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RESUMEN

Objetivo: Caracterizar la produccion cientifica y las tendencias tematicas de los estudiantes de
ciencias de la salud de la Universidad Lamar (2024-2025), evaluando su alineacién con la
Agenda 2030 para determinar la pertinencia social de la investigacion en el pregrado.

Metodologia: Estudio de enfoque mixto, descriptivo y longitudinal. Se analizé un corpus de
393 resimenes presentados en el congreso CIARTEC (200 en 2024 y 193 en 2025) de las
licenciaturas de Medicina, Psicologia, Nutricion, Enfermeria y Fisioterapia. El analisis se
realiz6 mediante el modelo de Andlisis Cualitativo Asistido por Inteligencia Artificial
(ACAIA), empleando NotebookLM para la sistematizacion lexicométrica y el mapeo cruzado
con el documento oficial de la CEPAL sobre los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS). El
proceso integro tres fases: analisis de co-ocurrencia semantica, mapeo de alineacion con los 17
ODS e identificacion de silencios epistemologicos regionales.

Resultados: Se identificd una transicion discursiva en Medicina: de un enfoque narrativo-
personal (autoetnografia) en 2024 a uno clinico-epidemiolodgico y tecnoldgico en 2025, donde
emergio la Inteligencia Artificial como tema clave. Si bien existe una vinculacion robusta con
el ODS 3 (Salud y Bienestar, 92.1%), se detectaron "silencios epistemoldgicos™ criticos en
metas prioritarias para América Latina: salud neonatal (2%), derechos reproductivos (0.5%) y
omisién total (0%) en enfermedades tropicales desatendidas (Chagas/Lepra) y migracion
internacional. Psicologia mostr6 un giro masivo hacia la netnografia, mientras que Enfermeria
y Nutricién mantuvieron enfoques preventivos y educativos estables.

Conclusiones: La investigacion estudiantil refleja una maduracion técnica y cientifica, pero
persiste una "ceguera técnica" hacia problemas estructurales y determinantes sociales de salud
global. La alta concentracion en patologias individuales y urbanas, frente al silencio en temas
de justicia social y vulnerabilidad regional, sugiere la necesidad de reorientar las lineas de
investigacion en el pregrado. El modelo ACAIA demostrd ser una herramienta disruptiva para
la gestion de grandes volumenes de datos en educacion médica, permitiendo una toma de
decisiones informada para mejorar la pertinencia social de la curricula frente a los desafios de
la Agenda 2030.

Palabras-clave:

Educacion médica, Desarrollo Sostenible, Inteligencia Artificial, Investigacion en Educacion
Médica.
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Student scientific production and the 2030 Agenda: artificial
intelligence-assisted lexicometric analysis in undergraduate
education.

ABSTRACT

Objective:To characterize the scientific production and thematic trends of health sciences
students at Lamar University (2024-2025), evaluating their alignment with the 2030 Agenda to
determine the social relevance of undergraduate research.

Methodology:A mixed-methods, descriptive, and longitudinal study. A corpus of 393 abstracts
presented at the CIARTEC conference (200 in 2024 and 193 in 2025) from the degree programs
of Medicine, Psychology, Nutrition, Nursing, and Physical Therapy was analyzed. The analysis
was conducted using the Artificial Intelligence-Assisted Qualitative Analysis (ACAIA) model,
employing NotebookLM for lexicometric systematization and cross-mapping with the official
ECLAC document on the Sustainable Development Goals (SDGs). The process integrated
three phases: semantic co-occurrence analysis, alignment mapping with the 17 SDGs, and
identification of regional epistemological silences.

Results:A discursive transition was identified in Medicine: from a personal-narrative approach
(autoethnography) in 2024 to a clinical-epidemiological and technological one in 2025, where
Artificial Intelligence emerged as a key topic. Although a robust link with SDG 3 (Good Health
and Well-being, 92.1%) exists, critical "epistemological silences" were detected in priority
targets for Latin America: neonatal health (2%), reproductive rights (0.5%), and total omission
(0%) regarding neglected tropical diseases (Chagas/Leprosy) and international migration.
Psychology showed a massive shift toward netnography, while Nursing and Nutrition
maintained stable preventive and educational approaches.

