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CURRICULO PRETENDIDO PARA DESARROLLAR COMPETENCIAS ESTADISTICAS
FUNDAMENTALES EN ESTUDIANTES DE CIENCIAS DE LA SALUD

Emilse Gomez-Torres
Statistics Department, Universidad Nacional de Colombia, Bogota
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Se propone un curriculo para estudiantes de pregrado, bajo condiciones de alta diversidad académica,
sociodemogrdfica y de intereses profesionales. El diserio curricular se ha basado en recomendaciones
internacionales y una consulta a los coordinadores de programa, de una universidad publica
colombiana, sobre necesidades de formacion estadistica. Este curriculo pretende desarrollar una
seleccion de competencias estadisticas fundamentales requeridas para las futuras practicas
profesionales en Ciencias de la Salud, reconociendo la importancia en el proceso formativo tanto del
rol del aprendiz como del rol del docente.

PROBLEMA

En una universidad publica colombiana, la asignatura Bioestadistica Fundamental se ofrece
desde 2009 a estudiantes de Enfermeria, Odontologia, Terapia Ocupacional, Nutricion y Dietética,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Ingenieria agronémica, Medicina Veterinaria, Zootecnia, Biologia,
Farmacia, Geologia, Quimica, Matematicas, y Estadistica. En la mayoria de esos planes de estudio, esta
asignatura se ubica en el segundo semestre del programa académico (primer afio de estudios) y el tinico
requisito previo corresponde a acreditar conocimientos basicos de matematicas escolares; ademas, en
la mitad de estos planes es la inica asignatura con contenido estadistico y en la cuarta parte son optativas
las asignaturas con contenido estadistico avanzado.

Un problema frecuente ha sido su tasa de aprobacion relativamente baja (entre 60% y 70%);
para mitigarlo las principales acciones, del Departamento de Estadistica y de la Direccion Académica,
se han encaminado a aumentar el acompafiamiento en el proceso formativo de los estudiantes, mediante
asesorias académicas con monitores (estudiantes de maestria o de ultimos semestres del pregrado en
Estadistica). Es de notar que las asesorias con monitores, o con el profesor del curso, son actividades de
asistencia voluntaria para resolver dudas y forman parte del tiempo de trabajo extra-clase.
Desafortunadamente, la mayoria de estudiantes no hacen uso de este servicio.

En los ultimos afios, en la primera semana de clases he aplicado un cuestionario a los estudiantes
inscritos en los cursos a mi cargo, con el fin de recopilar aspectos académicos, sociodemograficos,
creencias y conocimientos previos. Los resultados han mostrado alta diversidad en los conocimientos
previos de los estudiantes (desde desconocimiento absoluto por deficiencias en la educacion escolar
hasta aprobacion de cursos universitarios afines a la tematica). En particular, hay diferencias notables
en los niveles de formacion matematica, habilidades computacionales, y formacion basica en estadistica
y probabilidad.

Esta caracterizacion semestral y un analisis del plan de estudios de cada pregrado sugieren que
las necesidades de formacion de los estudiantes que cursan la asignatura Bioestadistica Fundamental son
muy diferentes y justificarian la creacion de dos o tres asignaturas distinguibles entre si, en concordancia
con sus conocimientos previos, su futura practica profesional y la articulacion de la Estadistica en su
plan de estudios. En particular, se propone una asignatura de estadistica orientada a estudiantes de
pregrado en ciencias de la salud humana (especificamente Enfermeria, Odontologia, Terapia
Ocupacional, Nutricion y Dietética, Fisioterapia, Fonoaudiologia).

La revision de literatura al respecto refleja que no es un problema local. Schwab-McCoy (2019)
extrae tendencias de investigacion sobre la instruccion estadistica en la formacion de profesionales no
estadisticos, para ello analiza 61 articulos publicados (1995-2016), 11 de los cuales corresponden a
ciencias de la salud. Estos 11 articulos reflejan el interés de los autores por mejorar el contenido y el
curriculo, estrategias pedagogicas, evaluacion, actitudes hacia la estadistica, y ansiedad. Varias
publicaciones coinciden en la importancia de incorporar aplicaciones y uso de datos reales para
incrementar competencias estadisticas basicas, considerando especializar el contenido de estos cursos
de estadistica para estudiantes de ciencias de la salud.

