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Experiencia en la adaptación de metodologías activas tipo ABP y puzzle
a la docencia online en la asignatura Farmacología Médica Aplicada de 
quinto curso en la Universidad del País Vasco. 

Aitziber Mendiguren y Joseba Pineda
Departamento de Farmacología
Facultad de Medicina y Enfermería
Universidad del País Vasco (UPV/EHU)
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2,2 ECTS modalidad seminario: 10 h presenciales y 35h no 
presenciales son metodologías activas tipo ABP y Puzzle.

Departamento Farmacología

Asignatura Farmacología Médica Aplicada

Grado Medicina

Curso Quinto, segundo cuatrimestre

Créditos 6 ECTS. 

Tipo Obligatoria

Grupos Unidades hospitalarias de Donostia y 
Basurto. 

Competencias importante en Medicina: “La prescripción racional 
de medicamentos según criterios científicos y éticos”.

INTRODUCCIÓN
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Aprendizaje Basado en Problemas (ABP). 2 sesiones de 2 h

1h 40 min

Pregunta estructurante 
“Trigger”: ¿Qué haríais si la 
paciente acudiera a tu consulta?

METODOLOGÍA
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Adaptación del ABP a la modalidad online: “trabajo en cadena” 
mediante correo electrónico

- Envió del enunciado y de la dinámica de la practica a través de egela o correo electrónico
- Sesión de Blackboard Collaborate (2h/sesión): breve explicación de la actividad y realización del trabajo   
en cadena con tutorización online del profesorado a tiempo real a través del BBC 
- Entrega de la práctica y corrección

Miembro 1
‐Responde a las preguntas por tu cuenta con
los conocimientos que tengas. Indica las
propuestas que se te ocurran.
‐Identifica lo que te falta por saber,

Miembro 2
‐Recopila el trabajo del miembro 1 e
intenta responder a todas las subpreguntas
consultando los apuntes.
‐Considera la lista de dudas o cuestiones
que ha identificado el miembro 1

Miembro 3
‐Analiza la información que, tras haber utilizado
los apuntes, te ha proporcionado el miembro 2 e
intenta completar las contestaciones consultando
algún libro o fuente de referencia

Miembro 4
‐Recopila la información completa de los
tres miembros anteriores, sintetiza bien
las ideas, organízalas y contesta a todas
las subpreguntas.

Miembro 1
‐Recopila lo realizado por el miembro
4 y responde a la pregunta
estructurante argumentando la
respuesta de forma científica y
tomando una decisión para el caso
clínico.

2 h/sesión
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Metodología del puzzle: 2 sesiones de 2 h

Escenario clínico: Paciente con insuficiencia cardíaca.

Valoración de la relación riesgo/beneficio

Pregunta estructurante “Trigger”: ¿Qué tratamiento farmacológico prescribiríais?



Jo
rn

ad
a 

O
nl

in
e 

de
 la

 R
ed

 In
te

ru
ni

ve
rs

ita
ria

 d
e 

In
no

va
ci

ón
 

D
oc

en
te

 e
n 

Fa
rm

ac
ol

og
ía

  2
02

0 

Adaptación de la metodología a la modalidad online: trabajo 
“constructivo” mediante correo electrónico

2 h/sesión

Miembro 1
Lee el articulo 1 y resume las
características de los 4 grupos
farmacológicos cumplimentando las
tablas 1,2,3.

Miembro 3
Lee el articulo 3 y resume las
características de los 4 grupos
farmacológicos cumplimentando las
tablas 1,2,3 .

Miembro 4
Rellena la tabla 4 en base a la
información de los 3 miembros
anteriores y contesta a la pregunta
estructurante.

Miembro 2
Lee el articulo 2 y resume las
características de los 4 grupos
farmacológicos cumplimentando las
tablas 1,2,3.

