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ABSTRACT

Introduction: active methodologies promote learning through the resolution of real situations, promoting 
the construction of knowledge and skills. This turns the student into an active participant, strengthening 
their critical thinking skills. A bibliographic review was carried out with the objective of reviewing the 
problem-based learning method and its benefits in the context of medical education.
Methods: a bibliographic review was carried out between December 2023 and January 2024 in the main 
databases and other search services. The terms “problem-based learning”, “health education”, “medical 
education” were used as search descriptors.
Results: in medical education, the problem-based learning approach focuses on students addressing real 
clinical situations to develop diagnostic and therapeutic skills. This model seeks to ensure that, from the 
beginning of their training, future health professionals are involved in medical practice, instead of only 
acquiring theoretical knowledge. The development of critical thinking is essential to face real-world clinical 
situations, so learning must be student-centered and meaningful, involving problems that reflect real 
contexts of professional practice.
Conclusions: problem-based learning is one more strategy in the wide range of possibilities for teaching and 
developing medical education, and it has advantages and disadvantages like any other strategy.
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RESUMEN

Introducción: las metodologías activas promueven el aprendizaje a través de la resolución de situaciones 
reales, fomentando la construcción de conocimientos y habilidades. Esto convierte al estudiante en un 
participante activo, fortaleciendo sus habilidades de pensamiento crítico. Se realizó una revisión bibliográfica 
con el objetivo de repasar el método de aprendizaje basado en problemas y sus provechos en el contexto de 
la educación médica.
Métodos: se realizó una revisión bibliográfica entre diciembre de 2023 a enero de 2024 en las princiapales 
bases de datos y otros servicios de busqueda. Se emplearon los términos “aprendizaje basado en problemas”, 
“educación en salud”, “educación médica” como descriptores de busqueda.
Resultados: en la educación médica, el enfoque de aprendizaje basado en problemas se enfoca en que los 
estudiantes aborden situaciones clínicas reales para desarrollar habilidades diagnósticas y terapéuticas. Este 
modelo busca que desde el inicio de su formación, los futuros profesionales de la salud se involucren en el 
ejercicio médico, en lugar de solo adquirir conocimientos teóricos. El desarrollo del pensamiento crítico es 
esencial para enfrentar situaciones clínicas del mundo real, por lo que el aprendizaje debe ser centrado en el
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estudiante y significativo, involucrando problemas que reflejen contextos reales de la práctica profesional. 
Conclusiones: el aprendizaje basado en problemas es una estrategia más en el gran abanico de posibilidades 
para la enseñanza y desarrollo de la educación médica, y tiene ventajas y desventajas como cualquier otra 
estrategia.

Palabras clave: Aprendizaje Basado en Problemas; Educación en Salud; Educación Médica.

INTRODUCCIÓN
El avance acelerado y constante de la ciencia y la tecnología desde mediados del siglo XX requiere individuos 

competentes, creativos, autónomos y éticamente sólidos, capaces de utilizar los nuevos conocimientos y la 
innovación tecnológica para el beneficio del progreso social.(1,2,3) Al mismo tiempo, el rápido desarrollo científico 
y tecnológico genera una rápida obsolescencia del conocimiento, lo que subraya la importancia de personas 
capaces de gestionar su propio aprendizaje.(4)

Luego, corresponde a los sistemas educativos la formación de este personal con habilidades suficientes para 
que pueda alcanzar, de manera autónoma, los conocimientos necesarios para tomar las decisiones oportunas 
y seleccionar las alternativas pertinentes que permitan resolver los problemas personales, profesionales y 
sociales de manera efectiva.(5,6,7)

Las metodologías activas permiten desarrollar el proceso de enseñanza-aprendizaje a través de actividades 
y procedimientos basados en el enfrentamiento del aprendiz a situaciones que requieren de la construcción 
de conocimientos y desarrollo de habilidades que le permitan implementar estrategias y tomar decisiones; de 
esta forma, se convierte el aprendiz en un participante activo del proceso de aprendizaje, contribuyendo al 
desarrollo de las habilidades del pensamiento.(8,9)

