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RESUMEN

La creacion de un entorno virtual para la instruccion de fisioterapia pulmonar, dirigida a los
estudiantes de rehabilitacion fisica en el ITECSUR, se configura como una estrategia para
aprovechar las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC), enriqueciendo de
manera especifica el proceso de ensefianza y aprendizaje en este campo. Esta investigacion
adopta una metodologia de investigacion mixta con un enfoque metodologico cuantitativo y
cualitativo, asi como un disefio de investigacion proyectivo. El objetivo es disefiar un Entorno
Virtual de Aprendizaje (EVA) centrado en la fisioterapia pulmonar, especificamente dirigido
a los estudiantes de Rehabilitacion Fisica en el Instituto Superior Tecnoldégico Compu Sur
(ITECSUR) durante su cuarto semestre. Se utilizO6 una encuesta con cuestionario como
instrumento principal, a incluir una poblacion de 43 estudiantes y 4 docentes mediante un
muestreo no probabilistico por conveniencia, trabajando con la totalidad de la poblacion. Los
resultados resaltan que el 67.4% de los estudiantes consideran crucial el acceso constante al
EVA, subrayando la necesidad de recursos en linea para mantenerse actualizados. Los
docentes, de manera unanime (100.0%), reconocen los beneficios del EVA para mejorar
habilidades y conocimientos. Se identifican preferencias especificas, como la solicitud de una
amplia biblioteca de videos y herramientas de comunicacion en tiempo real. Se sefialaron

desafios, como la adaptacion de los estudiantes a la tecnologia, y se resaltaron estrategias

XV



efectivas como el aprendizaje activo y practico, la colaboracion y la retroalimentacion
continua. En sintesis, el disefio del EVA emerge como esencial, respaldado por la demanda y

reconocimiento de su impacto positivo en el proceso educativo.

Palabras clave: Entorno Virtual de Aprendizaje, fisioterapia pulmonar, rehabilitacion fisica,

educacion virtual, tecnologia.
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ABSTRACT

The creation of a virtual environment for pulmonary physiotherapy instruction, aimed at
physical rehabilitation students at ITECSUR, is configured as a strategy to take advantage of
Information and Communication Technologies (ICTs)by specifically enriching the teaching
and learning process in this field. This research adopts a mixed research methodology with a
quantitative and qualitative methodological approach, as well as a projective research design.
The objective is to design a Virtual Learning Environment (VA) focused on pulmonary
physiotherapy, specifically aimed at Physical Rehabilitation students at the Instituto Superior
Tecnoldgico Compu Sur (ITECSUR) during its fourth semester. A questionnaire survey was
used as the main instrument, to include a population of 43 students and 4 teachers through a
non-probabilistic sampling for convenience, working with the entire population. The results
highlight that 67.4% of students consider constant access to EVA crucial, underlining the need
for online resources to stay up to date. Teachers unanimously (100.0%) recognize the benefits
of EVA to improve skills and knowledge. Specific preferences are identified, such as
requesting an extensive library of videos and real-time communication tools. Challenges such
as adapting students to technology were identified, and effective strategies such as active and
practical learning, collaboration and continuous feedback were highlighted. In short, the design
of EVA emerges as essential, backed by demand and recognition of its positive impact on the

educational process.

Keywords: Virtual learning environment, pulmonary physiotherapy, physical rehabilitation,
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INTRODUCCION

La fisioterapia pulmonar, esencial en la rehabilitacion fisica de personas con enfermedades
respiratorias, ha evolucionado con la tecnologia. En este contexto, el disefio de un entorno
virtual para la ensefianza dirigido a estudiantes de rehabilitacion fisica, se presenta como una
herramienta valiosa. Los avances tecnoldgicos permiten a los estudiantes mantenerse
actualizados y practicar en un entorno controlado. La integracién de recursos multimedia en

este entorno, como videos y simulaciones, promueve la motivacion y retencion de informacion.

Este enfoque no solo beneficia a los estudiantes, sino también a los docentes al ofrecerles mayor
control y seguimiento preciso del progreso. Ademas, el entorno virtual puede complementar la
ensenanza presencial, adaptandose a las necesidades individuales de los estudiantes. La
incorporacion de tecnologia de vanguardia no solo actualiza a los docentes, sino que también
crea oportunidades de investigacion y colaboracion con otras instituciones y profesionales en

el campo de la fisioterapia pulmonar.

En sintesis, el disefio de un entorno virtual para la ensefianza de la fisioterapia pulmonar no
solo forma a profesionales capacitados, permitiéndoles practicar y desarrollar habilidades en
un ambiente controlado, sino que también beneficia a los docentes al brindar flexibilidad en la

ensenanza y oportunidades de actualizacion de conocimientos.

A continuacion, se detalla la estructura de los capitulos que conforman el proyecto de

investigacion:

El primer capitulo aborda el Planteamiento del Problema, delineando objetivos generales y
especificos, y resaltando la importancia de la propuesta. La evolucion de la educacion en
fisioterapia pulmonar se explora a fondo en el segundo capitulo, Fundamentacion Teorica, que

revisa antecedentes, desde la anatomia respiratoria hasta las modalidades de ensefianza virtual.

El tercer capitulo, Metodologia, presenta el enfoque metodoldgico utilizado, destacando el tipo
de investigacion, disefio, unidades de estudio y técnicas analiticas, proporcionando una base
solida para la investigacion. El cuarto capitulo, Presentacion y Analisis de Datos, sumerge al
lector en los resultados obtenidos de los instrumentos aplicados a estudiantes y docentes,

brindando una visidn detallada de la situacidn actual.

El quinto capitulo, Presentacion de la Propuesta, constituye el corazon de la tesis. Aqui, se

delinean los lineamientos para la implementacion del entorno virtual, desde la extension del
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proceso formativo hasta la estructura del entorno de aprendizaje. Se detalla la planificacion

instruccional, recursos necesarios, y componentes clave del entorno virtual.

Finalmente, el sexto capitulo, Conclusiones y Recomendaciones, sintetiza los hallazgos y
proporciona sugerencias para mejorar la ensefianza de fisioterapia pulmonar en el ITECSUR a
través del entorno virtual propuesto. El proyecto de investigacion concluye con una lista de

Referencias Bibliograficas, garantizando la validez y credibilidad de la investigacion.
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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1.  Formulacion del problema

En la era moderna, las Tecnologias de Informacion o Comunicacion (TIC) son esenciales para
la vida cotidiana, generando una dependencia significativa de la sociedad hacia estas
tecnologias contemporaneas (Carvajal-Tello et al., 2022). Este fendémeno se asemeja al papel
fundamental que desempefian las TIC y los recursos no renovables, como el petroleo, en el

desarrollo historico y presente de la civilizacion.

Histéricamente, las nuevas tecnologias han sido clave para eventos historicos y cambios
sociales trascendentales, desde la invencion de la bombilla hasta la creacion del primer teléfono
inteligente. Las TIC, al igual que el petrdleo, se erigen como motores basicos y esenciales para

el desarrollo de la sociedad.

En el &mbito de la medicina, el progreso y los cambios se basan en la investigacion y creacion
de nuevas herramientas para abordar diversas enfermedades, destacando las afecciones
respiratorias. Tecnologias modernas, como la Fisioterapia Respiratoria, introdujeron nuevos
enfoques para mejorar el proceso de aclaramiento mucociliar, aumentar la eficiencia de los

musculos respiratorios y recuperar la movilidad en la caja toracica (Romero & Pacheco, 2021).

Durante los afos 2019 al 2021, las TIC demostraron su importancia al enfrentar la pandemia
de COVID-19, particularmente por su contribucion a los tratamientos de terapia respiratoria y

avances en la investigacion de enfermedades respiratorias.

En el ambito educativo, la virtualidad se ha convertido en una realidad ineludible, evidenciando
la necesidad de adaptarse a nuevas estrategias basadas en TIC. Aunque algunas instituciones
ya utilizaban herramientas digitales, la pandemia acelerd la adaptacion generalizada de la

modalidad virtual en todas las asignaturas, incluso en aquellas de naturaleza presencial.

A pesar de que la cuarentena obligatoria y las restricciones asociadas a la pandemia han
disminuido, la participacion continua de las TIC en los sistemas de salud y educacion sigue
siendo crucial. Las modalidades hibridas de educacion se han convertido en la norma en
instituciones superiores, con plataformas virtuales utilizadas para actividades pedagogicas y
administrativas. La capacitacion de docentes en el uso de estas herramientas, junto con la
adaptacion de los estudiantes a los medios digitales, ha agilizado el proceso de aprendizaje

(Diaz et al., 2021).
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Los modelos hibridos que conectan la educacion con la medicina, como eLearning y eHealth,
se han vuelto esenciales en carreras médicas como la Rehabilitacion Fisica. La integracion de
herramientas virtuales en el proceso de aprendizaje puede mejorar significativamente la calidad
de la salud, proporcionando seguridad en las actividades terapéuticas y actualizando la

informacion médica para adaptarse a las condiciones de cada individuo.

La investigacion educativa en estudiantes de rehabilitacion fisica, como sefialan Solorzano &
Reales (2022), destaca la importancia de la intervencion educativa para desarrollar habitos que

influirdn en la prevencion de enfermedades y mejoraran la calidad de vida de los pacientes.

En este contexto, se plantea el disefio de un Entorno Virtual de Aprendizaje (EVA) centrado
en la fisioterapia pulmonar para estudiantes de Rehabilitacion Fisica en el Instituto Superior
Tecnologico Compu Sur (ITECSUR) durante su cuarto semestre de estudio. El propdsito es
optimizar los procesos de ensefianza y aprendizaje en esta disciplina para el afio 2023. Este
enfoque se convierte en la respuesta para abordar los desafios identificados en la integracion

de tecnologias educativas y de salud en la formacion de profesionales en este campo especifico.

1.2.  Preguntas de investigacion

(Cuales son las caracteristicas y componentes clave que deben incorporarse en el disefio del
Entorno Virtual de Aprendizaje (EVA) para optimizar los procesos de ensefianza y aprendizaje
de la fisioterapia pulmonar en el Instituto Superior Tecnologico Compu Sur (ITECSUR)
durante el cuarto semestre de estudio?

(Cuales son las areas especificas de mejora y las necesidades identificadas en el proceso de

ensenanza de la asignatura de Rehabilitacion Pulmonar en el cuarto semestre del ITECSUR?

1.3.  Objetivos
1.3.1. Objetivo General

e Disefiar un Entorno Virtual de Aprendizaje (EVA) centrado en la fisioterapia pulmonar,
especificamente dirigido a los estudiantes de Rehabilitacion Fisica en el Instituto
Superior Tecnologico Compu Sur (ITECSUR) durante su cuarto semestre de estudio,
con el proposito de optimizar los procesos de ensefianza y aprendizaje en esta disciplina

para el afo 2023.

1.3.2. Objetivos Especificos
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e Evaluar la situacion actual del proceso de ensefianza de la asignatura de Rehabilitacion
Pulmonar en el cuarto semestre del ITECSUR, identificando areas de mejora y

necesidades especificas.

e Seleccionar herramientas digitales y recursos multimedia apropiados que coadyuven al
fortalecimiento de la ensefianza de la fisioterapia pulmonar, proporcionando a los

docentes las herramientas necesarias para un aprendizaje mas efectivo.

e Desarrollar una estructura y metodologia de implementacion del EVA que integre de
manera efectiva las herramientas seleccionadas, fomente la participacion activa de los
estudiantes y proporcione a los docentes las herramientas necesarias para facilitar el

aprendizaje y evaluacion en la disciplina.

1.4. Justificacion

La evolucion humana ha demostrado nuestra capacidad para transformarnos con el desarrollo
de tecnologias y conocimientos, marcando eventos relevantes que definen la complejidad de
nuestra naturaleza. Desde inventos clave como la rueda hasta la sintesis de amoniaco de Fritz
Haber en el siglo XX, la historia muestra avances que, si bien han beneficiado a la humanidad,

también han sido armas de doble filo (Bolafios et al., 2022; Diamond, 2020).

El contexto de la sintesis de amoniaco de Haber, inicialmente una solucién para evitar la
hambruna global, se convirtié6 en un medio para crear armas durante las guerras mundiales.
Este patron de inventos con impactos opuestos persiste hasta hoy. La llegada del Internet,
inicialmente con fines militares, ha sido revolucionaria. Si bien ha globalizado la informacion,
también ha introducido desafios como la desinformacion y la manipulacion social (Sevilla,

2020).

A pesar de sus desafios, el Internet ha transformado la educacién. La UNESCO destaca que las
Tecnologias de la Informacién y Comunicacion (TIC) pueden enriquecer el proceso educativo
(UNESCO, 2019). Plataformas como Moodle han permitido la creacion de un Entorno Virtual
de Aprendizaje (EVA) en instituciones como el Instituto Superior Tecnologico Compu Sur
(ITECSUR), adaptandose a las nuevas exigencias de la educacion, especialmente evidenciadas
durante la pandemia del 2020. Este cambio ha llevado a la implementacion de modalidades

hibridas, combinando lo presencial con herramientas digitales.

En Ecuador, el impacto de las TIC ha sido significativo, mejorando metodologias y generando
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un impacto sociocultural importante. Este proyecto busca aprovechar estas tecnologias para
mejorar la ensefianza de la asignatura de Rehabilitacion Pulmonar, brindando una experiencia

mas interactiva y pedagogica.
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CAPITULO II: FUNDAMENTACION TEORICA
2.1. Antecedentes de la Investigacion

Esta investigacion encuentra su razon de ser en la necesidad de abordar la problematica
asociada a los procesos de ensefianza en fisioterapia pulmonar. El enfoque se dirige a los
estudiantes de Rehabilitacion Fisica que se encuentran cursando su cuarto semestre en el
Instituto Superior Tecnoldgico Compu Sur (ITECSUR). La iniciativa central consiste en
disefiar un Entorno Virtual de Aprendizaje (EVA) que tenga como proposito principal mejorar

sustancialmente los procesos de aprendizaje en esta disciplina especifica.

La fundamentacion teorica de esta propuesta se construye sobre la base de la experiencia y
conocimientos de diversos expertos que han explorado aspectos similares. La compilacion de
fuentes bibliograficas, detallada a continuacion, se erige como el cimiento conceptual sobre el

cual se edificara el disefio del EVA:

La investigacion titulada “Uso de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion y
desempefio docente en la carrera de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad Norbert
Wiener, 2018 de Ventura-Alarcon (2019), se propuso determinar la relacion entre el empleo
de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion (TIC) y el desempenio docente en la
carrera de Terapia Fisica y Rehabilitacion de la Universidad Norbert Wiener en el afio 2018.
El estudio adopt6 un enfoque aplicado y cuantitativo, empleando la técnica de encuesta. Con
un disefio no experimental y de corte transversal, la poblacion de estudio incluyo a 726
estudiantes de primer a octavo ciclo durante el semestre académico 2018-1. Se utilizé un

muestreo probabilistico estratificado, resultando en una muestra de 252 estudiantes.

Los resultados revelaron una relacion significativa entre el uso de las TIC y el desempefio
docente, aunque esta conexion fue calificada como baja (r=0,271). Se destaco que, aunque los
docentes contaban con recursos tecnologicos, su aplicacion se limitaba a tareas administrativas,
sin aprovechar plenamente su potencial para fomentar el aprendizaje colaborativo o facilitar la
comunicacion asincronica. Asimismo, se identificaron relaciones especificas entre el uso de
tecnologias de redes e internet (r = 0,164) y tecnologias audiovisuales (r = 0,212) con el
desempefio docente. Sin embargo, los estudiantes percibieron un uso limitado de estas
herramientas mas alla de la duracion de las sesiones tedricas, evidenciando oportunidades para
una mayor integracion y aprovechamiento de estas tecnologias en la ensenanza de la Terapia

Fisica y Rehabilitacion (Ventura-Alarcon, 2019).
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Otro estudio sobre el “Uso docente de las tecnologias de la informacién y comunicacion como
material didactico en Medicina Humana” de Mendoza & Placencia (2018), se enfocd en
describir la situacion actual del empleo de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion
(TIC) como material didactico en las asignaturas de pregrado de Medicina Humana en la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Lima, Pert. Este estudio adopté un enfoque
descriptivo, transversal y observacional, seleccionando a 81 docentes a través de un muestreo
no probabilistico por conveniencia. La recoleccion de datos se llevd a cabo mediante un
cuestionario mixto, y el andlisis se realizé utilizando Microsoft Excel 2013, empleando

medidas de frecuencia y porcentajes para un andlisis descriptivo.

Segun los resultados obtenidos, el 70.4% de los docentes utilizan TIC en sus clases,
principalmente por iniciativa propia (56.8%) y de manera autodidacta (35.8%). Las
herramientas més empleadas son audio (44.4%), imagen (69.1%), y video (64.2%). Destacando
que el PowerPoint es el material didactico TIC maés utilizado (93.8%). Ademas, el 49.4% hace
uso de aulas virtuales, aunque el 38.3% informa una falta de capacitacion en TIC, solicitando
especialmente formacion en disefio de aulas virtuales (50.6%). Los hallazgos revelan que la
mayoria de los docentes en Medicina Humana emplean materiales didéacticos TIC, con un
énfasis particular en el PowerPoint, biblioteca digital, YouTube y redes sociales. Sin embargo,
existe una percepcion generalizada de falta de capacitacion, especialmente en el disefio de aulas

virtuales (Mendoza & Placencia, 2018).