A continuacion se exponen sintéticamente propuestas, publicadas en articulos, referidas a la
formacion en Bioestadistica que deberian recibir estudiantes de programas de pregrado o posgrado en
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Ciencias de la Salud. Luego, se presenta la metodologia seguida para construir este disefio curricular, el
cual se expone posteriormente, y se finaliza con una discusion acerca del alcance de esta propuesta.

ANTECEDENTES

Rao (2008) propone un curriculo para la formacion estadistica de residentes de medicina,
siguiendo los principios de medicina basada en la evidencia. Su objetivo es la comprension de lenguaje
estadistico y aspectos asociados al disefio, analisis y resultados expuestos en trabajos de investigacion.
El esquema propuesto se fundamenta en dividir conceptos estadisticos en categorias clave, discutir cada
categoria en una o dos sesiones orientadas por los profesores, y destinar una sesion para discutir un
articulo publicado que ilustre conceptos y sea relevante desde el punto de vista clinico.

Hayat (2014) presenta ideas para desarrollar un curriculo estadistico como parte de la formacion
en Enfermeria a diferentes niveles universitarios (pregrado y posgrado). Esta propuesta surge de
discusiones en un panel de cinco expertos estadisticos con experiencia en la ensefianza a estudiantes de
Enfermeria, quienes concluyen: “Como resultado del énfasis en la practica basada en la evidencia, los
estudiantes de todos los niveles de grado deben tener la capacidad de leer criticamente y comprender la
literatura de enfermeria y cuidado de la salud” (p. 197). Especificamente dice: “Las habilidades de
analisis de datos no son necesarias en el nivel de pregrado. Se recomienda un curso de alfabetizacion
estadistica y razonamiento para los estudiantes de pregrado, con un fuerte énfasis en el pensamiento
critico” (p. 196).

Oster et al. (2015) presentan 21 competencias estadisticas para desarrollar en estudiantes de
CTS (ciencias clinicas y traslacionales, combina formacion médica con biologica y métodos de
investigacion cuantitativa) y las clasifican en fundamentales (9), intermedias (6), o especializadas (6),
segun el nivel de conocimiento requerido para desempefiarse en alguno de los siguientes perfiles de
egreso: lector informado de la literatura, co-investigador, o investigador principal. Esta clasificacion
surge de analizar respuestas de 18 educadores expertos en bioestadistica, epidemiologia, y disefio de
investigacion, quienes valoraron el nivel de competencia requerido por los estudiantes (ninguno, algo o
alto), teniendo en cuenta los tres posibles perfiles de egreso y los antecedentes en investigacion de los
aprendices potenciales (sin experiencia previa, lector de literatura de investigacion, con experiencia
previa). Los autores plantean tres asignaturas, en lugar de una asignatura “talla unica para todos,”
disefiadas considerando los antecedentes de los estudiantes, los perfiles de egreso, y una linea de base
para conocimientos previos. Los autores sostienen que este esquema de tres asignaturas con niveles
diferenciados aumenta el potencial de aprendizaje y minimiza el tiempo de clase.

Enders et al. (2017) revisan la anterior lista de competencias, la actualizan y la refinan. Desde
el punto de vista de los autores, un investigador médico casi seguro trabajara en un equipo investigador
que incluya un integrante estadistico, por tanto su nivel de competencia estadistico debe estar mas ligado
al componente conceptual que al procedimental o cuantitativo. La nueva lista fue evaluada
voluntariamente por 112 bioestadisticos y epidemiologos, profesores de médicos, o investigadores
médicos, quienes clasificaron en 19 competencias fundamentales y 5 no fundamentales.

