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Resumen: En la última década, la incorporación del aula invertida en la 
formación médica ha favorecido en muchos aspectos, aunque persiste 
heterogeneidad en sus resultados. Por ello, la presente investigación tiene 
como objetivo, analizar la aplicación del aula invertida como estrategia activa 
en la formación médica. Para lo cual, se recolectó información relevante 
sobre aula invertida en Medicina en distintas bases de datos y se planteó 
como interrogante ¿Cuáles son los beneficios y limitaciones de su aplicación 
en la formación médica? Así mismo se analizaron 30 estudios, 
mayoritariamente cuasiexperimentales y ensayos controlados, los cuales 
muestran mejoras en las calificaciones, el desempeño en OSCE y escenarios 
simulados, mayores niveles de satisfacción, participación y percepción de 
autonomía; además del aumento de la carga de trabajo y dificultades de 
acceso digital en algunos contextos. Los hallazgos sugieren que el aula 
invertida influye positivamente en la educación médica mejorando el 
desarrollo de competencias y la experiencia del aprendizaje, potenciándolo 
cuando la presencialidad se orienta a la práctica clínica, resolución de casos 
y retroalimentación estructurada; siempre y cuando se implemente mediante 
un diseño instruccional pertinente y en entornos con recursos tecnológicos y 
apoyo docente e institucional, de lo contrario los beneficios se atenúan y 
aparecen inequidades.  
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Abstrac: Over the last decade, the incorporation of the flipped classroom into 
medical training has been beneficial in many ways, although results remain 
mixed. Therefore, the aim of this research is to analyse the application of the 
flipped classroom as an active strategy in medical training. To this end, relevant 
information on the flipped classroom in medicine was collected from various 
databases, and the question was posed: What are the benefits and limitations 
of its application in medical training? Thirty studies, mostly quasi-experimental 
and controlled trials, were analysed, showing improvements in grades, 
performance in OSCE and simulated scenarios, higher levels of satisfaction, 
participation and perception of autonomy, as well as an increase in workload 
and difficulties in digital access in some contexts. The findings suggest that the 
flipped classroom has a positive influence on medical education, improving 
skills development and the learning experience, enhancing it when face-to-face 
learning is oriented towards clinical practice, case resolution and structured 
feedback; provided that it is implemented through relevant instructional design 
and in environments with technological resources and teaching and institutional 
support, otherwise the benefits are diminished and inequalities arise.  
 
Keywords: flipped classroom; medical education; clinical skills. 

 

1. Introducción 

En los últimos diez años la educación médica ha experimentado una transición 

progresiva de modelos expositivos centrados en el docente hacia enfoques más activos 

y flexibles orientados a fortalecer el razonamiento clínico, la autonomía y la 

autorregulación del estudiantado. En este contexto el aula invertida se ha consolidado 

como una de las estrategias más utilizadas en la formación de profesionales de la salud, 

al reorganizar el tiempo presencial para actividades interactivas y trasladar la exposición 

de contenidos teóricos al estudio previo autónomo del estudiante (Li et al., 2020; Nocetti-

García et al., 2023).  

Revisiones recientes en ciencias de la salud en particular en contextos asiáticos y 

latinoamericanos señalan que este enfoque suele asociarse con mejores resultados 

académicos, mayor participación y una percepción más favorable de la pertinencia 

clínica del material, aunque la magnitud del efecto varía según la disciplina, el nivel de 

formación y el diseño instruccional (Li et al., 2020; Spaic et al., 2025). El modelo de aula 

invertida se sustenta en principios del constructivismo, el aprendizaje activo y la teoría 

de la carga cognitiva, al redistribuir la carga mental entre el trabajo autónomo guiado y 

las actividades presenciales colaborativas. 

