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{ } Nuevos modelos de ensefianza y metodologias innovadoras. Experiencias de
aprendizaje flexible. Accion tutorial.

{ } Organizacion escolar. Atencién a la diversidad.
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Calidad y docencia.
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Resumen.

La evolucién de las nuevas tecnologias y formatos electronicos ha influido en las
nuevas formas de ensefianza. La Realidad Aumentada (AR) es una variante de la
realidad virtual en el que la imagen virtual se superpone con el mundo real.

Creamos un libro con realidad aumentada (AR BOOK) una herramienta para los
estudiantes y los instructores como parte del material docente. En esta primera
parte, se centré en la anatomia de la extremidad inferior, el AR BOOK fue utilizado
por los estudiantes de 1° de grado de podologia de varias universidades espafiolas.
211 estudiantes fueron divididos en dos grupos: un grupo estudié con el AR BOOK y
el otro con metodologias estandar.

El conocimiento adquirido fue estadisticamente significativo (1,13 puntos en
comparacion con el grupo de la ensefianza tradicional, p <0,0001).
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Algunos datos coinciden con los resultados encontrados en otros estudios, lo que
sugiere que el uso de las nuevas tecnologias debe ser considerado como una
herramienta interesante para el proceso de ensefianza-aprendizaje con una serie de
ventajas en términos de beneficios, el costo y/o la portabilidad.

Palabras Claves: Realidad Aumentada, Anatomia, Grado podologia
Abstract

The evolution of new technologies and electronic formats has also influenced on new
forms of teaching. Augmented Reality (AR) is a variant of the virtual reality where the
virtual image overlaps with the real world. Augmented reality book (AR BOOK) was
created as a tool for both students and instructors as part of the teaching material. In
this first part, focused on the anatomy of the lower limb, the AR BOOK was used by
podiatry degree students. 211 students were divided in two groups: One group
studied with the AR BOOK and the other one with standard methodologies. Acquired
knowledge was statistically significant increased (1,13 points compared to the
traditional teaching group; p<0.0001).

Some data agree with results found herein, suggesting that the use of new
technologies must be considered as a interesting tool for teaching-learning process
with several advantages in terms of benefits, cost or portability.

Key words: Augmented reality, Anatomy, Podiatry.
1. Introduccién

En los estudio de Ciencias de la Salud, para comprender las asignaturas como
patologia o cirugia es necesario tener asimilada la Anatomia Humana por el
contrario, a pesar de ser tan importante el estudio exhaustivo de la Anatomia son
pocas las horas que se imparten en los grados, por lo que es necesario encontrar
nuevas formulas para facilitar el estudio autonomo del alumno.

Actualmente con los avances tecnoldgicos es mas facil conseguir modelos 3D para
el estudio de la Anatomia. Hoy en dia, los estudiantes estan acostumbrados a
manejar las tecnologias como Internet, juegos 3D de video, teléfonos moviles,
reproductores de MP3 y otros aparatos tecnologicos. Asi que pedirles que utilicen
papel clasico y ejercicios a lapiz puede ser contraproducente. Es necesario cambiar
las metodologias didacticas y mas aun los materiales didacticos para conseguir de
esta forma que el estudiante se interese en estudiar y aprender.

En este contexto, la Realidad Aumentada (AR), un variante de la realidad virtual se
presenta como una tecnologia atractiva que promete ofrecer las herramientas
necesarias para crear contenido atractivo y motivador. Es una tecnologia que
complementa la percepcion e interaccion con el mundo real y permite al usuario
estar en un entorno real aumentado con informacion adicional generada por el
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ordenador. La RA permite al estudiante estar conectado al mundo real aportando
mayor informacion y no sustituyéndolo como pasa en la realidad virtual.

Nuestro equipo de investigacion decidié contactar con la empresa LabHuman de la
Universidad Politécnica de Valencia, que tiene una amplia experiencia (Breton-Lopez
et al., 2010; Martin-Gutiérrez et al., 2010) en el mundo de realidad virtual y Realidad
Aumentada (AR).

Decidimos realizar un ARBOOK, es decir, un libro tradicional con marcadores
impresos de AR. Los estudiantes podrian pasar las paginas del libro, mirar las fotos
y leer el texto sin ninguna tecnologia adicional. Sin embargo, si se miran las paginas
a través de una pantalla del ordenador y una webcam ven modelos 3D virtuales que
aparecen en las péaginas, introduciendo asi un camino interesante para la realizacion
de nuevos materiales didacticos.

En este trabajo presentamos y describimos, el desarrollo realizado para la obtencién
del Libro de Realidad Aumentada (AR), el Estudio y la Evaluacién con el alumnado
a nivel de conocimiento.

