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RESUMEN

Introduccién: Entre el 30% y el 50% de las prescripciones anuales de antimicrobianos son incorrectas
0 innecesarias, potenciando el desarrollo de resistencia bacteriana. Se ha propuesto enfatizar su uso
responsable en pregrado. Sin embargo, los docentes generalmente no manejan estrategias efectivas
para ello.

Objetivos: i. Desarrollar el disefio instruccional, guiado por la teoria de carga cognitiva, de un médulo
de ensefianza-aprendizaje para la promocién del uso responsable de antimicrobianos. ii. Evaluar el
impacto educacional del médulo en estudiantes de tercer afio de odontologia.

Métodos: Investigacidn-accién y metodologia mixta en cuatro fases: i. identificacién de necesidades
v objetivos de aprendizaje; ii. disefio instruccional guiado por la teoria de carga cognitiva; iii.
implementacién del mddulo y; iv. evaluacidn del impacto educacional en los estudiantes utilizando
encuestas de satisfaccion, autorreportes de alcance de objetivos de aprendizaje y de una prueba
pre-post de conocimientos. Se realizé un andlisis estadistico descriptivo y analitico (test Wilcoxon) y de
contenido cualitativo.

Resultados: Se disefié un mddulo de antimicrobianos en Canvas (LMS), asignando tiempo protegido
para estudio y una jornada presencial. Se evalud el impacto educacional en 48 estudiantes. La encuesta
de satisfaccién reporté resultados positivos en sus 10 items (minimo 81,3%). Tanto los resultados de
autorreportes de alcance de 7 objetivos de aprendizaje como de la prueba pre-post de 18 preguntas
fueron estadisticamente significativos (p<0,001).

Conclusiones: El disefio de este mddulo podria servir de guia para promover el uso responsable de
antimicrobianos, al mismo tiempo de lograr una mayor satisfaccion con la experiencia y resultados de
aprendizaje de los estudiantes.
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ABSTRACT

Introduction: Aproximately 30% to 50% of annual antimicrobial prescriptions are inappropriate or
unnecessary, enhancing the development of bacterial resistance. It has been proposed that the responsible
use of antimicrobials in undergraduate programs be emphasized. However, teachers usually do not manage
effective strategies for this purpose.

Aims: 1. Develop an instructional design, guided by the cognitive load theory, of a teaching and learning
module to promote responsible use of antimicrobials 2. Evaluate the educational impact of the module on
third-year Dental students.

Methods: Action research and mixed methodology in four phases. i. Identification of learning needs
and outcomes; ii. Instructional design guided by cognitive load theory; iii. Module implementation;
iv. Educational impact on students was evaluated using satisfaction surveys, self-reports of learning
outcomes achievement and a pre-post knowledge test. Descriptive and analytical statistical analysis
(Wilcoxon test) and qualitative content analysis were used.

Results: The antimicrobial module was designed in Canvas (LMS), allocating protected time for study and a
classroom session. The educational impact was evaluated in 48 students. The satisfaction survey reported
positive results on their 10 items (minimum 81.3%). The results of the self-reports of achievement of 7
learning outcomes and the pre-post test of 18 questions were statistically significant (p<0.001).
Conclusions: The design of this module could serve as a guide to promote the responsible use of antimicrobials

INTRODUCCION

Los antimicrobianos son farmacos frecuentemente utilizados en
odontologia, siendo prescritos tanto para el tratamiento de infec-
ciones odontogénicas y no odontogénicas, como para la profilaxis
de infecciones en pacientes de alto riesgo (por la presencia de
enfermedades sistémicas o por la complejidad del tratamiento
odontolégico)'. La prescripcién de antimicrobianos en odontolo-
gia, ya sea con fines profildcticos o terapéuticos, representa apro-
ximadamente el 10% de las prescripciones de antimicrobianos a
nivel mundial. Sin embargo, no siempre es adecuada, lo que con-
duce a un uso excesivo o incorrecto de estos farmacos?. Estudios
publicados en Estados Unidos estiman que entre el 30% y el 50%
de las prescripciones de antimicrobianos emitidas anualmente
por profesionales de la salud son incorrectas o innecesarias®*.
Esta practica contribuye a aumentar el riesgo de que diversos mi-
croorganismos desarrollen mecanismos de resistencia®. Produc-
to de ello, estos farmacos pierden su eficacia determinando que
las infecciones sean mas dificiles de tratar, aumentando el riesgo
de morbi-mortalidad a nivel individual y comunitario®’. En este
contexto, la resistencia a los antimicrobianos ha sido reconocida
como una de las principales amenazas para la salud publica glo-
bal, impactando tanto en la salud humana, produccién animal,
agricola y el medio ambiente®.