Finalmente, Oster y Enders (2018) presentan 24 competencias estadisticas para los estudiantes
de investigacion médica (extendible a investigadores de ciencias de la salud), describiendo posibles usos
y aplicaciones, con el fin de mejorar su aprendizaje especifico. Bajo el supuesto que en pregrado inicia
la formacion de los futuros investigadores médicos y de otras ciencias de la salud, los autores citan la
pertinencia de que las facultades incorporen las sugerencias del ultimo reporte GAISE (Guidelines for
Assessment and Instruction in Statistics Education) para educacion estadistica a nivel universitario
(GAISE College Report ASA Revision Committee, 2016). Seglin los autores, estas sugerencias para
cursos introductorios de estadistica estdn alineadas con su analisis de competencias estadisticas
fundamentales requeridas por los aprendices en investigacion médica, guardadas las proporciones, pues
se espera menor nivel de competencia en pregrado con respecto a posgrado. La unica salvedad
mencionada por los autores es prestar mayor atencion a la evaluacion de fuentes de sesgo, en especial
cuando se involucran datos reales en el proceso de ensefanza-aprendizaje.

METODO

Esta propuesta es el resultado de un estudio documental. Se fundamenta en las respuestas a cinco
interrogantes clave para un disefio curricular: qué, como, a quién, donde y cuando. Las tres ultimas se
expusieron en la introduccion: ;4 quién? estudiantes de pregrado, matriculados en ciencias de la salud
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humana: Enfermeria, Terapia Ocupacional, Nutricion y Dietética, Odontologia, Fisioterapia,
Fonoaudiologia; con conocimientos previos muy basicos; cuyo plan de estudios omite asignaturas
propias de matematicas y asignaturas posteriores de estadistica. ;Donde? una universidad publica
colombiana con sede en Bogota. ;Cudndo? durante 16 semanas (duracion del semestre académico en la
institucion) en su primer afio de formacion de pregrado.

Para definir ;Qué? se seleccioné un conjunto de competencias con base en recomendaciones
internacionales, la estructura curricular colombiana, y el perfil del egresado en dicha universidad
publica. Para ello, se disefid una encuesta en linea, diligenciada por seis coordinadores de programa.

El cuestionario contenia 23 items relacionados con competencias estadisticas fundamentales,
traducidas o adaptadas de 18 competencias propuestas por Oster y Enders (2018). La omision de 6
competencias presentadas por estos autores, y las adaptaciones realizadas, fueron el resultado de analizar
la viabilidad de su inclusion en un curso de 32 sesiones (cada una de 2 horas) para estudiantes de
pregrado con el perfil antes descrito. En 18 items se utilizo una escala Likert, con cincos opciones, para
valorar el nivel de relevancia de cada competencia en la formacion de un estudiante segin su programa.
Los otros cincos items valoraban la relevancia percibida por los coordinadores del uso de software libre
especializado (R o R Studio), frente a hojas de calculo o aplicativos en linea, para la ensefianza de
procedimientos estadisticos basicos.

Para definir ;Como? la base fueron recomendaciones internacionales como GAISE College
Report ASA Revision Committee (2016), las citadas en la seccidon antecedentes o sugeridas por
investigadores reconocidos (Garfield, Ben-Zvi, Batanero, Rossman, entre otros), la normativa de dicha
universidad publica y la experiencia personal de la autora.

CURRICULO PRETENDIDO

La formacion de futuros profesionales en Ciencias de la Salud deberia estar orientada al
desarrollo de alfabetizacion estadistica, en términos de Hayat (2014), o de un lector informado,
siguiendo las sugerencias de Oster et al. (2015).