En cuanto al trabajo de investigacion “Capacitacion en educacion tecnoldgica para la
utilizacion de entornos virtuales de ensenanza-aprendizaje dirigida a docentes de la carrera de
Medicina” de Alvarez (2023), se plante6 la necesidad de preparar a los docentes de la Facultad
de Ciencias Médicas Enrique Cabrera en el uso de entornos virtuales de ensefianza-aprendizaje
(EVEA). El estudio emple6 métodos tedricos y empiricos, asi como métodos estadisticos para
evaluar la efectividad del curso de capacitacion “Disefio de cursos virtuales”. Este curso,
accesible tanto desde el aula virtual de la facultad como desde el aula virtual de Salud de Cuba,
constd de 60 horas, combinando 20 horas presenciales y 40 horas virtuales, abordando ocho
temas mediante conferencias, clases practicas, trabajo grupal, evaluaciones y trabajo virtual

individual.

Resultados de la Consulta a Especialistas. - Antes de la aplicacion del curso, se consulté a 15
especialistas en Ciencias Médicas y Ciencias Pedagogicas, con mas de 10 afios de experiencia.

Los especialistas evaluaron aspectos clave como la correspondencia del objetivo general del
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curso con las necesidades de los docentes, la estructura del curso y la generalizacion de la
propuesta a otros contextos. Los resultados revelaron una alta aprobacion, con la mayoria de
los aspectos categorizados como “muy adecuados”. Destacando que el 87% de los especialistas
encontro la correspondencia del objetivo general del curso con las necesidades de los docentes
como “muy adecuada”, y el 100% consider6 los temas propuestos y la estructura del curso

como “muy adecuados” (Alvarez, 2023).

Resultados de la Aplicacion del Curso. - Después de la implementacion del curso, se evaluaron
las dimensiones cognitiva, tecnoldgica y actitudinal. En la dimension cognitiva, se destacod que
el 100% de los docentes adquirieron conocimientos solidos y habilidades para planificar y
ejecutar EVEA. En la dimension tecnolégica, el 100% demostré habilidades para promover
actividades en el aula virtual y comprender las exigencias didacticas de los EVEA. En la
dimension actitudinal, se observé una actitud proactiva hacia la introduccion de tecnologias en
el proceso de ensefianza-aprendizaje y una disposicion a tomar decisiones tecnoldgicas
fundamentadas. Ademas, los docentes se mostraron satisfechos con la preparacion adquirida,
como evidencia el 100% de respuestas favorables en la comparacion de encuestas antes y

después del curso (Alvarez, 2023).

Todos estos hallazgos son de suma importancia para la investigacion de “Disefio de un Entorno
Virtual para la Ensefianza de Fisioterapia Pulmonar dirigida a los estudiantes de Rehabilitacion
Fisica en el ITECSUR, 2023”. La propuesta de capacitaciéon exitosa evidencia que la
preparacion tecnologica de los docentes es esencial, especialmente en la creacion y gestion de
cursos virtuales. La aplicacion exitosa del curso no solo mejor6 la educacion tecnoldgica de
los docentes de Medicina, sino que también proporciond resultados tangibles, como la creacion
de tutoriales, disefio efectivo de cursos, producciéon de materiales didacticos y una actitud
proactiva en el uso de herramientas tecnoldgicas. Estos resultados respaldan la relevancia y
eficacia de la implementacion de un entorno virtual en la ensefianza de disciplinas médicas,
ofreciendo un marco de referencia valioso para la implementacion futura de la ensefianza de

Fisioterapia Pulmonar en el ITECSUR.

A su vez, la investigacion “Sobre la conduccion del curso ‘Alimentacidon saludable’ en la
carrera de Medicina” aborda la necesidad de incorporar conocimientos especificos sobre
nutricion en la formacion de los estudiantes de Medicina. La investigacion, realizada en la
Universidad “Dr. Carlos J. Finlay” de Ciencias Médicas de Camagiiey, Cuba de Romo et al.,

2023, se orientd en disenar, implementar y evaluar un curso propio de ‘“Alimentacion
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saludable” como continuacioén de los contenidos previos de “Metabolismo y nutricion”. La
metodologia empleada se centro en la elaboracion de un curso que fundamentara acciones de
promocion y prevencion de salud, contribuyendo a la planificacion y evaluacion de dietas para
adultos sanos. Los resultados revelaron que el curso, con una duracion de 20 horas, obtuvo un
indice de aprobacion del 98.4%, indicando una respuesta positiva de los 652 estudiantes del
segundo afio de Medicina. El indice de calidad del curso fue del 95.6%, destacando la eficacia
de la propuesta. A pesar de los éxitos, se identifico que las demandas de la asistencia de salud
y el alto numero de estudiantes podrian impactar el desarrollo del curso. Estos hallazgos son
cruciales para la presente investigacion, ya que resaltan la importancia de integrar de manera
efectiva temas especificos, como la nutricion, en la formacion de los estudiantes de salud,
apuntando a mejorar el disefio y la implementacion de entornos virtuales en futuras propuestas

educativas (Romo et al., 2023).

Posteriormente, la publicacion de “Utilidad de la virtualidad en las practicas profesionales de
fisioterapia en el contexto de la pandemia COVID-19” de Carvajal-Tello et al., (2022), trata
sobre los desafios significativos que la pandemia impuso a la formacién en salud,
especificamente en el ambito de la fisioterapia, que tradicionalmente depende del contacto
directo con pacientes. La investigacion, realizada en estudiantes de practica profesional de
fisioterapia en una universidad privada de Cali, Colombia, adopté un enfoque cuantitativo
observacional de corte transversal. Con una muestra de 143 estudiantes, se exploraron aspectos
sociodemograficos y la percepcion de la virtualidad en la formacioén, utilizando plataformas

como Google Meet y Zoom.

Los resultados revelaron que, a pesar de la rapida adaptacion a nuevas estrategias pedagogicas,
los estudiantes manifestaron una alta conformidad, utilidad y satisfaccion con las practicas
virtuales, evidenciando la eficacia de la transicion hacia la teleasistencia y telerehabilitacion.
La investigacion también destaco la diversidad de herramientas tecnoldgicas utilizadas, como
simulaciones, estudios de caso y foros webinars, 1o que contribuy6 al aprendizaje significativo.
Ademas, se evalud la satisfaccion de los pacientes con la atencion remota, y se observo que el
45.5% de los estudiantes percibieron un impacto medio, indicando la aceptacion de las
estrategias de fisioterapia digital. Asimismo, el estudio reveld que el enfoque de la practica
profesional, ya sea clinico o social, influy6 en la percepcion de los estudiantes, destacando que
aquellos con un enfoque clinico tendieron a valorar mas positivamente las practicas virtuales

(Carvajal-Tello et al., 2022).
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Por lo expresado, se puede afirmar que el uso de software educativo, con una amplia variedad
de recursos, implica un proceso de aprendizaje en el cual el disfrute se entrelaza de manera
significativa con la adquisicion de conocimientos y habilidades. Ademas, estos recursos
desempefian un papel fundamental al suplir deficiencias bibliograficas, permitiendo asi una
actualizacion constante de los contenidos. En el estudio titulado “Compendio educativo para la
ensenanza de la rehabilitacion fisica en el nivel primario de salud” (Mirabal-Requena et al.,
2021), se propuso describir el desarrollo y uso del software educativo denominado “Compendio
de rehabilitacion en afecciones mas frecuentes del sistema osteomioarticular en el nivel
primario de salud en el Policlinico Universitario Dr. Rudesindo Antonio Garcia del Rijo”

durante el curso 2018-2019.

El software presentado en formato de hipertexto y portable en memorias y discos, se disefid
con un enfoque sencillo y atractivo. Su estructura incluye una breve introduccidn, conceptos
basicos para comprender la terminologia, conocimientos generales sobre procedimientos de
rehabilitacion en el sistema osteomioarticular (SOMA), y una detallada revision de lesiones
comunes como contusiones, esguinces, luxaciones y sacro lumbalgia. Este compendio se
destaca por establecer nuevas relaciones en la didactica de la rehabilitacion y proporcionar
orientaciones metodoldgicas innovadoras para la educacion utilizando tecnologias de la
informacion y la comunicaciéon (TIC). Ademas, incorpora herramientas esenciales para

estudiantes y profesores (Mirabal-Requena, et al., 2021).

La evaluacion del software por parte de expertos se realizé mediante criterios especificos, y los
resultados revelaron un total acuerdo en aspectos como el lenguaje adecuado al nivel de
ensefianza, vigencia cientifica, confiabilidad conceptual, pertinencia, demostraciones,
transferencia de aprendizaje, motivacion y mas, en las dimensiones de contenido, disefio
instruccional e informatica. Posteriormente, la implementacion practica del método de criterios
de expertos se llevo a cabo mediante cuestionarios aplicados a profesores y estudiantes después
de la actividad. La satisfaccion alcanz6 un impresionante 96.7%, demostrando la aceptacion

generalizada del compendio como herramienta educativa (Mirabal-Requena, et al., 2021).

Por otro lado, la introduccion de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC)
en la educacién ha transformado modelos educativos, generando la necesidad de nuevas
actuaciones docentes, especificamente como tutores en linea. No obstante, persisten desafios
en la adopcion de entornos virtuales de aprendizaje (EVA). En respuesta, Espinoza & Ricaldi

(2018) realizaron un estudio para actualizar el papel del tutor virtual mediante una revision
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bibliografica y métodos empiricos y tedricos.

La revision de literatura destaca los beneficios de los EVA, como acceso a informacion,
flexibilidad y personalizacion, pero también sefiala desventajas como desconfianza y
aislamiento social. La presencia de las TIC marca tendencias hacia la educacion a distancia,
pero su impacto en la formacion de valores sociales, especialmente el aislamiento social, debe
ser investigado. Este analisis aporta contexto a la investigacion actual sobre el disefio de un
entorno virtual para la ensefanza de fisioterapia pulmonar dirigida a estudiantes de
rehabilitacion fisica. Las conclusiones destacan que el tutor virtual despliega roles distintos a
la tutoria presencial, requiriendo competencias comunicativas, organizativas y pedagbgicas.
Los roles se clasifican en disefo y organizacion, facilitacion del discurso y ensenanza directa,
abarcando areas pedagdgicas, sociales, administrativas y técnicas. Las cualidades esenciales
incluyen incentivar el estudio independiente, empatia, proactividad y habilidades
comunicativas. Las herramientas tecnoldgicas comunes son correo electronico, foros,

videoconferencias y plataformas didacticas (Espinoza & Ricaldi, 2018).
Dentro de este marco, se encontraron valiosas contribuciones al ambito de la fisioterapia:

En la tesis “Disefio e implementacion de Fissios 1.0 (aplicacion para Smartphones) en pacientes
intervenidos quirargicamente” de Carlos Alfredo Fraile Olivero para la Universidad
Complutense de Madrid, se abordaron las complicaciones respiratorias postoperatorias, su
frecuencia y su impacto en la morbilidad y mortalidad. El estudio buscaba estrategias para
reducir estos riesgos y la estancia hospitalaria, destacando que la combinacion de diversas
estrategias generaba un efecto sinérgico positivo en la prevencion. La aplicacion movil

desarrollada facilit6 el estudio de tratamientos terapéuticos eficaces (Fraile Oliveros, 2020).

En el proyecto de investigacion de Rafael Donat Roca, “El E-Learning en la formacion del
voluntariado de fisioterapia en cooperacion internacional,” desarrollado para la Universidad
Rovira Virgili, se disefi6 e implementd un modelo formativo basado en el enfoque instruccional
ASSURE. La investigacion mixta, utilizando cuestionarios semiestructurados y grupos focales,
asegur6 la interaccion y motivacion de los estudiantes durante su formacioén (Donat Roca,

2014).

El trabajo de Sergio Gémez y Ardilla Chacon, “Aprendizaje movil basado en el modelo Frame
y aplicado al aprendizaje de la técnica de Core en Fisioterapia,” para la Universidad Catolica

del Norte, se centré en el uso de dispositivos moviles para el aprendizaje de técnicas
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fisioterapéuticas. Basado en el aprendizaje apoyado en problemas (ABP), el estudio analiz¢ la
percepcion y el rendimiento académico de los estudiantes, comparando el aprendizaje

tradicional con el aprendizaje moévil (Gomez & Chacon, 2017).

La investigacion “Pedagogia para Millennials” de José Bravo y Félix Suqui para la Universidad
de Azuay en 2021 destaco los cambios pedagogicos y administrativos en la educacion superior,
enfocandose en la maximizacion de recursos tecnologicos gratuitos para mejorar la pedagogia

y el aprendizaje (Bravo & Suqui, 2021).

El estudio de Alejo De Paula y Luz Angela, “Utilidad pedagdgica de la guia de atencion
fisioterapéutica descrita por la American Physical Therapy Association (APTA) en la
formacion de fisioterapeutas en una universidad de Bogota,” para la Universidad de Colombia,
investigd la aplicacion de una guia de atencion fisioterapéutica en la formacion de
fisioterapeutas. Este proyecto, parte de una investigacion mas amplia sobre pedagogia y
docencia universitaria en ciencias de la salud, busca estrategias pedagdgicas innovadoras para
mejorar el proceso de ensefanza-aprendizaje y fomentar el desempeno profesional de los
estudiantes, utilizando la guia de la APTA como herramienta de formacion (Alejo De Paula,

2018).

Los antecedentes proporcionan una sélida base para la investigacion propuesta, resaltando la
necesidad de una integracion efectiva de tecnologias, la capacitacion docente, la adaptacion a
entornos virtuales y la evaluacion cuidadosa de recursos educativos en el disefio del entorno
virtual para la ensefanza de fisioterapia pulmonar. Se destaca la relevancia del uso de
Tecnologias de la Informacién y Comunicacion (TIC), segliin la investigacion de Ventura-
Alarcon (2019), que senala una conexion significativa entre el uso de TIC y el desempeiio
docente, aunque resalta la necesidad de una mayor integracion para fomentar el aprendizaje
colaborativo. El estudio de Mendoza & Placencia (2018) resalta la prevalencia del uso de TIC
entre los docentes de Medicina Humana, pero subraya la falta de capacitacion, especialmente

en el disefio de aulas virtuales.

La importancia de la capacitacion docente en tecnologia es destacada por Alvarez (2023), cuyo
trabajo resalta el éxito de un curso de disefio de cursos virtuales para mejorar la educacion
tecnologica de los docentes. La integracion de contenidos especificos, evidenciada en el estudio
de Romo et al. (2023) sobre la nutricion en la formacion de estudiantes de Medicina, sugiere

la relevancia de abordar aspectos especificos de la fisioterapia pulmonar en el disefio de
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entornos virtuales.

La adaptacion exitosa a entornos virtuales durante la pandemia, segiin Carvajal-Tello et al.
(2022), proporciona valiosa informacién sobre la eficacia de la teleasistencia y la
telerehabilitacion en la ensenanza de fisioterapia. El desarrollo de software educativo, como la
aplicaciéon movil para complicaciones respiratorias postoperatorias mencionada por Fraile

Oliveros (2020), sugiere posibilidades innovadoras en el uso de tecnologias moviles.

La evaluacion cuidadosa de software educativo, como destacado por Mirabal-Requena et al.
(2021), subraya la importancia de la aceptacion generalizada y la utilidad como herramienta
educativa. Ademas, la revision critica del papel del tutor virtual por Espinoza & Ricaldi (2018)
destaca la necesidad de competencias especificas en entornos virtuales, resaltando la

importancia de habilidades comunicativas, organizativas y pedagogicas.

2.2. Bases Teoricas

A continuaciéon, se enumera el esquema conceptual sobre el que se desarrollard la

fundamentacion teorica del proyecto de investigacion:

2.2.1. Introduccion
2.2.1.1.  Presentacion del tema y su importancia

La fisioterapia pulmonar es una rama de la fisioterapia que se enfoca en el tratamiento de las
enfermedades respiratorias mediante técnicas especificas. La importancia de esta disciplina en
la rehabilitacion fisica y la mejora de la calidad de vida de los pacientes ha sido objeto de
estudio en numerosas investigaciones recientes. La revision sistematica de Gomez Dominguez
(2021) destaca los beneficios de la fisioterapia pulmonar y el ejercicio en pacientes con fibrosis
quistica, una enfermedad genética que afecta principalmente al sistema respiratorio. Cruz-
Anleu et al. (2021) se centran en los aspectos respiratorios y de fisioterapia pulmonar en el nifio
con mucopolisacaridosis, una enfermedad metabdlica rara que también puede causar problemas
respiratorios. Ademas, Brunetto & Paulin (2002) sefialan la importancia de la fisioterapia
pulmonar en el tratamiento de las neumonias en niflos, y Baro et al., (2023) presentan un caso

de resolucion de atelectasia pulmonar mediante fisioterapia.

En vista de la relevancia de la fisioterapia pulmonar en el tratamiento de diversas enfermedades
respiratorias, es fundamental profundizar en su estudio. Por tanto, en esta investigacion se

aborda la fisioterapia pulmonar desde diferentes perspectivas, como la anatomia y fisiologia
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del sistema respiratorio, la fisiopatologia respiratoria y las técnicas de fisioterapia pulmonar.
Ademas, se explora el papel de los entornos virtuales en la ensefianza de la fisioterapia
pulmonar. El objetivo es contribuir al conocimiento en esta area y aportar herramientas Utiles

para la practica clinica y la formacion de profesionales en fisioterapia pulmonar.

