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Resumen. 
 

Objetivos. Evaluar la evidencia cientí fica actual de la relacio n entre actitud 

hacia la estadí stica y el desempen o en la asignatura de Bioestadí stica en 

estudiantes de Medicina. 

Sujetos y métodos. Se realizo  una bu squeda en la base de datos Google 

Scholar de todos aquellos artí culos publicados desde enero de 2010 hasta febrero 

de 2020 en ingle s o espan ol que evaluaran las actitudes hacia la estadí stica segu n 

el instrumento Survey of Attitudes Towards Statistics (SATS) y el desempen o en la 

materia de Bioestadí stica en estudiantes de Medicina. La combinacio n mediante 

meta-ana lisis de las puntuaciones medias en las subescalas y total de la SATS, y los 

coeficientes de correlacio n de e sta con el desempen o en la materia de 

Bioestadí stica se realizo  mediante un modelo de efectos aleatorios. 

Resultados. Se seleccionaron 4 estudios, publicados entre 2012 y 2020, y 

realizados en tres paí ses diferentes: China, Serbia y Espan a. Dos se llevaron a cabo 

en estudiantes de Grado de Medicina y dos en estudiantes de Postgrado. De forma 

global, los estudiantes de Medicina mantuvieron actitudes positivas hacia la 

estadí stica, aunque la conciben como una materia difí cil. La actitud positiva hacia la 

estadí stica se correlaciono  con un mayor logro en la materia (r=0,38; p<0,001). 

Conclusiones. La actitud positiva hacia la estadí stica tiene un impacto 

beneficioso en el desempen o de la Bioestadí stica. Por tanto, desde el Grado hay que 

fomentar la buena actitud hacia la estadí stica mediante el empleo de ejemplos 

reales, aprendizaje basado en problemas, talleres informa ticos especí ficos y 

trabajos de investigacio n con datos reales, entre otras. 

Palabras clave. Bioestadí stica. Actitudes hacia la estadí stica. Metodologí a 

docente. Grado en Medicina. 
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Abstract. 
 

Aims. To evaluate the current scientific evidence of the relationship 

between attitude towards statistics and performance in the Biostatistics course in 

Medicine students. 

Subjects and methods. A search was performed in the Google Scholar 

database of all those articles published from January 2010 to February 2020 in 

English or Spanish that evaluated attitudes towards statistics according to the 

Survey of Attitudes Towards Statistics (SATS) instrument and performance in the 

field of Biostatistics in Medicine students. The combination by means of meta-

analysis of the mean scores on the subscales and total of SATS and its correlation 

coefficients with the performance in the field of Biostatistics was performed using 

a random effects model. 

Results. Four studies were selected, published between 2012 and 2020, and 

carried out in three different countries: China, Serbia and Spain. Two were carried 

out in medical degree students and two in postgraduate. Overall, medical students 

maintained positive attitudes towards statistics, although they conceived it as a 

difficult subject. The positive attitude towards statistics was correlated with a 

higher achievement in the subject (r = 0.38; p <0.001). 

Conclusions. The positive attitude towards statistics has a beneficial impact 

on the performance of Biostatistics. Therefore, from the Degree, a good attitude 

towards statistics must be fostered through the use of real examples, problem-

based learning, specific computer workshops and research work with real data, 

among others. 

Key words. Biostatistics. Attitudes towards statistics. Teaching 

methodology. Degree in Medicine. 
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Introducción. 
 

La bioestadí stica aplica los principios de la estadí stica a los campos de la 

medicina, la salud y la biologí a [1]. En la actualidad, ocupa un lugar preferente en la 

medicina basada en la evidencia [2]. Así , es imposible desarrollar las habilidades 

necesarias para la evaluacio n crí tica de la evidencia en la literatura me dica 

publicada y la toma de decisiones complejas en la pra ctica clí nica diaria sin al 

menos un conocimiento ba sico de la bioestadí stica [3]. 