El aprendizaje basado en problemas (ABP) está fundamentado en la solución de situaciones problémicas 
mediante las cuales el alumno desarrolla significativamente sus estructuras cognitivas, propicia el trabajo 
cooperativo, desarrolla las habilidades para el aprendizaje autónomo y fomenta valores como la responsabilidad, 
la cooperación y el amor a la verdad.(10)

El ABP surgió en el ámbito de la enseñanza médica en la década de 1960.(4,11,23) Germina como un proyecto 
educativo de John Evans que consistía en formar grupos de estudiantes que analizaban los problemas planteados 
y dirigirían su propio aprendizaje, con lo cual se le restaba importancia a la memorización de conceptos desde 
el inicio de la carrera.(13) Postman y Weingamer introducen en sus clases una manera novedosa de enseñar 
centrada en la participación activa del estudiante y basada en la formulación de preguntas y problemas abiertos 
que generaban en los estudiantes la necesidad de resolverlos a través de un proceso creativo.(14,15) 

Esta metodología se experimentó por primera vez en las universidades de McMaster en Canadá y Case 
Westen Reserve en Estados Unidos.(4,12)

A partir de 1996 el ABP ganó popularidad, extendiéndose su uso por todo el orbe; y sirvió de fundamento 
para otros métodos como el de aprendizaje a través de proyectos; asimismo, su uso alcanzó a otras carreras 
universitarias.(4,11) Las universidades más prestigiosas del mundo han incroporado el ABP a sus carreras; muchos 
ministerios de salud, educación y asociaciones de facultades de medicina recomiendan al ABP como estrategia 
pedagógica para la transformación de la educación universitaria de pregrado y postgrado en sus países.(16)

Actualmente el ABP ha trascendido la educación universitaria para convertirse en uno de los más significativos 
métodos activos del aprendizaje, empleado en la enseñanza básica general.(4,16)

Se realizó una revisión bibliográfica con el objetivo de repasar el método de aprendizaje basado en problemas 
y sus provechos en el contexto de la educación médica.

METODOLOGÍA
Se realizó una búsqueda de información en el periodo diciembre de 2023 a enero de 2024 en las bases 

de datos Redalyc, Elsevier Science Direct, PubMed/Medline, SciELO, los servicios ClinicalKeys y el buscador 
Google Académico. Para recuperar la información se emplearon estrategias de búsqueda avanzada, mediante 
la estructuración de fórmulas de búsqueda con el empleo de los términos “aprendizaje basado en problemas”, 
“educación en salud”, “educación médica”, así como sus equivalentes en idioma inglés. De los documentos 
resultantes se seleccionaron aquellos que aportaran información teórica y empírica sobre el tema objeto de 
investigación, en idioma español o inglés.

DESARROLLO
El ABP es considerado parte de las metodologías activas al estar centrado en la actividad del estudiante, 

quien construye su propio aprendizaje en interacción con el entorno en el que se encuentra. Este método está 
fundamentado en la premisa de que el individuo aprende por medio de la experiencia adquirida en su relación 
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con el mundo; los problemas que emanan de esta relación sirven de estímulo para la búsqueda de información 
que permita plantear y analizar las posibles alternativas de solución, llegar a conclusiones y corroborar las 
hipótesis, generando así el nuevo conocimiento.(4,11,12)

El ABP utilizado como estrategia didáctica permite que el estudiante integre conocimientos conceptuales, 
procedimentales, actitudinales y valorales mientras aprende de manera cooperativa y colaborativa, lo que lo 
obliga a desarrollar el pensamiento crítico.(13)

La solución de problemas es el motor impulsor del aprendizaje, moviliza las estructuras cognitivas del 
aprendiz para la aprehensión de los saberes adquiridos durante el proceso de búsqueda del nuevo conocimiento 
a través de los cuales fundamentar la toma de decisiones y emite juicios lógicos, demostrando así que sus 
razonamientos son válidos para resolver el problema y cumplir con los objetivos de aprendizaje.(4,11)