Metaanálisis y revisiones sistemáticas en educación superior y en programas de 

ciencias de la salud han mostrado en conjunto un efecto globalmente favorable sobre el 

rendimiento académico, la motivación y la percepción de autonomía especialmente 

cuando se emplean recursos breves y estructurados a si también como tareas previas 

con retroalimentación y sesiones presenciales centradas en la aplicación práctica del 

conocimiento (Ehsan et al., 2025; 6). No obstante, también se describen incrementos en 

la carga de trabajo percibida, inequidades en el acceso a recursos digitales y dificultades 

para asegurar una participación constante en las actividades previas por lo que son 

factores que pueden limitar el alcance de un aprendizaje profundo (Li et al., 2020; Ehsan 

et al., 2025; Galindo-Domínguez & Bezanilla, 2025).  

En educación médica el aula invertida ha pasado de ser una innovación aislada a ser 

considerada un nuevo estándar en la enseñanza de asignaturas básicas y clínicas como 

anatomía, fisiología, radiología, farmacología y habilidades clínicas (Spaic et al., 2025; 



Multidisciplinary Collaborative Journal 

 Multidisciplinary Collaborative Journal | Vol.03 | Núm.04 | Oct – Dic | 2025 | https://mcjournal.editorialdoso.com 241 

Phillips & Wiesbauer, 2022). Metaanálisis específicos en educación radiológica 

muestran que el estudiantado en modalidades invertidas obtiene mejores calificaciones 

en pruebas de conocimiento que quienes cursan clases tradicionales, aunque con 

heterogeneidad moderada en los diseños y en los instrumentos de evaluación (Ge et al., 

2020).  

De forma coherente, estudios experimentales en cohortes de estudiantes de medicina 

reportan mejoras significativas en el rendimiento y en la tasa de aprobación, con 

beneficios que parecen ser mayores en estudiantes con alta motivación intrínseca y 

buenas habilidades de autorregulación (Nocetti-García et al., 2023; Sourg et al., 2023). 

En fisiología y otras asignaturas puente entre ciencias básicas y clínicas, revisiones 

recientes destacan un mayor enfoque de aprendizaje profundo, mejor integración de 

conceptos y un uso más eficiente del tiempo presencial para la aplicación clínica, si bien 

persisten retos vinculados con la estandarización de materiales y la formación docente 

para facilitar sesiones altamente interactivas (Mishall PL et al., 2025; Liu et al., 2024).  

A pesar de la proliferación de estudios primarios y revisiones en ciencias de la salud, 

aún existen vacíos importantes respecto al impacto global del aula invertida en la 

educación médica en el periodo 2020–2025. En este marco, el objetivo del presente 

estudio es sintetizar críticamente la evidencia actual sobre el impacto del aula invertida 

en la educación médica, considerando resultados académicos, desarrollo de 

competencias, satisfacción estudiantil y variables relacionadas con la autonomía y la 

equidad en el aprendizaje, con la finalidad de responder a la pregunta ¿Cómo influye el 

aula invertida en la educación médica? 

2. Materiales y Métodos 

Se realizó una revisión bibliográfica narrativa sobre el impacto del aula invertida en la 

educación médica. Se efectuó una búsqueda entre enero de 2020 y diciembre de 2025 

en PubMed, Scopus, Web of Science, SciELO, Frontiers y Google Scholar, utilizando 

combinaciones de descriptores en inglés y español (“flipped classroom”, “inverted 

classroom”, “medical education”, “health professions education”, “medical students”, 

“competences”) unidos mediante operadores booleanos AND/OR.  

Hay que mencionar que en el siguiente estudio se pudieron incluir estudios originales 

cuantitativos (ensayos controlados, cuasi experimentales, estudios pre–post y de 

cohortes) y revisiones sistemáticas o metaanálisis las cuales evaluaron intervenciones 

de aula invertida en carreras de Medicina o ciencias de la salud con estudiantes de 

pregrado o posgrado y que reportaran desenlaces sobre rendimiento académico, las 

competencias, satisfacción, autonomía o de autorregulación, para esto se consideraron 

artículos en inglés o español, con el texto completo disponible y publicados en revistas 

indexadas, en esta revisión se excluyeron editoriales, cartas, protocolos, trabajos 

teóricos sin resultados empíricos, documentos no indexados y estudios previos a 2020 

o también en los que el aula invertida no fuera el componente principal de la intervención 

siendo a si que la selección se efectuó en dos etapas iniciando con la revisión de 

título/resumen y posterior a la lectura de texto completo de cada artículo se extrajeron 

manualmente datos sobre contexto, disciplina, nivel de formación, diseño, 

características de la intervención y desenlaces evaluados siendo a si que la síntesis se 

realizó de manera narrativa organizando los hallazgos según los principales desenlaces 