2.2.2. Anatomia y fisiologia del sistema respiratorio
2.2.2.1.  Estructuray funcion de las vias respiratorias

La estructura y funcion de las vias respiratorias es un tema fundamental para comprender el
funcionamiento del sistema respiratorio humano. Para ello, se ha llevado a cabo una revision

literaria que abarca diferentes aspectos de este tema, en base a la bibliografia consultada.

En primer lugar, Sanchez & Concha (2018) describen la estructura y funciones del sistema
respiratorio en su conjunto, destacando la importancia de las vias respiratorias en el transporte
de aire a los pulmones. Faller & Schiinke (2006), en su obra sobre la estructura y funcion del
cuerpo humano, profundizan en la anatomia de las vias respiratorias, describiendo su

disposicion y caracteristicas.

Por su parte, Barbera (2016) destaca la importancia de la estructura y funcion del aparato
respiratorio en su conjunto, haciendo especial hincapié en la relacion entre las vias respiratorias

y los pulmones.

En cuanto a la literatura mas reciente, Garcia-Villacis (2022) llevd a cabo una revision
sistematica sobre la lesion pulmonar neonatal y su impacto en las vias respiratorias,
identificando diferentes aspectos que pueden afectar su correcto funcionamiento. Finalmente,
Sanchez & Concha (2021) aportan nuevos datos sobre la contribucion de la estructura de la via
aérea y el pulmon a la funcion del aparato respiratorio, destacando la importancia de su correcto

desarrollo para un adecuado funcionamiento.

Por consiguiente, la revision literaria realizada demuestra la importancia de la estructura y
funcion de las vias respiratorias en el correcto funcionamiento del sistema respiratorio humano.
Los estudios consultados abarcan diferentes aspectos de este tema, desde la anatomia y
disposicion de las vias respiratorias hasta su relacion con los pulmones y las consecuencias de

posibles lesiones.

2.2.2.2. Mecanismos de ventilacion pulmonar
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La ventilacion pulmonar es un proceso fundamental en el funcionamiento del sistema
respiratorio humano. Diversos estudios han explorado los mecanismos involucrados en esta
funcion vital y han propuesto nuevas estrategias para mejorarla en casos de insuficiencia
respiratoria aguda. La ventilacion pulmonar ultra protectora es una de estas estrategias, que
busca reducir los dafios colaterales en los pulmones durante la ventilacién mecanica. Ademas,
el modelado dindmico y el control de la ventilacion pulmonar también han sido objeto de
investigacion, buscando una mejor comprension de los mecanismos involucrados en la

regulacion de la respiracion (Carrillo-Esper, R., et al., 2016).

Asimismo, la ventilacién pulmonar también se ve afectada por el esfuerzo fisico, lo que ha
llevado a estudios sobre la respiracion y la ventilacion pulmonar antes y después de realizar
actividad fisica. Estos estudios buscan entender como el ejercicio puede afectar la funcion
pulmonar y como se puede mejorar la ventilacion en estas situaciones. También se han
explorado los efectos de la maniobra de reclutamiento y el ajuste de la PEEP sobre la
oxigenacion y la mecénica pulmonar durante la ventilacion pulmonar selectiva (Vargas, M. et

al., 2022), (Gutiérrez Valcarcel, A., 2020).

La investigacion sobre los mecanismos de la ventilacion pulmonar es amplia y diversa,
abarcando desde la busqueda de nuevas estrategias para mejorar la funcion respiratoria en
situaciones de insuficiencia respiratoria, hasta la exploracion de los efectos del ejercicio fisico
en la funcion pulmonar. Estos estudios son esenciales para comprender el funcionamiento del
sistema respiratorio humano y desarrollar nuevas técnicas y estrategias para mejorar la salud

respiratoria.

2.2.2.3. Intercambio gaseoso y transporte de oxigeno y dioxido de carbono

La insuficiencia respiratoria aguda es un trastorno que implica una disminuciéon en el
intercambio gaseoso entre los pulmones y la sangre. Esta condicion puede ser causada por
diversas enfermedades pulmonares o sistémicas, como la neumonia o el Sindrome de Distrés
Respiratorio Agudo (SDRA). Ademas, la hipoxemia, que es la disminucion de la cantidad de
oxigeno en la sangre, y la hipercapnia, que es el aumento de la cantidad de diéxido de carbono
en la sangre, son dos de las principales caracteristicas de la insuficiencia respiratoria aguda

(Gutiérrez Munoz, F. R. (2010).

En el tratamiento de esta condicion, es importante restaurar el intercambio gaseoso adecuado.

Para ello, se pueden utilizar diversas técnicas, como la ventilacién mecanica invasiva o0 no
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invasiva, la administracion de oxigeno suplementario o la intubacion endotraqueal. Ademas,
en algunos casos, puede ser necesario realizar una monitorizacion continua de la oxigenacion

y de la ventilacién pulmonar para asegurar que se estén obteniendo los resultados esperados.

2.2.3. Fisiopatologia respiratoria

2.2.3.1. Descripcion de las enfermedades respiratorias mas comunes

Las enfermedades respiratorias son un conjunto de afecciones que afectan el sistema
respiratorio y pueden ser causadas por diversos factores. Algunas de estas enfermedades son
muy comunes en la poblacion y pueden tener efectos significativos en la calidad de vida de las
personas (Quifionez Arcos, 2020). En la Tabla 1, se describen las enfermedades respiratorias
mas comunes, sus causas, sintomas y posibles tratamientos. Conocer estas enfermedades es
importante para prevenir su aparicion, diagnosticarlas tempranamente y proporcionar una

atencion médica adecuada a quienes las padecen.

Tabla 1. Enfermedades respiratorias mas comunes

Enfermedad , .
. . Causas Sintomas Tratamiento
Respiratoria
Medicamentos
. . . broncodilatadores,
- o Sibilancias, opresion en . .
Inflamacioén cronica de . corticosteroides,
Asma , . . el pecho, tos, dificultad .
las vias respiratorias inmunomoduladores,

para respirar

cambios en el estilo de
vida

Enfermedad pulmonar
obstructiva crénica
(EPOC)

Dafio pulmonar crénico
debido al tabaco, la
contaminacion y otros
factores

Tos cronica, produccion
de esputo, falta de aire,
fatiga

Medicamentos
broncodilatadores,
esteroides inhalados,
oxigenoterapia,
rehabilitacion pulmonar

Neumonia

Infeccion pulmonar por
bacterias, virus u hongos

Tos, fiebre, escalofrios,
sudores nocturnos, falta
de aire

Antibioticos, antivirales,
antifingicos,
oxigenoterapia, cuidados
de apoyo

Enfermedad del suefio

Alteracion en la
respiracion durante el
suefio

Ronquidos fuertes,
pausas en la respiracion,
somnolencia diurna,
dolor de cabeza

Maquinas CPAP,
dispositivos de avance
mandibular, cambios en
el estilo de vida

Fibrosis pulmonar

Cicatrizacion y
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idiopatica endurecimiento del fatiga, pérdida de peso trasplante de pulmon,
tejido pulmonar medicamentos
antifibroticos, cambios
en el estilo de vida

En la tabla 1, se presenta las caracteristicas principales de algunas de las enfermedades
respiratorias mas comunes. Muestra las causas, los sintomas y los tratamientos para cada
enfermedad. Sin embargo, es importante tener en cuenta que el tratamiento puede variar segun
la gravedad de la enfermedad y la respuesta individual del paciente a los medicamentos y otros
tratamientos. Es fundamental consultar con un profesional de la salud ante cualquier sintoma

de una enfermedad respiratoria.

2.2.3.2. Efectos de las enfermedades respiratorias en la calidad de vida

La investigacion sobre los efectos de las enfermedades respiratorias en la calidad de vida ha
sido abordada por varios estudios recientes. En una de estas investigaciones, Zaragoza & Lugli-
Rivero (2009) se enfocaron en la construccion y validacion del instrumento CV-PERC, el cual
mide la calidad de vida en pacientes con enfermedades respiratorias cronicas. Por otro lado,
Guerrero-Serrano et al. (2018) evaluaron los efectos de la rehabilitacion pulmonar en la
tolerancia al ejercicio y la calidad de vida de pacientes con enfermedad pulmonar en Colombia.
Ademas, Pinzon & Carrillo (2016) exploraron la carga del cuidado y la calidad de vida en
cuidadores familiares de personas con enfermedad respiratoria cronica. Estos estudios
muestran la importancia de considerar no solo los efectos fisicos de las enfermedades

respiratorias, sino también su impacto en la calidad de vida de los pacientes y sus cuidadores.

2.2.4. Fisioterapia respiratoria
2.2.4.1. Definicion y objetivos de la fisioterapia respiratoria

La fisioterapia respiratoria es una técnica que se enfoca en el tratamiento de patologias
respiratorias mediante la aplicacion de técnicas manuales y dispositivos especiales. Segun
Garcia Miranda (2013), uno de los objetivos principales de la fisioterapia respiratoria es
mejorar la ventilacion y la oxigenacion pulmonar. Para lograrlo, se utilizan distintas técnicas
de percusion, vibracion y drenaje postural, entre otras. Estas técnicas se aplican en combinacion
con otras técnicas respiratorias, como la respiracion diafragmatica, con el fin de mejorar la

capacidad pulmonar.

La fisioterapia respiratoria también tiene como objetivo reducir la resistencia al flujo aéreo y

mejorar la eficacia de la tos, especialmente en pacientes con enfermedades respiratorias
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cronicas. Segiin Rous et al., (2008), la fisioterapia respiratoria es una herramienta valiosa en el
tratamiento de enfermedades como el asma, la enfermedad pulmonar obstructiva cronica
(EPOC) y la fibrosis quistica, entre otras. Estas patologias pueden afectar la capacidad de los
pacientes para respirar adecuadamente, lo que puede generar una gran cantidad de sintomas y

complicaciones.

En el contexto de la pandemia por Covid-19, la fisioterapia respiratoria ha cobrado una gran
importancia en el manejo de los pacientes hospitalizados. Segiin Arbillaga et al., (2020), la
fisioterapia respiratoria es fundamental en la prevencion de complicaciones respiratorias en
pacientes con Covid-19, especialmente en aquellos con enfermedades preexistentes. Los
objetivos de la fisioterapia respiratoria en estos pacientes incluyen la prevencion de la

atelectasia, la mejora de la oxigenacion y la reduccion de la inflamacion pulmonar.

La fisioterapia respiratoria también puede ser utilizada en combinacion con otras técnicas y
tecnologias para mejorar su efectividad. Por ejemplo, Carballal & Lopez (2019) describen un
caso de fisioterapia respiratoria eco guiada, en el que se utiliz6 una ecografia para guiar la
aplicacion de las técnicas de fisioterapia respiratoria en un paciente con fibrosis quistica. Esta
técnica permitid una aplicacién mas precisa de las técnicas de fisioterapia respiratoria, lo que
se tradujo en una mejora significativa en la funcién pulmonar del paciente. En general, la
fisioterapia respiratoria es una técnica versatil y efectiva que puede ser utilizada en una amplia
variedad de patologias respiratorias para mejorar la funcion pulmonar y la calidad de vida de

los pacientes.

2.24.2. Técnicas de fisioterapia respiratoria

Existen diferentes técnicas de fisioterapia respiratoria que pueden ser efectivas en el
tratamiento de diversas enfermedades respiratorias. En un estudio realizado por Hernandez-
Martinez, L., & Ochoa-Vigo, K. (2012), se encontr6 que la aplicacion de técnicas de
fisioterapia respiratoria mejord la tolerancia a la actividad fisica en adultos mayores con

enfermedad respiratoria cronica.

Por otro lado, en una revision sistematica realizada por Ibarra Cornejo et al., (2017), se evalud
la efectividad de diferentes técnicas de fisioterapia respiratoria en la bronquiolitis y se encontro
que varias técnicas como la percusion y la vibracion pueden mejorar la funcién pulmonar y

disminuir el tiempo de hospitalizacion.
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En cuanto a la eficacia de las técnicas respiratorias en el asma, Vilar6 & Gimeno-Santos (2016)
encontraron que la fisioterapia respiratoria puede ser efectiva en la reduccion de los sintomas

y la mejora de la calidad de vida en pacientes con asma.

Finalmente, en un articulo de revision de Lopez & Morant (2004), se describen diferentes
técnicas de fisioterapia respiratoria como la ventilacion dirigida, la tos asistida y la aspiracion
de secreciones, entre otras, y se explican sus indicaciones y técnicas de aplicacion. En
conclusion, la fisioterapia respiratoria cuenta con diversas técnicas que pueden ser efectivas en

el tratamiento de enfermedades respiratorias y mejorar la calidad de vida de los pacientes.

A continuacion, en la Tabla 2, se muestra algunas de las técnicas de fisioterapia respiratoria

mas usadas:

Tabla 2. Técnicas de fisioterapia respiratoria

Técnicas de

Fisioterapia Descripciéon Ventajas Desventajas
Respiratoria
. Aumenta la
Consiste en golpear y e
. . movilizacion de las
vibrar el torax con las . Puede causar dolor, no se
secreciones

Percusion y
Vibracion Toracica

manos o dispositivos
especiales para movilizar
la mucosidad y favorecer
la expectoracion.

bronquiales, facilita la

expectoracion y mejora

la ventilacion
pulmonar.

recomienda en pacientes con
fracturas costales o
inestabilidad hemodinamica.

Presion Positiva

Consiste en aplicar
presion positiva a través
de una mascarilla facial

Mejora la ventilacion
pulmonar y reduce la

Puede causar incomodidad en
la mascarilla, no se
recomienda en pacientes con

Intermitente para mejorar la . . o .
. disnea. insuficiencia cardiaca
ventilacion pulmonar y .
. ; descompensada o neumotorax.
reducir la disnea.
Consiste en aplicar una
presion positiva a través
de una maquina que Puede causar incomodidad en
Ventilacion envia aire a través de una  Mejora la ventilacion la mascarilla, no se
Mecanica No mascarilla nasal o facial. ~ pulmonar y reduce la recomienda en pacientes con
Invasiva Se utiliza en pacientes fatiga muscular. disminucion del nivel de
con insuficiencia conciencia.
respiratoria aguda o
cronica.
2.2.4.3. Indicaciones y contraindicaciones de la fisioterapia respiratoria

La fisioterapia respiratoria es una técnica ampliamente utilizada en el manejo de enfermedades
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respiratorias. Sin embargo, es importante conocer las indicaciones y contraindicaciones de esta
técnica para evitar posibles complicaciones. Garcia Miranda (2013) sefala que la fisioterapia
respiratoria estd indicada en pacientes con patologias respiratorias cronicas como la
enfermedad pulmonar obstructiva cronica (EPOC), fibrosis quistica y enfermedad pulmonar
intersticial (EPI), entre otras. Por otro lado, Bauzd & Elorza (2017) mencionan que la
fisioterapia respiratoria también puede ser util en pacientes pedidtricos con enfermedades

neuromusculares como la distrofia muscular.

Sin embargo, es importante tener en cuenta las contraindicaciones de la fisioterapia respiratoria.
Sandoval (2022) senala que la técnica estd contraindicada en pacientes con inestabilidad
hemodindmica, neumotérax no drenado, enfisema bulloso y embolia pulmonar. Ademas, la
fisioterapia respiratoria no debe realizarse en pacientes con heridas o quemaduras en la zona
toracica. Es importante que los profesionales de la salud evaluen cuidadosamente las
indicaciones y contraindicaciones de la fisioterapia respiratoria antes de realizarla en un

paciente.

2.2.5. Fisioterapia pulmonar
2.2.5.1. Definicion y objetivos de la fisioterapia pulmonar

La fisioterapia pulmonar se define como el conjunto de técnicas y procedimientos que buscan
mejorar la funcion respiratoria de los pacientes. Para ello, Garcia Miranda (2013), describe que
se deben utilizan diferentes ayudas técnicas en fisioterapia respiratoria, ya que los objetivos de
la fisioterapia pulmonar incluyen el manejo de las secreciones pulmonares en el paciente critico
(Grande et al., 2010), asi como la aplicacion de rehabilitacion pulmonar temprana en pacientes
con cirugia toracica (Sanchez Lamilla, 2014). La fisioterapia pulmonar es esencial para mejorar
la capacidad respiratoria de los pacientes y prevenir complicaciones asociadas a enfermedades

pulmonares y procedimientos quirdrgicos.

2.2.5.2. Técnicas de fisioterapia pulmonar

La fisioterapia pulmonar se refiere a un conjunto de técnicas que tienen como objetivo mejorar
la funcién respiratoria de los pacientes. En este sentido, varios estudios han demostrado que la
fisioterapia respiratoria puede ser beneficiosa para los pacientes con enfermedades

respiratorias, tanto en la rehabilitacién como en la prevencion de complicaciones.

Por ejemplo, Parrales & Tapia (2020) realizaron un estudio sobre la efectividad de la
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fisioterapia respiratoria en nifios menores de 5 afios con enfermedad bronquial obstructiva
recurrente, y encontraron que la fisioterapia mejoro significativamente la funcion respiratoria

de los pacientes.

En cuanto a la prevencion de complicaciones respiratorias postoperatorias, Foncubierta Nuifiez
(2021) investigo6 la incidencia de estas complicaciones en pacientes de cirugia cardiaca y
encontrd que la fisioterapia respiratoria preoperatoria redujo significativamente la incidencia

de complicaciones respiratorias postoperatorias.

Asimismo, Arrascue Lara (2012) estudié la influencia de un programa educativo sobre
fisioterapia respiratoria en la practica de la enfermera intensivista, encontrando que la
educacion en fisioterapia respiratoria mejor6 la calidad de atenciébn en pacientes con

enfermedades respiratorias.