Conclusions:Student research reflects technical and scientific maturation, but a "technical
blindness" toward structural problems and social determinants of global health persists. The
high concentration on individual and urban pathologies, contrasted with silence on issues of
social justice and regional vulnerability, suggests the need to reorient undergraduate research
lines. The ACAIA model proved to be a disruptive tool for managing large volumes of data in
medical education, enabling informed decision-making to enhance the social relevance of the
curriculum in the face of 2030 Agenda challenges.

Keywords:

Medical Education, Sustainable Development, Artificial Intelligence, Research in Medical
Education.
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Introduccioén

La formacion de profesionales de la salud en el siglo XXI enfrenta desafios que superan los
limites curriculares o institucionales que se proporcionaron ya que la formacion de
profesionales en ciencias de la salud debe integrar el conocimiento biotecnoldgico, clinico con
una profunda conciencia de los problemas globales (Winkelmann et al., 2019).

El capital humano en formacion debe ser capaz de responder no solo a las patologias
individuales, sino a los determinantes sociales y ecolédgicos que condicionan la salud publica.
La falta de esta produce profesionales deshumanizados, tecndcratas con una falta de empatia
hacia el otro y hacia sus realidades mas inmediatas de las cuales él también es sujeto de
vulneracion social (Ferreira-Valente et al., 2017; Triffaux et al., 2019).

Siendo América Latina uno de los escenarios con mayor rigueza y trabajos relacionados con
el sefialamiento de estas inequidades, asi como de su necesidad de incorporarlas en el saber
biomédico desde la formacion académica (Carter, 2019; Garrafa et al., 2023; Waitzkin et al.,
2001).

En este escenario, la investigacion en el pregrado se constituye como un pilar fundamental,
no solo para el desarrollo de competencias técnico-cientificas, sino como un ejercicio de
responsabilidad social universitaria.

Sin embargo, la produccién cientifica estudiantil a menudo es percibida y tratada como un
requisito académico aislado, perdiendo de vista su potencial para reflejar las tendencias
tematicas y las preocupaciones de las nuevas generaciones de profesionales. El andlisis de
estas tendencias permite identificar si la formacion recibida en las aulas guarda una
pertinencia social real frente a los marcos internacionales de desarrollo, como la Agenda 2030
y los Obijetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) (Naciones Unidas, 2018).

Es importante sefalar el papel del docente no solo como formador técnico, ya que se tiene
un potencial para generacion de conciencia frente a la vulneracién a través de compartir su
posicionamiento ideoldgico en la validacién y generacion de trabajos académicos (Euan
Ramirez, 2024; Hernandez Aragon & Flores Hernandez, 2021; Martinez et al., 2009).

Evaluar la alineacion de la investigacion estudiantil con los ODS es fundamental para detectar
brechas tematicas y "silencios epistemoldgicos" que podrian comprometer la capacidad de
respuesta de los futuros sistemas de salud. No obstante, el volumen masivo de produccion
en los congresos universitarios suele dificultar un andlisis cualitativo profundo y sistematico.
Es aqui donde la integracion de tecnologias emergentes ofrece una solucion disruptiva.

El presente estudio surge de la necesidad de caracterizar la produccion cientifica de los
estudiantes de ciencias de la salud de la Universidad Lamar ubicada en Guadalajara, Jalisco;
en el contexto de su Congreso anual de Investigacion, Ciencia, Ciencia, Arte y Tecnologia
(CIARTEC). Mediante el modelo de Analisis Cualitativo Asistido por Inteligencia Artificial
(ACAIA) (Costa et al., 2025), se busca trascender la estadistica descriptiva para explorar los
ndcleos semanticos y la evolucion del discurso médico, desde enfoques narrativos hasta el
rigor clinico-epidemiolégico.

El objetivo principal de esta investigacion es caracterizar la produccion cientifica y las
tendencias tematicas de los estudiantes, evaluando su grado de concurrencia con la Agenda
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2030. A través de este andlisis lexicométrico y comparativo, se pretende aportar evidencia
gue permita fortalecer la pertinencia social de la investigacion en el pregrado, asegurando
gue el capital humano en salud no solo posea habilidades técnicas, sino una vision critica y
global alineada con los desafios de sostenibilidad de nuestra region.

