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ESTRATEGIA PARA LA COMPRENSION
DE LOS FUNDAMENTOS DE LA
RESPIRACION CELULAR MEDIANTE EL
USO DE DISPOSITIVOS ELECTRONICOS

STRATEGY FOR UNDERSTANDING THE

FUNDAMENTALS OF CELLULAR RESPIRATION
THROUGH THE USE OF ELECTRONIC DEVICES

RESUMEN

Introduccién: el desarrollo de estrategias que involucran la aplicabil-
idad de los conceptos aprendidos en situaciones cotidianas, constituye
una herramienta clave para integrar las competencias del conocer con el
hacer. Algunos dispositivos electronicos utilizados frecuentemente en la
labor del enfermero(a) para evaluar aspectos de la salud de los pacientes
fueron probados como material de apoyo en la ensefianza de la respi-
racion celular y actividad mitocondrial. Materiales y Métodos: Este
proyecto fue desarrollado con un grupo de 34 estudiantes de primer
semestre de Enfermeria de la Universidad Cooperativa de Colombia,
el cual fue dividido en ocho grupos de trabajo con roles asignados
para evaluar de manera indirecta y mediante las técnicas de oximetria
de pulso, glucometria y termometria infrarroja los procesos de respi-
racién celular y su interrelacion con el metabolismo durante tres mo-
mentos (reposo, ejercicio y relajacion) en el test de paso. Resultados
y Discusion: Los estudiantes formularon preguntas y establecieron
hipétesis antes de realizar las mediciones de las variables. Los estudi-
antes mostraron una buena aceptacion por el trabajo fuera del aula de
clase. Mediante la rdbrica de evaluacién se encontré que los estudi-
antes fallaron en la confrontacién de las hipétesis debido a la inca-
pacidad para identificar y graficar variables, de igual forma mostraron
minimas competencias para correlacionar e integrar la informacién
obtenida experimentalmente. Conclusiones: Se desarrolld, ejecutd y
evalud la préctica propuesta integrando y conceptualizando los cono-
cimientos relacionados con la respiracion celular y actividad mitocon-
drial. Esta estrategia complement6 el aprendizaje de los estudiantes,
requiri6 poca inversion y favorecié las investigaciones cortas. Se de-
sarrollaron competencias bésicas en pensamiento cientifico y critico
para introducir al estudiante al mundo de la ciencia. Los estudiantes
mostraron un mayor desempeio en el hacer que en el conocer.
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ABSTRACT

Introduction: The development of strategies that involve the appli-
cability of the concepts learned in everyday situations, constitutes
a key tool to integrate the competences of to know with the to do
competences. Some electronic devices used frequently in the job of
the nurse to assess aspects of the health of the patients were tested
like materials to support the teaching of the cellular respiration and
mitochondrial activity. Methods: This project was developed with a
group of 34 students, from the first semester of Nursing Faculty of the
Universidad Cooperativa de Colombia, they were divided into eight
working groups with roles assigned to evaluate in an indirect form
the processes of cellular respiration and its interrelationship with oth-
er biological systems through the techniques of pulse oximetry, glu-
cometry and infrared thermometry, during three moments (rest, exer-
cise and relaxation) in the test of step. Results and Discussion: The
students raised scientific questions and established hypothesis before
making the measurements of the variables. The students showed a
good acceptance by the work outside the classroom. Using the eval-
uation rubric we found that students failed in the confrontation of
the hypothesis due to the inability to identify and graphing variables,
similarly showed minimal competences to correlate and integrate the
information obtained experimentally. Conclusions: Was developed,
implemented and evaluated the proposed practice integrating and
conceptualising the knowledge related to the cellular respiration and
mitochondrial activity. The strategy presented allows to improve the
learning of the students, it requires little investment, favors the short
researches, but requires basic skills in scientific and critical thinking,
in addition to earlier practices that introduce the student to the world
of science. The students showed a greater performance in to do com-
petences more than to know competences.



INTRODUCCION

La comprension de las ciencias bioldgicas se con-
struye en gran medida a través de la observacion
cientifica que implica el uso de la percepcién sen-
sorial, la cual nos lleva al planteamiento y disefio
de experimentos que permitan entender fenémenos
y responder a preguntas contrastando hip6tesis. En
el presente trabajo se utilizaron como ejes temdti-
cos la Respiracion celular y la funcién mitocon-
drial para orientar y reforzar competencias en el
Conocer, Hacer y el Ser, ademds de desarrollar el
pensamiento cientifico y critico en los estudiantes
del curso Bases de Biogenética de primer semes-
tre del Programa de Enfermeria de la Universidad
Cooperativa de Colombia, sede Bucaramanga. Se
midié e interpretd la influencia de las variables
como el oxigeno, el ritmo cardiaco, los niveles de
glucosa en sangre y la temperatura durante activ-
idades de reposo, ejercicio (Test de paso) y recu-
peracion en cada uno de los ejes temdticos medi-
ante dispositivos de uso comtn en el drea de la
salud como el oximetro de pulso, el glucémetro y
el termdémetro de infrarrojos.