Por otro lado, Pajuelo Huafiacari (2007) evalu6 la efectividad de un programa educativo para
enfermeras en cuidados de enfermeria en fisioterapia respiratoria postoperatoria, y encontrd
que el programa educativo mejord significativamente los conocimientos y cuidados de

enfermeria en fisioterapia respiratoria.

Finalmente, Maza Parrales (2014) determiné la eficacia de la inspirometria incentiva en
pacientes postquirirgicos de térax, encontrando que la inspirometria incentiva mejord

significativamente la funcion pulmonar en los pacientes.

Por lo expuesto, se puede decir que, la fisioterapia pulmonar abarca una variedad de técnicas
que pueden ser efectivas para mejorar la funcidn respiratoria en pacientes con enfermedades
respiratorias y en la prevencion de complicaciones postoperatorias. Ademas, la educacion en
fisioterapia respiratoria puede mejorar significativamente la calidad de atencioén en pacientes

con enfermedades respiratorias.

En la Tabla 3, se muestra algunas de las técnicas de fisioterapia pulmonar como: tos dirigida,

espiracion forzada, inspiracion sostenida y técnica del suspiro.
Tabla 3. Técnicas de fisioterapia pulmonar

Técnica de Fisioterapia

Descripcién Beneficios
Pulmonar
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Técnica que consiste en toser de
forma controlada y dirigida para

Ayuda a eliminar las secreciones

Tos dirigida expulsar las secreciones pulmonares y mejorar la funcion
pulmonares acumuladas en la via respiratoria.
aérea.

Técnica que consiste en realizar
una inspiracion profunda 'y
mantenerla durante unos segundos
antes de realizar una espiracion
forzada para  expulsar las
secreciones pulmonares.

Ayuda a eliminar las secreciones
pulmonares, mejorar la capacidad
pulmonar y la ventilacién de los
pulmones.

Espiracion forzada e inspiracion
sostenida

Técnica que consiste en realizar
una inspiracion profunda seguida
de wuna espiracion lenta 'y
prolongada para promover la
apertura de las vias aéreas y
facilitar la eliminacion de las
secreciones pulmonares.

Ayuda a mejorar la funcion
pulmonar, la oxigenacion y la
eliminacion de las secreciones
pulmonares.

Técnica del suspiro

Es importante tener en cuenta que estas técnicas deben ser realizadas bajo la supervision y

recomendacion de un profesional de la salud capacitado en fisioterapia respiratoria

2.2.5.3. Indicaciones y contraindicaciones de la fisioterapia pulmonar

La fisioterapia pulmonar es una técnica importante en la rehabilitacion respiratoria. Segin
Parrales & Tapia (2020), estd indicada en nifios menores de 5 afios con enfermedad bronquial
obstructiva recurrente para mejorar su funcion pulmonar. Sin embargo, antes de aplicarla, es

importante conocer las contraindicaciones para evitar posibles complicaciones respiratorias.

Por otro lado, Arrascue Lara (2012) sefiala que la capacitacion en fisioterapia respiratoria puede
mejorar la practica de las enfermeras intensivistas, lo que puede llevar a una mejor
identificacion de las indicaciones y contraindicaciones de esta técnica. Ademads, Pajuelo
Huafacari (2007) destaca la importancia de la educacion en fisioterapia respiratoria para los
cuidados de enfermeria en pacientes postoperatorios, ya que esto puede ayudar a evitar

complicaciones.

Cabe destacar que, Foncubierta Nufiez (2021) enfatiza la importancia de evaluar la necesidad
de fisioterapia pulmonar en pacientes sometidos a cirugia cardiaca, ya que su uso puede reducir
la incidencia de complicaciones respiratorias postoperatorias. Por lo tanto, la fisioterapia

pulmonar preoperatoria puede ser una indicacioén apropiada en este grupo de pacientes.
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Por ultimo, Maza Parrales (2014) sugiere que la inspirometria incentiva puede ser una técnica
efectiva para mejorar la funcion pulmonar en pacientes postquirtrgicos de torax. Sin embargo,
es importante considerar las contraindicaciones de esta técnica, como la presencia de

neumotorax o la inestabilidad hemodinamica.

2.2.6. Entornos virtuales para la ensefianza de la fisioterapia pulmonar

2.2.6.1. Aplicaciones de las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion en la
educacion

Las Tecnologias de la Informacion y Comunicacion (TIC) han transformado significativamente

el sistema educativo, convirtiéndose en una herramienta esencial para la educacion superior.

Segun Luna-Echeverria et al. (2018), el uso de las TIC en los Institutos de Educacion permite

mejorar la calidad de la ensefianza y aprendizaje, asi como incrementar la participacion activa

de los estudiantes. Ademas, estas tecnologias permiten un mayor acceso a informacion

actualizada y multimedia que enriquece el proceso educativo.

En este contexto, es importante destacar el papel de los nativos digitales en la educacion. Como
afirman Romero-Lépez et al. (2022), los modelos de aprendizaje de los nativos digitales
difieren significativamente de los de las generaciones anteriores. Estos estudiantes crecen
rodeados de tecnologia y, por lo tanto, tienen una mayor habilidad para utilizarla y procesar la
informacion que se presenta en distintos formatos digitales. Por ello, es necesario considerar

estas caracteristicas al momento de disefiar estrategias educativas que involucren las TIC.

La pandemia de Covid-19 ha acelerado atin més el proceso de incorporacion de las TIC en la
educacion, llevando a la creacion de politicas educativas que toman en cuenta la importancia
de estas tecnologias. En este sentido, Guafia-Moya et al. (2022) afirman que las TIC han tenido
un gran impacto en el desarrollo académico y en la creacion de politicas publicas educativas
en tiempos de pandemia, por lo que, la utilizacién de plataformas virtuales y herramientas
tecnoldgicas ha permitido mantener la continuidad de la educacidon a pesar de las restricciones

impuestas por la pandemia.

Por otro lado, se puede decir que se ha migrado de la educacion tradicional a la educacion
virtual, por tal razon, estos dos modelos han generado un gran debate en el &mbito educativo.
Seglin Ortega et al. (2022), ambas modalidades tienen ventajas y desventajas, y es necesario
buscar un equilibrio entre ellas para lograr un proceso educativo integral. En este sentido, las

TIC pueden ser una herramienta clave para combinar lo mejor de ambos modelos y lograr una
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educacion mas accesible, flexible y eficiente.

2.2.6.2. Modalidades de estudios en forma presencial, semipresencial y virtual

La educacion ha evolucionado con el tiempo y ha experimentado un cambio significativo con
el surgimiento de las modalidades de estudio en forma presencial, semipresencial y virtual. En
el articulo de Guafia et al. (2016), se destaca que el analfabetismo digital en docentes limita la
utilizacion de los entornos virtuales de ensefianza aprendizaje (EVEA), lo que demuestra la

necesidad de una formacion constante para adaptarse a las nuevas tecnologias.

En la misma linea, Guafia-Moya et al. (2015) hacen una caracterizacion de los EVEA en la
educacion virtual, sefialando su importancia en la formacioén del estudiante, pero también
destacando la necesidad de que estos entornos sean disefiados de manera adecuada para lograr

un aprendizaje efectivo.

En el articulo de Ordofiez-Almeida et al. (2020), se analiza el uso de los recursos en la
plataforma virtual de ensefianza aprendizaje, encontrando que los docentes utilizan con mayor
frecuencia recursos estaticos como diapositivas y textos, mientras que los recursos interactivos
son poco utilizados. Esto indica una posible falta de conocimiento o capacitacion en el uso de

estas herramientas.

Por otro lado, Morales et al. (2022) abordan el tema de la educacion y los entornos virtuales de
aprendizaje, resaltando que estos entornos permiten la flexibilidad y la personalizacion del
proceso de aprendizaje, pero también plantean la necesidad de contar con una adecuada

estructura y organizacion de los contenidos para que sean efectivos.

Finalmente, en el estudio de Pintado-Crespo et al. (2022), se destaca la importancia de los
entornos virtuales de aprendizaje y las redes sociales como herramientas en la educacién
intensiva, mostrando su capacidad para facilitar la comunicacion y la colaboraciéon entre

estudiantes y docentes, y fomentar el aprendizaje colaborativo.

2.2.6.3. Ventajas y desventajas de la ensefianza a través de entornos virtuales

La ensefianza a través de entornos virtuales se ha convertido en una alternativa cada vez mas
popular en la educacion. Por un lado, una ventaja es la flexibilidad que ofrecen los entornos
virtuales, ya que permiten a los estudiantes acceder al material y realizar actividades en

cualquier momento y lugar. Ademas, los estudiantes pueden avanzar a su propio ritmo y adaptar
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el proceso de aprendizaje a sus necesidades individuales.

No obstante, la ensefianza a través de entornos virtuales también presenta algunas desventajas.
Por ejemplo, puede ser dificil para los estudiantes establecer una conexion interpersonal con
sus profesores y compaieros de clase, lo que puede afectar negativamente la motivacion y el
rendimiento académico. Ademas, el aprendizaje a distancia requiere una mayor disciplina y
responsabilidad por parte del estudiante, ya que no hay un horario establecido de clases y la

supervision es menos directa.

Otra ventaja de la ensenanza a través de entornos virtuales es la accesibilidad a una amplia
gama de recursos educativos en linea, incluyendo videos, tutoriales y material didactico
interactivo. Estos recursos pueden enriquecer significativamente el proceso de aprendizaje,
brindando a los estudiantes la oportunidad de acceder a informacién y conocimientos de alta
calidad que de otra manera podrian no estar disponibles. No obstante, la falta de interaccion
cara a cara puede ser una desventaja importante de la educacion virtual, especialmente para
aquellos estudiantes que requieren una interaccion mas directa para comprender los conceptos
y aplicarlos adecuadamente. Ademas, la tecnologia utilizada en los entornos virtuales puede
presentar problemas técnicos y dificultades de acceso, lo que puede afectar la calidad y

continuidad del proceso de aprendizaje.

Cabe destacar que la ensefanza a través de entornos virtuales presenta ventajas y desventajas
que deben ser consideradas cuidadosamente. Si bien la flexibilidad y la accesibilidad a recursos
educativos pueden ser beneficiosas, es importante tener en cuenta las posibles dificultades en
la interaccion interpersonal y la necesidad de disciplina y responsabilidad por parte del
estudiante. En Ultima instancia, la eleccion de un entorno de aprendizaje adecuado dependera

de las necesidades y preferencias individuales de cada estudiante.

Por lo dicho, en la tabla 4 se presenta un cuadro de las ventajas y desventajas de la ensefianza

a través de la virtualidad.

Tabla 4. Ventajas y desventajas de la ensefianza a través de la virtualidad

Actividades Ventajas Desventajas
o Permite a los estudiantes adaptar el horario de El estudiante puede distraerse
Flexibilidad . . . L ..
estudio a su ritmo y disponibilidad facilmente en otros temas o tareas

44



. L . El estudiante puede sentirse aislado y
Permite la comunicacion en tiempo real con los

Interaccion ~ desmotivado al no tener contacto
profesores y compafieros de clase
cara a cara
. . El estudiante necesita acceso a la
e Permite que los estudiantes accedan a la , U
Accesibilidad ., . tecnologia y conexion a internet
educacion desde cualquier lugar del mundo
adecuada
N Los recursos digitales pueden ser
Reduce costos de transporte y alojamiento para S > QIB1ales p
Ahorro limitados o insuficientes para

los estudiantes y las instituciones
algunos cursos

Permite a los estudiantes acceder a materiales de
Personalizacion ~ aprendizaje personalizados y adaptados a sus
necesidades y estilos de aprendizaje

Puede haber problemas técnicos que
interrumpan el proceso de ensefianza

2.2.6.4. Entornos virtuales y su aplicacion en la ensefianza de la fisioterapia
pulmonar

En la actualidad, la tecnologia ha transformado diversos ambitos de la vida cotidiana,

incluyendo la educacion y la salud. En el &mbito de la fisioterapia, la aplicacion de entornos

virtuales se ha convertido en una herramienta innovadora y efectiva para la ensefianza y

rehabilitacion de diversas patologias.

A su vez, Hernandez Irrazabal (2021) destaca en su tesis que la realidad virtual puede ser
utilizada como actividad de juego y ocio para la rehabilitacion de las funciones
neuromusculares en nifios con Pardlisis Cerebral Infantil (PCI). EL autor resalta que esta
técnica ayuda a mejorar la motivacion y el compromiso de los nifios en su proceso de

rehabilitacion.

En otro punto, Sanchez Zumba (2018) desarroll6 un sistema inteligente para la rehabilitacion
de extremidades superiores mediante sensores electromiograficos. El autor destaca la
importancia de la utilizacion de la tecnologia en la fisioterapia para mejorar la calidad y

efectividad de la rehabilitacion.

Por otro lado, Noguera Puga (2022) en su tesis sobre la adherencia al ejercicio mediante
telerehabilitacion cardiaca en pacientes con insuficiencia cardiaca, destaca el uso de la
tecnologia para facilitar el seguimiento de los pacientes a distancia, permitiendo que el

tratamiento sea mas accesible y efectivo.
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Por lo expuesto en los epigrafes anteriores, se puede decir que la aplicacion de entornos
virtuales en la ensefanza de la fisioterapia pulmonar se ha convertido en una herramienta
innovadora y efectiva que permite mejorar la motivacion y el compromiso de los pacientes en
su proceso de rehabilitacion. La utilizacion de tecnologias como la realidad virtual y los
sistemas inteligentes, asi como la implementacion de la telerehabilitacion, permiten mejorar la
calidad y efectividad de la rehabilitacion, siendo una tendencia en crecimiento en el campo de

la fisioterapia.
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CAPITULO III: METODOLOGIA
3.1. Tipo de Investigacion

En el contexto del disefio de un entorno virtual para la ensefianza de fisioterapia pulmonar, se
seleccionara una metodologia de investigacion mixta para obtener una perspectiva integral del
fenémeno (Baray, 2006). Esta combinacion de enfoques cuantitativos y cualitativos permitira
integrar el andlisis de datos numéricos con la comprension de experiencias y percepciones de
estudiantes y profesores, brindando una evaluacion holistica de la efectividad del entorno

virtual.

En este sentido, el enfoque cuantitativo se centrara en medir y analizar datos numéricos
mediante encuestas o pruebas estandarizadas, posibilitando establecer relaciones y
generalizaciones sobre la poblacion especifica de estudiantes de rehabilitacion fisica (Paitan et
al., 2014). Por otro lado, el enfoque cualitativo se orientara hacia la comprension y analisis de
datos no numéricos, como entrevistas, observaciones y analisis de documentos, explorando las
percepciones y experiencias respecto al entorno virtual (Zapana Calderén, 2006). En sintesis,
la combinacidon de ambos enfoques metodoldgicos proporcionard una evaluacion exhaustiva de

la efectividad del entorno virtual desde diversas perspectivas.

Ademas, resulta esencial seguir un proceso metodologico riguroso que incluya la formulacion
de preguntas de investigacion claras, la seleccion adecuada de la muestra, la recoleccion de
datos y su andlisis e interpretacion para obtener resultados fiables y validos (Fernandez et al.,
2007). Todo esto contribuird al disefio efectivo de un entorno virtual para la ensefianza de

fisioterapia pulmonar dirigida a los estudiantes de rehabilitacion fisica.

3.2. Diseiio de Investigacion

Esta investigacion adoptard un enfoque proyectivo, ya que busca elaborar propuestas y
soluciones para la ensefianza de fisioterapia pulmonar a través de un entorno virtual. Este tipo
de investigacion sigue un proceso logico metodoldgico de explorar, describir, explicar y

proyectar sobre el objeto o situacion de estudio (Hurtado de Barrera, 2012).

La investigacion proyectiva, segiin la misma fuente, se centra en la elaboracion de propuestas
como respuesta a problematicas practicas. En este estudio, se utiliza este enfoque para concebir
un modelo especifico que aborde los desafios identificados en la ensefianza de fisioterapia

pulmonar mediante un entorno virtual. Ademas, la investigacion proyectiva considera las
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tendencias futuras en este ambito para desarrollar una propuesta sélida y eficiente.

Es relevante destacar que la eleccion de un disefio de investigacion adecuado es fundamental
para responder de manera idonea a la pregunta de investigacion. En este trabajo, se empleara
un diseno de campo, que se refiere a la recopilacion de informacion de fuentes vivas en su
entorno natural, especificamente en el ambito de la accion formativa (Flores, M. D., et al.,

2013).

3.3. Unidades de Estudio

En la investigacion cientifica, que busca responder preguntas mediante el analisis y recoleccion
de datos empiricos, la definicion clara de la unidad de estudio es fundamental para evitar
ambigiiedades en el analisis de datos. Guerrero Davila & Guerrero Dévila (2014) sefialan que
esta eleccion debe alinearse con la pregunta de investigacion, los objetivos y la metodologia
empleada. Paitan et al. (2014) destacan que la unidad de estudio puede variar entre la
investigacion cuantitativa y cualitativa, siendo la poblacién o muestra en la primera y un objeto,
fendmeno o sujeto en la segunda, y esta eleccion debe relacionarse con la naturaleza del
problema de investigacion. Zapana Calderon (2006) enfatiza la importancia de una definicion
precisa de la unidad de estudio, influyendo en la validez y confiabilidad de los resultados,
subrayando la coherencia necesaria entre la eleccion, los objetivos y la metodologia. Baray
(2006) afiade que la definicidon puede variar segun la perspectiva teorica y objetivos del estudio,

resaltando la necesidad de una seleccion cuidadosa y justificacion adecuada en este proceso.