Se realiz6 un estudio de enfoque mixto con predominio cualitativo-interpretativo, de alcance
descriptivo y longitudinal (2024-2025). La investigacion se estructurd bajo el modelo de
Andlisis Cualitativo Asistido por Inteligencia Artificial (ACAIA)(Costa et al., 2025), el cual
permite el procesamiento masivo de datos textuales garantizando la reflexividad del
investigador humano (human-in-the-loop) (Mosqueira-Rey et al., 2023).

Metodologia.

Se realiz6 un estudio de enfoque mixto con predominio cualitativo-interpretativo, de alcance
descriptivo y longitudinal (2024-2025). La investigacion se estructuré bajo el modelo de
Andlisis Cualitativo Asistido por Inteligencia Artificial (ACAIA) (Costa et al., 2025), el cual
permite el procesamiento masivo de datos textuales garantizando la reflexividad del
investigador humano (human-in-the-loop) (Mosqueira-Rey et al., 2023). El universo de
estudio consistié en la totalidad de los resumenes de trabajos libres presentados en el
Congreso de Investigacion, Ciencia, Arte y Tecnologia (CIARTEC) durante las ediciones 2024
y 2025 en una universidad privada de Guadalajara. El corpus final quedé integrado por 393
resimenes, distribuidos en 200 registros para el afio 2024 y 193 para el afio 2025. Las
licenciaturas participantes incluyeron Medicina (sedes Vallarta y Palomar), Psicologia,
Nutricion, Enfermeria y Fisioterapia.

Procedimiento de Recoleccion y Organizacién

Los datos se extrajeron de la base de datos oficial del congreso en formato CSV,
contemplando las variables: Afo (CIARTEC), Licenciatura, Materia, Titulo, Resumen y
Referencias Bibliogréficas. Para el andlisis, se utilizaron dos herramientas tecnoldgicas:

Para la sistematizacion Cuantitativa se hizo uso de hojas de calculo para la determinacién de
frecuencias por carrera, campus y afo a traes del Software Excel. Para el procesamiento
Cualitativo y lexicometrico se utilizé la herramienta NotebookLM (Google), donde se cargo el
corpus de resimenes anonimizados y el documento oficial de la CEPAL "Agenda 2030y los
Objetivos de Desarrollo Sostenible: Una oportunidad para América Latina y el Caribe"
(Naciones Unidas, 2018) como fuente de contraste y mapeo.

Se realizo un Analisis Cualitativo Asistido por Inteligencia Artificial (ACAIA), el cual se ejecutd
en tres fases secuenciales.

La fase 1 comprendié el analisis lexicométrico y de co-ocurrencia, se aplicaron prompts
especializados para identificar nicleos semanticos y términos concurrentes en los titulos y
resumenes. Esta fase permitié identificar la transicion de lenguajes (ej. de la autoetnografia
al rigor epidemiolégico) y clusteres tematicos por licenciatura.

En la fase 2 se realizé el analisis de alineacién ODS, se realiz6 un mapeo cruzado entre la
produccion cientifica de Medicina y los 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible. Se categorizd
la vinculacion en niveles (Muy Alta, Alta, Media) basdndose en la frecuencia de mencion y
pertinencia tematica.
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En la fase 3 se identificaron brechas y tendencias emergentes, se compararon los hallazgos
de ambos afios para detectar temas "emergentes” (ej. Inteligencia Artificial) y areas de
"silencio epidemiolégico" (enfermedades desatendidas) en relacion con las prioridades de la
Agenda 2030 para la region.

Consideraciones Eticas

El estudio se apeglé a los estandares éticos institucionales e internacionales para la
investigacion con datos no sensibles y documentos académicos:

Atribucion y Marco Normativo Institucional: El andlisis fue conducido por el Coordinador de
Investigacion de la institucion, quien, de acuerdo con las funciones inherentes a su cargo y
con lo estipulado en el Aviso de Privacidad institucional, cuenta con las atribuciones
normativas para la revision, sistematizacion y evaluacién analitica de los materiales y
productos académicos generados por la comunidad estudiantil.

Anonimizacién y Proteccibn de Datos: La base de datos empleada fue disociada
completamente de cualquier identificador personal (nombres, matriculas o correos
electrénicos de alumnos y asesores). Cada registro estuvo ligado exclusivamente a las
variables categoricas de licenciatura, campus, materia y afio de presentacion.