Descripcion de La Asignatura

La practica de un profesional en ciencias de la salud humana involucra toma de decisiones en
diversos momentos, en algunos casos siguiendo procedimientos estandarizados, en otros casos
interpretando informacion de publicaciones como estudios de salud publica (por ejemplo, la Encuesta
Nacional de la Situacion Nutricional en Colombia—ENSIN) o articulos de revistas cientificas (como
Revista Facultad de Medicina) y en otros casos como miembro de un grupo de investigacion. En tal
sentido, esta asignatura pretende formar buenos consultantes y lectores criticos de investigaciones
cientificas en areas disciplinares afines a la salud humana.

Competencias Que se Espera Desarrollar en El Curso

Las respuestas de los seis coordinadores conllevan a una clasificacion en tres grupos:
competencias imprescindibles para casi todos los programas (Tabla 1), los coordinadores asignaron la
puntuacion mas alta en la escala; competencias casi imprescindibles en estos programas (Tabla 2), los
coordinadores asignaron alguna de las dos puntuaciones mas altas en la escala; competencias muy
relevantes en estos programas (Tabla 3), los coordinadores asignaron una puntuacion alta, aunque pocos
la mas alta en la escala.

En cuanto a conocimiento procedimental, una practica frecuente en cursos de introduccion a la
Estadistica es apoyarse con el uso de software libre (en especial, R). Sin embargo, los coordinadores en
forma unanime expresaron preferir el uso de hojas de calculo o de aplicativos en linea (por ejemplo,
para calcular percentiles).

Metodologia Propuesta Para el Curso

Los autores del informe GAISE (2016) y diversos investigadores reconocidos en el area de la
educacion estadistica (e.g., Garfield, Ben-Zvi, Batanero, Rossman) han documentado las bondades del
aprendizaje activo y contextualizado para el desarrollo de razonamiento estadistico.

En atencion a estas sugerencias, en algunas experiencias de aula he implementado aprendizaje
basado en proyectos, o aula invertida, o aprendizaje basado en problemas, o apoyo de simulacion, con
buenos resultados en general; aunque, cuando el componente de aprendizaje activo ha sido alto y el nivel
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de autonomia de los estudiantes ha sido bajo, ha surgido cierta resistencia a la estrategia y ha disminuido
la motivacion. En consecuencia, la sugerencia para esta asignatura es alternar estrategias pedagogicas
(como se ilustra en la Tabla 4), priorizando comprension e interpretacion en contexto y aprovechando
el apoyo de herramientas computacionales para el analisis de datos.

Tabla 1. Competencias fundamentales imprescindibles para futuros profesionales de Ciencias de la
Salud segun encuesta a coordinadores de programa en una universidad publica colombiana

Competencia No. de No. de muy
imprescindible  relevante
C1.1 Evaluar la confiabilidad y validez de las mediciones. 5 1
C1.2 Identificar las fortalezas y limitaciones de los disefios de 5 0
estudios para abordar una pregunta de investigacion clinica.
C1.3 Comprender los métodos apropiados para la presentacion de 5 1
datos, especialmente graficos y tablas estadisticos eficaces.
C1.4 Evaluar el impacto de la estadistica en una investigacion ética 4 1

y de la ética en la practica estadistica.

Tabla 2. Competencias fundamentales casi imprescindibles para futuros profesionales de Ciencias de
la Salud seglin encuesta a coordinadores de una universidad publica colombiana

No. de No. de muy

Competencia imprescindible  relevante
C2.1 Comprender los conceptos de confiabilidad y validez de las
mediciones del estudio asi como sus implicaciones en cuanto a 3 3
$esgo.

C2.2 Evaluar las fuentes de sesgo y variacion en estudios publicados
y las amenazas a la validez del estudio (sesgo), incluyendo

problemas con el muestreo, el reclutamiento de participantes, 3 3
la aleatorizacion y la comparabilidad de los grupos de estudio.

C2.3 Comprender los componentes del tamafio de la muestra, la 3 )
potencia y la precision.

C2.4 Comprender el valor de la calidad y el procesamiento de los 3 3

datos.