2. Material y Métodos

Para este trabajo realizamos primero el desarrollo de un Libro sobre Principios
Basicos en Anatomia de la Pierna y Pie. Primer libro de Anatomia con Realidad
Aumentada (AR), este seria el material que utilizariamos para impartir las clases.

Después realizamos y validamos un cuestionario y una prueba objetiva de
evaluacion. Dicho cuestionario fue realizado ex profeso (Viera, Robles, Fuentes-
Guerra, & Rodriguez, 2012) ya que en la bibliografia consultada no hemos
encontrado ningun cuestionario que evalUe las caracteristicas de nuestro material
didactico, la motivacién de estudiante o la facilitacién de la comprensién.

Para ello una vez confeccionado el cuestionario por el equipo de investigacion, se
procedié a la validacion por expertos utilizando el Método Delphi, que tras haber
pasado 3 rondas fue validado por consenso.

El cuestionario constaba de dos partes bien diferenciadas. La primera constaba de
23 preguntas divididas en 6 grupos, y la segunda era una prueba objetiva que
costaba de un examen teodrico del tema, evaluacién de la anatomia macroscépica y
funcional de la musculatura extrinseca del pie.

Se realizo el calculo de alfa de Cronbanch para la validacion interna del cuestionario
(Blogues 1 a 6, obteniendo un resultado favorable de 0,874 ). Ademas se realizd
analisis de items y comprobacion de fiabilidad. Recordemos que el objetivo de la
encuesta es analizar si la realidad aumentada mejora la formacién en podologia, a
través del estudio de variables que estan representadas por los items , por lo que
realizaremos un analisis factorial exploratorio. Mediante el Método de extraccion:
componentes principales y el de rotacién (ortogonal,varimax)
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Poblacion, Descripcion y Criterios de inclusion exclusion.

La muestra de poblacién diana ha sido obtenida de forma simultanea entre todos los
estudiantes de 1° del Grado de Podologia que cursaban la asignatura de Anatomia
de la extremidad inferior de todas las universidades espafiolas que imparten dicha
titulacion, y desearon o pudieron participar.

Para este estudio dividimos a la universidades en dos grupos uno control y otro
experimental. En el primero realizarian la docencia de forma habitual, clase magistral
participativa con powerpoints, atlas, imagenes 2D, etc.... y el segundo grupo
realizaria la docencia con clase magistral participativa utilizando el libro de Realidad
Aumentada creado a tal efecto.

Participaron todos los alumnos de 1° de podologia que no hubieran tenido contacto
con la Asignatura de Anatomia de Miembros inferiores, por los que se excluyo a los
alumnos que fueran repetidores, o tuvieran otra titulacion académica como medicina,
enfermeria o fisioterapia, con lo cual se excluyeron 6 alumnos en el grupo control y
37 en el grupo experimental. Quedando el grupo control con n=134 alumnos y el
grupo experimental con n=77 alumnos.

Grupo control: Formado por alumnos del curso 2012-2013 en la asignatura de
Anatomia de los miembros Inferiores 2° cuatrimestre (febrero 2013-Junio 2013), del
curso 1° del grado de Podologia de la Universidad da Corufia (UDC) (n=17),
Universidad Miguel Hernandez de Elche (UMH)(n=32), Universidad Europea de
Madrid (UEM)(n=6), Universidad de Extremadura (UNEX)(n=58),Universidad de
Valencia (n=21) con n=134 alumnos, de los cuales n=82 (61,1%) son mujeres y
n=52 (38,8%) Hombres. Con edades comprendidas entre los 18 y 42 afios.

Grupo experimental: Este grupo esta formado por alumnos del curso 2012-2013 en
las mismas condiciones curriculares de la Universidad Catdlica de Valencia “San
Vicente Martir’(UCV) (n=58) y Universidad de Manresa (FUB) (n=19) fueron el grupo
experimental, n=77 alumnos, de los que n=26 (33,77%) eran hombres y n=51
(66,23%) Mujeres. Con edades comprendidas entre los 18 y 41 afios.

Desarrollo de la formacion.

Partiendo de los textos del capitulo de la musculatura extrinseca del pie del libro
“Principios Basicos sobre anatomia de la pierna y pie” (Ferrer Torregrosa, J, 2013)
se impartieron las clases en cada una de las universidades.

Para el grupo control se realizo la formacion de Anatomia de manera habitual, clases
tedricas magistrales participativas con la utilizacion de materiales didacticos como
PowerPoint, atlas, imagenes 2D y videos de disecciones anatomicas.