Uso Etico de Inteligencia Atrtificial: El empleo del modelo de lenguaje (NotebookLM) se realizd
bajo el estricto principio de supervisibn humana activa (human-in-the-loop). La herramienta
funcioné como un asistente analitico para el procesamiento lexicométrico y la extracciéon de
co-ocurrencias. La validacion de los resultados, la auditoria de sesgos, la interpretacion
tedrico-epistemologica y la formulacion de conclusiones fueron responsabilidad exclusiva del
investigador.

Resultados

La produccion cientifica total documentada comprende 393 resimenes registrados durante el
CIARTEC, distribuidos 200 durante el 2024 u 193 en 2025

Se presenta el comparativo anual por licenciaturas de Medicina y Fisioterapia, identificando
sus sedes (Vallarta y Palomar), junto con las demas carreras participantes (Tabla 1).

Tabla 1: Comparativo Anual de Produccion por Licenciatura.

Licenciatura Campus 2024 2025 Total
Medicina Vallarta 156 111 267
Medicina Palomar 5 21 26
Fisioterapia  Vallarta 3 0 3
Psicologia Vallarta 21 40 61
Nutricion Vallarta 8 2 10
Enfermeria Hidalgo Il 7 19 26
TOTAL 200 193 393
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La licenciatura de Medicina Vallarta concentra el 67.9% de la produccion cientifica total
histérica reportada. Mientras que Medicina Palomar mostré un incremento significativo en su
participacién, pasando de 5 trabajos en 2024 a 21 en 2025.

Para el CIARTEC 2025, la carrera de Psicologia centré su produccion masivamente en el
area de Psicologia Social, utilizando metodologias como la netnografia para el andlisis de
comunidades digitales.

Se observa un fortalecimiento de la produccion en Enfermeria dentro del area de investigacion
comunitaria durante 2025, incrementando su volumen de 7 a 19 resumenes.

Hallazgos Semanticos

La produccion cientifica muestra una clara transicion de enfoques narrativos individuales
hacia andlisis de datos mas estructurados y especializados (Tabla 2).

En carrea de Medicina en 2024, el nicleo semantico estuvo dominado por la "autoetnografia”
y la "salud ambiental", donde conceptos como "contaminacion", "estrés académico" y
"vivencia personal" aparecian recurrentemente vinculados a patologias como asma y
alergias. Para 2025, el lenguaje se torné mas clinico y epidemioldgico, con una alta frecuencia
de términos como "evolucion clinica”, "comorbilidades", "prevalencia" y el surgimiento del
concepto de "inteligencia artificial" aplicado al diagndstico y estudio.

En psicologia en 2024, los términos concurrentes giraban en torno a "representaciones
sociales", "autoestima" y "redes sociales". En 2025, la carrera adopt6é masivamente la
"netnografia” como metodologia principal, lo que introdujo un nuevo léxico: "comunidades
digitales”, "YouTube", "TikTok", "estigma digital" e "identidad colectiva", aplicados a trastornos
como el TLP y la anorexia.

En enfermeria su semantica se mantiene constante en el eje de la "gestion del cuidado" y
"salud comunitaria”, con alta co-ocurrencia de "estrés académico”, "practicas clinicas" y
"esquema de vacunacion”, reflejando una preocupacion por la formacion profesional y la
prevencion.

Nutricién vincula permanentemente "habitos alimentarios" con "rendimiento académico".
Mientras que Fisioterapia se centra en la "rehabilitacion”, "recuperacion funcional" y
“fisioterapia oncoldgica", diferencidndose por un léxico orientado a la accién fisica y
terapéutica.
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Tabla 2. Comparativa de Nucleos Tematicos

Enfoque . - . .
Carrera . q Nucleos Tematicos Clave Metodologia Predominante
Principal
- Clinico- Patologias crdnicas, brotes virales, Cuantitativa (Estadistica
Medicina . . . o i
Epidemiol6gico  salud laboral y ambiental. descriptiva y analitica).
. . Psicosocial- Identidades en red, salud mental, Cualitativa (Analisis del
Psicologia . . . . .
Digital estigma y netnografia. discurso y fenomenologia).
. Preventivo- Cuidados paliativos, vacunacion . _
Enfermeria L . P - L y Mixta y Descriptiva.
Comunitario bienestar en la practica clinica.
Recuperacion funcional, lesiones
Fisioterapia  Rehabilitador deportivas y calidad de vida post- Cualitativa y Reportes de casos.
trauma.
. Educativo- Calidad de la dieta, trastornos Cuantitativa y de Intervencion-
Nutricidn .. . . -,
Nutricional alimentarios y entorno escolar. Accion.