Dentro del marco de la investigacion sobre el disefio de un entorno virtual para la ensefianza
de fisioterapia pulmonar, la poblacion de estudio se centra en los profesores y estudiantes de
Rehabilitacion Fisica en el cuarto semestre del Instituto Tecnoldgico Superior Compu Sur de
Quito durante el periodo 2022-2023. La poblacion de interés en este caso esta constituida por

4 profesores y 43 estudiantes.

Para abordar los desafios en la integracion de tecnologias educativas y de salud en la formacion
de profesionales en fisioterapia pulmonar, se propone el disefio de un Entorno Virtual de
Aprendizaje (EVA) en el ITECSUR. Este enfoque busca optimizar los procesos de enseianza
y aprendizaje en la disciplina para el afio 2023. Respecto a la muestra, se ha optado por incluir
a la totalidad de la poblacion, utilizando un enfoque de muestreo no probabilistico por
conveniencia, seleccionando participantes en funcion de su disponibilidad y conveniencia,

segun lo describe el estudio de Pastor (2019).
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3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En el ambito de la investigacion cientifica, la recoleccion de datos es crucial para obtener
informacion veraz y confiable. Diversas técnicas e instrumentos se han abordado en la
bibliografia consultada. Guerrero Dévila & Guerrero Davila (2014) resaltan la utilidad de la
encuesta como técnica principal, aplicando cuestionarios estandarizados a personas que
cumplen con las caracteristicas de la poblacion en estudio, enfatizando también la importancia
de la observacion. Zapana Calderon (2006) destaca el analisis documental como una técnica
esencial, centrada en la revision y analisis de documentos relacionados con el tema de
investigacion. Paitan et al. (2014) subrayan la relevancia de la entrevista en la investigacion
cualitativa, permitiendo obtener informacion detallada y profunda, revelando las perspectivas
y experiencias de los participantes. Baray (2006) destaca la observacion participante como
técnica valiosa en la investigacion cualitativa, implicando la inmersion del investigador en el
contexto del objeto de estudio para obtener informacion precisa y detallada. Finalmente,
Fernandez et al. (2007) enfatizan la triangulacién como técnica, que consiste en la utilizacion
de diversas técnicas e instrumentos para recopilar datos, con el objetivo de obtener informacién
mas precisa y confiable mediante la combinacion de diferentes enfoques de recoleccion. En el
marco de la investigacion propuesta, se utilizard la técnica de encuesta y el cuestionario como
instrumento principal para obtener datos sobre la percepcion de los docentes y estudiantes
respecto al disefio de un entorno virtual para la ensefianza de fisioterapia pulmonar dirigida a

los estudiantes de rehabilitacion fisica en el ITECSUR en 2023.

Siguiendo las pautas de Bracho (2021), se consideraron tres aspectos esenciales para validacion
de los instrumentos de recopilacion de datos. En primer lugar, se explor6 la “Cercania a la
poblacion” con el objetivo de establecer las necesidades y opiniones especificas de los
estudiantes en relacion con la ensefianza de la asignatura de Fisioterapia Pulmonar. Este
enfoque permitira adaptar el disefio del entorno virtual seglin las preferencias y expectativas
directas de los usuarios. En segundo lugar, se abordaron las “Tematicas de investigacion”,
buscando dimensionar el andlisis de todas las variaciones relacionadas con las preguntas
presentes en las encuestas. Esto asegurara una cobertura integral de los aspectos clave
relevantes para la enseflanza de fisioterapia pulmonar en el contexto de la asignatura
mencionada. Por tltimo, se evalu6 la “Opinién de expertos” para respaldar las preguntas de las
encuestas mediante argumentos proporcionados por expertos en el drea de aprendizaje
vinculada con la variable central en el estudio, es decir, la asignatura de Fisioterapia Pulmonar.

Estos criterios de validacion se centran en asegurar que los instrumentos utilizados en la
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recopilacion de datos sean pertinentes y robustos, garantizando asi la calidad de la informacion

recolectada en este contexto educativo especifico.

3.5. Técnica de Analisis de Datos

Después de recopilar la informacion a través de encuestas aplicadas a profesores y estudiantes
del ITECSUR, se avanza a la fase de analisis, cuyo objetivo es organizar los valores de las
variables recogidas. Esta etapa resulta fundamental para evaluar el cumplimiento de los
objetivos establecidos al inicio de la investigacion sobre el disefio de un entorno virtual dirigido
a estudiantes de rehabilitacion fisica, enfocado en la fisioterapia pulmonar en el ITECSUR para
el afo 2023. Durante este proceso analitico, se empleard la técnica de estadistica de analisis de
contenido cuantitativo, permitiendo la identificacion de tanto las fortalezas como las
debilidades del grupo educativo respecto a su adaptacion a la educacion virtual y conocimientos
sobre el uso de Moodle. Este método analitico proporcionara informacion valiosa para orientar
las decisiones en la implementacion y mejora del entorno virtual, asegurando una adaptacion

efectiva y un aprendizaje 6ptimo en el contexto especifico de la fisioterapia pulmonar.

3.6. Operacionalizacion de Variables
A continuacion, en la tabla 5 se muestra la operacionalizacion de variables.

Tabla 5. Operacionalizacion de variables

Variables Definicion conceptual Definiciéon Dimensiones  Indicadores Escala de
operacional dimension
Variable 1 Se refiere a los Interactividad: Conceptos Interactividad nominal
(Caracteristicas ~ elementos esenciales Grado de tedricos y
y Componentes  del Entorno Virtual de participacion e practicos Accesibilidad
Clave del EVA  Aprendizaje  (EVA) interaccion entre relacionados .
Contenido
ara la ue impactan en la docentes con el o
p d p Y Multimedia
Ensefianza de ensefianza y el estudiantes. funcionamient
Fisioterapia aprendizaje de la o del EVA. Retroalimentacion
. . Accesibilidad:
Pulmonar) fisioterapia pulmonar.

Facilidad de acceso
y navegacion dentro

del EVA.

Contenido
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Multimedia:
Presencia y calidad
de recursos

multimedia dentro

del EVA.

Retroalimentacion:
Existencia y
eficacia de
mecanismos de
retroalimentacion

enel EVA

Variable 2
(Areas de
Mejora y
Necesidades en
la Ensefianza de
Rehabilitacion

Pulmonar)

Se refiere a
deficiencias

requerimientos
identificados en
proceso  actual
ensefianza de
asignatura

Rehabilitacion

Pulmonar.

las

y

el
de
la

de

Identificacion de Aspectos Identificacion de

Deficiencias: vinculados a Deficiencias

Reconocimiento de la
Demandas de los

debilidades en el identificacion
proceso actual de  y abordaje de Estudiantes
ensefianza. areas de
Recursos
mejora en la Necesarios

Demandas de los ~
ensefianza.
Estudiantes:

Requerimientos y

expectativas de los

estudiantes respecto

a la asignatura.

Recursos
Necesarios:
Identificacion de
recursos y
herramientas
necesarios para
mejorar la

ensefianza.

nominal
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y ANALISIS DE DATOS

4.1. Descripcion del capitulo

En este capitulo se realizard un andlisis de los datos obtenidos de las encuestas realizadas a 43
estudiantes y 4 docentes que estan relacionados en la ensenanza de la fisioterapia pulmonar

dirigida en la carrera de rehabilitacion fisica en el ITECSUR durante el afio 2023.

4.2. Presentacion e interpretacion de resultados del instrumento aplicado a estudiantes

En el siguiente apartado, se presenta el analisis de los datos de la encuesta realizada a 43
estudiantes de la asignatura fisioterapia pulmonar, dirigida en la carrera de rehabilitacion fisica
en el ITECSUR. Este analisis cuenta de 10 preguntas realizadas a los estudiantes, mismas que
estan orientadas al disefio de un Entorno Virtual de Aprendizaje para la ensefanza de la

fisioterapia pulmonar.

4.3. Hallazgo del instrumento aplicado a los estudiantes

El instrumento utilizado ha sido la encuesta, misma que consta de 10 preguntas realizadas a los

estudiantes del ITECSUR de la carrera de rehabilitacion fisica.

Pregunta 1. ;Es necesario el acceso a un entorno virtual de aprendizaje para la

ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacion de rehabilitacion fisica?

La figura 1, indica la necesidad de tener acceso a un entorno virtual de aprendizaje para la

ensenanza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacion de rehabilitacion fisica.
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Figura 1. Acceso a un entorno virtual de aprendizaje por parte de los estudiantes

52



El acceso a un entorno virtual de aprendizaje es considerado siempre necesario por el 67.4%
de los estudiantes para la ensenanza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacion de
rehabilitacion fisica, mientras que el 20.9% lo considera casi siempre y el 11.6% a veces. Esto
demuestra que la fisioterapia pulmonar es un campo en constante evoluciéon, con nuevos
avances y técnicas emergiendo de manera regular. La disponibilidad de un entorno virtual de
aprendizaje proporciona a los estudiantes acceso a recursos actualizados y materiales de estudio

actualizados, permitiéndoles mantenerse al dia con los tltimos desarrollos en el campo.

Pregunta 2. ;Considera que un entorno virtual de aprendizaje es beneficioso para

mejorar las habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar?

La figura 2, evidencia lo beneficioso de un entorno virtual de aprendizaje para mejorar las

habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar.
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Figura 2. Beneficios del entorno virtual de aprendizaje en los estudiantes

Los resultados indican que el 18.6% siempre considera que un entorno virtual de aprendizaje
es beneficioso para mejorar las habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar, mientras
que el 37.2% casi siempre y el 44.2% a veces comparten esta percepcion. Estos hallazgos
demuestran que uno de los beneficios principales es la posibilidad de acceder a materiales de
estudio en cualquier momento y desde cualquier lugar. Esta flexibilidad proporciona a los
estudiantes la oportunidad de aprender a su propio ritmo y adaptarse a sus horarios individuales,
lo cual es especialmente ventajoso para aquellos que tienen compromisos adicionales, como

practicas clinicas o empleo a tiempo parcial.
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Pregunta 3. ;Qué caracteristicas o herramientas se deben de incluir en un entorno virtual

de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

A continuacion, en la figura 3, determina cudles son las caracteristicas o herramientas que se
deben de incluir en un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de

fisioterapia pulmonar.
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Figura 3. Caracteristicas de un entorno virtual de aprendizaje (Estudiantes)
Interpretacion

Los resultados muestran que el 39.5% expresé su deseo de tener acceso a una amplia biblioteca
de videos y demostraciones practicas que ilustren diversas técnicas y ejercicios de fisioterapia
pulmonar, con el fin de mejorar su comprension practica. Por otro lado, el 16.3% destacé la
importancia de contar con herramientas de comunicacion en tiempo real, como salas de chat o
videoconferencias, para interactuar directamente con los profesores y obtener
retroalimentacion instantanea sobre los conceptos de fisioterapia pulmonar. Ademas, el 18.6%
manifestd su interés en la disponibilidad de recursos de aprendizaje descargables, como guias,
presentaciones o documentos PDF, que les permitan acceder a ellos en cualquier momento,
incluso sin conexién a internet. Por ultimo, el 25.6% expreso su preferencia por evaluaciones
interactivas, como cuestionarios con retroalimentacion inmediata o actividades practicas para
aplicar los conocimientos adquiridos y evaluar su comprension de los conceptos de fisioterapia

pulmonar.
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Pregunta 4. ;Cual cree que seria el impacto de utilizar un entorno virtual de ensefianza-

aprendizaje para comprender y aplicar los conceptos de fisioterapia pulmonar?

En la pregunta 4, se exterioriza cudl es el impacto de utilizar un entorno virtual de ensefianza-

aprendizaje para comprender y aplicar los conceptos de fisioterapia pulmonar (Ver figura 4).
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Figura 4. Impacto de utilizar un entorno virtual de aprendizaje (Estudiantes)

Interpretacion

Los resultados muestran que el 14.0% de los estudiantes destaca que el entorno virtual facilita
una mejor comprension tedrica al proporcionar acceso a recursos interactivos y multimedia,
fortaleciendo asi la base tedrica. Para el 41.9% de los encuestados, el entorno virtual ofrece
préactica guiada, permitiéndoles perfeccionar habilidades a través de actividades practicas y
simulaciones virtuales. La flexibilidad en el ritmo de aprendizaje es mencionada por el 4.7%,
ya que pueden revisar el material a su propio ritmo. Ademas, el 27.9% sefala que el acceso a
recursos actualizados les permite mantenerse al tanto de las ultimas investigaciones y practicas
en fisioterapia pulmonar. La colaboracion y retroalimentacion, destacadas por el 11.6%, son
beneficiosas para interactuar con otros estudiantes, enriqueciendo asi su perspectiva y
desarrollando habilidades de comunicacién y trabajo en equipo. En conjunto, estos hallazgos
reflejan una valoracion positiva de los estudiantes hacia el impacto del entorno virtual en su

aprendizaje de fisioterapia pulmonar.
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Pregunta 5. ;Qué aspectos considera que son importantes al disefiar un entorno virtual

de aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia pulmonar?

La figura 5, infiere los aspectos importantes por parte de loes estudiantes al disefiar un entorno

virtual de aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia pulmonar.

E Frecuencia = Porcentaje %
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Contenido relevante Interactividady Retroalimentaciény Apoyo y
y actualizado participacion activa evaluacion formativa acompafiamiento

Figura 5. Disefiar un entorno virtual de aprendizaje para los estudiantes

Interpretacion

Los hallazgos revelan que un entorno virtual de aprendizaje eficaz en el campo de la fisioterapia
pulmonar debe garantizar la actualizacion y relevancia del contenido (34.9%), fomentar la
interactividad y participacion activa de los estudiantes (37.2%), ofrecer retroalimentacion y
evaluacion formativa (20.9%), y proporcionar apoyo y acompafiamiento a los estudiantes (7%).
Esto implica la utilizacion de materiales respaldados por evidencia cientifica, la
implementacion de actividades practicas, la promocion de debates en linea, la inclusion de
cuestionarios interactivos, el acceso a recursos de apoyo y la disponibilidad de
retroalimentacion y orientacion personalizada. En conjunto, estos componentes contribuyen a

un aprendizaje significativo y a una comprension mejorada de la fisioterapia pulmonar.

Pregunta 6. ;Cuales son los desafios o dificultades que podria enfrentar al utilizar un

entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

A continuacion, en la figura 6, especifica los desafios o dificultades que se podrian enfrentar

los estudiantes al utilizar un entorno virtual de aprendizaje para la ensefanza-aprendizaje de
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fisioterapia pulmonar.
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Figura 6. Desafios en los estudiantes al utilizar un entorno virtual de aprendizaje

Interpretacion

Un desafio potencial en la implementacion de un entorno virtual de aprendizaje en la ensefianza
de la fisioterapia pulmonar es la adaptacion de los estudiantes (11.3%). Algunos estudiantes
pueden tener dificultades para familiarizarse con la tecnologia utilizada, lo que puede afectar
su participacion activa y su aprovechamiento del contenido. Ademas, la falta de interaccion
fisica (34.9%) es un aspecto importante a considerar, ya que la fisioterapia pulmonar involucra
técnicas y ejercicios practicos que requieren una interaccion fisica directa entre el terapeuta y
el paciente. En un entorno virtual, esta interaccion se ve comprometida, lo que dificulta la
ensefianza de ciertos aspectos y la correccion de errores técnicos. Otras dificultades incluyen
las limitaciones técnicas (14.0%), como problemas de conectividad, fallos en la plataforma o
dificultades técnicas del equipo utilizado por los estudiantes, que pueden interrumpir el flujo
de la ensefianza. Asimismo, la evaluacion de habilidades practicas (30.2%) puede resultar mas
desafiante en un entorno virtual, ya que no es posible observar directamente la ejecucion de los
gjercicios y técnicas por parte de los estudiantes. Por ultimo, la interaccion limitada con
compaiieros y profesores (9.3%) en comparacion con el aprendizaje presencial puede afectar
la colaboracion, discusion de casos clinicos y el intercambio de ideas, lo que dificulta la
comprension profunda de la fisioterapia pulmonar y el desarrollo de habilidades de resolucion

de problemas.
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Pregunta 7. ;Qué tipo de actividades o recursos le gustaria encontrar en un entorno

virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

A continuacion, se esboza los tipos de actividades o recursos que gustarian encontrar en un

entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar (Ver

figura 7).
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Figura 7. Recursos para los estudiantes en un entorno virtual de aprendizaje
Interpretacion

En este apartado, los estudiantes valoran la disponibilidad de recursos audiovisuales
interactivos (32.6%) en el entorno virtual de aprendizaje de fisioterapia pulmonar, como videos
y animaciones, para comprender mejor las técnicas y ejercicios. Las simulaciones virtuales
(18.6%) son destacadas por su capacidad para brindar a los estudiantes la oportunidad de
practicar habilidades en un entorno realista, tomando decisiones basadas en casos clinicos
reales. La interaccion a través de foros de discusion (4.7%) se resalta como una forma valiosa
de promover la participacion activa y la resolucion colaborativa de problemas. Una biblioteca
virtual (14.0%) que ofrezca acceso a recursos educativos relevantes permite a los estudiantes
profundizar en los temas y mantenerse actualizados. Las evaluaciones interactivas (30.2%) son
consideradas esenciales para que los estudiantes evaluen su comprension y mejoren sus

habilidades practicas en fisioterapia pulmonar.
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Pregunta 8. ;Cual cree que seria el nivel de interaccion y participacion de los docentes y
estudiantes en un entorno virtual de aprendizaje para el proceso de ensefianza-

aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

La figura 8, destaca el nivel de interaccion y participacion de los estudiantes en un entorno

virtual de aprendizaje para el proceso de ensenanza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar.
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Figura 8. Interaccion en un entorno virtual de aprendizaje entre estudiantes
Interpretacion