Para el grupo experimental fue de la misma manera pero utilizando el Libro de
Realidad Aumentada (AR). Se les entregd los materiales tanto a un grupo como al
otro. La formacion constd de dos dias consecutivos de 2 horas cada uno.

‘ j Il CONGRESO INTERNACIONAL DE INNOVACION DOCENTE
20Y 21 FEBRERO 2014 CAMPUS MARE NOSTRUM UNIDAD DE INNOVACION



Anélisis estadistico

Se realiza un estudio cualitativo mediante desarrollo y validacion de un cuestionario
con escala de tipo Likert. Los datos ofrecidos se analizan mediante estadistica
descriptiva partiendo de los resultados obtenidos en cada variable utilizada.

Todas las variables serdn contestadas en una escala Likert de 4 opciones: Nunca,
Alguna vez, A menudo, Siempre. Simplificaremos los datos de la encuesta mediante
la combinacion de las cuatro categorias de respuesta en dos categorias nominales,
tales como Si/No y asi utilizar la prueba Chi cuadrado.

En la segunda parte del cuestionario la que corresponde a la prueba escrita
obtendremos una variable cuantitativa que podremos analizar mediante pruebas
estadisticas. Se examinaron las diferencias entre los grupos en la puntuacion total
de la prueba , y las calificaciones finales del curso utilizando t-test Student de dos
colas. Para evitar posibles sesgos, como seria la capacidad de asimilacién frente al
estudio inevitable que debe de realizarse en cualquier asignatura, en ningun
momento se les aviso a los alumnos que habria un prueba y ademas fue
inmediatamente después de acabar de impartir la docencia, por lo que los resultados
obtenidos son sobre conocimientos asimilados por los alumnos durante las dos
sesiones.

3. Resultados
Encuesta

COMPONENTE 1 Formacién, atencion y motivacion. El material didactico utilizado
para este tema ...

‘ _ Chi-Cuniraco de Observamos en la tabla que es el bloque sobre
mpemenl__cowel | var s pane | |@ atencion y la motivacion que las tres
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T s mmwml w e pregunta 4 “Posibilita estudiar de diferentes
"t | mmm| w0 mew|we @ 0w | Manera evitando asi la  sensacion  de
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en el Grupo experimental solo un 3,9% no le ayuda la Realidad Aumentada, por lo
gue en este mismo grupo un 96’10 % le ayuda a ver/imaginar Casi siempre/Siempre
lo que le estan explicando.

COMPONENTE 2 Trabajo Autbnomo.

Grupo Grupa Chi-Cuadrado de
Experimental Control Pearson
Valor gl p-value
Pregunta F % F %
No 12 15,58% 6 26,87T% [ 3,541 0,060
Si 65 B442% 98 73,13%
Pregunta 9 F % F L]
No 12 15,58% 42 31,34% | 6,37 0012
51 65 B4.42% 092 68,66%
Pregunta 10 F % F i
No 10 12,99% 53 39.55% 16478 0000
§i 67 BTO0I%| Bl 6045%

significativas se debe a que no

TABLA 2 Trabajo Auténomo

De nuevo los 77 alumnos del grupo
experimental han marcado una diferencia
estadisticamente positiva cuando les

preguntamos sobre el trabajo auténomo al
utilizar el recurso didactico, excepto en la
pregunta 8 que no es significativa debido a que
los recursos utilizados en el grupo control
también favorecen el repaso en casa.

Los investigadores pensamos que esta
pregunta que no han sido estadisticamente
han vistos nuestro recurso didactico y estan

acostumbrados a trabajar con los recursos disponibles que ya son Uutiles para ellos.
Pensamos que es asi por el numero de alumnos que desconocen lo que es la
realidad aumentada, casi un 50% de los alumnos del grupo control desconocian lo
que es la R.A. (datos obtenidos de la pregunta 21)