Una de las medidas propuestas para abordar la problematica del
uso inadecuado de antimicrobianos es la inclusion de temas sobre
su uso responsable en los curriculos de formacion de los profe-
sionales de la salud’. Sin embargo, la integracién de estos conte-

while achieving greater satisfaction with students' experience and learning outcomes.

nidos vy la transferencia de la teorfa a la practica suelen ser retos
significativos, dado que el juicio clinico que deben desarrollar los
estudiantes es una competencia compleja, que requiere estra-
tegias de ensenanza-aprendizaje graduales y apropiadas para el
nivel de formacién del estudiante &. Algunos estudios indican que
en general los docentes carecen de formacion en estrategias efi-
caces para integrar la farmacologia de los antimicrobianos en sus
cursos’ y como consecuencia, la prescripcién de medicamentos
se transforma en una de las actividades que mas ansiedad genera
en los estudiantes y en los profesionales de la salud que inician
su carrera’®.

En las ultimas décadas, el diseno instruccional guiado por la teoria
de carga cognitiva ha demostrado buenos resultados para optimi-
zar lamemoria de trabajo y maximizar el aprendizaje de contenidos
complejos'. Esta teorfa fue descrita por John Sweller en la década
de los 80, como una teorfa de diseno instruccional basada en varios
aspectos de la arquitectura cognitiva humana. Se fundamenta en
que toda la informacién nueva se procesa primero en una memoria
de trabajo de capacidad y duracién limitadas y a continuacion se
almacena en una memoria a largo plazo como “esquemas menta-
les” para su uso posterior. Una vez que la informacion se almacena
en la memoria a largo plazo, los limites de capacidad y duracién de
la memoria de trabajo desaparecen, transformando nuestra capa-
cidad de funcionamiento para esa tarea'”.

En esta teoria se distinguen tres tipos diferentes de cargas que
aportan a la carga cognitiva total: intrinseca, extrinseca y relevante
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(también llamada pertinente)'* ', La carga intrinseca se refiere a la
dificultad inherente de lo que se esta aprendiendo, depende de la
complejidad del contenido y del conocimiento previo del apren-
diz. Carga extrinseca se denomina al esfuerzo cognitivo requerido
para procesar la forma especifica en que se presenta la informa-
cién durante el aprendizaje, pero que no contribuye directamen-
te a la construccion de conocimiento. Esta carga es influenciada
por la manera en que se disena y se entrega el material educativo
y por lo tanto puede ser modificada y optimizada'. Finalmente,
la carga relevante se refiere al esfuerzo cognitivo que se invierte
en el proceso de aprendizaje que contribuye directamente a la
construccién del conocimiento, asociada a la elaboracién, cons-
truccién y automatizacion de esquemas para la memoria a largo
plazo™. La sobrecarga cognitiva ocurre cuando la carga cognitiva
total excede la capacidad de la memoria de trabajo del estudian-
te, existiendo un mayor riesgo de que no se entienda lo que se
estd ensenando y no se almacene de forma efectiva en la memo-
ria a largo plazo™.

El diseno instruccional es el proceso sistematico de planificacion,
desarrollo, implementacién y evaluacion de experiencias de en-
sefianza-aprendizaje con el objetivo de facilitar la adquisicién de
conocimientos, habilidades y actitudes de manera efectiva y efi-
ciente'. Aplicaciones actuales de la teorfa de carga cognitiva en
el diseno instruccional sugieren centrarse en actividades que dis-
minuyen la carga extrinseca (ej. instrucciones precisas, conteni-
dos claros e integrados, ejemplos concretos, etc.), ajustar la carga
intrinseca a la etapa de desarrollo del estudiante (ej. considerar
experiencia previa y complejidad de la tarea, simplificar las tareas
sin descontextualizarlas, etc.). De esta manera, es posible maxi-
mizar la capacidad de la memoria de trabajo para enfocarla en la
carga relevante mediante estrategias que faciliten el aprendizaje.
Esto se logra principalmente a través de enfoques de aprendizaje
autodirigido y activo'.