En un entorno virtual de aprendizaje, es posible lograr una alta interaccion y participacion de
los estudiantes (30.2%) a través de un disefio adecuado que incorpore herramientas interactivas,
foros de discusion, actividades practicas y retroalimentacion continua. Sin embargo, el nivel
de interaccion puede variar segin la motivacion y el compromiso individual de ambos (39.5%),
siendo necesario estimular a aquellos que requieren un mayor involucramiento. Ademas, la
facilitacion y el apoyo del instructor (18.6%) desempefian un papel crucial en la participacion
de los estudiantes, promoviendo un entorno colaborativo y brindando orientaciéon y
retroalimentacion regular. La creacion de una comunidad de aprendizaje activa también influye
en la interaccién y participacion de los estudiantes (9.3%), ya que las oportunidades de
colaboracion y el intercambio de ideas fomentan su involucramiento. Por ultimo, el disefio
instruccional efectivo (2.3%) desempefia un papel fundamental, ya que actividades
interesantes, recursos multimedia, evaluaciones formativas y espacios para la retroalimentacion
y la discusion pueden aumentar el nivel de interaccion y participacion de los estudiantes en el

entorno virtual de aprendizaje.
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Pregunta 9. ; Qué estrategias o enfoques pedagogicos considera que serian efectivos en un

entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

En la figura 9, se devela las estrategias o enfoques pedagdgicos considera que serian efectivos

en un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar.
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Figura 9. Estrategias o enfoques pedagogicos de un EVA

Interpretacion

Promover el aprendizaje activo y practico (46.5%) es esencial en un entorno virtual de
aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia pulmonar. Esto implica proporcionar actividades
practicas, simulaciones virtuales, casos clinicos y ejercicios interactivos que permitan a los
estudiantes aplicar los conocimientos tedricos y desarrollar habilidades practicas de manera
efectiva. Ademads, fomentar la colaboracion y la discusion (14.0%) entre los estudiantes es
crucial. Esto se puede lograr a través de la creacion de foros de discusion, grupos de estudio
virtuales, actividades de trabajo en equipo y proyectos colaborativos, lo que permite a los
estudiantes compartir ideas, debatir conceptos, resolver problemas juntos y aprender unos de
otros. Proporcionar retroalimentacion continua (9.3%) y constructiva es fundamental para el
desarrollo de los estudiantes en fisioterapia pulmonar. Los docentes pueden utilizar
herramientas en linea, como comentarios escritos, sesiones de retroalimentacion en vivo o
grabaciones de video, para brindar orientacion individualizada y sugerencias para mejorar el
desempefio de los estudiantes. Igualmente, el uso de recursos multimedia (30.2%), como
videos, animaciones, infografias y presentaciones interactivas, puede enriquecer la experiencia

de aprendizaje en un entorno virtual. Estos recursos visuales y auditivos ayudan a los
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estudiantes a visualizar conceptos, comprender mejor las técnicas y ejercicios, y mantener su

interés y compromiso con el contenido.

Pregunta 10. ;Como considera que un entorno virtual de aprendizaje podria
complementar las experiencias practicas en fisioterapia pulmonar durante la formacion

de estudiantes de rehabilitacion fisica y brindar beneficios a los estudiantes?

A continuacidn, se denota como un entorno virtual de aprendizaje podria complementar las
experiencias practicas en fisioterapia pulmonar durante la formacién de estudiantes de

rehabilitacion fisica y brindar beneficios a los estudiantes (Ver figura 10).
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Figura 10. Complementos de un EVA para estudiantes

Interpretacion

Durante la formacion de estudiantes de rehabilitacion fisica, un entorno virtual de aprendizaje
puede complementar las experiencias practicas en fisioterapia pulmonar y resultar beneficioso
para los estudiantes. Este entorno brinda acceso a diversos recursos y materiales educativos
(37.2%), como videos instructivos, documentos, estudios de caso y guias basadas en evidencia,
que respaldan el aprendizaje practico de los estudiantes. Ademads, las simulaciones virtuales
(30.2%) les permiten practicar y aplicar habilidades en escenarios clinicos realistas, lo que
mejora su confianza y competencia antes de tratar pacientes reales. A través del entorno virtual,
los estudiantes también reciben retroalimentacién y evaluacién continua (7.0%) de sus
habilidades practicas en fisioterapia pulmonar, ya que los instructores revisan videos o

grabaciones de las practicas realizadas y brindan comentarios especificos para mejorar su
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técnica. Asimismo, el entorno virtual facilita la creacion de una comunidad de aprendizaje en
linea (25.6%), donde los estudiantes interacttian con sus compaieros y profesores a través de
foros de discusion, chats en vivo y grupos de estudio virtuales, promoviendo el aprendizaje

colaborativo y enriqueciendo su formacion como futuros profesionales en este campo.

4.4. Hallazgo del instrumento aplicado a los estudiantes

1. El acceso a un entorno virtual de aprendizaje es considerado necesario por la mayoria de
los estudiantes (67.4%) para la ensefanza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la
formacion de rehabilitacion fisica. Esto demuestra la importancia de contar con recursos
actualizados y materiales de estudio en linea para mantenerse al dia con los avances en el
campo.

2. Los estudiantes consideran que un entorno virtual de aprendizaje es beneficioso para
mejorar sus habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar. La flexibilidad de
acceder a materiales de estudio en cualquier momento y desde cualquier lugar es
especialmente valorada, ya que les permite aprender a su propio ritmo y adaptarse a sus
horarios individuales.

3. Las caracteristicas y herramientas que los estudiantes desean encontrar en un entorno
virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar incluyen una
amplia biblioteca de videos y demostraciones practicas, herramientas de comunicacion en
tiempo real, recursos de aprendizaje descargables y evaluaciones interactivas.

4. Utilizar un entorno virtual de aprendizaje en la fisioterapia pulmonar ofrece diversos
beneficios, como una mejor comprension tedrica, practica guiada, acceso a recursos
actualizados, colaboracion y retroalimentacion, entre otros. Estos beneficios contribuyen al
desarrollo de los estudiantes en el campo de la fisioterapia pulmonar.

5. Al disefar un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia pulmonar, es
importante garantizar la actualizacion y relevancia del contenido, fomentar la interactividad
y participacion activa de los estudiantes, ofrecer retroalimentacion y evaluacion formativa,
y proporcionar apoyo y acompafiamiento a los estudiantes.

6. Al utilizar un entorno virtual de aprendizaje, los desafios y dificultades que pueden surgir
incluyen la adaptacion de los estudiantes a la tecnologia, la falta de interaccion fisica, las
limitaciones técnicas y la evaluacion de habilidades practicas.

7. Los estudiantes valoran la disponibilidad de recursos audiovisuales interactivos,
simulaciones virtuales, interaccion a través de foros de discusion y una biblioteca virtual

en un entorno virtual de aprendizaje de fisioterapia pulmonar.
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10.

En un entorno virtual de aprendizaje, se puede lograr un alto nivel de interaccion y
participacion de los estudiantes a través de un disefio adecuado, la motivacion y el
compromiso individual, la facilitaciéon y apoyo del instructor, y la creacion de una
comunidad de aprendizaje activa.

Las estrategias y enfoques pedagogicos efectivos en un entorno virtual de aprendizaje para
la ensenanza de fisioterapia pulmonar incluyen el aprendizaje activo y practico, la

colaboracion y la discusion, la retroalimentacion continua y el uso de recursos multimedia.

Un entorno virtual de aprendizaje puede complementar las experiencias practicas en
fisioterapia pulmonar durante la formacion de estudiantes de rehabilitacion fisica al
proporcionar acceso a recursos educativos, simulaciones virtuales, retroalimentacion y

evaluacion continua, y facilitar la interaccion y colaboracion entre los estudiantes.

4.5. Presentacion e interpretacion de resultados del instrumento aplicado a los docentes

A continuacion, se presenta los datos obtenidos en la encuesta realizada a 4 docentes que dictan

la asignatura de Fisioterapia Pulmonar en la carrera de Rehabilitacion Fisica en el Instituto

ITECSUR en el periodo 2023.

Pregunta 1. ;Es necesario el acceso a un entorno virtual de aprendizaje para la

ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacion de rehabilitacion fisica?

La tabla 6, indica la necesidad de tener acceso a un entorno virtual de aprendizaje por parte de

los docentes para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacion de

rehabilitacion fisica.

Tabla 6. Acceso a un entorno virtual de aprendizaje por parte de los docentes

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Siempre 3 75.0
Casi siempre 1 25.0
A veces 0 0.0
Nunca 0 0.0
Total 4 100
Interpretacion

La encuesta dirigida a docentes revela que la gran mayoria de los participantes (75.0%)

considera indispensable contar con un entorno virtual de aprendizaje de manera constante para
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la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacién de rehabilitacion fisica.
Ademas, un grupo significativo de docentes (25.0%) reconoce la importancia del acceso a un
entorno virtual en la mayoria de las situaciones. Por otro lado, ningiin docente selecciond las
opciones de “a veces” o “nunca”, lo cual indica que, dentro de la muestra especifica, no se
percibe la ocasionalidad ni la innecesaridad de un entorno virtual en este ambito educativo.
Estos resultados resaltan la relevancia del uso constante de un entorno virtual como recurso
esencial para el proceso de ensenanza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar en la formacion de

rehabilitacion fisica.

Pregunta 2. ;Considera que un entorno virtual de aprendizaje es beneficioso para

mejorar las habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar?

En la tabla 7, se evidencia lo beneficioso que brinda a los decentes de un entorno virtual de

aprendizaje para mejorar las habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar.

Tabla 7. Beneficios del entorno virtual de aprendizaje en los docentes

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Siempre 2 50.0
Casi siempre 2 50.0
A veces 0 0.0
Nunca 0 0.0
Total 4 100
Interpretacion

Al analizar la pregunta sobre si los docentes consideran que un entorno virtual de aprendizaje
es beneficioso para mejorar las habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar, se
observa que el 50.0% de los docentes encuestados respondid “siempre”, mientras que otro
50.0% respondid “casi siempre”. Estos resultados indican una percepcion unanime y positiva
por parte de los docentes sobre los beneficios del entorno virtual en esta area especifica. La
distribucion equitativa de respuestas entre “siempre” y “casi siempre” sugiere que los docentes
reconocen de manera consistente los efectos positivos del entorno virtual de aprendizaje para
mejorar las habilidades y conocimientos relacionados con la fisioterapia pulmonar. Esto
respalda la idea de que el uso de un entorno virtual es ampliamente considerado como una
herramienta valiosa para el aprendizaje en este campo.

También, es importante destacar que no hubo respuestas en las categorias de “a veces” o
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“nunca”, lo que sugiere que los docentes no ven situaciones en las que el entorno virtual no sea
beneficioso para la mejora de habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar. Este
hallazgo refuerza la idea de que el entorno virtual de aprendizaje es altamente valorado y
considerado como una practica pedagogica efectiva en el &mbito de la fisioterapia pulmonar.
En sintesis, los resultados de la encuesta indican que los docentes tienen una percepcion
undnime y positiva sobre los beneficios del entorno virtual de aprendizaje para mejorar las
habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar. Estos hallazgos respaldan la relevancia
y la pertinencia de utilizar el entorno virtual como una herramienta integral en la ensefanza de
esta disciplina, y sugieren que su uso continuo puede contribuir de manera significativa a un

aprendizaje efectivo y enriquecedor para los estudiantes.

Pregunta 3. ;Qué caracteristicas o herramientas se deben de incluir en un entorno virtual

de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

A continuacién, se determina cudles son las caracteristicas o herramientas que los decentes
deberian incluir en un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de

fisioterapia pulmonar (Ver tabla 8).

Tabla 8. Caracteristicas de un entorno virtual de aprendizaje

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Acceso a videos y demostraciones practicas 1 25.0
Recursos de aprendizaje descargables 2 50.0
Evaluaciones interactivas 1 25.0
Total 4 100

Interpretacion

Se destaca que los docentes encuestados consideran importante contar con acceso a videos y
demostraciones practicas (25.0%) para facilitar la comprension practica de los conceptos y
técnicas. Ademas, el 50.0% de los docentes menciona la relevancia de los recursos de
aprendizaje descargables, que permiten a los estudiantes acceder al contenido de forma
independiente en cualquier momento y lugar. Asimismo, las evaluaciones interactivas (25.0%)
se destacan como una herramienta necesaria, que fomenta la participacion activa de los
estudiantes y les permite poner en practica sus conocimientos en un entorno virtual. En suma,
estas caracteristicas, como el acceso a videos y demostraciones practicas, recursos de

aprendizaje descargables y evaluaciones interactivas, promueven un aprendizaje visual,
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flexible y participativo, mejorando asi la comprension y aplicacion de los conocimientos en

fisioterapia pulmonar.

Pregunta 4. ;Cual cree que seria el impacto de utilizar un entorno virtual de ensefianza-

aprendizaje para comprender y aplicar los conceptos de fisioterapia pulmonar?

En la tabla 9, se descubre cudl es el impacto en los docentes al utilizar un entorno virtual de

ensenanza-aprendizaje para comprender y aplicar los conceptos de fisioterapia pulmonar.

Tabla 9. Impacto en los docentes al utilizar un entorno virtual de aprendizaje

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Mejor comprension tedrica 1 25.0
Practica guiada 2 50.0
Acceso a recursos actualizados 1 25.0
Colaboracion y retroalimentacion 0 0.0
Total 4 100

Interpretacion

Se recalca que el 50.0% de los docentes encuestados considera que el principal beneficio seria
la posibilidad de realizar practicas guiadas. Esto sugiere que el entorno virtual puede brindar a
los estudiantes una experiencia practica simulada, permitiéndoles aplicar los conceptos de
fisioterapia pulmonar en un entorno controlado y seguro. De igual forma, el 25.0% de los
docentes menciona que el uso de un entorno virtual facilitaria una mejor comprension tedrica,
lo cual indica que el acceso a materiales y recursos educativos en linea puede ayudar a los
estudiantes a asimilar los conceptos tedricos de manera mas efectiva. Al mismo tiempo, otro
25.0% de los docentes subraya la importancia del acceso a recursos actualizados, lo que implica
que el entorno virtual puede proporcionar informacion actualizada y relevante en el campo de
la fisioterapia pulmonar. Sin embargo, es importante sefialar que ningiin docente menciona la
colaboracion y retroalimentacion como un impacto significativo. En pocas palabras, la
utilizacion de un entorno virtual de ensefianza-aprendizaje en fisioterapia pulmonar puede tener
un impacto positivo al ofrecer practicas guiadas, mejorar la comprension tedrica y proporcionar
acceso a recursos actualizados, lo que contribuiria a un aprendizaje mas practico y actualizado

en este campo especifico.

Pregunta 5. ;Qué aspectos considera que son importantes al disefiar un entorno virtual

de aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia pulmonar?
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A continuacion, en la tabla 10, se infiere los aspectos importantes al disefiar un entorno virtual

de aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia pulmonar.

Tabla 10. Disefar un entorno virtual de aprendizaje (Docentes)

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Contenido relevante y actualizado 2 50.0
Interactividad y participacion activa 1 25.0
Retroalimentacion y evaluacion formativa 1 25.0
Apoyo y acompafiamiento 0 0.0
Total 4 100

Interpretacion

Se recalca que el 50.0% de los docentes encuestados considera que el contenido relevante y
actualizado es crucial. Esto muestra la importancia de proporcionar informacion actualizada
que sea pertinente para la practica de la fisioterapia pulmonar, lo que permitiria a los estudiantes
mantenerse al dia con los avances en el campo. Es mas, el 25.0% de los docentes alude que la
interactividad y participacion activa son aspectos clave en el disefio del entorno virtual, lo que
sugiere la necesidad de incorporar actividades y recursos interactivos que fomenten la
participacion activa de los estudiantes en su proceso de aprendizaje. Por otro lado, otro 25.0%
de los docentes destaca la importancia de la retroalimentacion y la evaluacion formativa, lo que
implica la necesidad de brindar comentarios constructivos y oportunidades de mejora continua
para los estudiantes. Al contrario, es relevante notar que ningiin docente menciona el apoyo y
acompafiamiento como un aspecto importante en el disefio del entorno virtual. Por dichas
razones, al disefiar un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza de fisioterapia
pulmonar, es crucial considerar aspectos como el contenido relevante y actualizado, la
interactividad y participacion activa, asi como la retroalimentacion y la evaluacion formativa,
con el objetivo de brindar a los estudiantes una experiencia enriquecedora y efectiva en su

proceso de aprendizaje.