(rendimiento, competencias, satisfacción y autonomía) y permitiendo resaltar 

convergencias y discrepancias entre los estudios incluidos. 
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3. Resultados y Discusión 

La búsqueda bibliográfica realizada para el periodo 2020–2025 permitió identificar 

numerosos trabajos relacionados con el aula invertida en educación médica, trasaplicar 

los criterios de inclusión y exclusión, se incluyeron 30 estudios en la revisión. La mayoría 

correspondió a estudios originales cuantitativos (cuasiexperimentales, pre–post y 

ensayos controlados), complementados por revisiones sistemáticas y metaanálisis. 

Predominaron investigaciones en estudiantes de Medicina de pregrado, aunque también 

se registraron experiencias en posgrado y en otras carreras de ciencias de la salud. Los 

estudios abarcaron asignaturas básicas y cursos clínicos, y evaluaron principalmente 

rendimiento académico, competencias clínicas o procedimentales, satisfacción 

estudiantil y autonomía o autorregulación del aprendizaje.  

Impacto del aula invertida en el rendimiento académico y la retención de 

conocimientos 

En relación con el rendimiento académico la evidencia reciente en estudiantes de 

medicina muestra que el aula invertida se asocia de forma consistente con mejores 

resultados en pruebas de conocimiento en comparación con la docencia tradicional 

aunque con tamaños de efecto generalmente pequeños a moderados. Una revisión 

sistemática y metaanálisis centrada en estudiantes de medicina conclusiones que la 

mayoría de los estudios comparativos reportan resultados neutros o positivos sobre las 

calificaciones con una ventaja global a favor del aula invertida y sin indicios de perjuicio 

académico especialmente cuando se combinan actividades previas estructuradas y 

evaluación formativa frecuente (Aristotle et al., 2021).  

Este patrón se corrobora en ensayos recientes en diferentes asignaturas clínicas y 

básicas. En un estudio cuasi-experimental en pediatría, Patnaik y sus colaboradores 

observaron que los estudiantes asignados al aula invertida lograron un incremento 

medio en la puntuación de conocimiento aproximadamente el doble que el grupo con 

clases tradicionales (2,0 frente a 0,93 puntos; p < 0,01), acompañado de una mayor 

proporción de estudiantes que refirieron sintiéndose más comprometidos y con mejor 

retención de los contenidos sobre enfermedades respiratorias, de forma similar en 

histología, un estudio de intervención con estudiantes de primer año MBBS mostró que 

aunque ambos grupos mejoraron entre el pre y el postest, las calificaciones finales 

fueron significativamente más altas en el grupo de aula invertida dando con una 

percepción muy positiva de la metodología y de su utilidad para alcanzar las 

competencias previstas (Aristotle et al., 2021; Patnaik et al., 2025; Cabrera Larreategui 

et al., 2021).  

En el ámbito de competencias críticas como la reanimación cardiopulmonar (RCP), un 

ensayo cuasi experimental realizado en una amplia cohorte de estudiantes de medicina 

evidencia que el aula invertida no solo incrementó las calificaciones teóricas y prácticas 

al finalizar el curso sino que además se vinculó con mejores resultados de RCP en 

escenarios simulados tras ocho meses de seguimiento de modo que esto sugiere un 

efecto positivo en la retención de habilidades a lo largo del tiempo sin embargo no todos 

los estudios evidencian beneficios contundentes en las evaluaciones de conocimiento 

por ejemplo en una cuasi-experimental reciente sobre anatomía básica los estudiantes 
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que participaron bajo el modelo de aula invertida alcanzaron niveles de investigación 

similares a los de la enseñanza tradicional en los exámenes escritos aun así mostraron 

un avance significativo en dos áreas clave: el aprendizaje autodirigido y la participación 

activa durante las clases (Wang et al., 2025; Yao et al., 2025).  