Grupo
Experimental

Grupa
Control

Chi-Cuadrade de
Pearson

Valor gl p-value

Pregunta 12
No

i

F %
54 T0,13%
21 210.87%

Y
18,06%
61,94%

20,118 0,000

Pregunta 13
No
Si

F %o
41 55,84%
34 44, 16%

Y

5 34,33%

65 67%

9,282 0,002

Pregunta 14
No

i

F %o
47 61,04%

30 38.96%

Y

v 34.33%

65,67%

14,154 0,000

Tabla 3 Material Cadavérico

Grupo
Experimental

Grupa
Control

Chi-Cuadrade de
Pearson

Valor gl p-value

Pregunia 15
No
Si

F %%
2 11.69%
68 BE.31%

Y
35,07%

62,93%

0,000

Pregunia 16
No

Si

F %
21 27.27%
36 T2.73%

%
22.39%

T7.61%

Pregunta 17
Mo

Si

F %
10 12,99%
&7 B7.01%

%

38,81%
61,19%

0,000

Pregunta 18
Mo

Si

F %
[ 7.79%
71 92,21%

%
34.33%

635.67%

18,541 0,000

Pregunta 19
Mo

Si

F %

21 27.27%

36 72,73%

35
99

Y
26,12%

73,88%

M3 1 0,855

Tabla 4 Comprension 3D

\™D

COMPONENTE 3 Material cadavérico

Es en este bloque donde las diferencia
estadisticas que encontramos son
sustancialmente diferentes ya que es el grupo
control el que piensa aunque en un porcentaje
no muy grande alrededor de un 60% que los
materiales didacticos pueden sustituir al
cadaver, por el contrario lo que utilizan la
Realidad aumentada creen que no deberia
sustituirse las practicas de anatomia.
(Preguntas 12 13y 14)

COMPONENTE 4 Comprension 3D

En este bloque observamos la pregunta 15 del
grupo experimental con un 88,31% donde le

hace entender perfectamente cada
movimiento, la 17 donde consigue
comprender en un 87,01% del grupo

experimental los movimientos de cada musculo
y en la 18 observamos que le grupo
experimental en un 92,21 % a conseguido
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visualizar el movimiento de cada musculo explicado.

Estos porcentajes nos hacen pensar en que con la realidad aumentada los alumnos
consiguen ver, aprender, entender, comprender y visualizar casi siempre o siempre
en una primera toma de contacto y sin estudio previo, por lo que podemos afirmar
que si estudian y profundizan méas con la tecnologia de Realidad aumentada en el
estudio de la asignatura los resultados generales serdn sustancialmente mejores.

La comprension tridimensional que es fundamental para la compresion de anatomia
es significativamente mayor en el grupo experimental.

Examen

La medicion del aprendizaje en cada uno de los grupos fue realizada con un examen
para evaluar la adquisicion de los contenidos de Anatomia. La puntuacion maxima
posible en este examen es de 10 puntos. Este valor que se obtiene es considerado
como la medida de la eficacia de la metodologia, ya que cuantifica de forma exacta y
numerica el conocimiento adquirido. A los alumnos no se les aviso del examen para
evitar posibles sesgos en el aprendizaje. El examen se realizé al final del segundo
dia de formacion.

La puntuacion media fue de 7,2 y 8,3 puntos en los grupos control (grupo con
PowerPoint, imagenes 2D,fotosetc.c...) y el grupo experimental (Realidad
Aumentada (AR)) respectivamente. Los estudiantes que pertenecen al grupo
experimental obtuvieron una puntuacién mas alta (1,13 puntos).

Ho: pe = pg
Hit pe # Wg -~
de el grupo control (C) y las del grupo experimental (E) verifican el modelo normal de
distribucion de probabilidad y tienen la misma varianza (p — value = 0,5895).

Hacemos el contraste de hipotesis: } en el que asumimos que las notas

Al hacer el contraste aceptamos la igualdad de medias con p — value =< 0,0001.

El intervalo de confianza asociado al contraste es:ICgo(ug —lc) =1,13+1 =
[0,65;1,61]

Es decir, tenemos una confianza del 95% en que la diferencia pg — puc esta entre
0,65;1,61

La conclusion es que la media muestral de la calificacion de los alumnos del grupo
experimental (8,3) es superior a la correspondiente al grupo de control (7,2), dicha
diferencia es significativa (p — value =< 0,0001), por lo que aceptamos que la media
poblacional de los alumnos que estudian con el método basado en la Realidad
Aumentada (AR) no es igual a la correspondiente a los alumnos que estudian con el
método tradicional.
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4. DISCUSION

Durante mucho tiempo se ha reconocido que la rapida evolucion de las tecnologias
de la informacion provocan un cambio en la docencia impartida por los docentes.
Dede (Dede, 2008) sefiala que con la trasformacion de las tecnologia los
educadores desarrollan continuamente nuevos métodos de ensefianza y Learning.