Con el uso de los dispositivos anteriormente men-
cionados se puede dilucidar el metabolismo aerdbi-
co en el que los nutrientes son oxidados a didxido
de carbono y agua, constituyendo un paso impor-
tante en la historia de la vida sobre la tierra. El ox-
imetro de pulso permite observar las variaciones de
oxigeno durante una fase de reposo y una de ac-
tividad médxima (ejercicio) ya que los organismos
obtienen mds energia de los nutrientes por oxi-
dacién aerdbica que por oxidacién anaerdbica. La
glucometria nos indica la concentracién de glucosa
en sangre, a partir de cada molécula de glucosa es
posible fabricar 30 a 32 moléculas de ATP por su
oxidacién aerdbica completa a diéxido de carbono
y agua (V. La respiracion celular comprende el flujo
de electrones en o a través de la membrana mito-
condrial interna, desde coenzimas reducidas hasta
un aceptor de electrones, normalmente acompaiia-
do de la producciéon de ATP. Para muchos organ-
ismos el aceptor final de electrones es el oxigeno,
la forma reducida de este aceptor es el agua y se
conoce al proceso como Respiracion aerdbica, aun-

que existen otros aceptores finales de electrones que
son usados principalmente por las bacterias como
son el azufre (S/H.S), los protones (H+/H,) y los
iones de hierro (Fe*+/Fe*+), los procesos respira-
torios que incluyen aceptores de electrones como
éstos, no requieren el oxigeno molecular y repre-
sentan ejemplos de respiracion anaerobia, similar a
lo que sucede en la fabricacion de bebidas alcoholi-
cas como la cerveza, el vino, entre otros, asi como
la elaboracion de alimentos mediante procesos fer-
mentativos o la fermentacion lactica que ocurre en
las fibras musculares al momento de presentarse
los calambres por sobreesfuerzo fisico. El oxigeno
hace posible la respiracion aerdbica sirviendo como
el aceptor terminal de electrones proporcionando
un modo de reoxidacion continua del NADH y de
otras coenzimas reducidas. Estas moléculas aceptan
electrones durante la oxidacion posterior de inter-
mediarios organicos derivados del piruvato u otros
sustratos oxidables. Transfieren después estos elec-
trones al oxigeno por medio de una secuencia de
transportadores de electrones unidos a la membrana
mitocondrial, de esta manera la respiracion aerobia
incluye rutas de oxidacion en las que se liberan los
electrones de sustratos orgéanicos son transferidos
a coenzimas transportadoras, como procesos con-
comitantes en los que las coenzimas reducidas son
reoxidadas por el transporte de electrones al oxige-
no con la produccion indirecta del ATP @.

La cantidad de oxigeno se mide rutinariamente en la
préctica clinica mediante la técnica de oximetria de
pulso (SpO2), que corresponde a la estimacion de la
saturacion arterial de oxigeno (Sa0O2) en forma no
invasiva, usando dos emisores de luz y un receptor
colocados a través de un lecho capilar pulsitil . El
principio en el que se fundamenta la determinacion
de la saturacion de Oz, con el oximetro de pulso, es
la ley de Beer. Todas las técnicas de oximetria se
basan en analisis espectrofotométricos que miden
las porciones de luz transmitida y absorbida por
la hemoglobina, combinado con el principio de la
pletismografia (relacion de la medida del volumen
de un gas a temperatura constante siendo inversa a
la presion). Las sustancias quimicas son capaces de
absorber luz (o radiacion electromagnética) de de-
terminadas longitudes de onda. Cuando un haz de
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luz monocromética (de una sola longitud de onda)
incide sobre una solucién de una sustancia que se
absorbe, la intensidad de la luz transmitida (la que
atraviesa la solucion) es menor que la incidente.
Asi pues, la transmitancia (T) de una solucion se
define como la fraccion incidente de luz transmiti-
da por la solucidén. Se expresa en porcentaje:

T =I/lo, en donde I = Intensidad de luz después del
paso a través de una muestra (transmitida), I o = In-
tensidad de luz inicial (incidente) y la absorbancia
es el logaritmo decimal del inverso de la transmi-
tancia. La ecuacion es la siguiente:

A =-logl0T = -log (I/Io)

El Oz es un gas claro, sin olor, constituye el 21%
de los gases del aire, es esencial para producir
la energia indispensable para el metabolismo.
Mucho o poco Oz puede ocasionar enfermedad
o muerte, por lo que es necesario cuantificar la
cantidad de O2 en la sangre. La hemoglobina es
la parte activa en el transporte de O2 del eritroci-
to, estd constituida por cuatro dtomos de hierro
(hem) y cuatro cadenas de polipéptidos (globina),
cada atomo de hierro reacciona con una molécula
de O2. Un gramo de hemoglobina transporta 1.34
mL de O2 @. La sangre del adulto habitualmente
contiene cuatro especies de hemoglobina: Oxihe-
moglobina (O2Hb), desoxihemoglobina (RHb),
carboxihemoglobina (COHb) y metahemoglo-
bina (MetHDb). Las dos tultimas se encuentran en
minimas concentraciones, excepto en condiciones
patoldgicas ©. La otra via de transporte de O2 es
el plasma. La cantidad de O2 a una presion atmos-
férica normal es solamente el 3% del total del O2
transportado, la mayor cantidad se une a la hemo-
globina. Hay tres factores que pueden afectar el
total de O2 liberado a las células: perfusion tisu-
lar, cantidad de hemoglobina y saturacion de O2
con hemoglobina. Si todas las moléculas hem se
enlazan con las moléculas de Oz, la hemoglobina
se encuentra totalmente saturada (100%). La gran
afinidad del hem por el O2 origina una saturacion
muy cercana al total en la sangre arterial en per-
sonas sanas, usualmente es del 97%. El oximetro
de pulso aporta una estimacion no invasiva de la
saturacion de hemoglobina, variable que estd di-
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rectamente relacionada al contenido de Oz de la
sangre arterial ®. La glucdlisis es un proceso ex-
ergonico donde el calor liberado pasa al torrente
sanguineo y de alli a la piel, liberandose en forma
de vapor de agua, este proceso de enfriamiento y
los principios de homeostasis pueden ser evalua-
dos y contrastados con el uso del termometro de
infrarrojo que permite hacer mediciones en difer-
entes partes del cuerpo.

El objetivo de esta experiencia se centrd en el
disefio e implementacion de una serie de activi-
dades en torno al tema de la Respiracion Celular
para desarrollar las competencias estipuladas en
el programa del curso Bases de Biogenética para
estudiantes de Enfermeria de primer semestre, lo
que implico la explicacion de los determinantes bi-
ologicos y genéticos para establecer los estados de
enfermedad. De igual forma también se pretendio
indagar el nivel de las competencias en pensamien-
to cientifico y critico, asi como las relacionadas
con el componente cognitivo y las de caracter tec-
noldgico. También se busco el integrar las compe-
tencias del “conocer” con el “hacer”, al conectar
estas actividades con la “Respiracion celular” y
lograr que el estudiante relacionara el quehacer de
sus actividades como enfermero(a) con el conocer
del estado de salud de su paciente.

MATERIALES Y METODOS

Este trabajo se realiz6 con 34 estudiantes de prim-
er semestre matriculados en uno de los grupos del
curso Bases de Biogenética del programa de Enfer-
meria de la Universidad Cooperativa de Colombia
sede Bucaramanga.

Conferencia introductoria

Se dict6 una conferencia dialéctica sobre los prin-
cipios del método cientifico y su aplicabilidad en
las ciencias de la salud, haciendo énfasis en la for-
mulacion de preguntas y la prueba de hipoétesis, de
igual forma se presentaron las bases de elaboracion
de informes cientificos. La discusion de los temas
pertinentes a la respiracion celular se realiz6 du-
rante las sesiones de clase.



Conocimientos requeridos

Durante el desarrollo del curso de Bases de Bio-
genética y semanas previas a la actividad presen-
tada se analizaron los principios de la respiracion
celular, funciones de la mitocondria y enferme-
dades mitocondriales.

Equipos

Para desarrollar esta actividad y responder a las pre-
guntas propuestas por los estudiantes se utilizaron
dos Fingertip Pulse Oximeter Ver. 1.0 Oled Display,
un glucometro Onetouch SelectSimple de Johnson
& Johnson y una pistola laser Fluke 62 Mini IR
Thermometer (Figura 1A).