En términos generales estos resultados sugieren que el aula invertida tiene un efecto 

positivo en el rendimiento académico y en ciertos escenarios también favorece la 

retención de conocimientos y el desarrollo de habilidades, no obstante su impacto se 

vuelve mucho más sólido cuando el diseño instructivo incorpora actividades previas de 

carácter obligatorio, mecanismos de evaluación continua y sesiones presenciales 

enfocadas en la aplicación clínica de esta manera se responden con mayor claridad a 

la cuestión de cómo este enfoque logra transformar de forma concreta los resultados de 

aprendizaje dentro de la educación médica especialmente en el campo de la formación 

de futuros profesionales en medicina. 

Desarrollo de competencias clínicas y habilidades procedimentales 

En el ámbito de las competencias clínicas, la evidencia reciente indica que el aula 

invertida mejora el desempeño práctico cuando el tiempo presencial se organiza 

alrededor de la simulación, las habilidades técnicas y la resolución de casos, en lugar 

de limitarse a repasar teoría.  

Un ensayo con internos de medicina que comparó un módulo de múltiples habilidades 

clínicas enseñado con modelo tradicional frente a un modelo de aula invertida mostró 

que los estudiantes del grupo invertido obtuvieron evaluaciones OSCE 

significativamente más altas, en especial en los exámenes físicos cardíacos, 

pulmonares y abdominales (p < 0,05), lo que sugiere una mejor ejecución de las 

maniobras exploratorias básicas en un entorno evaluado de forma objetiva (Zhang et al., 

2022).  

De manera concordante, en un estudio de intervención–control sobre emergencias 

médicas, ambos grupos recibieron el mismo entrenamiento en simulación, pero el grupo 

control tuvo una clase teórica tradicional previa mientras que el grupo experimental 

reunió los contenidos por medio de módulos e-learning en formato de aula invertida. En 

la OSCE con seis escenarios de urgencias, el grupo de aula invertida obtuvo ganancia 

significativamente superior en todos los casos, y los autores concluyen que este 

enfoque, cuando se combina con simulación y contenidos bien diseñados, potencia la 

adquisición de habilidades prácticas en medicina de urgencias más que el formato 

expositivo clásico con la misma carga presencial (Ruesseler et al., 2025).  

En contextos específicos la estrategia también parece favorecer competencias clínicas 

más complejas así como fue la formación de residentes de dermatología en China en el 

cual se realizó un ensayo aleatorizado que comparó clases magistrales con un modelo 

de aula invertida basado en microvideos encontrados que el grupo experimental obtuvo 

mejores puntajes tanto en la prueba de conocimientos como en el examen de 

habilidades clínicas (≈88,6 vs. 81,9 y 85,4 vs. 78,5 puntos, respectivamente; p < 0,001), 

además de autoinformar mejoras en habilidades de comunicación, pensamiento clínico, 

aplicación clínica y trabajo en equipo (Y. Li et al., 2023). De forma similar, en un curso 

de farmacología para estudiantes de medicina, la combinación de microvideos y aula 

invertida no solo elevó las calificaciones teóricas, sino que más del 70 % del grupo 
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experimental reportó que el modelo mejoraba su capacidad para analizar y resolver 

problemas, así como su autonomía en el estudio, lo que apunta a un impacto indirecto 

sobre la competencia clínica al fortalecer el razonamiento terapéutico (Wu et al., 2022). 

No todos los resultados son completamente favorables en el desempeño práctico: en la 

formación en triage de víctimas Múltiples, un ensayo con estudiantes de medicina 

mostró que el grupo con aula invertida obtuvo mejores calificaciones en el post-test 

teórico y mayor satisfacción, pero la precisión global en un ejercicio de triage simulado 

fue similar entre el modelo invertido y la clase tradicional (67,1 % vs. 64,2 % de 

acierto),sin diferencias significativas en la competencia práctica final (Zheng et al., 

2022). Esto sugiere que el aula invertida, por sí sola, no garantiza una mejora automática 

en todas las habilidades procedimentales, y que su efecto depende de cómo se diseñan 

las actividades presenciales y de la intensidad de la práctica deliberada.  