Temas dominantes en Medicina

Se identificaron los 5 temas dominantes solo en la licenciatura de Medicina. El primero fue
Salud Mental y Académica en este se asociaron conceptos como Estrés, burnout, privacion
del suefio en estudiantes. En segundo lugar, Enfermedades Metabdlicas y Crénicas donde
abordaron enfermedades como Diabetes Mellitus tipo 2, Hipertensién, Obesidad). La
Vigilancia Epidemioldgica fue uno de los temas dominantes a través de enfermedades como
Dengue, Tuberculosis, Sarampion, VIH. En cuarto lugar, la Salud Ambiental donde se
abordan temas como contaminacién del aire, agua y efectos respiratorios). Por ultimo las
Patologias Especificas del Adulto y Mujer: (Hiperplasia prostéatica, preeclampsia, SOP).

Los conceptos emergentes durante el CIARTEC 2025 fueron Inteligencia Atrtificial (1A) la cual
fue evaluada como herramienta de apoyo en el aprendizaje y riesgos en la automedicacion.
El Brote de Sarampidén con analisis de politicas publicas ante la reaparicién de la enfermedad
en 2025. También la coinfeccion TB-VIH con estudios especificos sobre la letalidad y
evolucién clinica de esta asociacion. La netnografia clinica, aunque liderada por Psicologia,
Medicina comienza a explorar percepciones digitales sobre el autocuidado.

Se realizo un andlisis de Referencias Bibliogréficas esto permitié identificar en medicina, un
patron de alta actualizacion. En los registros de 2025, predominan las fuentes de los ultimos
5 afios (2020-2025), citando frecuentemente informes de la OMS, el INEGI y guias de practica
clinica (GPC) actualizadas. No obstante, en temas de patologias clasicas, se mantienen
referencias fundamentales de mayor antigliedad (como los criterios de Strasberg para
cirugia).

Mapeo de Alineacion: Medicina vs. ODS

La investigacion estudiantil muestra una vinculacion robusta con varios objetivos, destacando
una transicion de lo individual-narrativo a lo estructural-comunitario (Tabla 3).
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Tabla 3. Frecuencia y alineacion de los ODS, Tendencias 2024-2025.
Nro.de  Porcentaje

D T Identifi . Vinculacié
ODS emas ldentificados slrefiee (%) inculacion
. Enfermedades cronicas, infectologia,
O_DS 3: Saludy salud mental, adicciones y salud 362 92.1 Muy Alta
Bienestar
materna.
ODS_13: Accion por S_alud ambiental, cqntammgmon_de 43 109 Alta
el Clima aire/agua y patologias respiratorias.
ops 1o Reauecen L L T et 3 19 widia
de las Desigualdades .. gin P y '
financiero.
Mortalidad materna, violencia de
ODS 5: gualdad de género, acoso y patologias de la 25 6.4 Media

Género .
mujer.

Critica al sistema educativo,

deficiencias pedagdgicas y 16 4.1 Media
aprendizaje.

ODS 4: Educacién de
Calidad

A pesar de la alineacion, persisten areas criticas de la Agenda 2030 poco exploradas ests
son las Enfermedades Desatendidas ya que, aungque se aborda la leishmaniasis y la rabia,
otras patologias tropicales desatendidas (NTDs) esenciales para la region (como Chagas o
Lepra) tienen nula presencia. ElI Acceso Universal (Infraestructura) ya que la mayoria de los
trabajos se centran en el sintoma o la vivencia, y pocos evallan la efectividad de la
infraestructura hospitalaria o el disefio de politicas publicas de financiamiento, salvo por
menciones aisladas al gasto de bolsillo en hipertension y diabetes. La Salud Materna
Preventiva, existe un enfoque en la mortalidad y complicacién, pero faltan estudios sobre
modelos preventivos de planificacion familiar y salud reproductiva integral desde una
perspectiva de politica publica.