3. PASO

- Envío del enunciado y de la dinámica de la practica a través de egela o correo electrónico.
- Sesión de Blackboard Collaborate (2h/sesión): breve explicación sobre la actividad y 

realización del trabajo en cadena con tutorización online a tiempo real
- Entrega de la práctica y corrección
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TABLA 1 TABLA 2

TABLA 4TABLA 3
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33

1

2

3

4

5

Aprendizaje
significativo

Aprendizaje
autónomo

Trabajo
colaborativo

Diseño
actividad

2009-2019 (n=439)
2019-2020 (n=35)

Pu
nt

ua
ci

ón
 o

to
rg

ad
a

 p
or

 e
l a

lu
m

na
do

 (1
-5

)

Opinión del alumnado sobre las metodologías activas 
(Encuesta SAE: 33 ítems)

RESULTADOS

Flechas rojas: puntuación ≥ 4
Flechas verde: puntuación < 3
Flechas grises: nuevos ítems con puntuación ≥ 4  
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ÍTEM 2: He trabajado los OBJETIVOS y las COMPETENCIAS propuestas al principio (“realizar 
una prescripción racional de medicamentos”)  (79% de los estudiantes).

ÍTEM 6: He perdido el TIEMPO (26% del alumnado). 

ÍTEM 9: Me ha permitido trabajar la TEORÍA Y LA PRÁCTICA a la vez (70% del alumnado). 

ÍTEM 13: Se aprende mejor con las CLASES MAGISTRALES que con los seminarios (14%).

ÍTEM 20: Las tareas y las funciones las hemos distribuido de forma RESPONSABLE entre los 
miembros del grupo (88% del alumnado). 

ÍTEM 21: Todos los miembros MISMA oportunidad para defender y explicar nuestra opinión 
personal (92% del alumnado).

ÍTEM 22: Hemos INTENTADO consensuar las ideas dentro del grupo (89% del alumnado).

ÍTEM 23: Oportunidad de mejorar la COMPETENCIA DE TRABAJAR EN GRUPO (76% del 
alumnado).

ÍTEM 25: Los CASOS CLÍNICOS planteados han sido adecuados para el desarrollo de las 
competencias (82%).

ÍTEM 31: El DISEÑO y el desarrollo de los seminarios están en CONSONANCIA con las 
competencias fijadas inicialmente (79%).

Aprendizaje 
significativo

Trabajo 
colaborativo

Diseño

Ítems valorados con puntuaciones ≥ 4 (porcentaje de estudiantes)
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Nuevos ítems valorados con puntuaciones ≥ 4 en la modalidad online 
(porcentaje de estudiantes)

Aprendizaje significativo: 

 Ítem 3: He aprendido aspectos básicos para trabajar COMO MÉDICO/A (77% de los estudiantes)

 Ítem 4:  Se trabajan las competencias para la PROFESIÓN DE MÉDICO/A (83%)

 Ítem 11: Me han ayudado a RELACIONAR la teoría con la práctica y a aprender conocimientos (89%).

 Ítem 12: He mejorado la competencia de ESCRIBIR de forma adecuada la TERMINOLOGÍA sobre 
Farmacología (86%).

Aprendizaje autónomo: 

 Ítem 14: He mejorado la competencia de utilización de la INFORMACIÓN FARMACOLÓGICA (86%)

Diseño: 

 Ítem 27:  El TIEMPO DE ENTREGA de las tareas propuestas por la profesora ha sido ADECUADO (74%). 
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La adaptación de las metodologías activas a la modalidad online en la asignatura 
Farmacología Médica Aplicada:

 Mantiene la opinión favorable del alumnado en relación al desarrollo de 
competencias transversales (trabajo en grupo) y específicas de la asignatura 
(integración de la teoría con la práctica, realizar una prescripción racional de 
medicamentos).

 Mejora la opinión del alumnado respecto a la modalidad presencial en cuanto a 
competencias específicas de la asignatura (profesión médica, terminología e 
información farmacológica, aplicación de la teoría a la practica). 

Curso 2020-21:

 Utilización de Blackboard Collaborate o Zoom para realizar grupos online y 
mejorar la adaptación de la metodología y la tutorización en tiempo real. 

CONCLUSIONES
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