Dado lo anterior, un enfoque de diseno instruccional que se
adapte a la complejidad y especificidad de estos contenidos po-
dria mejorar significativamente el proceso de ensenanza-apren-
dizaje de los futuros profesionales de la salud. Con este propésito,
los objetivos de este estudio son los siguientes:

1. Desarrollar el disefio instruccional guiado por la teorfa de carga
cognitiva de un médulo de ensefianza-aprendizaje para la pro-
mocion del uso responsable de antimicrobianos.

2. Evaluar el impacto educacional del moédulo en estudiantes de
tercer ano de Odontologia.

MATERIAL Y METODOS
Se utilizé una aproximacién por investigacién-accion'® (que abor-
da directamente los problemas y las necesidades educativas) y

metodologia mixta (implica la recopilacion, el analisis y la inte-
gracion de datos cualitativos y cuantitativos en un Unico estu-
dio)", a través de un estudio de 4 fases. Se realizé6 un muestreo
por conveniencia de dos grupos diferentes: docentes que ense-
nan contenidos de antimicrobianos en la Facultad de Medicina y
estudiantes del curso de Farmacologia para Odontologia (repre-
sentan grupos de interés accesibles para la investigacion y que
voluntariamente aceptaron participar)?.

Los estudiantes contaron previamente con dos clases de farma-
cologia general de antimicrobianos, realizadas por un docente
médico infectélogo, que sirvié de base y andamiaje para los con-
tenidos de este modulo. Considerando que nuestro médulo tenia
como proposito promover del uso responsable de antimicrobia-
nos, se acercaron los contenidos de estos farmacos a la practica
odontoldgica, los cuales fueron desarrollados por tres odontélo-
gas y un quimico farmacéutico.

Cada fase de este estudio se desarrollé como de describe a con-
tinuacion (tabla 1).

En la fase 1 (identificacion de necesidades y objetivos), los
datos se recogieron con una encuesta online para los docentes,
identificando los principales antimicrobianos que los estudiantes
deben manejar, los principales errores en las prescripciones y su-
gerencias para mejorar la ensefianza-aprendizaje en este topico?'.
Para la fase 2 (disefo instruccional) se realiz6 el disefo instruc-
cional basandose en la encuesta previa y guiado por sugerencias
anteriormente publicadas de aplicacion de la teoria de carga cog-
nitiva. Esto implicé eliminar contenido no esencial o redundante,
resumir e integrar contenidos, incluir ejemplos variados y concre-
tos en multimedia (material audiovisual interactivo) y entregar al
estudiante independencia gradual para resolucion de problemas
reales'??, En la fase 3 (implementacidn) el material didactico
fue entregado a los estudiantes a través del Learning Managment
System (LMS) Canvas®, considerando tiempo para aprendizaje au-
todirigido y una sesion presencial (seminario) para resolver dudas
vy aplicar conocimientos en casos clinicos. Para la fase 4 (evalua-
cidn de impacto), los estudiantes respondieron una encuesta de
satisfaccion en escala Likert de 5 niveles (desde completamente
de acuerdo a completamente en desacuerdo), autorreportes de
su alcance de objetivos de aprendizaje y pruebas de conocimien-
tos pre y post intervencion educacional. Para el analisis cuantita-
tivo se utilizo estadistica descriptiva y analitica (test Wilcoxon) y
analisis de contenido de la informacion cualitativa, enfocado en
la frecuencia y triangulacién de conceptos de comentarios de las
encuestas a docentes y estudiantes?®. El autorreporte y prueba
de conocimientos pre-intervencion se aplicaron el primer dia del
curso iniciando el semestre y los post-intervencién en la sesion
presencial de antimicrobianos al final del médulo.
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Tabla 1. Fases de la investigacion

Fase 1: Identificacion de necesidades y objetivos de apren-
dizaje
¢ Solicitud de consentimiento informado a docentes y estudi
antes del curso
¢ Encuesta online para docentes:
- |dentificacion de los principales antimicrobianos que los
estudiantes deben manejar
- Errores en las prescripciones

Fase 2: Disefio instruccional guiado por la teoria de carga
cognitiva

e Seleccion de informacion esencial

¢  Eliminacion de contenido redundante

e Cuadros resumenes

¢ Ejemplos aplicados a la clinica

¢ Integracion de contenidos

¢ Informacion interactiva con imagenes y audios

« Evaluaciones formativas

¢ Evaluaciones sumativas

Fase 3: Implementacion del médulo

Clases invertidas:

¢ Organizacion de la actividad con tiempo protegido para que
estudiantes revisaran material online (aprendizaje
auténomo)

¢ Actividad presencial

Fase 4: Evaluacion de impacto educacional del médulo
Los estudiantes respondieron:

¢ Autorreportes de cumplimiento de objetivos pre y post
¢ Pruebas de conocimientos pre y post intervencion

e Encuesta de satisfaccién en escala Likert

RESULTADOS
A continuacion, se describen los resultados para cada fase del es-
tudio:

En la fase 1, la encuesta de ocho preguntas fue enviada a 42
docentes, obteniendo una tasa de respuestas de 40,5% (17 do-
centes, entre ellos docentes de farmacologia para odontologia:
médicos, odontélogos y quimico farmacéuticos; profesores de
microbiologia y tutores clinicos de odontologia). Esto permitio
identificar las cinco principales familias de antimicrobianos que
los estudiantes de Odontologia deben manejar (betalactamicos,
macrolidos, lincosamidas, nitroimidazélicos y quinolonas) y los
errores mas frecuentes en las prescripciones: sobreindicacion del
antimicrobiano donde no se justifica su prescripcion, incorrec-
ta seleccién del principio activo y seleccion errénea de la forma
farmacéutica, principalmente para pacientes pediatricos. Ante la
pregunta: ¢Por qué cree Ud. que los estudiantes incurren en estos
errores de prescripcion y/o uso responsable de antimicrobianos
durante su proceso de ensenanza-aprendizaje?, las respuestas se
concentraron en la falta de aplicacién practica de los contenidos
tedricos en los cursos de farmacologia, carencia de sistematiza-
cion y refuerzo intencionado de estos contendidos a través de los
planes de estudio y la necesidad de capacitar a los docentes para

el uso de estrategias efectivas de ensenanza-aprendizaje de te-
mas cognitivamente complejos.

Para la fase 2 se disend un médulo en Canvas® (LMS) para los es-
tudiantes que incluyé instrucciones de las actividades, tres cap-
sulas de contenidos (i. Conceptos generales de antimicrobianos
en odontologia v la resistencia como problema de salud publica,
ii. Indicacion de antimicrobianos en odontologia v iii. Prescripcion
segura), cuatro casos clinicos interactivos (paciente embarazada,
caso pediatrico, urgencia odontolégica e interacciones farma-
colégicas) y una prueba formativa de 10 preguntas de opcién
multiple. El contenido fue discutido por el equipo de docentes
del curso, dejando solo aquellos considerados esenciales para los
objetivos del modulo, asociado a tablas y graficos con resimenes,
ejemplos y aplicaciones practicas. Para las capsulas y casos clini-
cos se utilizaron principalmente los softwares Genially® y Power-
Point®, incorporando videos cortos, presentaciones interactivas
visualmente claras y narradas por un docente.

Para la fase 3, se asignd a los estudiantes tiempo protegido de
una manana completa para estudiar el médulo y se organizé una
jornada presencial de tres horas para su discusion.

Finalmente, en la fase &4 se evalud el impacto educacional solo
con los estudiantes que accedieron a participar en el estudio (n=
48; 83,4% del total del curso), edad promedio 21,4 anosy 70,8%
género femenino). A nivel de satisfaccion la encuesta reportd re-
sultados positivos en sus 10 ftems (minimo 81,3%) (tabla 2). La
prueba pre-post de conocimientos se disef6 utilizando una tabla
de especificaciones (blueprint) para evaluar los objetivos del mé-
dulo en tres niveles: a) basicos: mecanismos de accion, espectro
de accién; b) intermedios: interacciones y reacciones adversas,
indicacién clinica; ¢) avanzados: formas farmacéuticas, dosis y
duracién del tratamiento, prescripcién y uso adecuado de farma-
cos. Cada nivel aportd 6 preguntas, sumando un total de 18 pre-
guntas de opciéon multiple. Tanto los resultados de esta prueba
pre-post como los autorreportes de los estudiantes del alcance
de 7 objetivos de aprendizaje (tabla 3) fueron estadisticamente
significativos (p<0,001).

