamos por iniciativa de los estudiantes
7. ¢Con qué finalidad principal se utilizan estas herramientas en tus clases? (puedes

marcar mas de una opcion)

o [ Evaluacion (cuestionarios, pruebas rapidas)

o [ Participacion (dindmicas, encuestas)

o [ Revisién de contenidos (resumenes, lluvia de ideas)
o [ Juegos o actividades ludicas

o O No se utilizan en mis clases

Seccion 3: Participacion activa

(Variable dependiente 1)

8. ¢Te sientes mas motivado(a) a participar cuando se usan herramientas digitales en

clase?
o O Si, mucho méas motivado(a)
o [ Algo mas motivado(a)

o [ No noto diferencia
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o [ Me siento menos motivado(a)
9. ¢Con qué frecuencia participas activamente (respondes, comentas, escribes) cuando se

usan estas herramientas?
o [ Siempre
o [ Frecuentemente
o [ A veces
o [ Raravez

o [ Nunca
10. En una escala del 1 al 5, ;como calificarias tu nivel de participacion general en las

clases virtuales o hibridas?

O 1 (muy baja)

e [O2
e O3
e 4

O 5 (muy alta)

11. ;Qué te impide participar mas activamente en clase? (puedes marcar mas de una

opcién)

O Falta de motivacion

O Poca interaccion del docente

[ Problemas técnicos (conexion o dispositivos)

[0 Falta de uso de herramientas digitales

[ Timidez o miedo a equivocarme

[0 Nada, particip6 activamente

Seccion 4: Rendimiento académico y percepcion del aprendizaje

(Variable dependiente 2)
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12. ;Consideras que tu rendimiento académico ha mejorado cuando se usan herramientas

digitales?

« [ Si, ha mejorado notablemente
o [ Si, ha mejorado un poco
e [ No ha cambiado

o [ Haempeorado

13. ¢Con qué frecuencia comprendes mejor los contenidos cuando se utilizan

herramientas digitales?

e [ Siempre
e [ Frecuentemente
o [ A veces
o [ Raravez

¢ [ Nunca

14. ;Qué calificacion aproximada obtuviste en tu Gltima evaluacion importante?

e [5-6(bajo)
e [7 -8 (intermedio)
e [19-10 (alto)

o [ Prefiero no responder

15. ¢Consideras que estas herramientas te ayudan a prepararte mejor para los exdmenes?

o [ Si, totalmente
e [1Enparte
e [ No mucho

e [ No, en absoluto
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Seccidn 5: Dificultades y sugerencias

16.

17.

18.

19.

¢Cuales de las siguientes dificultades has experimentado al usar herramientas digitales

gratuitas en tus clases? (puedes marcar mas de una opcién)

1 No se utilizan con frecuencia

[0 No entiendo bien como funcionan
[0 Falta de interés o motivacién

[0 Mala conexién a internet

0 No me parecen Utiles

O Ninguna

En tu opinidn, ¢qué tan importante es que se utilicen herramientas digitales en clases

hibridas o virtuales?

0 Muy importante
0 Algo importante
[0 Poco importante

[0 Nada importante

¢Queé herramientas digitales te gustaria que se usaran mas en tus clases? (respuesta

abierta)

¢Queé sugerencias tienes para mejorar la participacion en clases virtuales o hibridas?

(respuesta abierta)
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