Pregunta 6. ;Cuales son los desafios o dificultades que podria enfrentar al utilizar un

entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

En la tabla 11, se especifica los desafios o dificultades que podrian enfrentar los docentes al
utilizar un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia

pulmonar.
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Tabla 11. Desafios de los docentes al utilizar un entorno virtual de aprendizaje

Respuestas Frecuencia Porcentaje %

Adaptacion de los estudiantes 1 25.0

Falta de interaccion fisica 0 0.0

Limitaciones técnicas 1 25.0

Dificultad para Fvgluar habilidades ) 50.0
practicas

Interaccion limitada con compafieros y 0 0.0
profesores

Total 4 100

Interpretacion

El 25.0% de los docentes sefiala la adaptacion de los estudiantes como un posible desafio, lo
que implica que algunos estudiantes podrian requerir tiempo y apoyo adicional para
familiarizarse con el entorno virtual y aprovechar al maximo sus recursos. Ademas, otro 25.0%
de los docentes senala las limitaciones técnicas como una posible dificultad, lo que indica que
problemas técnicos, como la conexion a internet o el acceso a dispositivos adecuados, podrian
afectar la experiencia de aprendizaje de los estudiantes. Por un lado, el 50.0% de los docentes
destaca la dificultad para evaluar habilidades practicas como un desafio importante, lo que
sugiere que la evaluacion de las habilidades fisicas y practicas de la fisioterapia pulmonar
podria ser més complicada de realizar de manera virtual. Es relevante notar que ninguno de los
docentes menciona la falta de interaccion fisica o la interaccion limitada con compaiieros y
profesores como desafios potenciales. En resumidas cuentas, al utilizar un entorno virtual de
aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar, es importante tener en
cuenta desafios como la adaptacion de los estudiantes, las limitaciones técnicas y la evaluacion
de habilidades practicas, con el objetivo de disefar estrategias y recursos que mitiguen estos
obstaculos y brinden una experiencia de aprendizaje efectiva y enriquecedora para los

estudiantes.

Pregunta 7. ;Qué tipo de actividades o recursos le gustaria encontrar en un entorno

virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

A continuacion, se esboza los tipos de actividades o recursos que gustarian encontrar en un

entorno virtual de aprendizaje para la ensenanza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar (Ver
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tabla 12).

Tabla 12. Recursos en un entorno virtual de aprendizaje para docentes

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Recursos audiovisuales interactivo 2 50.0
Simulaciones virtuales 1 25.0
Foros de discusion 0 0.0
Biblioteca virtual 0 0.0
Evaluaciones interactivas 1 25.0
Total 4 100

Interpretacion

Se identifican diversas preferencias. Principalmente, el 50.0% de los docentes alude la
importancia de contar con recursos audiovisuales interactivos, lo que resalta la necesidad de
incorporar elementos visuales y practicos que permitan a los estudiantes visualizar y
experimentar los conceptos de fisioterapia pulmonar de manera dinamica. Sumando lo anterior,
el 25.0% de los docentes menciona las simulaciones virtuales como un recurso deseado, lo cual
indica el interés por proporcionar a los estudiantes entornos virtuales inmersivos que les
permitan practicar y aplicar sus conocimientos en situaciones realistas. Es notable observar que
ninguno de los docentes sefiala los foros de discusion o la biblioteca virtual como recursos
preferidos. En cambio, el 25.0% de los docentes acentiia la importancia de contar con
evaluaciones interactivas, lo que propone la necesidad de incluir mecanismos de evaluacion
que fomenten la participacion activa de los estudiantes y les brinden retroalimentacion
inmediata. En conclusion, al disefiar un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-
aprendizaje de fisioterapia pulmonar, es esencial incorporar recursos audiovisuales interactivos
y simulaciones virtuales que promuevan una comprension practica de los conceptos. Ademas,
es importante considerar la implementacion de evaluaciones interactivas que permitan una
retroalimentacion efectiva y un seguimiento del progreso de los estudiantes en este campo

especifico.

Pregunta 8. ;Cual cree que seria el nivel de interaccion y participacion de los docentes en
un entorno virtual de aprendizaje para el proceso de ensefianza-aprendizaje de

fisioterapia pulmonar?

En la tabla 13, destaca el nivel de interaccidon y participacion de los docentes en un entorno
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virtual de aprendizaje para el proceso de ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar.

Tabla 13. Interaccion de los docentes en un entorno virtual de aprendizaje

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Alta interaccion y participacion 4 100.0
Varia segtin la motivacion y el
e 0 0.0
compromiso individual
Dependiente de la facilitacion y apoyo del 0 0.0
instructor '
Influenciado por la comunidad de
. 0 0.0
aprendizaje
Total 4 100

Interpretacion

Al analizar la pregunta sobre el nivel de interaccion y participacion de los docentes en un
entorno virtual de aprendizaje para el proceso de ensefianza-aprendizaje de fisioterapia
pulmonar, se enfatiza que el 100.0% de los docentes encuestados considera que habria una alta
interaccion y participacion. Esto exterioriza que los docentes perciben el entorno virtual como
una plataforma propicia para involucrarse activamente en la ensefianza y el aprendizaje de la
fisioterapia pulmonar. Esta respuesta estima que los docentes estan dispuestos y motivados a
utilizar herramientas y recursos digitales para interactuar con los estudiantes y promover su
participacion en actividades de aprendizaje colaborativo. Aunque no se menciona en la
pregunta, es importante tener en cuenta que la interaccion y participacion de los docentes puede
verse influenciada por diversos factores, como la motivacion individual y el compromiso, asi
como por el apoyo y la facilitacion brindada por el instructor y la dindmica de la comunidad de
aprendizaje. En general, estos resultados refuerzan la idea de que el entorno virtual de
aprendizaje puede fomentar una interaccion y participacion significativas por parte de los
docentes, lo cual es fundamental para el éxito del proceso de ensefianza-aprendizaje de la

fisioterapia pulmonar en este contexto.

Pregunta 9. ; Qué estrategias o enfoques pedagogicos considera que serian efectivos en un

entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar?

A continuacion, en la tabla 14, se describe las estrategias o enfoques pedagdgicos que serian
efectivos en un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia

pulmonar.
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Tabla 14. Estrategias o enfoques pedagogicos de un EVA (Docentes)

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Aprendizaje activo y practico 2 50.0
Colaboracion y discusion 1 25.0
Retroalimentacion continua 1 25.0
Uso de recursos multimedia 0 0.0
Total 4 100

Interpretacion

El 50.0% de los docentes encuestados menciona el aprendizaje activo y practico. Esto revela
que los docentes reconocen la importancia de involucrar a los estudiantes en actividades y
experiencias de aprendizaje que promuevan su participacion activa y la aplicacion practica de
los conceptos de fisioterapia pulmonar. Por ello, el 25.0% de los docentes piensa que la
colaboracion y la discusion son estrategias relevantes en este entorno virtual. Esta respuesta
manifiesta la necesidad de fomentar la interaccion entre los estudiantes, promoviendo el
intercambio de ideas y perspectivas para enriquecer el aprendizaje. Consecuentemente, el
25.0% de los docentes infiere la importancia de la retroalimentacion continua, lo que destaca
la necesidad de proporcionar comentarios y evaluaciones formativas de manera constante para
apoyar el proceso de aprendizaje de los estudiantes. Aunque no se menciona en la pregunta, es
valido destacar que el uso de recursos multimedia puede ser una estrategia efectiva para
enriquecer la experiencia de aprendizaje y facilitar la comprension de los conceptos de
fisioterapia pulmonar. Por mejor decir, estos resultados indican que las estrategias pedagdgicas
efectivas en un entorno virtual de aprendizaje para la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia
pulmonar incluyen el aprendizaje activo y practico, la colaboracion y discusion entre
estudiantes, asi como la retroalimentacion continua para apoyar el proceso de aprendizaje de
manera individualizada y formativa. El uso de recursos multimedia también puede ser una

opciodn valiosa para mejorar la experiencia de aprendizaje en este campo especifico.

Pregunta 10. ;Como considera que un entorno virtual de aprendizaje podria
complementar las experiencias practicas en fisioterapia pulmonar durante la formacion
de estudiantes de rehabilitacion fisica y brindar beneficios tanto a los docentes como a los

estudiantes?

La tabla 15, describe como un entorno virtual de aprendizaje podria complementar las
experiencias practicas de los docentes en la asignatura de fisioterapia pulmonar durante la

formacion de estudiantes de rehabilitacion fisica, y brindar beneficios a los docentes y
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estudiantes.

Tabla 15. Complementos de un EVA para la ensefianza de los docentes

Respuestas Frecuencia Porcentaje %
Acceso a recursos y materiales educativos 0 0.0
Simulaciones virtuales 2 50.0
Retroalimentacion y evaluacion 2 50.0
Comunidad de aprendizaje en linea 0 0.0
Total 4 100

Interpretacion

Al examinar la pregunta sobre como un entorno virtual de aprendizaje podria complementar
las experiencias practicas en fisioterapia pulmonar durante la formacioén de estudiantes de
rehabilitacion fisica y brindar beneficios tanto a los docentes como a los estudiantes, se recalca
que el 50.0% de los docentes encuestados sugiere las simulaciones virtuales. Esto revela que
los docentes reconocen el valor de utilizar entornos virtuales para recrear situaciones y
escenarios clinicos realistas, lo que permite a los estudiantes practicar y aplicar sus habilidades
en un entorno controlado y seguro. Con base en la misma forma, el 50.0% de los docentes
menciona la importancia de la retroalimentacion y evaluacion en este entorno virtual. En esta
respuesta prevalece la necesidad de proporcionar retroalimentacion constante a los estudiantes
sobre su desempefio y progreso, asi como de emplear evaluaciones formativas para medir su
comprension y aplicacion de los conceptos de fisioterapia pulmonar. Aunque no se indica en
la pregunta, es valido resaltar que el acceso a recursos y materiales educativos en linea también
puede ser beneficioso para los docentes y estudiantes, ya que les brinda la oportunidad de
acceder a informacion actualizada y complementaria que enriquece su aprendizaje. A manera
de resumen final, estos resultados muestran que un entorno virtual de aprendizaje puede
complementar las experiencias practicas en fisioterapia pulmonar a través de simulaciones
virtuales que permiten a los estudiantes practicar en un entorno controlado, asi como a través
de la retroalimentacion y evaluacion continua que apoya su progreso y comprension. El acceso
a recursos y materiales educativos en linea también puede ser un beneficio adicional para

enriquecer su formacion y conocimientos.

4.6. Hallazgo del instrumento aplicado a los docentes

Durante el andlisis de las preguntas de la encuesta dirigida a docentes sobre el entorno virtual

de aprendizaje en la ensefianza-aprendizaje de fisioterapia pulmonar, se identificaron los
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siguientes hallazgos principales:

Respecto a la necesidad de contar con un entorno virtual de aprendizaje, se encontrd
que la gran mayoria de los docentes encuestados consideran necesario su uso de manera
constante, lo que demuestra una percepcion unanime sobre su importancia en el proceso
de ensefianza-aprendizaje.

En relaciéon a los beneficios del entorno virtual de aprendizaje en la mejora de
habilidades y conocimientos, se observo una division equitativa entre las respuestas
“siempre” y ‘“casi siempre”. Esto indica que los docentes reconocen de manera
consistente los efectos positivos del entorno virtual en el aprendizaje de la fisioterapia
pulmonar, respaldando su relevancia en este campo.

En referencia a las caracteristicas o herramientas que se deben incluir en un entorno
virtual de aprendizaje, los docentes destacaron la importancia de recursos de
aprendizaje descargables y acceso a videos y demostraciones practicas. Estas
preferencias reflejan la necesidad de recursos visuales y materiales que permitan una
comprension practica y aplicada de la fisioterapia pulmonar.

En cuanto a los desafios o dificultades al utilizar un entorno virtual de aprendizaje, los
docentes identificaron la adaptacion de los estudiantes y la dificultad para evaluar
habilidades practicas como los principales desafios. Esto subraya la necesidad de
encontrar estrategias efectivas para abordar estos aspectos en el entorno virtual.
Concerniente a las estrategias o enfoques pedagogicos efectivos en un entorno virtual
de aprendizaje, los docentes resaltaron el aprendizaje activo y practico, asi como la
colaboracion y la retroalimentacion continua. Estas estrategias promueven la
participacion activa de los estudiantes y fomentan un enfoque centrado en el estudiante.
En la pregunta sobre el nivel de interaccion y participacion de los docentes en un
entorno virtual de aprendizaje, se encontrd que los docentes esperan una alta interaccion
y participacion en este entorno, destacando su importancia para el éxito del proceso de
ensenanza-aprendizaje.

Por ultimo, en relacidon a como un entorno virtual de aprendizaje puede complementar
las experiencias practicas en fisioterapia pulmonar, los docentes resaltaron la
importancia de las simulaciones virtuales y la retroalimentacion y evaluacion continua.
Estas caracteristicas brindan oportunidades para la practica y el seguimiento de los

estudiantes en un entorno virtual.
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CAPITULO V: PRESENTACION DE LA PROPUESTA

5.1. Lineamiento 1 — Extension del proceso formativo

El proposito de esta investigacion es desarrollar un entorno virtual para la ensefianza de
fisioterapia pulmonar dirigida a los estudiantes de rehabilitacion fisica en el ITECSUR. Este
entorno servird como guia didactica accesible desde cualquier ubicacion, facilitando la revision
de temas clave. La asignatura “Fisioterapia Pulmonar” se estructurard segin el syllabus,
abarcando desde la anatomia respiratoria hasta planes de ejercicios generales. Con cuatro
unidades de estudio, equivalentes a las semanas establecidas, cada modulo seguird un disefio

instruccional uniforme, planificacion y evaluacion.

5.2. Lineamiento 2 — Planificacion instruccional

La planificacion del Entorno Virtual de Aprendizaje (EVA) incluird actividades interactivas
centradas en captar la atencion y ser comprensibles para los estudiantes. Cada unidad presentara
su tematica, estructurada segun fechas y tiempos considerados para una comprension adecuada.
La variedad de actividades abarcara desde los fundamentos de la Terapia Respiratoria hasta la

anatomia, desglosando cada mddulo secuencialmente para facilitar el aprendizaje.

5.3. Lineamiento 3 — Recursos

Los recursos principales incluirdn imagenes explicativas de la anatomia respiratoria,
bibliografia de calidad en formatos impresos y digitales, y la posibilidad de acceder a bases de
datos reconocidas. Ademas, se proporcionaran videos de YouTube y lecturas complementarias
para enriquecer el aprendizaje. Se garantizara suficiente material para respaldar un aprendizaje

constructivista.

5.4. Lineamiento 4 — Propiedad intelectual de los recursos de la PUCE

El entorno virtual se ejecutard en la plataforma Moodle de la PUCE, con derechos de autor
respaldados por la universidad. El Aula Virtual sera respaldada y restaurada en la Plataforma

Moodle del ITECSUR.

5.5. Lineamiento 5 — Disponibilidad de la URL del aula virtual

La URL del Entorno Virtual para la ensefianza estard disponible con acceso libre para el
director/tutor y los evaluadores de la tesis. La transparencia en la URL permitira la revision de

las actividades realizadas en el Aula Base.
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5.6. Lineamiento 6 — Estructura del Entorno Virtual de Aprendizaje

La estructura del EVA para la ensefianza de Fisioterapia Pulmonar constara de elementos clave:

5.6.1. Plataforma de aprendizaje en linea

La plataforma de aprendizaje en linea es una parte fundamental del entorno virtual para la
ensefianza de Fisioterapia Pulmonar en el ITECSUR. Esta plataforma proporciona el espacio
digital donde se alojara el curso y se llevard a cabo la interaccion entre docentes y estudiantes,

por tal razdn para esta tesis se ha tomado como base la Plataforma Moodle.

A continuacion, se presenta las principales caracteristicas y componentes que se integraron en

esta parte del entorno virtual, mismos que se presentan en los siguientes puntos:

Acceso seguro: El Entorno Virtual de Aprendizaje (EVA) cuenta con un sistema de inicio de
sesion seguro para garantiza que solo los estudiantes matriculados y el personal autorizado
puedan acceder al contenido del curso, por lo cual se asigno los respectivos permisos a cada

participante (Ver figura 11).

<—I-> e versitad ) ERAZO LUNA JAZMIN CECILIA ‘ .

Cualquiera # Seleccionar $ 0

+ Agregar condicion Limpiar filtros ~ [YlICIR e

5 participantes encontrados

Coincidir

NombreﬁE_LEE_tJ_LL_UF‘_E:z_Z ______
APe”idO(S)eg,,,,,j,,h,u,,,t,t,,,,,,l,
M/Am(g) - Direccién de correo Roles Grupos Qltimo acceso alcurso  Estatus <
O
O Nelcar Camacho ntcamacho@puce.eduec  Estudiante ¢ No hay grupos 262 dias 14 horas =3 @ U
] ALIRIO ANTONIO DAVILA aadavila@puce.edu.ec Profesor, Estudiante ¢/ No hay grupos 257 dias 19 horas =3 8 0
O ‘ JCERAZOL@PUCE.EDU.EC Profesor, Estudiante ¢ No hay grupos 39 segundos mf U
(] NUNEZ SARABIA JORGE WILLY ~ JWNUNEZ@PUCE.EDU.EC Estudiante & No hay grupos 14 horas 47 minutos =0 @ U
O ERAZO LUNA WENDY MARIBEL ~ WMERAZO@PUCE.EDU.EC Estudiante ¢/ No hay grupos 16 horas 36 minutos EQo & 0

Figura 11.Permisos de los participantes

Panel de control: El panel de control se puede visualizar de forma intuitiva como se puede
visualizar en la figura 12, por lo que brinda al docente la capacidad de administrar el curso,

crear y organizar modulos, cargar contenido y realizar un seguimiento del progreso de los
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estudiantes.