Con este estudio se demuestra esta premisa introducida por Dede, ya que el auge
de la tecnologia, mas concretamente de la Realidad Aumentada, provoca que
evaluamos esta tecnologia. Los resultados de la encuesta indican que es un material
que motiva al alumno en el estudio de la anatomia. Similares resultados a los que se
obtuvo en su estudio (Martin Gutiérrez, J, 2010) en el que la medicion del
aprendizaje en ese curso fue tomada con un examen donde la puntuacion méaxima
posible era de 6 puntos. Los participantes obtienen una puntuacion media de 5,71
puntos. La valoracién global del curso fue muy buena y la mayoria de los estudiantes
considera que es muy util (67%), muy interesante (79%), y se mostraron satisfechos
con la tecnologia y la metodologia (83%). Todos los participantes (100%) consideran
que el sistema AR-Dehaes era agradable de usar y (til para la mejora de las
habilidades espaciales

Comparandolo con nuestro estudio, de los alumnos que conocian lo que era la
realidad aumentada un 81,8% del grupo experimental y menos de un 50% del grupo
control (Pregunta 22) que hacen un total de un 61,1% consideraban que era muy
eficaz en el estudio de la anatomia 75,1% y un 76,9% (Pregunta 23) consideraban
que podria aumentar su interés por la materia, es decir nos acercamos al 83% del
estudio de Martin-Gutierrez.

Desde esta investigacion y en el area de conocimiento de la Podologia hemos
querido demostrar la gran utilidad que tiene actualmente la RA. El uso de material
visual es una forma muy eficaz de ensefianza, y los estudios muestran un
incremento de retencidbn de memoria cuando se compara con los métodos de
enseflanza mas tradicionales. El estudiante consigue una mayor absorcién de
informacion cuando se utiliza informacién gréafica en vez de datos basados en texto
segun un estudio de Saettler et al. encontraron que los estudiantes aprendian mas,
recordaban mas y mostraban un interés mayor cuando se utilizaron peliculas en el
aprendizaje (Saettler, 1968). También en 1984 se demostrd que se reduce el tiempo
de aprendizaje cuando se implica al estudiante y se le convierte en sujeto activo de
su propia ensefianza (Kolb, 1984). Comparandola con esta investigacion refutamos
ambas teoria ya que los alumnos que utilizaron Realidad Aumentada consiguieron
mejores notas que los estudiante con metodologia tradicional.(p-value=<0,0001), y
aun mas, este estudio demuestra que la tecnologia Realidad aumentada conseguiria
en un 87,01% estimular el aprendizaje activo.(pregunta8)

En este sentido investigaciones sobre la utilizacion de herramientas asistidas por
ordenador demuestran que estan muy bien aceptada por los estudiantes (Nieder,
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Scott, & Anderson, 2000), otros estudios demuestran que existe un aumento del
aprendizaje (Lynch, Steele, Johnson Palensky, Lacy, & Duffy, 2001)

Ya en 2001 St.Aubin realiz6é un estudio sobre simulacién que se llevé a cabo en las
clases de Anatomia Humana / Fisiologia como una parte voluntaria y
complementaria a la formacion de estudiantes. Obtuvieron unos resultados positivos
respecto a la simulacion con realidad virtual potenciado la capacidad de aprendizaje
de los estudiantes. (St Aubin, 2001) En nuestra investigacion los alumnos del grupo
experimental consiguen comprender en un 87% los movimientos de cada musculo
estudiado(Pregunta 17), en comparacion al grupo control que solo fue de un 61,2 %.
Dicha diferencia es estadisticamente significativa (p-value=<0,0001) demostrando la
efectividad de recurso didactico utilizado.

La tecnologia AR tiene ademas un impacto positivo en la atencion de los estudiantes
de hecho, es uno de los efectos educativos que se espera de las nuevas tecnologias
tanto de los mundos virtuales en 3D como realidad aumentada (Dickey, 2005),
queda demostrado estadisticamente también con nuestro estudio ya que el 93,5%
de los estudiantes del grupo experimental, notablemente superior al 70,1% del grupo
control les ayuda a fijar mas su atencién (Pregunta 1) y un 85,7% del grupo
experimental respecto un 67,2% del grupo control les motiva mucho mas (Pregunta
3) este recurso tridimensional. (p-value=<0,001 y p-value= 0,0031, respectivamente.)

Con los datos anteriormente expuestos en la parte del examen de anatomia
observamos que los estudiantes del grupo experimental, mejoran sus conocimientos
de la anatomia, consiguen mejores resultados motivados por el mejor entendimiento
de lo que se les explica. Recrean una imagen tridimensional mas exacta de la
realidad consiguiendo entender y a la vez visualizar mucho mas répido los
movimientos musculares y la disposicién respecto a otras estructuras. Podemos
concluir de la misma forma que en otros estudios (Martin-Gutiérrez et al., 2010)
sobre habilidades espaciales, demuestra estadisticamente la mejora del rendimiento
de los alumnos cuando utilizan Realidad Aumentada.
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