En conjunto, estos hallazgos indican que el aula invertida influye positivamente en la 

educación médica en el plano clínico cuando libera el tiempo de aula para practicar 

habilidades en OSCE y simulación, trabajar con casos y recibir retroalimentación 

estructurada. Allí donde el enfoque invertido se usa solo para “mover” la teoría a casa 

sin transformar el uso del tiempo presencial, los beneficios sobre las competencias 

procedimentales se diluyen, mientras que en diseños donde la práctica clínica es el 

núcleo de la sesión, se observan mejoras claras en el desempeño práctico, alineadas 

con las demandas de la formación profesional actual.  

Satisfacción, motivación, autonomía y autorregulación del aprendizaje 

La evidencia reciente sugiere que el aula invertida no solo modifica el rendimiento 

académico de los estudiantes de medicina sino que también transforma la forma en que 

regulan su propio aprendizaje y cómo se relacionan afectivamente con el proceso 

formativo (satisfacción, motivación y percepción de autonomía) en otras palabras la 

influencia del modelo se observa tanto en “lo que aprenden” como en “cómo y con qué 

disposición lo aprenden” puesto de esta manera que desde la óptica de la 

autorregulación, un estudio de cohorte en estudiantes de medicina, que siguió una 

materia enseñada Totalmente bajo el modelo de aula invertida, reveló que la aplicación 

de estrategias de aprendizaje autorregulado como planificar el estudio, supervisar la 

propia comprensión, organizar el tiempo y buscar efectivamente recursos confiables 

para lo cual se relacionó de manera significativa con un mejor desempeño en los 

requisitos.  

De igual modo, se supervisará que estas estrategias expliquen una proporción 

importante de las diferencias entre las calificaciones finales de los estudiantes. En 

consecuencia, los hallazgos sugieren que el entorno invertido no solo favorece el 

aprendizaje, sino que también potencia el papel de la autorregulación convirtiéndola en 

un factor aún más decisivo durante la formación. Dicho de otra forma aquellos que llegan 

a clase habiendo revisado el contenido previo, se organizan con autonomía y hacen uso 

adecuado de los recursos disponibles, tienden a obtener un rendimiento académico 

superior. Por el contrario, aquellos con menor desarrollo de estas habilidades podrían 

no experimentar todos los beneficios del modelo, lo que, eventualmente, puede reducir 

el impacto positivo del aula invertida en sus resultados (B. Zheng & Zhang, 2020).  
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En cuanto a la satisfacción y la motivación un estudio cuasi experimental hecho con 

estudiantes de pregrado del programa de medicina en la University of Gondar analizó 

las diferencias entre un curso dictado con el modelo de aula invertida y otro basado en 

clases expositivas tradicionales donde los resultados obtenidos mostraron que el grupo 

que trabajó bajo el enfoque invertido no solo logró un aprendizaje más sólido sino que 

además obtuvo puntajes con optimización más altos en compromiso durante las clases 

y satisfacción general con su experiencia formativa de hecho los estudiantes pudieron 

destacar que el mayor valor estaba en poder asistir a clases con preparación previa, 

participar activamente y sobre todo debatir casos clínicos mientras estaban en el aula 

(Mengesha et al., 2024; Chang et al., 2023).  

Asimismo y como aporte complementario otra investigación utilizó el marco teórico de 

la “Community of Inquiry” para comparar clases en línea impartidas bajo el enfoque de 

aula invertida frente a clases magistrales también en línea orientadas a estudiantes de 

medicina de pregrado y como resultado de este trabajo se encontró que el formato 

invertido obtuvo mejores valoraciones en presencia cognitiva,social y docente de igual 

forma los estudiantes percibieron un clima de aprendizaje de mayor calidad y una 

interacción más cercana y constructiva con los profesores lo que reforzó la percepción 

de apoyo académico y la satisfacción con la experiencia (Mengesha et al., 2024).  