Grupos y roles

Los estudiantes se distribuyeron en seis grupos de
cuatro estudiantes y dos grupos de cinco estudi-
antes. En cada grupo se asignaron roles de trabajo
de la siguiente manera: un lider de grupo, un rela-
tor, un especialista (que midio las variables) y un
voluntario, quienes desarrollaron el test de paso
propuesto por Kusinitz y Fine en 1995 ©, a partir
de la cual se realizaron las siguientes pruebas:

Como parte del proceso de ensefianza-aprendizaje
aplicado a partir de la temdtica de respiracion celu-
lar y la funcién mitocondrial, los estudiantes propu-
sieron los siguientes planteamientos de hipotesis:

Planteamiento de la pregunta

(Cual sera el comportamiento de cada una de las
variables?

Las hipotesis se basan en las fases experimentales:
* Prueba de termometria infrarroja.
Hipotesis nula Ho: La temperatura se mantu-
vo constante en los tres momentos de la fase
experimental.
Hipotesis alterna Ha: La temperatura pre-

sentO diferencias en los tres momentos de la
fase experimental.

* Prueba de oximetria de pulso

Hipotesis nula Ho: El ritmo cardiaco se man-
tuvo constante en los tres momentos de la
fase experimental.

Hipotesis alterna Ha: El ritmo cardiaco pre-
sentd variaciones en los tres momentos de la
fase experimental.

Hipotesis nula Ho: La presion de Oz se man-
tuvo constante en los tres momentos de la
fase experimental.

Hipotesis alterna Ha: La presion de O:2 pre-
sentd variaciones en los tres momentos de la
fase experimental.

¢ Prueba de Glucometria

Hipotesis nula Ho: La concentracion de glu-
cosa se mantuvo constante en los tres mo-
mentos de la fase experimental.

Hipotesis alterna Ha: La concentracion de
glucosa presentd variaciones en los tres mo-
mentos de la fase experimental.

Ademas de las hipdtesis propuestas anteriormente,
a los estudiantes se les plantearon algunos cues-
tionamientos con el fin de hallar la relacion entre
las competencias del Hacer y el Conocer tomando
como referente el tema de estudio, lo que les per-
mitid proponer hipdtesis para desarrollar fuera del
aula de clase como por ejemplo:

(Larelacion entre la pOz2 y el peso de las personas?
Ho:? Ha:?

(Existe alguna relacion entre los valores de gluco-
sa'y el peso de las personas?
Ho:? Ha:?

(Existen diferencias en el desarrollo de la prueba
entre hombres y mujeres?
Ho:? Ha:?

Innovaciencia

9



También se indagé a los estudiantes sobre:

El comportamiento de las variables analizadas en
la célula y en la mitocondria. ;En cudles comparti-
mentos celulares o mitocondriales se incrementan
o disminuyen esas variables? Sustentar las respues-
tas basandose en los resultados obtenidos y en la
literatura cientifica consultada.

Explicacion del fenémeno e integraciéon de las
técnicas y contenidos.

Para este componente se le solicit6 a los grupos de
trabajo elaborar una figura, dibujo o cartoon donde
se explicara el fendmeno estudiado con base en los
resultados obtenidos y los conceptos discutidos en
la clase y ampliados por ellos en la consulta y re-
vision de literatura cientifica.

Uso de los dispositivos electronicos
Prueba de Oximetria de pulso

Por medio de esta prueba se determina la saturacion de
oxigeno en la sangre de un individuo la cual permitird
observar la variacion de este gas durante las tres fases
del experimento (test de paso), el cual es necesario
para la oxidacion de la glucosa por via aerobia.

Para esta prueba se utilizo el equipo Fingertip Pulse
Oximeter Ver. 1.0 Oled Display, el cual se coloco en
el lecho ungueal o punta digital ™ del dedo indice
de la mano izquierda, verificindose previamente
que no existieran interferencias en la medicion
como esmalte de ufias, cremas, etc, y que el sitio
de medicion se encontrara bien perfundido, no
vaso contraido, ni frio, con la piel seca, no sudoro-
sa, evitando cualquier presion sobre el lugar de la
medicion, ademas de que el individuo se encontrara
lo mas tranquilo posible durante la medicién @. El
fotodiodo emisor de luz (luz roja) se ubicé hacia el
lecho ungueal y el fotodiodo receptor (que no emite
luz) en el extremo totalmente opuesto (en linea
paralela) hacia el pulpejo del dedo (Figura 1B).
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Figura 1. Materiales y pruebas aplicadas. A. Ma-
teriales utilizados, B. Prueba de oximetria de pulso
Fingertip, C. Prueba de glucometria, D. Prueba ter-
mometria de infrarrojos.
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Prueba de Glucometria

Esta prueba permite evaluar los niveles de glucosa
en sangre de un individuo, durante las tres fases
del experimento (test de paso) se observaran las
variaciones de concentracion de este carbohidrato
esencial para procesos oxidativos y funcion mito-
condrial. No se tuvo en cuenta un control de los
niveles de glucosa en sangre ya este trabajo no se
centra en la validacion de pruebas clinicas.