Entre los comentarios mas representativos de los estudiantes so-
bre el médulo se encuentran algunos puntos relevantes identifi-
cados en el analisis de contenido de la encuesta de percepcion.
Estos incluyen:

Aspectos positivos del modulo:

- Excelente metodologfa, serfa genial incorporarla en otras activi-
dades del curso (estudiante 1)

« Logré llevar la teoria a un caso real que me ayudo a confeccionar
la receta (estudiante 2)
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Tabla 2. Resultados de encuesta satisfaccion de los estudiantes en porcentajes

Agrupados Agrupados

cA A D cpb NS (CA+A) (D+CD)
Me entregaron instrucciones claras para el
seminario de integracién de contenidos de 89,6 10,4 0 0 0 100 0
antimicrobianos
El material de apoyo para esta actividad fue 813 166 21 0 0 979 21
adecuado
Los temas aborda‘doslen‘ esta actl\_/ldad son 89.6 8.3 21 0 0 979 21
relevantes para mi practica profesional
El t!e_mpo que amgnado_parg desarro!la_r las 56.3 250 146 0 41 813 14,6
actividades de este seminario fue suficiente
La metodologia utilizada en esta actividad
(escenarios, documentos, etc.) facilitd mi 75,0 20,8 21 2.1 0 95,8 4,2
aprendizaje
La organizacion de es_ta actividad potencio mi 62.5 271 104 0 0 896 10,4
aprendizaje independiente
El seminario y el material de apoyo me permitieron
integrar conocimientos tedricos y aplicacion clinica 75,0 20,8 4.2 0 0 95,8 4,2
de antimicrobianos
El seminario de integracion me ayudo a reconocer
mis fortalezas y debilidades en temas de uso 64,6 333 21 0 0 97,9 2.1
apropiado de antimicrobianos
Esta activ_idad de integracion ereria cgr_]tinua[ para 85,4 12,5 0 0 21 979 0
los estudiantes de farmacologia del proximo afio
Me siento muy satisfecho(a) con el aprendizaje
final logrado en el seminario de integracion de 89,6 10,4 0 0 0 100 0

contenidos de antimicrobianos

CA: completamente de acuerdo; A: de acuerdo; D: en desacuerdo; CD: completamente en desacuerdo; NS: no sabe o no responde

« Pude recordar mas facilmente los contenidos (estudiante 7)

« Es una forma dinamica que potencia el aprendizaje autbnomo
(estudiante 15)

« Me gusta que destinen horarios para estudio personal. Los resu-
menes son muy buenos (estudiante 19)

« Los docentes estaban motivados por ensefiar y eso también me
motiva a aprender (estudiante 20)

Aspectos por mejorar:

Se concertaron principalmente en solicitar mas tiempo para estu-
diar el material y para la sesion presencial:

« Asignar mas tiempo protegido de estudio previo (estudiante 11)
« Incluir mas ejemplos de recetas (estudiante 13)

« Mas tiempo presencial para aclarar dudas (estudiante 21)

« Tener mas tiempo para practicar las prescripciones (estudiante 25)

DISCUSION

En este estudio se logré desarrollar un diseno instruccional guiado
por la teoria de carga cognitiva de un médulo de ensefianza-apren-
dizaje para la promocion del uso responsable de antimicrobianos,

obteniendo buenos resultados en el logro de objetivos y en la per-
cepcion de los estudiantes de Odontologia sobre su experiencia de
aprendizaje.

La tendencia actual en la formacion de profesionales de la sa-
lud se inclina hacia la disminucién de las ciencias basicas de
los planes de estudios, fomentando la integracién disciplinar
y la incorporacion temprana a la clinica, dejando poco espacio
para algunos contenidos, como la Farmacologia?4. Publicacio-
nes previas han mostrado que una intervenciéon teéricamente
fundamentada puede crear las condiciones para mejorar apren-
dizajes especificos®. Gillespie et al. demostraron que con el
apoyo adecuado los educadores han logrado crear escenarios
que permitieron a los estudiantes participar con seguridad en
tareas complejas y auténticas de farmacologia, preparandolos
para que las afronten de la mejor manera posible como clinicos
recién titulados™. En este contexto, las investigaciones realiza-
das con base en la psicologfa cognitiva y educativa han sido una
gufa para la integracién de contendidos de farmacologifa en la
practica clinica, aplicando principalmente enfoques de aprendi-
zaje autodirigido y activo®,
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Tabla 3. Autorreporte pre-post estudiantes de su alcance de objetivos de aprendizaje