Por lo tanto, estas dimensiones están directamente vinculadas con aspectos esenciales 

como la motivación intrínseca, la sensación de acompañamiento docente y la 

participación sostenida en el proceso formativo permitiendo que todos estos factores a 

su vez sean considerados pilares fundamentales para que el aprendizaje clínico alcance 

un nivel verdaderamente significativo y aplicable en la práctica médica real aunque 

buena parte de los datos proviene de medicina, resultados convergentes que se han 

descrito en otras profesiones de la salud. En un estudio transversal con estudiantes de 

enfermería que cursaban epidemiología mediante un modelo mixto basado en aula 

invertida, cerca del 96 % reportó niveles moderados o altos de satisfacción, destacando 

que la metodología fomentaba la participación, hacía más significativos los contenidos 

y les permitía asumir un rol activo en su formación, si bien algunos señalaron como 

dificultad el incremento de tiempo de trabajo fuera del aula (Farsi et al., 2024).  

Una revisión sistemática sobre aula invertida en educación superior en salud también 

subraya de forma consistente mejoras en motivación, autonomía y percepción de 

responsabilidad sobre el propio aprendizaje, junto con un incremento en la interacción 

estudiante–docente y estudiante–estudiante. Sin embargo, esta misma revisión advierte 

que la carga de trabajo adicional, las brechas en alfabetización digital y la falta de 

orientación explícita en el estudio previo pueden generar frustración y resistencia en 

ciertos estudiantes, especialmente cuando el diseño instructivo no está suficientemente 

alineado (ElGamal & Zawacki-Richter, 2025).  

En conjunto, estos resultados sugieren que el aula invertida influye en la educación 

médica al potenciar la satisfacción, la motivación y la sensación de autonomía del 

estudiantado, siempre que se proporciona apoyos claros para el aprendizaje 

autorregulado. Cuando el diseño considera recursos breves y estructurados, 

mecanismos de retroalimentación temprana y espacios presenciales centrados en la 

aplicación clínica, el modelo tiende a favorecer un rol más activo del estudiante y una 

mayor apropiación del proceso formativo (B. Zheng & Zhang, 2020; ElGamal & Zawacki-

Richter, 2025).  
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Por otro lado cuando no se brinda un acompañamiento claro para desarrollar las 

habilidades de autorregulación y tampoco se adapta la carga de trabajo fuera del aula, 

los posibles beneficios en los aspectos afectivos y motivacionales pueden verse 

disminuidos a su vez este punto ayuda a precisar la respuesta a la pregunta de 

investigación en este sentido, el aula invertida suele generar un impacto positivo en la 

formación médica sin embargo la mejora en la satisfacción, la motivación y la autonomía 

estudiantil no es automática sino que depende en gran medida de la forma en que se 

diseña.se organiza y se aplica esta metodología en la práctica. En definitiva, esto 

significa que los resultados favorables están fuertemente condicionados por la 

estructura del curso, el seguimiento docente, el equilibrio en las actividades extraclase 

y la calidad de su implementación. 

Limitaciones, equidad y condiciones para una implementación efectiva del aula 

invertida 

A pesar de los beneficios reportados la evidencia reciente subraya que la eficacia del 

aula invertida en la educación médica depende en gran medida de las condiciones 

institucionales, tecnológicas y pedagógicas en que se implementa sin embargo las 

revisiones más actuales en educación superior destacan que la carga de trabajo, la 

brecha digital y la formación docente son los principales factores que determinan la 

sostenibilidad del modelo (Baig & Yadegaridehkordi, 2023; Regmi & Jones, 2020). 

Cuando los materiales previos son extensos o poco guiados, el estudiantado tiende a 

percibir el método como demandante ya presentar menor adherencia a las tareas 

autónomas, lo que reduce los beneficios en participación y rendimiento. 

En entornos con desigualdad tecnológica o limitaciones de conectividad, el aula invertida 

puede ampliar las brechas de aprendizaje. Experiencias recientes en enfermería y 

medicina en países de ingresos medios muestran que la falta de dispositivos, conexión 

inestable y escasa alfabetización digital dificultan la preparación previa y afectan la 

equidad en la participación durante las sesiones presenciales (Regmi & Jones, 2020; 

Sun et al., 2022). A su vez, la sobrecarga de trabajo fuera del aula y la ausencia de 

acompañamiento pedagógico se asocian con mayor estrés y sensación de injusticia 

entre los estudiantes que no pueden dedicar el mismo tiempo al estudio autónomo.  