Para esta prueba se tuvieron en cuenta las normas de
bioseguridad para trabajar con fluidos corporales.
Previamente los estudiantes se lavaron las manos
y para tomar la muestra de sangre se desinfecto el
area del dedo indice con un algodon impregnado
con alcohol antiséptico, se ejercio presion en la
yema del dedo indice y posteriormente se realizo
la puncién con la lanceta, la muestra de sangre se
tomo en la tira reactiva insertada en el glucomet-
ro Onetouch SelectSimple de Johnson & Johnson
(Figuras 1C, 2B).

Prueba de termometria de infrarrojos

La termometria de infrarrojos permite medir la tem-
peratura superficial a través de la radiacion infrar-
roja que emite el cuerpo humano, la cual aumenta a
medida que ocurren procesos exotérmicos intracelu-
lares como los que se presentan durante la glucolisis,
una de las etapas de la respiracion celular.

Se utiliz6 la pistola laser Fluke 62 Mini IR Ther-
mometer, la cual se orientd hacia los puntos mas
calientes del cuerpo como las manos, las axilas y la
frente ®. Se registraron los valores que reporto este
equipo (Figura 1D).

Figura 2. Test de paso (A) y prueba de Glucom-
etria (B).
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Test o prueba de paso ©

Esta prueba es un procedimiento aceptado y usado
para determinar el estado cardiovascular, se fun-
damenta en considerar el tiempo como un indice
confiable para establecer la tolerancia aerdbica o
capacidad cardiorespiratoria. El test de paso con-
sistid en un ejercicio sencillo de subir y bajar un
escalon o grada durante tres minutos (Figura 2A).

Variables consideradas en este estudio
Temperatura: se midio en la frente

Presion de oxigeno

Ritmo cardiaco

Concentracion de glucosa

Todas las variables se midieron en tres momentos de
la fase experimental: reposo, ejercicio, y relajacion.

Variables en estado de Reposo

El estudiante voluntario de cada grupo de trabajo
relaciond datos basicos como edad, sexo, peso y
altura, asi como los valores obtenidos de cada una
de las variables durante esta fase.

Variables durante el test de Paso

Transcurrido tres minutos se procedié a medir las
variables de interés y los valores se consignaron en
la tabla de resultados.

Variables en estado de Recuperacion

Una vez terminado el test de paso, el estudiante vol-
untario de cada grupo de trabajo descansé durante
cinco minutos y se procedié a medir las variables
y a consignar los valores en la tabla de resultados.

Registro de datos
Todos los grupos diligenciaron la tabla de resulta-
dos con sus datos y los de los demds grupos.

Representacion grafica de las variables

Se utilizé el programa Excel de MS Office para
graficar el comportamiento de las variables (tem-
peratura, ritmo cardiaco, concentracion de glucosa
y pO2 durante el reposo y el test de paso para deter-
minar la relacion entre ellas, igualmente se utiliz6
el software estadistico PAST © para el andlisis de
datos.
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Asesorias

Para orientar la formulacion de preguntas, hipote-
sis, variables y el uso de la hoja de cdlculo excel
y el programa estadistico PAST en los estudiantes
que desarrollaron este trabajo, se establecid una
sesion de asesorias semanal.

Entrega de Informe

Con base en los datos obtenidos los grupos de
trabajo elaboraron un informe siguiendo las sec-
ciones del articulo cientifico (indicaciones pre-
sentadas por el profesor en el aula de clase), in-
cluyeron las preguntas e hipotesis planteadas en
torno a la temadtica central de respiracion celular
y funcién mitocondrial, la tabla de resultados, las
figuras de las variables y una discusion sobre las
hipodtesis aceptadas y rechazadas, asi como las ac-
tividades realizadas y los principios o fundamen-
tos de cada una de las pruebas.