Tabla 3. Competencias fundamentales muy relevantes para futuros profesionales de Ciencias de la
Salud segun encuesta a coordinadores de programa

No. de No. de muy

Competencia imprescindible  relevante
C3.1 Comunicar los resultados de la investigacion para publico ) 3
cientifico y no profesional.
C3.2 Comprender los principios basicos y la importancia practica
de la probabilidad, la variacion aleatoria, las distribuciones de ) 3

probabilidad estadistica de uso comun, las pruebas de
hipétesis, los errores de tipo [ y 11 y los limites de confianza.
C3.3 Distinguir entre tipos de variables (por ejemplo, continuas,
binarias, categoricas) y comprender las implicaciones para la 2 3
seleccion de métodos estadisticos apropiados.
C3.4 Comprender los conceptos de sensibilidad, especificidad,
valor predictivo positivo y valor predictivo negativo.

El curriculo propuesto se distribuye en seis modulos con tiempos de dedicacion desiguales, de
acuerdo con la complejidad del contenido y el nimero de competencias involucradas; la Tabla 4 presenta
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dos de estos modulos para ejemplificar un esquema didactico que facilita la adaptacion de este curriculo
a diferentes estilos de ensefianza.

Tabla 4. Ilustracion del esquema didactico para el curriculo propuesto

Moédulo Actividades en aula

1. Analisis guiado de un articulo original que utiliza estadistica descriptiva e
inferencial. Discusion de inquietudes. (1/2 sesion)

2. Explicacion de conceptos clave y emergentes de la discusion. Articulacion del
analisis con la estructura del curso. (1/2 sesion)

Revision
metodologica
de un articulo
de investigacion

3. Actividad de aprendizaje activo y colaborativo. (1 sesion)
1. Introduccion a conceptos clave. (1/2 sesion)
Toma de . , L o .,
. 2. Analisis guiado de un articulo original que utiliza pruebas de hipotesis
decisiones a . .,
. univariadas. (1/2 sesion)
partir de . . . . .
muestras 3. Explicacion, con apoyo de simulacion, de conceptos inferenciales clave para las
aleatorias pruebas de hipdtesis y de procedimientos asociados. (4 sesiones)

4. Actividad de aprendizaje activo y colaborativo. (1 o 2 sesiones)

El médulo “Revision metodologica de un articulo de investigacion,” dos sesiones al inicio del
curso, contribuye a empezar el desarrollo de seis competencias: C1.2, C1.3, C1.4, C2.4, C3.1, y C3.3
(utilizando la codificacion de las Tablas 1 a 3). Las actividades de aula sugeridas en la Tabla 4 propenden
por reconocer el lenguaje propio de la estadistica y familiarizar al estudiante con la lectura y analisis de
articulos de investigacion como estrategia didactica (cabe recordar que esta asignatura forma parte del
primer afio de estudios en varios programas académicos).

El médulo “Toma de decisiones a partir de muestras aleatorias,” seis o siete sesiones cerca de
finalizar el curso, contribuye a desarrollar once competencias (siguiendo la codificacion en las Tablas 1
a 3): Cl.1, C1.2, C14, C2.1, C2.2, C2.3, C2.4, C3.1, C3.2, C3.3, y C3.4. Las actividades de aula
sugeridas en la Tabla 4 articulan tres estrategias didacticas: explicacion expositiva para conceptos
nuevos, en particular si su terminologia puede causar confusion por sus multiples acepciones (e.g.,
parametro o muestra); analisis de articulos; aprendizaje activo; y aprendizaje con apoyo de simulacion
para ilustrar propiedades, por ejemplo asociadas a tendencias cuando el tamaiio de muestra crece o a la
variabilidad debida al muestreo aleatorio.

Implicaciones para la Practica
Este curriculo pretendido es concordante con las necesidades de formacion de los perfiles
académicos descritos en la seccion anterior y favorece el desarrollo potencial de la seleccion de

competencias presentadas en las Tablas 1 a 3 debido a:

1. La formacion estadistica requerida en pregrados de Ciencias de la Salud Humana tiene
caracteristicas afines, pues se orienta a la practica profesional con pacientes humanos, ratificado en
las respuestas de los coordinadores. El contacto con pacientes y las decisiones que toman en el
ejercicio profesional conlleva una alta relevancia de comprension conceptual de la bioestadistica,
asi como de la conscientizacion de su correcta aplicacion en estudios para la proteccion de la vida.