Se basa en la resolución de problemas en pequeños grupos utilizando el conocimiento como herramienta, 
donde el aprendizaje es autodirigido y el docente tiene un papel pasivo y más moderado.(17) El empleo de 
problemas cotidianos bien seleccionados sirve de guía para aprender conceptos, desplegar habilidades para la 
gestión de la información, analizar datos e información, generar hipótesis y desarrollar el pensamiento crítico, 
además favorece el aprendizaje significativo del estudiante.(4,16)

El ABP impacta de manera positiva en el aprendizaje del estudiante, porque promueve el desarrollo de 
competencias clínicas, el compromiso académico, el aprendizaje autodirigido, significativo y activo, así como 
el rendimiento académico, la motivación y la participación, lo que ofrece satisfacción y bienestar al estudiante. 
También estimula el pensamiento crítico, facilita la interacción alumno-alumno, y disminuye la presencia del 
burnout y el estrés. Por último, desarrolla la metacognición.(11,18,19)

Esta estrategia busca desarrollar en los alumnos una mayor responsabilización por sus propios procesos 
de aprendizaje, invirtiendo la secuencia instruccional tradicional; de tal forma que en lugar de presentar los 
contenidos teóricos para luego aplicarlos se presenta a los alumnos un problema relevante para su contexto 
que ellos deben resolver, esperando que este problema estimule el aprendizaje, utilizando la indagación como 
principal herramienta didáctica.(4,12,16,20,21) 

Si bien esta técnica, no produce rendimientos académicos estadísticamente diferentes que la enseñanza 
tradicional, sí permite hacer que los alumnos perciban en sí mismos mayores capacidades de análisis, 
pensamiento crítico, autonomía y que se empoderen más de su propio aprendizaje.(12,16)

En el ABP, en el escenario problema el sujeto se enfrenta no solo al desafío de resolverlo, sino al de ¿cómo 
se resuelve? Luego, el estudiante desarrolla los procesos de metacognición y autorreflexión, primero como 
habilidad no consciente, y luego avanzado en la experiencia lo hace como una serie de estrategias conscientes, 
voluntarias y controladas. Si bien el estímulo es el escenario problema, en el ABP no es importante si el 
estudiante lo resuelve o no; el foco se encuentra en el proceso y en las funciones y habilidades neurocognitivas 
que el estudiante utiliza para satisfacer sus necesidades de aprendizaje, sus estrategias de búsqueda, sus 
criterios de selección y análisis crítico de la información.(16,19,20)

La estructura y el proceso de solución del problema están siempre abiertos, lo que motiva una comprensión 
consciente y un trabajo de grupo sistemático en una experiencia colaborativa de aprendizaje.(11,21) 

Varios autores han resumido las competencias que se desarrollan a través del ABP:(11)

1. Resolución de problemas relevantes en el ámbito profesional.
2. Toma de decisiones.
3. Trabajo en equipo.
4. Habilidades de comunicación (argumentación y presentación de la información).
5. Desarrollo de actitudes y valores: precisión, revisión, tolerancia, etc.
6. La planificación de las estrategias de aprendizaje.
7. El pensamiento crítico.
8. El aprendizaje sistemático.
9. El autoaprendizaje, autorregulación y autoevaluación. 
10. La creatividad.

A la vez, se han establecido algunos principios básicos a tener en cuenta al implementar el ABP:(11)

1. El estudiante es el responsable de su aprendizaje. 
2. Los problemas responden a la realidad del discente y generalmente están relacionados con la 

futura vida profesional.
3. Los problemas deben ser de solución múltiple y potenciar las habilidades investigativas.
4. El aprendizaje es integrado e interdisciplinar, debe responder a diferentes temas y contextos.
5. La cooperación entre pares es esencial.
6. Al final del proceso de solución del problema es necesario el análisis reflexivo en torno a los 

resultados obtenidos, las vías de solución utilizadas, lo aprendido, los conceptos y principios relacionados 
con el problema.
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7. La evaluación individual y colectiva, se centra en el progreso en el logro de los objetivos propuestos.
8. La autoevaluación es un elemento relevante que sirve de retroalimentación al discente sobre el 

trabajo desplegado en la resolución del problema.(11)