Evaluacion de la practica

Basados en los ejemplos de Durante Montiel et al
(2012)19 sobre la evaluacion de competencias en
Ciencias de la Salud se elaboré una rubrica para
valorar los informes grupales y la escala de cum-
plimiento de los indicadores: 1) formulacion de
preguntas, 2) formulacion de hipoétesis, 3) identifi-
cacion de variables, 4) representacion grafica de las
variables, 5) respuesta a las preguntas planteadas
con base en los resultados, 6) elaboracion de la fig-
ura o cartoon de correlacion de conceptos y 7) lit-
eratura consultada, cuyos niveles de desempefio se
establecieron de la siguiente manera: por mejorar
(0-2), regular (3), bueno (4) y excelente (5).

RESULTADOS

Toma y colecciéon de Datos

Se observo la participacion activa de los estudi-
antes en cada grupo de trabajo, de igual forma se
evidencio el trabajo y aprendizaje colaborativo ya
que aquellos estudiantes con experiencia como
auxiliares de enfermeria guiaron a sus compaferos
en el manejo de los equipos (oximetro, glucomet-
ro, termometro de infrarrojos). Al final de la sesion
practica se consolidaron los datos de todos los gru-
pos (Tabla 1).



Tabla 1. Relacion de variables de los estudiantes sometidos a la prueba de paso.

Asesorias

El tema principal de las asesorias para esta activi-
dad fue el uso de Excel y la graficacion de los da-
tos obtenidos. Se observaron serios problemas en
la formulacién de las preguntas de investigacion y
en la identificacion de las variables dependientes e
independientes.

Informes de Investigacion
Analisis de las variables por parte de los estudiantes

La figura 3 permite comparar las hipotesis plant-
eadas por los estudiantes previa ejecucion de la
practica con los resultados obtenidos de los ocho
estudiantes evaluados. Se puede observar que la
percepcion que tienen los estudiantes sobre la va-
riacion de la temperatura en el cuerpo humano no
se ajusta a la realidad de la conexion de los difer-
entes sistemas bioldgicos involucrados. Lo mismo
sucedio con la variable presion de oxigeno pO2. El
objetivo de contraste de hipotesis para este traba-
Jo se logro para las variables anteriormente men-
cionadas ya que tuvieron que rechazar la hipotesis
nula y aceptar la hipétesis alterna. La hipotesis nula
para el ritmo cardiaco y concentracion de glucosa
en sangre fue aceptada ya que los resultados ob-
tenidos muestran una curva similar. No formularon
argumentos para explicar el por qué las hipotesis se
debian rechazar o aceptar.

Estructuracion del Pensamiento complejo y
organizado

En la observacion preliminar manifestada por los
estudiantes sobre la hipotesis planteada de si “ex-
istian diferencias en el comportamiento de las vari-
ables entre hombres y mujeres”, percibieron que el
ritmo cardiaco aumentaba, siendo mayor este incre-
mento en los hombres durante la actividad aerdbica
(Figura 4). También pudieron observar que existe
una heterogeneidad en la respuesta de las variables,
como se aprecia en la figura 3 y tabla 1, por lo que
los estudiantes propusieron trabajar con los prome-
dios para solucionar este problema y evitar un sesgo
en las observaciones y conclusiones.

Los informes finales

La mayoria de los grupos no superd los niveles de
desempefio para los indicadores de valoracion del
informe, los indicadores con una valoracion por
mejorar fueron la busqueda de literatura cientifi-
ca para argumentacion y la elaboracion de figuras
de correlacion de conceptos. Los indicadores for-
mulacién de preguntas, hipdtesis, identificacion y
graficacion de variables tuvieron una valoracion
grupal regular (Tabla 2). Ninguno de los grupos de
trabajo alcanzo6 a cumplir el objetivo del disefio de
la caricatura o cartoon demostrando la no comp-
rension de la interaccion de las diferentes variables
con los drganos involucrados durante la experi-
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mentacion y las fallas en el entendimiento de los principios que rigen la Respiracién celular y la
influencia de la funcién mitocondrial. Ademads, los estudiantes manifestaron que una de las razones
para no cumplir con este objetivo era su incapacidad para dibujar.

Figura 3. Contraste de las hip6tesis planteadas por los estudiantes con los resultados obtenidos en la practica.

Tabla 2. Indicadores y niveles de desempefio de los informes de los estudiantes.
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DISCUSION

La actividad practica fue estimulante para los estudiantes ya que genero su participacion activa y curio-
sidad por trabajar fuera del salon de clases y utilizar equipos de uso cotidiano en la practica de la enfer-
meria. Algunos aspectos a favor y en contra de esta estrategia se relacionan en la Tabla 3.