La importancia de la bioestadí stica en medicina, por tanto, no se limita 

u nicamente a la toma de decisiones clí nicas, sino que es tambie n un pilar 

fundamental a la hora de obtener evidencias cientí ficas fiables y de calidad, en base 

a las cuales tomar esas mismas decisiones. No cabe duda de que una serie de 

conocimientos ba sicos en esta materia es un elemento esencial tanto a nivel 

formativo como asistencial y de investigacio n del profesional de la medicina [4]. 

La capacidad de manejar con soltura conceptos nativos de la bioestadí stica 

permite realizar un examen crí tico ante la ingente cantidad de informacio n a la que 

esta  expuesto un profesional de la medicina diariamente, y actuar en consecuencia. 

Por el contrario, la carencia de una base formativa so lida en esta materia se traduce 

en deficiencias a la hora de tomar decisiones o ptimas a nivel diagno stico y 

terape utico en perjuicio de pacientes y de la Administracio n [5]. 

Así  como ningu n clí nico podrí a negar la importancia de una base de 

conocimiento semiolo gico, anato mico o farmacolo gico en la labor del me dico, la 

percepcio n generalizada que se tiene de la bioestadí stica entre estudiantes y 

profesionales es de que es un complemento a la pra ctica clí nica ma s centrada en 

a reas de investigacio n, y no la herramienta fundamental que es a todos los niveles 

de la medicina [2]. 

A pesar de que es de vital importancia que los me dicos tengan una buena 

formacio n en esta materia, en los estudios de Grado de Medicina en Espan a suele 

ser una materia del primer curso y de duracio n semestral. Adema s, es reconocida 

como difí cil de ensen ar y aprender [6], siendo en algunos casos, considerada la 

materia ma s difí cil del Grado requiriendo un esfuerzo considerable por parte del 
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alumnado [7]. En este sentido, algunos trabajos apuntan que los me dicos recie n 

graduados no poseen los conocimientos necesarios en esta disciplina [8], 

realizando un uso inadecuado de las te cnicas estadí sticas en sus investigaciones 

[5]. Por tanto, es nuclear que los me dicos adquieran las competencias necesarias 

en bioestadí stica para su futuro desempen o profesional ya desde Grado. 

La actitud del estudiante hacia la estadí stica contribuye al e xito en esta 

materia [9]. Especí ficamente, en estudiantes de Grado de Medicina se traduce en el 

logro del aprendizaje de la bioestadí stica y el desarrollo de habilidades de 

pensamiento estadí stico u tiles para aplicar el conocimiento estadí stico en su futuro 

desempen o profesional [10]. 

Una reciente revisio n sistema tica y meta-ana lisis evaluo  el efecto de las 

actitudes hacia la estadí stica en el desempen o en Estadí stica en estudiantes 

universitarios [11]. La mayorí a de los estudios incluidos en este meta-ana lisis 

provení an del campo de las Ciencias Sociales, siendo una cuestio n todaví a no 

abordada especí ficamente en estudiantes de Medicina. Así , se plantea el siguiente 

objetivo: Evaluar la evidencia cientí fica actual acerca de la correlacio n entre la 

actitud hacia la estadí stica y el desempen o en la asignatura de Bioestadí stica en 

estudiantes, de Grado o Postgrado, de Medicina. 
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Metodología. 
 

Este meta-ana lisis siguio  las directrices PRISMA [12] para realizar y 

reportar revisiones sistema ticas y meta-ana lisis. 

 

Estrategia de búsqueda: 

Se realizo  una bu squeda en la base de datos Google Scholar, que brinda una 

amplia cobertura de trabajos docentes publicados en todo el mundo, con la 

siguiente estrategia: [Attitudes toward statistics AND Medicine], aplicando el filtro 

de seleccio n por fecha a aquellos artí culos recientes publicados entre enero de 

2010 y febrero de 2020 en ingle s o espan ol. 