Promedio Promedio
PRE POST
(0 a100%) (0 a100%)
1. Identificar el mecanismo de accion de las principales familias de los antimicrobianos 33,4 74,4
de uso frecuente en odontologia
2. Reconocer el espectro de accion de las principales familias de los antimicrobianos de 27,4 70,5
uso frecuente en odontologia
3. Identificar las principales interacciones y reacciones adversas de los antimicrobianos 18,4 64,8
de uso frecuente en odontologia
4. Relacionar los mecanismos y espectros de accion con la indicacion clinica de los 16,3 64,4
antimicrobianos de uso frecuente en odontologia
5. Identificar formas farmacéuticas, dosis y duracion de tratamiento con los 12,0 64,5
antimicrobianos de uso frecuente en odontologia
6. Realizar una prescripcion adecuada y segura los antimicrobianos de uso frecuente en 10,0 65,5
odontologia en el contexto de las necesidades del paciente
7. Distinguir el significado del concepto de uso adecuado de antimicrobianos en 38,1 79,1

odontologia

Los resultados de nuestro estudio estan en linea con estas y
otras publicaciones que sugieren manejar los niveles de carga
cognitiva para potenciar el aprendizaje, principalmente en es-
tudiantes novatos expuestos a tareas complejas'*!7:25, También
este estudio esta alineado con publicaciones que hacen un lla-
mado a mejorar los planes de estudio de odontologia en lo que
respecta al uso responsable de los antimicrobianos, donde los
estudiantes relataron que, en general, no estaban familiarizados
con temas importantes de administracién de estos farmacos o
no estaban seguros si en sus facultades existian o se utilizaban
guias clinicas’.

Destaca en este estudio los resultados positivos tanto en conoci-
mientos de los estudiantes como en la experiencia de aprendiza-
je, sugiriendo como mejora principalmente la asignacion de mas
tiempo para el estudio auténomo de los contendidos y para desa-
rrollar la actividad presencial, lo que concuerda con experiencias
educacionales previas®. Fischer et al. reportaron que la carga cog-
nitiva y las limitaciones de tiempo son pardmetros importantes
que hay que tener en cuenta a la hora de disenar los planes de
estudios y sus contenidos?®.

La tasa de respuesta de la encuesta realizada a los docentes
(40,5%) podria parecer insuficiente, pero es similar al promedio
reportado por metaanalisis de tasas de respuesta de encuestas
en linea, que es del 39,6%?', siendo considerada apropiada para
muchos contextos educacionales. Lo mas importante es asegurar
que la muestra obtenida sea representativa del grupo objetivo, lo
cual si ocurrié en este caso.

Dentro de las limitaciones de este estudio, es importante sena-
lar que no fue posible comparar las calificaciones de este grupo

de estudiantes con las de cohortes de anos anteriores debido a
cambios en los contenidos entregados, el enfoque de los temas y
los instrumentos de evaluacién del aprendizaje. Por esta razdn, se
realizaron autorreportes y pruebas de conocimientos pre y post
para comparar los resultados obtenidos dentro del mismo grupo
de estudiantes?’. Otra razon para utilizar este disefio, que mide
variables antes y después de la intervencién en un mismo grupo
de sujetos sin incluir grupo control, es la consideracion ética de
la investigacion, ya que el tiempo disponible no permitia ofre-
cer a los posibles estudiantes sin intervencion una remediacion
del modulo, una situacién comun en la investigacion educativa.
Considerando lo anterior, se sugiere que los educadores sean
cautelosos al transferir estos resultados a sus propios contextos y
contemplen la necesidad de adaptaciones?,

Uno de los desafios a futuro consiste en hacer un seguimiento a
los estudiantes durante sus proximos cursos clinicos para verificar
la aplicacion de los conocimientos adquiridos sobre antimicrobia-
nos. Este seguimiento permitiria monitorear de manera efectiva
la transferencia del aprendizaje.

CONCLUSIONES

La teorfa de carga cognitiva y un disefo instruccional éptimo
pueden ser una gufa para maximizar el aprendizaje. Este estu-
dio puede servir de orientacion para los docentes que busquen
promover el uso responsable de antimicrobianos u otra tarea
compleja, al mismo tiempo de lograr una mayor satisfaccion
con la experiencia y resultados de aprendizaje de los estudian-
tes. Existe un potencial de desarrollo de este enfoque para otros
contenidos complejos durante la formacién de profesionales de
la salud.
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