Trabajar fuera del aula de clase

* Uso de equipos.

e Uso e interpretacion de
unidades de medida.

* Trabajo colaborativo.

* Resultados variables en las
practicas.

e Aplicabilidad de losconceptos.

e Andlisis de resultados reales.

* Organizacion de las activi
dades.

* Interrelacion de conceptos.

* Desarrollo de competencias
cientificas y criticas.

Se requiere desarrollo de com-
petencias tecnologicas en
manejo de software.

Se requiere desarrollo de com-
petencias lecto escritoras.

Se requiere un proceso de
formacidn en la elaboracion de
informes.

Se requiere formacion en critica
argumentativa.

Tabla 3. Ventajas y requerimientos para desarrollar esta estrategia

En cuanto a las habilidades y destrezas que se bus-
caban desarrollar y fortalecer en los estudiantes de
primer semestre del curso Bases de Biogenética de
la carrera de Enfermeria, mediante la relacion de
los ejes tematicos tratados en este estudio como la
Respiracion celular y la funcion mitocondrial, se
pudo observar que el estudiante en general es un
buen ejemplo del desarrollo de las competencias en
el Hacer, desconociendo los principios que funda-
mentan cada una de las pruebas desarrolladas de la
fase experimental de este trabajo, sin alcanzar la in-
tegracion de esquemas conceptuales y procedimen-
tales (Tabla 2), con lo que se demuestra que no es
capaz de relacionar lo aprendido en la teoria con la
interpretacion de los resultados de la practica, que
en un futuro tendra que aplicar en su profesion por
ejemplo el glucometro, es un instrumento de obser-
vacion directa que debe ser sometido a pruebas de
precision y exactitud en la practica de enfermeria,

Trujillo"" en su editorial “Los glucometros en la
practica de la enfermeria” nos recuerda el funda-
mento fisico y bioquimico de tipo enzima sustra-
to que se desarrolla en la tira reactiva mediante la
enzima glucosa deshidrogenasa, en este sentido se
aprecia la correlacion del uso de estos dispositivos
en la complementacion de cursos como Bioquimi-
ca clinica y de igual forma se introduce en el habito
de la calibracion de estos instrumentos y los con-
ceptos de precision y exactitud.

Los estudiantes asistieron a asesorias basicamente
para el manejo del programa Excel en lo referente
a la construccion de las figuras, persistiendo en el
hecho de desconocer la importancia de la pregun-
ta para la identificacion de variables dependientes
e independientes en la elaboracion de éstas. Se
aprecid en los informes de los estudiantes que no
desarrollaron las competencias en la elaboracion
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de las graficas de las variables, su interpretacion
y discusion, de igual forma el soporte bibliograf-
ico para la argumentacion fue minimo, lo que es
contradictorio con el entusiasmo manifestado en la
parte practica.

La importancia de la practica, toda pregunta es
importante

(Para qué esta actividad practica?

Resolviendo esta actividad se llegan a comprender
muchos aspectos sobre la Respiracion Celular que
en las clases no se pueden apreciar. La figura 5, es el
modelo que desarrollamos al momento de escribir este
articulo y surge de los datos obtenidos en esta corta
investigacion donde se escudrifian algunos secretos
del proceso de generacion y consumo de energia en
nuestras células, comprende y representa las compe-
tencias minimas esperadas para esta actividad, es de-
cir, la comprension del proceso de respiracion celular,
la integracion con el cerebro, el pancreas, el higado,
pulmones, rifiones y el corazén para sostener el me-
canismo de transformacion energética y de regulacion
de la temperatura, asi como la relevancia de hormonas
como el glucagén y la epinefrina. Siendo estos aspec-
tos de gran relevancia ya que el curso de Bases de Bio-
genética se encuentra en simultaneidad con los cursos
de Bioquimica, Anatomia y Morfologia.

Innovaciencia

Reconstruyendo la historia de la Respiracion Celu-
lar con base en las evidencias obtenidas.

Al iniciar la prueba de paso, la respuesta inmedia-
ta es que el musculo esquelético va a incrementar
su capacidad oxidativa. Existen dos poblaciones
diferenciadas de mitocondrias en el musculo es-
quelético, las mitocondrias subsarcolemales (SS)
que residen cerca al sarcolema, proveen energia
para eventos membranales como sefializacion celu-
lar, transporte de iones y sustratos y las mitocon-
drias intermiofibrilares (IMF) que estan localiza-
das entre las miofibrillas y suministran ATP para la
contraccion de las miofibrillas 2139, Por lo tanto,
al parecer la actividad mitocondrial que se evalud
durante esta practica correspondio a las mitocon-
drias tipo IMF.