 

Selección de los estudios: 

Despue s de revisar las referencias, se seleccionaron los estudios para la 

extraccio n y el ana lisis de datos con base en los siguientes criterios: 1) La 

poblacio n en estudio son estudiantes de Grado o Postgrado en Medicina. 2) Evalu a 

las actitudes hacia la estadí stica mediante el instrumento SATS (Survey of Attitudes 

Toward Statistics) en su versio n de 28 o 36 í tems [13]. 3) Reporta el coeficiente de 

correlacio n entre la actitud hacia la estadí stica y calificacio n en Bioestadí stica. Se 

descartaron revisiones sistema ticas, narrativas y meta-ana lisis, así  como literatura 

“gris” · (Tesis doctorales, comunicaciones a congresos, etc.). 

 

Análisis estadístico: 

El tratamiento de los datos fue llevado a cabo con el software jamovi [14]. El 

nivel de significacio n fue fijado en 0,05, salvo que se indique lo contrario. Todos los 

valores p reportados fueron basados en pruebas de hipo tesis bilaterales. 

Inicialmente se realizo  la transformacio n z de los coeficientes de correlacio n 

extraí dos de los estudios seleccionados [15]. Posteriormente, se agruparon todos 

los estudios en una medida de correlacio n global utilizando un modelo de efectos 
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aleatorios [16], que son ma s apropiados que los modelos de efectos fijos cuando el 

nu mero de estudios incluidos en el meta-ana lisis es escaso (<10) [17]. La magnitud 

del efecto del coeficiente de correlacio n global (r) fue interpretado de acuerdo al 

criterio de Cohen [18]: “pequen a” (r < 0,30), “moderada” (0,3 ≤ r < 0,5) o “grande” 

(r ≥ 0,5). 

Para evaluar la presencia de heterogeneidad entre estudios se utilizo  la Q de 

Cochran, así  como el ca lculo del estadí stico I2 con su intervalo de confianza del 

95%, como se recomienda cuando el nu mero de estudios es pequen o [19]. Si el 

valor p estaba por debajo de 0,10 en la prueba Q y/o el í ndice I2 era superior al 

75%, el ana lisis agrupado se considero  significativamente heteroge neo [20]. 

El sesgo de publicacio n fue determinado mediante el me todo de la N “de 

seguridad” de Orwin [21], pues con menos de 10 estudios el gra fico de embudo 

puede resultar engan oso [22] y las pruebas de Begg y Egger tienen poco poder 

discriminativo (potencia estadí stica) [23]. Este me todo determina el nu mero de 

estudios con resultado nulos (r = 0) que serí a necesario incorporar a nuestro meta-

ana lisis para obtener una magnitud del efecto global no significativa.  
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Resultados. 
 

Selección de los estudios: 

Despue s de aplicar los criterios anteriores, fueron seleccionados 4 estudios 

para nuestro meta-ana lisis [11,24,25,26] (datos no mostrados). 

 

Descripción de los estudios incluidos en el meta-análisis: 

Las caracterí sticas principales de los mismos se muestran en la Tabla 1. 

El an o de publicacio n de estos estudios vario  de 2012 [24] a 2020 [26]. 

Estos estudios se realizaron en tres paí ses diferentes: China [24], Serbia [11] y 

Espan a [25, 26]. Dos estudios se llevaron a cabo en estudiantes de Grado de 

Medicina [11, 26] y dos en Postgrado [24, 25]. 

Adema s, los estudios incluidos en el meta-ana lisis fueron muy variables en 

te rminos de taman os de muestra variando de 34 [26] a 539 participantes [24]. Un 

estudio utilizo  la versio n de 36 í tems de la SATS [11]. Adema s, so lo uno utilizo  un 

instrumento estandarizado para medir el rendimiento acade mico en Bioestadí stica 

de los estudiantes [25] como es la versio n traducida al castellano del cuestionario 

sobre conocimientos ba sicos en bioestadí stica y epidemiologí a de Novack et al. 