En el ámbito de la educación médica, el enfoque de aprendizaje basado en problemas se centra en que 
los estudiantes aborden y resuelvan situaciones clínicas similares a las que enfrentarán en su futura práctica 
profesional. El propósito es que adquieran habilidades para el diagnóstico, la selección de tratamientos y 
el análisis de la relación entre los fundamentos teóricos y la práctica clínica. Los creadores de este modelo 
buscaban que los estudiantes de medicina se involucraran desde el inicio de su formación en el ejercicio 
médico, en lugar de limitarse a adquirir conocimientos teóricos durante los primeros años con la promesa de 
aplicarlos más adelante en su carrera profesional.(20,22) 

En la formación de los futuros profesionales del área de la salud, es relevante el desarrollo de competencias 
como el pensamiento crítico, lo cual es necesario para dar respuestas a situaciones clínicas que trascienden 
más allá del aula. Esto significa que el aprendizaje debe estar centrado en los estudiantes y a su vez debe 
ser significativo, es decir que involucre situaciones problemas que obedezcan a contexto reales que deberán 
afrontar posteriormente durante el ejercicio profesional.(20)

El tiempo de rotaciones en especialidades clínicas y quirúrgicas es reducido a semanas, lo cual obliga a la 
adopción de estrategias didácticas más eficientes que las tradicionales clases magistrales, revisión de casos o 
historias clínicas, rondas docente asistenciales y seminarios de diapositivas empleados en estas asignaturas.(23)

El aprendizaje basado en problemas (ABP) ha demostrado de manera consistente un mayor impacto en 
la adquisición de habilidades y conocimientos para el ejercicio profesional del médico comparado con otras 
estrategias didácticas.(23)

Existen experiencias del campo de acción del ABP en la docencia médica a nivel mundial.23 Estudios como 
el de Ortega y col.(24) evidencian que el ABP es una estrategia que permite la relación de la teorico-práctica, 
desarrollando el aprendizaje de nuevos conocimientos mediante el uso de conocimientos previos; incentiva a 
la investigación y aporta experiencia profesional. 

En el aprendizaje colaborativo lo primero que se aprende es ver en el otro una fuente de aprendizaje. Los 
miembros del grupo deben incorporar algunos principios que hacen a su funcionamiento; tener metodología 
compartida de trabajo, participar en la toma de decisiones grupal, ser responsables por igual de la resultados 
y comprender que mas allá de los objetivos comunes de aprendizaje el grupo tiene como meta general, el 
desarrollo de la persona.(16)

El método
En el desarrollo del Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) siempre participan tres actores fundamentales: 

el problema, el tutor y el estudiante. El problema desempeña un papel crucial, ya que es el eje central 
de la discusión y el aprendizaje de los estudiantes, y sirve como guía para el tutor en la orientación de los 
estudiantes hacia su resolución. El tutor, por su parte, emplea el método socrático para dirigir las discusiones 
de los estudiantes y asegurarse de que se cumplan los objetivos establecidos. Finalmente, el estudiante 
ocupa el centro de la estrategia, tomando decisiones sobre los temas a tratar, su profundidad y aplicando ese 
conocimiento en la resolución del problema.(20,22)

Dichos actores se encuentran interactuando en otras estrategias didácticas usadas en la enseñanza de la 
medicina, como en el aprendizaje basado en la discusión de casos clínicos o el aprendizaje basado en proyectos; 
sin embargo, lo que diferencia al ABP de estas estrategias es la forma en que los actores interactúan.(22)

Una vez identificaros los problemas, se solicita a los estudiantes que formulen hipótesis o impresiones 
diagnósticas que respondan a las interrogantes planteadas; el tutor debe guiar la discusión para plantear al 
menos una hipótesis para cada uno de los problemas identificados. Por último, los estudiantes deben proponer 
objetivos de estudio que les permitan verificar o descartar las hipótesis propuestas.(22)