2. Los profesionales de Ciencias de la Salud Humana realizan investigacion principalmente cuando
cursan un posgrado y regularmente forman parte de equipos de investigacion multidisciplinares, lo
cual se evidencio en la revision bibliografica y en las respuestas de los coordinadores.

3. El analisis de articulos con aplicacion explicita de la estadistica en cada campo profesional favorece
la motivacion de los estudiantes y permite evidenciar la estructura del proceso investigativo, asi
como su articulacion con diferentes aspectos de la estadistica (Rao, 2008). La profundidad del
analisis depende del momento del semestre y de las caracteristicas de los estudiantes. El papel del
docente es relevante tanto en la eleccion de los articulos como en la forma de orientar el analisis.
Cabe mencionar que el cuestionario a los coordinadores incluia preguntas abiertas, entre ellas citar
una publicacién propia de su profesion como sugerencia para el curso, todos hicieron comentarios
favorables al respecto.

4. Una adecuada articulacion de estrategias pedagdgicas (vinculando las sugerencias de Hayat, 2014;
Oster y Enders, 2018; Rao, 2008) propende por el desarrollo de competencias y conocimientos, tanto
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conceptuales como procedimentales; ademas promueve el balance entre motivacion, compromiso,
tiempo y esfuerzo destinado a lo largo del periodo académico.

DISCUSION

Esta propuesta curricular se planted en el contexto de una universidad publica colombiana, en
donde se observa alta diversidad académica, demografica y de intereses profesionales, y puede ser
adaptable en instituciones de paises en via de desarrollo (en especial de habla hispana).

La creacion de asignaturas con nombres diferentes para resaltar la distincion entre los tres tipos
de fundamentacion en Bioestadistica que requieren los estudiantes, segiin sus conocimientos previos y
su perfil de egreso, se corresponde con la vision de Oster et al (2015): una oferta diversa y pertinente
por parte de las universidades, para atender las necesidades multifacéticas de los estudiantes, es mejor
que un Unico curso, con ello se optimiza tanto el potencial de aprendizaje como el tiempo de clase en
funcidn de los futuros desempeiios de los aprendices.

El camino sugerido favorece el desarrollo de una seleccion de competencias estadisticas
fundamentales, requeridas en las futuras practicas profesionales en ciencias de la salud humana. Se
pretende formar buenos consultantes y lectores criticos de investigaciones cientificas en ciencias de la
salud humana. Una limitacion de este estudio es el bajo numero de profesionales de la salud
entrevistados, quienes conformaban una muestra a conveniencia, cuya pertinencia proviene del cargo
que desempefiaban: el coordinador de cada pregrado tiene una vision so6lida y completa tanto de la
formacion de sus estudiantes como de los perfiles de egreso institucionales. Otra limitacion es la posible
interpretacion dada a los verbos utilizados en la redaccion de las competencias, por ejemplo
“comprender” tiene varias acepciones y algunas sugieren una mayor complejidad cognitiva que otras.

En cuanto a recomendar una estrategia pedagdgica, la investigacion previa no es concluyente
(por ejemplo, Oster et al., 2015; Schwab-McCoy, 2019). La alta heterogeneidad de los aprendices suele
ser uno de los retos en estos cursos y una fuente potencial de desempefios diferenciados.

Finalmente, se resalta la importancia de los protagonistas en el proceso formativo: la
participacion activa de los estudiantes es fundamental (en cualquier estrategia pedagogica) y el papel
del docente en la implementacion del curriculo, debido tanto a su conocimiento de la estadistica y de sus
aplicaciones en salud como a sus decisiones pedagdgicas dentro y fuera del aula.
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