[27], mientras que los otros tres usaron la calificacio n en el examen de dicha 

materia [11,24,26].  
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Metaanálisis de la puntuación total y subescalas de la SATS: 

La combinacio n mediante meta-ana lisis de las puntuaciones total y en las 

subescalas del SATS-28 de los 4 estudios se recogen en la tabla 1. De forma global, 

los estudiantes mantuvieron actitudes positivas hacia la estadí stica, siendo la 

puntuacio n media total del SATS de 4,45, superior a la neutral (puntuacio n media 

de 4 en una escala de 7 puntos). Tambie n tuvieron puntuaciones elevadas las 

subescalas ‘afecto’ (media: 4,44), ‘competencia cognitiva’ (media: 4,88) y ‘valor’ 

(media: 5,26), lo que indica que los estudiantes mostraban sentimientos positivos 

hacia la estadí stica, poseí an conocimientos y habilidades ba sicas cuando aprendí an 

y aplicaban la estadí stica, y concebí an la estadí stica como muy u til en su vida 

personal y profesional, respectivamente. En cambio, la subescala ‘dificultad’ tuvo 

una puntuacio n baja (media: 3,49), inferior a la neutral, es decir, los estudiantes 

perciben la estadí stica como una materia difí cil. 

 

Meta-análisis de la correlación entre la puntuación (total y subescalas) de la 

SATS y la calificación en Bioestadística: 

La Tabla 2 muestra los coeficientes de correlacio n que evalu an la asociacio n 

entre las actitudes (total y de cada subescala) del SATS y el logro en Bioestadí stica. 

Todos los estudios informaron relaciones positivas entre cada subescala de actitud 

hacia la estadí stica y desempen o en la materia. En general, el logro estadí stico tuvo 

una mayor correlacio n con las subescalas de ‘afecto’, ‘competencia cognitiva’ y 

‘dificultad’ que con ‘valor’. El taman o de estas relaciones vario  de pequen o a 

moderado, cayendo la mayorí a de ellas en los rangos pequen os. El mayor 

coeficiente de correlacio n entre el logro de estadí sticas y el ‘afecto’ fue de 0,40 [24], 

mientras que el ma s bajo fue de 0,20 [26]. Del mismo modo, la correlacio n ma s 

fuerte entre el logro estadí stico y la ‘competencia cognitiva’ fue r = 0,43 [24] y la 

ma s baja fue de 0,18 [25]. La mayor correlacio n entre el logro de estadí sticas y el 

‘valor’ fue de 0,32 [24], mientras que la ma s baja fue de 0,005 [26]. Por u ltimo, la 

correlacio n ma s alta entre el logro en Bioestadí stica y la ‘dificultad’ fue de 0,34 [11] 

y la ma s baja fue de 0,17 [24].  
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Como se representa en la Figura 1, la combinacio n de los resultados de los 

estudios mostro  relaciones positivas y estadí sticamente significativas entre 

actitudes hacia la estadí stica y logro en la materia para todas las subescalas y total 

del SATS. De forma global, aquellos estudiantes con mejor actitud hacia la 

estadí stica tuvieron un mayor logro en la materia (r=0,38; p<0,001). 

Especí ficamente, aquellos con sentimientos positivos hacia la estadí stica 

(puntuacio n elevada en la subescala ‘afecto’)  (r=0,30; p<0,001), aquellos 

participantes que informaron una mayor competencia cognitiva en relacio n con la 

estadí stica (puntuacio n elevada en la subescala ‘competencias cognitivas’)   

(r=0,41; p<0,001) y aquellos que no concebí an a la estadí stica como una materia 

difí cil (puntuacio n elevada en la subescala ‘dificultad’) (r=0,27; p<0,001)  tambie n 

mostraron un mayor logro estadí stico. El ana lisis del subescala ‘valor’ revelo  un 

taman o de efecto global pequen o (r=0,17; p=0,040). Esto es, se asocio  el logro en 

estadí stica con el valor personal y profesional que le dan a e sta los estudiantes, 

aunque de forma de bil. Sin embargo, el estadí stico Q de Cochran revelo  

heterogeneidad para los coeficientes de correlacio n incluidos en los meta-ana lisis 

de las subescalas ‘afecto’ (I2=71,5%; p=0,015), ‘valor’ (I2=78,6%; p=0,003) y 

‘dificultad’ (I2=64%; p=0,040). No se sospecho  presencia de sesgo de publicacio n 

dado que la N de seguridad vario  entre 50 (subescala ‘valor’) y 203 (subescala 

‘competencias cognitivas’), siendo poco probable la no publicacio n de tal nu mero 

de trabajos con coeficientes de correlacio n nulo. 
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Figura 1. Diagramas de bosque para la puntuacio n total y subescalas del SATS-28. 

a) Total. 