La investigacion médica en el CIARTEC refleja una alta sensibilidad regional que rompe el
molde puramente clinico. En 2024, la predominancia de la autoetnografia permiti6 a los
estudiantes reconocerse como sujetos vulnerables ante el sistema (migracion interna, estrés
académico, enfermedades crénicas personales). En 2025, el enfoque evolucioné hacia el
andlisis situacional de comunidades especificas (Zapopan, Atemajac, EI Campanario),
integrando los determinantes estructurales e intermedios de la salud. Esto demuestra que el
estudiante no solo ve al paciente en el hospital, sino que analiza cémo la precariedad
economica y el entorno urbano (fébmites en areas comunes, contaminacion) condicionan la
enfermedad.

El interés por la Agenda 2030 ha aumentado y se ha tecnificado. Mientras que en 2024 el
alineamiento era mayormente reflexivo y personal, en 2025 se observa un salto hacia la
evaluacion de politicas publicas vigentes, como el analisis del brote de sarampién de 2025 y
las lecciones en vigilancia epidemioldgica. Asimismo, la integracion de la Inteligencia Artificial
como tema de estudio (ODS 9 - Innovacién) muestra una respuesta a los desafios
tecnoldgicos contemporaneos en la automedicacién y el aprendizaje.
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La investigacion de Medicina en el CIARTEC posee una pertinencia social elevada, ya que
no se limita a la descripcion de patologias, sino que confronta las crisis reales de América
Latina: la violencia, la desigualdad en el acceso y la degradacion ambiental. Al estudiar temas
como el "estrés financiero" del paciente o la "exclusion de comunidades marginadas"”, los
estudiantes estan validando que la salud en la region es, ante todo, un problema de justicia
social. Esta produccion cientifica actla como una denuncia de las desigualdades
estructurales que la CEPAL insta a erradicar.

La Universidad Guadalajara Lamar esta formando capital humano con una conciencia critica
y global del desarrollo. EI médico egresado de este modelo no es solo un técnico clinico; es
un observador de los determinantes sociales capaz de vincular el diagnostico médico con el
entorno ecoldgico y econdmico. La presencia masiva de trabajos alineados con los ODS
(especialmente Salud, Clima e lIgualdad) garantiza que los futuros profesionales estén
preparados para liderar sistemas de salud mas resilientes y conscientes de las metas de
sostenibilidad global para 2030.

Silencios Epistemoldgicos

A pesar de una fuerte alineacion general con el ODS 3 (Salud y Bienestar), existen omisiones
profundas en metas que la CEPAL considera criticas para la resiliencia de la regién. Se
observa una tendencia a investigar el sintoma o la vivencia individual por encima de las fallas
estructurales y las metas técnicas de desarrollo global Tabla 4.

Prioridad en la Presencia
T la A 2 . F ia* Diagndsti
ema de la Agenda 2030 Regién (CEPAL) (%) recuencia iagnostico

Salud Neonatal y Mortalidad <5

afios (ODS 3.2) Muy Alto 2% 8 Brecha Critica
Enfermedades Desatendidas - L
0% 0
Chagas / Lepra (ODS 3.3) Alto 0 Silencio Total
Derechos Reproductivos y -
e Muy Al 0.5% 2 Brech
Planificacion (ODS 5.6) uy Alto ° recha Critica
Mi ion | ional I I
(Olg;aigog) nternacional y Salud Muy Alto 0% 0 Silencio Total
Financiamiento e
Infraestructura Sanitaria (ODS Muy Alto 1.5% 6 Silencio Parcial
3.c/3.8)
Seguridad Vial y Accidentes de Tema
- Alt 0.7% 3
Tréafico (ODS 3.6) 0 ° Emergente

* Numero de trabajos donde se identifican estos temas

Estos silencios epistemoldgicos representan un riesgo de "ceguera técnica" para el futuro
médico mexicano. Al omitir temas como las enfermedades desatendidas (Chagas) o la salud
de los migrantes internacionales, se corre el riesgo de formar profesionales que, aunque
competentes en la clinica hospitalaria, sean incapaces de reconocer y actuar sobre las metas
estructurales de desarrollo.
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La desconexion entre la urgencia regional (CEPAL) vy el interés investigativo (CIARTEC)
sugiere que la formacién esta més orientada a la patologia individual y urbana que a la
pertinencia social y planetaria. Sin una investigacibn que confronte las desigualdades
internacionales y los derechos reproductivos, el capital humano egresado podria carecer de
la sensibilidad politica necesaria para liderar el sistema de salud publica en un México que
enfrenta crisis migratorias y brechas de acceso historicas.