Asimismo, distintos trabajos han demostrado que la preparación y el acompañamiento 

del profesorado son factores clave para que esta metodología funcione con éxito. En 

efecto, cuando los docentes reciben capacitación en diseño instruccional y en el uso de 

estrategias activas de enseñanza, el aula invertida puede mejorar tanto el aprendizaje 

como la satisfacción estudiantil, y hacerlo de manera consistente a lo largo del tiempo, 

por el contrario si se aplica la metodología sin reajustar objetivos, evaluaciones ni la 

distribución de los tiempos dentro de la clase, su impacto tiende a perder fuerza e incluso 

puede diluirse. En esta línea, marcos conceptuales recientes, como el Flexible Learning 

Design, sugieren que se deben ofrecer recursos digitales fáciles de consultar, guías bien 

estructuradas para el estudio independiente y espacios frecuentes de retroalimentación. 

Todo esto, además de equilibrar la carga cognitiva permite favorecer un entorno donde 

más estudiantes puedan participar en igualdad de condiciones y aprovechar realmente 

el modelo (Afonso et al., 2025; Universidad Politécnica Salesiana, Ecuador & Lozada 

Lozada, 2025).  
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De manera complementaria las recomendaciones basadas en Flexible Learning Design 

coinciden en la importancia de asegurar materiales claros, accesibles y mecanismos de 

seguimiento que impulsen una participación más equitativa, un aprendizaje con sentido 

clínico y formativo, finalmente cabe mencionar que investigaciones recientes en 

educación médica dentro de América Latina muestran que el aula invertida logra su 

mejor desempeño cuando forma parte de un entorno institucional que impulsa la 

innovación educativa lo cual esto implica contar con docentes que acompañan de cerca 

el proceso.una infraestructura tecnológica adecuada y políticas que aseguran que todos 

los estudiantes puedan acceder en igualdad de condiciones a los recursos académicos 

solo a si bajo estas circunstancias el modelo no solo favorece un mejor rendimiento 

académico sino que también ayuda a disminuir las brechas en la participación estudiantil 

y promueve el desarrollo de hábitos de aprendizaje más autónomos, colaborativos y 

sostenibles en el tiempo (Baig & Yadegaridehkordi, 2023; Universidad Politécnica 

Salesiana, Ecuador & Lozada Lozada, 2025). 

5. Conclusiones 

La evidencia revisada entre 2020 y 2025 muestra que el aula invertida influye de forma 

globalmente favorable en la educación médica. En la mayoría de los estudios se 

observan mejoras discretas a moderadas en el rendimiento académico, así como un 

mejor desempeño en OSCE y escenarios simulados cuando el tiempo presencial se 

dedica a la práctica deliberada, la resolución de casos y la retroalimentación guiada. 

Además, numerosos trabajos señalan mayor satisfacción, participación y sensación de 

autonomía por parte del estudiantado frente a los modelos expositivos tradicionales.  

Sin embargo, estos beneficios dependen de condiciones claras: diseño instructivo 

coherente, materiales previos breves y bien estructurados, apoyo a la autorregulación y 

disponibilidad de recursos tecnológicos suficientes. Cuando estas condiciones no se 

cumplen, la carga de trabajo adicional, las brechas de acceso y la falta de 

acompañamiento docente pueden atenuar el impacto del modelo e incluso generar 

inequidades.  

En respuesta a la pregunta de investigación, esta revisión concluye que el aula invertida 

mejora el aprendizaje y la formación clínica en estudiantes de Medicina siempre que se 

implemente de manera planificada, centrando el aula en actividades de alto valor clínico-

cognitivo, garantizando condiciones de equidad y apoyo institucional sin embargo se 

requiere más investigación con seguimiento a largo plazo y análisis de subgrupos para 

optimizar su uso en distintos contextos curriculares. 
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