 

 

b) Afecto. 
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c) Competencias cognitivas. 

 

 

d) Valor. 
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e) Dificultad. 
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Discusión. 
 

Los resultados de este estudio sugieren que los estudiantes de medicina 

poseen una actitud positiva hacia la estadí stica, en te rminos generales, aunque la 

perciben como una materia difí cil. Adema s, el rendimiento en Bioestadí stica se vio 

incrementa en aquellos con mayor actitud positiva hacia la estadí stica. 

Encontramos que las actitudes positivas hacia la estadí stica, de forma 

global, estuvieron relacionadas significativamente con el desempen o en la materia 

de Bioestadí stica. Esto implica que una actitud positiva hacia la estadí stica podrí a 

estar relacionada con una mayor adquisicio n de conocimientos. Especí ficamente, 

aquellos que mostraron mayor afecto por la estadí stica y menores dificultades en el 

aprendizaje de e sta, poseyeron mayores conocimientos. Así , una pe rdida del 

“miedo” hacia la estadí stica podrí a devenir en un mayor aprendizaje y mejor 

asimilacio n de estos conocimientos [9]. 

Nuestros hallazgos sugieren que una mejora en las actitudes hacia la 

estadí stica en los alumnos podrí a incrementar el aprendizaje de esta materia en 

estudiantes de medicina. La cuestio n es co mo. Autores como Schultz et al. [28] 

sugieren evitar el uso de terminologí a estadí stica y complejas fo rmulas 

matema ticas ya que esto u nicamente provoca miedo y ansiedad en el aprendizaje 

por parte del alumnado. Por su lado, Meletiou-Mavrotheris et al. [29], proponen un 

mayor uso de nuevas tecnologí as y Bland [30] le otorga una mayor importancia al 

aprendizaje basado en problemas. En este sentido, una encuesta realizada a 130 

me dicos brita nicos [31] sugiere cimentar la ensen anza de estadí stica en el contexto 

de estudios de investigacio n reales e incluir ejemplos de trabajos clí nicos tí picos 

puede preparar mejor a los estudiantes de medicina para su carrera posterior. 

La principal limitacio n del presente trabajo radica en el escaso taman o 

muestral, dado que u nicamente cuatro estudios abordan la pregunta de 

investigacio n formulada, lo que imposibilita la generalizacio n de los hallazgos. No 

obstante, algunas investigaciones han evidenciado que los meta-ana lisis de pocos 

estudios podra n seguir proporcionando importante informacio n [32]. Otra 

potencial limitacio n es la heterogeneidad de los resultados hallada para alguna 
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subescala del SATS. En este sentido, el uso del modelo de efectos aleatorios en 

nuestros ana lisis tiene en cuenta la heterogeneidad entre estudios. Adema s, he 

empleado el intervalo de confianza de I2 para la evaluacio n de la heterogeneidad 

en lugar de u nicamente del contraste Q, recomendado en meta-ana lisis de pocos 

estudios individuales [33]. 

Conclusiones. 
 

Dado que la actitud hacia la estadí stica se correlaciona positivamente con el 

desempen o en Bioestadí stica, y una vez detectado que los alumnos la perciben 

como una materia compleja, habra  que desmitificar esta creencia mediante 

te cnicas docentes adecuadas: aprendizaje basado en problemas, uso sistema tico de 

ejemplos reales (preferiblemente investigaciones propias) realizacio n de talleres 

especí ficos de informa tica para reforzar conceptos difí ciles, entre otros me todos de 

ensen anza. 
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