Es imperativo que la universidad incentive el estudio de estos "temas mudos" para asegurar
gue la produccion cientifica no solo describa enfermedades, sino que contribuya activamente
al cumplimiento de los indicadores globales de justicia social.

Discusion

Los resultados de este estudio demuestran que la produccién cientifica estudiantil en el
CIARTEC no es solo un repositorio de trabajos académicos, sino un termémetro de la
evolucion de la subjetividad y la conciencia social del futuro capital humano en salud. La
transiciébn observada entre 2024 y 2025, de una narrativa autoetnografica hacia un rigor
clinico-epidemioldgico, refleja como la necesidad de integrar el conocimiento biotecnologico
con una vision local y global (Winkelmann et al., 2019).

La alta prevalencia inicial de temas relacionados con la salud mental y el estrés académico
(burnout, privacion del suefio) valida la preocupacion de Ferreira-Valente et al. (2017) y
Triffaux et al. (2019). El hecho de que los estudiantes utilicen la "autoetnografia" para
reconocerse como sujetos de vulneracion sugiere que el proceso de formacién médica actual
conlleva un riesgo de deshumanizacion que el estudiante intenta resistir a través del discurso.
Sin embargo, la transicion hacia un lenguaje mas técnico en 2025 podria interpretarse como
un proceso de "afrontamiento” o adaptacién profesional donde el rigor clinico comienza a
desplazar la vivencia personal, riesgo inherente a los curriculos que priorizan la técnica sobre
la empatia.

El alineamiento masivo (92.1%) con el ODS 3 (Salud y Bienestar) confirma que la universidad
cumple con su funcién técnica primordial. No obstante, la verdadera riqueza del analisis radica
en la emergencia del ODS 13 (Accién por el Clima) y el ODS 10 (Reduccion de las
desigualdades). Esta "sensibilidad regional" detectada en trabajos sobre comunidades
marginadas (ej. El Campanario) sitla a los estudiantes dentro de la tradicion de la Medicina
Social Latinoamericana defendida por Waitzkin et al. (2001) y Carter (2019), quienes
sostienen que el saber biomédico es indisociable del contexto de precariedad.

La identificacion de "silencios totales" en temas como la migracion internacional (ODS 10.7)
y las enfermedades desatendidas (ODS 3.3) pone de manifiesto una desconexion critica entre
la formacién académica y las urgencias epidemiolégicas de América Latina. Como sefialan
Waitzkin et al. (2001) y Garrafa et al. (2023), la salud colectiva en la region requiere de una
bioética global que trascienda el hospital; sin embargo, la nula presencia de investigaciones
sobre Chagas o Lepra en el CIARTEC sugiere que los estudiantes estan siendo formados
bajo una "ceguera técnica" que prioriza patologias de corte urbano y cronico-degenerativo,
ignorando los determinantes sociales de las poblaciones mas vulnerables. Este fendmeno
valida la advertencia de Hernandez Aragén y Flores Hernandez (2021) sobre cémo la
formacion docente puede caer en la "reproducciéon” de un modelo médico hegemonico que
invisibiliza las inequidades estructurales sefialadas por la CEPAL (Naciones Unidas, 2018).
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Por otro lado, la brecha critica en derechos reproductivos (ODS 5.6) y salud neonatal (ODS

3.2) revela lo que Euan Ramirez (2024) identifica como una falta de justicia social en las
practicas de ensefianza. Al tratar la investigacibn como un "requisito académico aislado”, se
pierde la oportunidad de que el estudiante se posicione frente a crisis sistémicas como la
mortalidad materna o las barreras de acceso. Esta desatencion a las metas técnicas de
desarrollo global no solo compromete la pertinencia social de la universidad, sino que, como
sugieren Ferreira-Valente et al. (2017), puede acelerar el proceso de deshumanizacién al
reducir al paciente a un conjunto de signos clinicos, desvinculandolo de su realidad como
sujeto de derechos en un contexto de precariedad. Es necesario, por tanto, que la curricula 'y
el liderazgo docente incentiven activamente el estudio de estos silencios para transformar la
investigacion de pregrado en un verdadero instrumento de cambio social y profesionalismo
médico.