A través de este método, el estudiante puede desarrollar habilidades diagnósticas y de comunicación, mayor 
capacidad para enfrentar la incertidumbre, mayor comprensión de los aspectos éticos y emocionales a los 
que se enfrentan los profesionales de la salud y habilidades para el trabajo en equipo, para la búsqueda de 
información y para la compresión de la medicina basada en evidencia, así como para la integración de las 
diferentes disciplinas que competen al quehacer médico.(22)

El ABP no se reduce a la resolución de problemas, es un proceso intencional, organizado, planificado y 
sistemático.(4) En la práctica, el ha de ser simultáneamente un método de aprendizaje, un currículum constituido 
por casos y un sistema de tutoría, por lo que hay un amplio universo en torno a su aplicación, desarrollo e 
implementación, y para trabajar de manera efectiva el desempeño docente.(25)

Las experiencias exitosas reportadas utilizaron al ABP como un organizador curricular y no sólo implementado 
en cursos aislados. En el ABP, el diseño de escenarios problema, integrando disciplinas vertical y horizontalmente 
en el currículum facilita que los estímulos de aprendizaje logren el fortalecimiento en redes nuronales estables 
en el tiempo y de rápido acceso al momento del ejercicio profesional.(16)
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El tutor
En el ABP el tutor tiene un papel fundamental, cumple un rol de facilitador, al crear un ambiente de 

aprendizaje colaborativo y cooperativo, con atención en el proceso de aprendizaje del estudiante.(16,26)

El tutor representa una combinación de facilitador de aprendizaje y un experto en contenido, que hábilmente 
utiliza su conocimiento dentro del contexto de la tutoría. La conducción del grupo se facilita cuando los 
estudiantes poseen conocimiento y experiencia en la estrategia de ABP. De lo contrario, se hace necesario 
realizar una introducción previa a todos los estudiantes del curso, como en el caso de los estudiantes de primer 
año de la carrera, y se recomienda asignar los grupos a tutores más experimentados.(16,24,26)

El tutor debe restringirse para transmitir información, pero estar muy activo para guiar el proceso y ser 
un mediador del aprendizaje, cautelar la participación de todos los estudiantes, promover discusiones, y 
enriquecer el caso en estudio con su conocimiento y experiencias previas, vivenciadas principalmente durante 
las asignaturas clínicas.(24,26)

La experiencia y conocimientos del profesor como facilitador de su aprendizaje es fundamental para un 
aprendizaje eficaz. Por tanto, la capacitación orientada hacia los profesores para que desarrollen sus habilidades 
e infraestructura para proporcionar asesoría en la implementación de esta estrategia es fundamental.(19)

El problema
El caso-problema es un factor clave y detonante en el ABP, porque si no hay problema, no hay aprendizaje.

(25) Si bien esta estrategia se puede aplicar en diferentes áreas profesionales, es en el área de la salud y 
sobre todo con los casos clínicos, donde se puede obtener mayor beneficio, sobre la base del desarrollo de 
procesos cognitivos de nivel superior, así como el pensamiento crítico y creativo, el trabajo en equipo, la 
toma de decisiones y además promover la predisposición a la innovación y la actitud reflexiva. La resolución 
de un problema planteado, como puede ser un caso clínico es también un método para analizar y llegar a un 
diagnóstico preciso; obligando a razonar al mismo.(24)

Escribir, diseñar o estructurar estos elementos didácticos no es tarea sencilla; obedece a muchos factores: 
habilidad de redacción del parsonal docente, su conocimiento disciplinar, experiencia con el método, etc. y 
siempre requerirá de una mediación pedagógica que le impregne una intención formativa para proyectar el 
logro de competencias profesionales.(25)

La evaluación en el ABP
Utilizar el ABP implica asumir la responsabilidad de mejorar las formas de evaluación. El uso de exámenes 

convencionales, cuando se ha expuesto a los alumnos a una experiencia de aprendizaje activo, genera confusión 
y frustración. Se espera que la evaluación se pueda realizar atendiendo a los resultados del aprendizaje de 
contenidos; al conocimiento que el alumno aporta al proceso de razonamiento grupal, y de acuerdo a las 
interacciones personales del alumno con los demás miembros del grupo.(21)