T Pontificia Universidad N ERAZO LUNA JAZMIN CECILIA
B é\il‘lfé Catdlica del Ecuador ® & @) ~ ‘

— g
‘= Secciones del curso <
Tutor:Esp FI
£ participantes Jazmin Erazo
@ Insignias . fisioterapeut
g a
( Respiratoria
< .
¥ Certiicados ( ’ TERAPIA RESPIRATORIA Coordinod
Cédigo N
¢ Competencias 9 Académica
] ITECSUR
Calificaciones
(3 Area personal
Calendario
= Mis cursos <
@ Anuncios del profesor
D"J Archivos privados
‘ Foro de dudas C

@ configuraciones de accesibilidad © nvisos

Figura 12. Panel de control

Gestion de usuarios: En este aparatado se pueden ver las herramientas para gestionar perfiles
de usuario, matriculacion en el curso y asignacion de roles, como docentes y estudiantes (Ver

figura 13).
é'é Pontificia Universidad
' Catolica del Ecuador

JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA

o Mis cursos JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA

Cambiar rol a...

Elija un rol para tener una idea de como alguien con ese rol vera este curso.

Tenga en cuenta que esta vista puede no ser perfecta (Ver detalles y alternativas).

Profesor sin permiso de edicion
Estudiante

Invitado

Cancelar
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Figura 13. Roles

Espacio para contenido: En la figura 14, se puede ver un espacio dedicado para la
presentacion y organizacion del contenido del curso, como mddulos, lecciones, recursos y

actividades interactivas.

élé Pontificia Universidad ) ERAZO LUNA JAZMIN CECILIA ‘ -
I Catolica del Ecuador

[e===]
Unidad | Unidad Il

Su progreso@

Fisioterapeutd
e =
Coordinadora

ITECSUR
@

TERAPIA RESPIRATORIA

Caodigo

Figura 14. Organizacion del contenido

Comunicacion y colaboracion: en cuanto a la comunicacion y colaboracion, hay que tener en
cuenta las funcionalidades que faciliten la comunicacion entre docentes y estudiantes, asi como
la interaccion entre los propios estudiantes, como foros de discusion, salas de chat, correo

electronico interno y herramientas de mensajeria instantanea (Ver figura 15).
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TERAPIA RESPIRATORIA

Ccodigo

+ @ Anuncios del profesor £
+ e Foro de dudas £~
+ e Tutorias Virtuales &

Figura 15. Comunicacion y colaboracion

Calendario y programacion: Para tener un control de las actividades creadas, es necesario
tener una funcion de calendario integrada que muestre las fechas importantes del curso, como

fechas limite de entregas, exdmenes o eventos relacionados con la Fisioterapia Pulmonar (Ver
figura 16).

é' Pontificia Universidad © ERAZO LUNA JAZMIN CECILIA ‘ -
I Catolica del Ecuador
L J
< mayo 2023 junio 2023 julio 2023 »
1 2 3 4
5 6 7 8 9 10 n
12 13 14 15 16 17 18
19 20 21 22 23 24 25
B se abre Exa..
B se abre Exa...
26 27 28 29 30

Figura 16. Calendario

Evaluacion y seguimiento: En la figura 17 y 18 se puede visualizar la configuracion de las

herramientas para la creacion y administracion de evaluaciones en linea, mismos que pueden
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ser cuestionarios, exdmenes y trabajos. Ademas, se deben incluir caracteristicas que permitan

realizar un seguimiento del progreso de los estudiantes y generar informes de desempefio.

i

Examen Unidad |

Examen Unidad |

iBienvenidos al examen en linea sobre el tema "Anatomia y Fisiologia Respiratoria’

Objetivo: Evaluar sus conocimientos y comprension sobre la anatomia y el funcionamiento del sistema respiratorio humano.

Durante este examen, se les presentardn una serie de preguntas que abarcan diferentes aspectos de la anatomia y fisiologia respiratoria,
incluyendo la estructura y funcién de los érganos respiratorios, los procesos de ventilacion pulmonar, el intercambio de gases y la regulaciéon de la

respiracion.

Recuerden que solo hay una respuesta correcta por cada pregunta y usted puede utilizar cualquier material de referencia o apuntes que consideren
necesarios para responder correctamente las preguntas.

Una vez que inicien el examen, tendrdn un tiempo limitado de 60 minutos para completarlo.

iBuena suerte!
Este cuestionario se abrid el sGbado, 24 de junio de 2023, 19:19
Este cuestionario se cerrard el martes, 24 de octubre de 2023, 19:19.

Método de calificacion: Calificacion mas alta

Intente resolver el cuestionario ahora

Figura 17. Pautas para la Evaluacion

JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA ¥ 28E

f Mis cursos JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA Unidad | Examen Unidad | Vista previa n
. ; ) ) ) R ) Nav ion por el ionari
Preguntal ¢Qué estructura evita que los alimentos ingresen a las vias respiratorias durante la deglucién? avegacion por el cuestionario
Sin responder 2 5
aun O a. Epiglotis . . l
Punta como -~ :
100 < g Terminar intento.
0 c¢. Traquea
¥ Marcar . . B
pregunta O d. Laringe Comenzar una nueva previsualizacion

Agregar un bloque

’ Agregar... :

Siguiente pagina

Figura 18. Desarrollo de la evaluacion

Personalizacion y recursos adicionales: La plataforma debe permitir la personalizacion del
entorno virtual, como la inclusion del logotipo y colores institucionales del ITECSUR.
También debe ofrecer la posibilidad de integrar recursos adicionales, como enlaces a

bibliotecas digitales, videos externos o materiales de referencia (Ver figura 19).
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+
o Recursos principales

£ Presentaciones
+ "’ Aparato Respiratorio &
EE Lecturas
.1_. 4 . P P
B Libro: Principios de anatomia y fisiologia &

é Recursos opcionales

+ W Anatomia y fisiologia del aparato respiratorio &
+
Clase virtual

Figura 19. Personalizacion y recursos adicionales

5.6.2. Modulos o unidades tematicas

A continuacion, se puede ver la organizacion del contenido del curso en modulos o unidades

tematicas que aborden diferentes aspectos de la Fisioterapia Pulmonar.

La definicion de los moédulos de aprendizaje para cada unidad se puede ver en la siguiente

figura 20.
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-
Inicio Unidad | m

Recursos principales
Presentaciones
+ " Reconocimiento del Paciente Grave &

E Lecturas
+ @ Paper: Valoracion de la funcién respiratoria &

Recursos opcionales

Figura 20. Organizacion del contenido
5.6.3. Contenido multimedia

En todo el aprendizaje basado en plataformas virtuales, es necesario la creacion o seleccion de
materiales de aprendizaje, como videos, presentaciones, infografias, animaciones, casos de
estudio, entre otros. Por tal razon, en la figura 21 se puede ver la incorporacion de recursos
multimedia que permitan una comprension visual y practica de los conceptos de la Fisioterapia

Pulmonar.
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o Recursos opcionales

’. Anatomia y fisiologia del aparato respiratorio

El funcionamiento del sistema respiratorio

Figura 21. Contenido multimedia
5.6.4. Actividades interactivas

Se debe considerar el disefio de actividades interactivas que promuevan la participacion activa
de los estudiantes, como cuestionarios en linea, ejercicios practicos, simulaciones virtuales,

debates en foros, entre otros.

A continuacion, en la figura 22, se ve la integracion de herramientas de evaluacion formativa
que brinden retroalimentacion inmediata a los estudiantes sobre su progreso y comprension de

los temas.

l Pontificia Universidad N ERAZO LUNA JAZMIN CECILIA
Elé Catélica del Ecuador ) L O =

Foro Académico de Anatomia y Fisiologia Respiratoria &-

iBienvenidos al Foro Académico de Anatomia y Fisiologia Respiratoria!

Este espacio esta destinado a la discusion y el intercambio de conocimientos sobre el fascinante tema de la anatomia y fisiologia respiratoria. Aqui podran plantear preguntas,
compartir informacién, debatir conceptos y colaborar entre estudiantes y profesionales interesados en este campo.

El objetivo principal de este foro es promover el aprendizaje interactivo y brindar un espacio donde puedan profundizar en los aspectos fundamentales de la anatomia y
fisiologia del sistema respiratorio.

Para participar en el foro académico, sigan estos pasos:

Registrense o inicien sesién en nuestra plataforma de aprendizaje en linea.

Accedan al foro de Anatomia y Fisiologia Respiratoria.

Exploren los temas existentes y elijan aquellos que sean de su interés o planteen nuevas preguntas relacionadas con el tema.
Compartan sus conocimientos, opiniones, preguntas o respuestas en los hilos de discusion correspondientes.

Respondan a las preguntas de otros participantes, aportando su perspectiva y experiencia en anatomia y fisiologia respiratoria.

Recuerden que este foro es un espacio académico, por lo que se espera que todos los participantes se traten con respeto y mantengan una comunicacion constructiva.
Cualquier falta de respeto o incumplimiento de las normas establecidas sera sancionado de acuerdo con las politicas del foro.

Recuerden utilizar fuentes confiables y citar sus referencias cuando compartan informacién o datos. Esto contribuird a mantener la calidad académica de las discusiones y a
fomentar un ambiente de aprendizaje riguroso.

iAprovechen al maximo este foro académico de Anatomia y Fisiologia Respiratoria! E

Figura 22. Foro académico
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5.6.5. Comunicacion y colaboracion

La facilitacion de herramientas de comunicacion, como foros de discusion, chat en linea o
espacios de colaboracion, permitan a los estudiantes interactuar entre si y con los docentes. Por
tal razon, se establecieron canales de comunicacion para que los estudiantes puedan realizar

consultas o aclarar dudas (Ver figura 23).

é I ; Pontificia Universidad RA. NA JAZMIN ILIA ‘
l Catdlica del Ecuado @ =~ ERAZO LUNA JAZ CECIL
a Anuncios del profesor

Tema: FISIOTERAPIA PULMONAR.

Estimados estudiantes,

iBienvenidos a la asignatura de Fisioterapia Pulmonar!

Estamos emocionados de dar inicio a este nuevo semestre y sumergirnos en el fascinante mundo de la
rehabilitacién pulmonar.

La Fisioterapia Pulmonar es una disciplina fundamental para el tratamiento y la mejora de la funcion
respiratoria en pacientes con enfermedades pulmonares.

Durante este curso, exploraremos las técnicas, estrategias y conocimientos necesarios para brindar
atencion integral a aquellos que enfrentan desafios respiratorios.

A lo largo del semestre, desarrollaremos habilidades practicas y tedéricas que nos permitiran evaluar,
disenar y aplicar programas de rehabilitaciéon pulmonar.

Estudiaremos la anatomia y fisiologia del sistema respiratorio, las patologias pulmonares mas comunes,
los métodos de evaluacion y los enfoques terapéuticos mas efectivos.

Figura 23. Anuncios del profesor
5.6.6. Evaluacion y seguimiento del progreso

La implementacion de mecanismos de evaluacion sirve para medir el aprendizaje de los
estudiantes, como examenes en linea, trabajos individuales o grupales, y rubricas de
evaluacion. Por lo expuesto, en la figura 24 se ve el seguimiento del progreso de los estudiantes

a lo largo del curso y provision de retroalimentacion individualizada.

Tarea Unidad I: Estructura y funcion del sistema respiratorio &-

Estructura y funcién del sistema respiratorio
Descripcion de la tarea:

Investigacién:

Investigar sobre la anatomia y fisiologia del sistema respiratorio. Deberan explorar los 6rganos principales, como los pulmones, la
traGqueq, los bronquios, los alvéolos, entre otros, y comprender su estructura y funcioén.

Creacién de un recurso interactivo:

Crear un recurso interactivo utilizando el entorno virtual de aprendizaje. Puede ser un mapa conceptual, una presentacion multimedia, un
video explicativo, una infografia o cualquier otro formato que permita presentar de manera clara y atractiva la informacién recopilada en
la investigacion.

Descripcién y andlisis:

Describir cada uno de los 6rganos del sistema respiratorio, explicando su ubicacién, estructura y funcién. Ademdas, deberan analizar la
relacién entre estos 6rganos y como trabajan en conjunto para permitir la respiracion y el intercambio gaseoso en el cuerpo humano.

Preguntas y respuestas:

Al finalizar el recurso interactivo, incluir un apartado de preguntas y respuestas. Deberan formular al menos cinco preguntas relacionadas
con la anatomia y fisiologia respiratoria, desafiando a sus compafieros a poner en practica sus conocimientos adquiridos.

Evaluacién:

Al finalizar la tareq, los estudiantes seran evaluados en base a la calidad y claridad de su recurso interactivo, su participacion en el
debate del foro, asi como la retroalimentacion brindada a sus comparneros.

Figura 24. Tareas
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5.6.7. Recursos de apoyo

Es importante que en el Aula Virtual se suministre recursos complementarios, como
bibliografia recomendada, enlaces a sitios web relevantes, documentos descargables y enlaces

a recursos adicionales para ampliar el conocimiento (Ver figura 25).
3 i

JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA

Mis cursos JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA Unidad Libro: Principios de anatomia y fisiologia

Libro: Principios de anatomia y fisiologia
Libro: Principios de anatomia y fisiologia

Haga clic en el enlace http://bre.crub.uncoma.edu.ar/archivos/alumnos/2019/2019%20LENF/2019%20LENF%20MORFOFISIOLOGIA%20APLICADA.PDF para abrir el recurso.

Figura 25. Recursos de apoyo
5.6.8. Soporte técnico y tutorias

Es de importancia que en cada EVA exista una provision de asistencia técnica para resolver
problemas relacionados con el acceso a la plataforma, el uso de las herramientas del entorno

virtual o los contenidos de la asignatura que se esté tratando.

Por ello, en la figura 26, se muestra las tutorias en linea para que se realizaron para brindar

apoyo académico adicional y resolver consultas especificas de los estudiantes.

JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA LR
Mis cursos JAZMIN CECILIA ERAZO LUNA General Tutorias Virtuales n n

Tutorias Virtuales 5 -

Tutorias Virtuales
iBienvenidos al emocionante proceso de tutorias virtuales de Fisioterapia Pulmonar dirigida a los estudiantes de Rehabilitacion Fisica en el ITECSUR!

Nos complace ofrecerles esta oportunidad Gnica de aprendizaje en linea, donde podrén adquirir conocimientos especializados y desarrollar habilidades clave en el campo de la fisioterapia pulmonar.
Durante este proceso de tutorias, contaran con el apoyo de nuestros expertos en el Greg, quienes estaran disponibles para responder sus preguntas, brindar orientacion personalizada y compartir
valiosos recursos.

A través de plataformas interactivas y herramientas de comunicacién modernas, podrén participar en sesiones en vivo, acceder a materiales didacticos de calidad y colaborar con otros estudiantes
interesados en el tema. Estamos comprometidos en brindarles una experiencia educativa enriquecedorag, flexible y accesible, que se adapte a sus necesidades y les permita alcanzar sus objetivos

académicos y profesionales.

iLes damos la bienvenida a esta emocionante aventura de aprendizaje virtual y esperamos acompanarles en su viaje hacia el dominio de la fisioterapia pulmonar!

Figura 26. Tutorias

Es importante destacar que todo este proceso se puede adaptarse y personalizarse segin las

necesidades y recursos disponibles en el ITECSUR en la carrera Fisioterapia Pulmonar.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1. Conclusiones

Se concluye que hay un reconocimiento undnime por parte de los docentes encuestados
sobre la importancia del entorno virtual de aprendizaje en la ensefianza de la fisioterapia
pulmonar. El 75.0% considera indispensable el acceso constante a este entorno,

respaldando la relevancia de su integracion en el proceso educativo.

La percepcion positiva de los docentes acerca de los beneficios del entorno virtual es
destacable. El 100.0% de los encuestados considera que este entorno es beneficioso
para mejorar las habilidades y conocimientos en fisioterapia pulmonar, mostrando una

opinién unanime y favorable sobre su contribucion al proceso de aprendizaje.

Se identificaron preferencias claras de los docentes en cuanto a las caracteristicas y
herramientas que deberia incluir un entorno virtual de aprendizaje. La relevancia de
recursos descargables (50.0%) y acceso a videos y demostraciones practicas (25.0%)
resalta la necesidad de elementos visuales y practicos en la ensefianza de la fisioterapia

pulmonar.

La identificacion de desafios potenciales, como la adaptacion de los estudiantes y la
dificultad para evaluar habilidades practicas, destaca la importancia de la preparacion
y el disefio de estrategias especificas para abordar estas dificultades al implementar un

entorno virtual de aprendizaje.

6.2. Recomendaciones

Dada la preferencia de los docentes por recursos audiovisuales interactivos (50.0%), se
recomienda desarrollar y proporcionar materiales multimedia interactivos que permitan
a los estudiantes visualizar y practicar conceptos de fisioterapia pulmonar de manera

dinamica.

Considerando la destacada preferencia por simulaciones virtuales (50.0%), se sugiere
integrar simulaciones que brinden a los estudiantes experiencias practicas simuladas,

permitiéndoles aplicar conocimientos en entornos controlados.

Dada la importancia atribuida al aprendizaje activo y practico (50.0%), se recomienda

adoptar estrategias pedagogicas que fomenten la participacion activa de los estudiantes,
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promoviendo la aplicacion practica de los conceptos de fisioterapia pulmonar.

Ante la identificacion de desafios como la adaptacion de los estudiantes y la evaluacion
de habilidades practicas, se recomienda disefar estrategias especificas, como
programas de orientacion digital y métodos de evaluacion adaptativos, para abordar

estos desafios de manera efectiva.
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