Para comenzar cualquier ejercicio se requiere un
suplemento de energia extra, en este momento la
hormona glucagén producida en las células alfa del
pancreas y la epinefrina liberada por las glandulas
suprarrenales estimularan la ruptura de glicogeno
almacenado en el higado y los musculos respeti-
vamente. El higado liberard glucosa y la enviard
por el torrente sanguineo a las fibras musculares,
de igual forma la adrenalina estimulara la produc-
cioén de glucosa dentro de la célula muscular por
la degradacion del glucogeno. En el citoplasma de

Figura 5. Relacion entre los
diferentes 6rganos con la Respi-
racion celular y la funcién mito-
condrial en esta experiencia.

Fuente: Javier Hernando Jerez-Jaimes



la célula se llevara a cabo la glucolisis generando
dos moléculas de piruvato, 2NADH mas H+ y dos
ATP, los piruvatos y el NADH ingresaran a la mi-
tocondria, el piruvato se convertird en acetilcoen-
zima A para iniciar el Ciclo de Krebs y los NADH
pasaran a la cadena de Transporte de electrones para
dar el rendimiento final de energia (ATP) con la pro-
duccion de agua, para formar esta agua se requiere
el oxigeno que es colectado por los pulmones y en-
viado via sistema circulatorio a los tejidos. En esta
préctica se aprecia que en la mayoria de los casos la
glucosa y el oxigeno disminuyeron durante el ejerci-
cio debido a su consumo (Figura 3 C y D), de igual
forma el ritmo cardiaco se incrementd para transpor-
tar mas rapidamente estas moléculas (Figura 3 B).

En cuanto al aporte energético y control de la
temperatura corporal durante el ejercicio fisico,
la actividad metabolica produce calor el cual es
util para ayudar a mantener la temperatura corpo-
ral interna. En este proyecto se midio la tempera-
tura corporal en la frente por considerarse uno de
los sitios con mayor liberacion de calor a partir
de la sudoracion durante el ejercicio. El manten-
imiento de una temperatura interna constante se
relaciona con el equilibrio entre el calor obteni-
do del metabolismo y el ambiente con el que se
pierde a través del cuerpo ¥, ademas la produc-
cion de calor corporal guarda directa proporcio-
nalidad con la intensidad y duracion del ejercicio
fisico realizado 9. De acuerdo a lo planteado por
Wilmore y Costill en 1999 U7, para que el cuerpo
pierda calor al ambiente debe llegar al exterior,
desde el interior del cuerpo es transportado por la
sangre a la piel en donde se transfiere al ambiente
por conduccidn, convencion, radiacion o evapo-
racion. La evaporacion es la via mas importante
para disipar calor durante el ejercicio fisico, si
la temperatura corporal se eleva, aumenta la pro-
duccion de sudor, la piel se humedece y la evap-
oracion disminuye el calor de la superficie de la
piel, corroborandose con los resultados obtenidos
en la Figura 3A. Esta transferencia de calor con-
stituye cerca del 80% de la pérdida total de cal-
or durante actividades fisicas. Para poder ejercer
esta funcion de regulacion térmica, el hipotalamo
y la piel poseen termorreceptores que detectan

cambios en la temperatura de la sangre cuando
circula a través del cerebro y cambios en la tem-
peratura ambiental a través de la piel. (7.

CONCLUSIONES

Se desarrolld, ejecutd y evaluo la practica propuesta
para la integracion y conceptualizacion de los con-
ocimientos relacionados con la respiracion celular
y actividad mitocondrial a nivel metabodlico.

Se desarrollaron competencias en el trabajo y
aprendizaje colaborativos a partir de la estrategia y
actividades propuestas.

Se orient6 a los estudiantes en el desarrollo del mét-
odo cientifico y el desarrollo de las competencias
cientificas, de pensamiento critico y tecnologicas.
Se observaron falencias en la comprension de los
resultados obtenidos en esta practica, en la iden-
tificaciéon de variables, su representacion grafica
e interpretacion y correlacion con el quehacer del
enfermero (a).

Se evidenci6 la falta de la argumentacion en los
resultados obtenidos en cada una de las actividades
propuestas debido a la minima busqueda de infor-
macion cientifica valida.

Los estudiantes mostraron un mayor desempefio en
el hacer que en el conocer los principios que rigen
la respiracion celular y funcion mitocondrial.

Se sugiere disenar una serie de actividades practi-
cas formativas previas para poder desarrollar esta
estrategia pedagdgica.
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