Los tutores han de buscar diferentes opciones para evaluar que además constituyan un instrumento más del 
proceso de aprendizaje de los alumnos. Estos últimos deben tener la posibilidad de evaluarse a sí mismos, a los 
compañeros, al tutor y el proceso de trabajo del grupo y sus resultados.(21)

Ventajas y desventajas
Con respecto a las ventajas, a través de este método, el estudiante puede desarrollar habilidades diagnósticas 

y de comunicación, mayor capacidad para enfrentar la incertidumbre, mayor comprensión de los aspectos 
éticos y emocionales a los que se enfrentan los profesionales de la salud y habilidades para el trabajo en 
equipo, para la búsqueda de información y para la compresión de la medicina basada en evidencia, así como 
para la integración de las diferentes disciplinas que competen al quehacer médico. Aunado a lo anterior y 
tomando en cuenta que en la actualidad se incluye al ABP dentro del constructivismo, en el que el estudiante 
es el protagonista del proceso de enseñanza aprendizaje, Sola indica que a través de este se permite que 
los estudiantes desarrollen capacidades de acción y no solo acumulen conocimientos, lo que propicia que el 
estudiante piense y actúe en función de los conocimientos ya adquiridos.(22)

Aún con todas las evidencias a favor, el ABP no está exento de presentar desventajas, como cualquier otra 
herramienta didáctica. Es necesario destacar que su implementación no está exenta de obstáculos donde 
profesores y estudiantes coexisten en una cultura educativa basada en planes de estudio y métodos que 
privilegian la transmisión de conocimientos sobre la adquisición de competencias.(19,22)

El ABP es un método de enseñanza costoso, que requiere maestros competentes que puedan liderar grupos 
de  8 a 10 estudiantes; lo que aumenta el número de docentes necesarios.(17)

En América Latina, existe una gran variabilidad en la calidad y forma de organización de las escuelas de 
medicina, que pueden verse afectadas por el tamaño y el presupuesto de cada universidad, así como de la 
cantidad de inversión de cada país en educación superior. Con este escenario, resulta complejo garantizar un 
ABP con un estándar de calidad uniforme en todas las universidades.(17)

El ABP tiene una estructura bien definida y requiere la adaptación de los currículos universitarios para 
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garantizar su rigor metodológico, contemplando más tiempo para la preparación y aplicación de las clases. El 
apego a métodos de enseñanza tradicionales y el temor a abandonar el modelo de Flexner pueden obstaculizar 
la adopción generalizada del ABP.(17,22)

En ocasiones los estudiantes adoptan una actitud poco constructiva respecto a su propio aprendizaje. El ABP 
requiere que ellos mismos modifiquen su forma de preparación y adopten nuevos enfoques al estudiar, lo que 
puede resultar complicado en ausencia de habilidades bien desarrolladas y métodos de estudio apropiados.(17)

Conjuntamente, la implementación de la estrategia necesita: la capacitación a los tutores, crear materiales 
de calidad, desarrollar creativamente el proceso de enseñanza y de evaluación, etc.(22)

Aunado a esto, en la actualidad se cuestiona el papel del ABP en la adquisición de conocimientos teóricos, 
ya que la literatura reporta que a través del uso de esta estrategia no existe una mejora en esta área, o incluso 
que se adquieren menos conocimientos teóricos, en comparación con el uso de las estrategias tradicionales.(22)

CONCLUSIONES 
El aprendizaje basado en problemas es una estrategia más en el gran abanico de posibilidades para la 

enseñanza y desarrollo de la educación médica, y tiene ventajas y desventajas como cualquier otra estrategia. 
El ABP no es la solución a todos los problemas que plantea la educación en salud en la actualidad, pero utilizada 
adecuadamente junto a otras estrategias didácticas, puede sumar esfuerzos para resolver los retos que se 
plantean al sector.
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