La participacion de las diversas licenciaturas y sedes (destacando el crecimiento de Medicina
Palomar) subraya el papel del docente como validador de la conciencia critica. Como sugieren
Euan Ramirez (2024) y Martinez et al. (2009), la investigacion estudiantil estd influenciada
por el posicionamiento ideoldgico del tutor; el hecho de encontrar trabajos que confrontan la
violencia de género y la desigualdad econdmica indica una resistencia docente frente a la
educacion puramente reproductiva.

Finalmente, la implementacién del modelo ACAIA permitié gestionar un volumen de datos
(393 resumenes) que de otro modo seria inabarcable para un analisis cualitativo tradicional.
Siguiendo a Costa et al. (2025) y Mosqueira-Rey (2023), la colaboracion humano-IA no solo
optimizé el tiempo, sino que garantizé que la reflexividad del investigador se centrara en las
implicaciones éticas y sociales de los hallazgos, transformando la IA en un co-investigador
capaz de detectar tendencias emergentes como la Inteligencia Artificial aplicada a la clinica.

En suma, la produccion cientifica en la Universidad Lamar muestra una transicién hacia la
madurez académica que no ha perdido, hasta ahora, el vinculo con la realidad ecosocial. Sin
embargo, para alcanzar los objetivos de la Agenda 2030, es necesario que la investigacion
en el pregrado trascienda el diagnostico del sintoma y comience a proponer intervenciones
sobre las politicas publicas y la justicia social, pasando de ser observadores de la inequidad
a ser agentes de su transformacion.

Conclusiones

El andlisis de la produccion cientifica en el CIARTEC (2024-2025) permite concluir que, si
bien la Universidad Lamar ha logrado consolidar una cultura de investigacion robusta en el
pregrado, existen desafios significativos en la alineacién de estos esfuerzos con las
prioridades de desarrollo global.

Se confirma un volumen de participacion estable (393 resumenes) con un liderazgo claro de
la licenciatura de Medicina Vallarta (67.9% de la produccién). El crecimiento exponencial de
la sede Palomar y el fortalecimiento de Enfermeria en 2025 indican que la investigacion se
esta descentralizando y permeando en diversas areas disciplinares, cumpliendo con el
objetivo de fomentar la curiosidad cientifica en etapas tempranas.

Se identificd una transicion seméntica fundamental: los estudiantes estan pasando de una
"investigacion del yo" (autoetnografia y vivencia personal) hacia un rigor clinico-
epidemioldgico y tecnolégico. La emergencia de la Inteligencia Atrtificial y la Netnografia como
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temas dominantes en 2025 demuestra que el capital humano es receptivo a las innovaciones
globales, aunque aun bajo una mirada predominantemente hospitalocéntrica.

Aunque la alineaciéon con el ODS 3 (Salud y Bienestar) es casi total, el estudio revela
"silencios epistemoldgicos" alarmantes. La nula o minima investigaciéon en enfermedades
tropicales desatendidas (Chagas, Lepra), migracion y derechos reproductivos sugiere que la
formacion médica aun no integra plenamente las urgencias de la Agenda 2030 para América
Latina. Estos silencios representan areas de oportunidad para que la institucion trascienda el
modelo de patologia individual y avance hacia uno de justicia social y salud colectiva.

La implementacion del modelo de Andlisis Cualitativo Asistido por Inteligencia Atrtificial
demostrd ser una herramienta disruptiva y eficaz. El uso de modelos de lenguaje permitié
mapear 393 trabajos frente a la complejidad de la Agenda 2030 con una precisién que el
analisis tradicional dificilmente alcanzaria en tiempos similares, reafirmando que la
tecnologia, bajo supervision humana (human-in-the-loop), es util en la analitica en educacion
médica.

Se sugiere a las autoridades académicas utilizar estos hallazgos para reorientar las lineas
de investigacion estudiantil, incentivando el abordaje de los ODS desatendidos. Solo asi la
investigacion de pregrado dejard de ser un requisito administrativo para convertirse en una
herramienta de transformacién social que garantice que el futuro médico mexicano no solo
cure enfermedades, sino que comprenda y actle sobre los determinantes que las producen.
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oper6 de manera estricta bajo el modelo de Andlisis Cualitativo Asistido por Inteligencia
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sistematizacion para la extraccion de ndcleos semanticos, co-ocurrencias de términos y el
mapeo cruzado con las directrices de la Agenda 2030. El disefio de las instrucciones, la
validacion de los datos emergentes, la interpretacion epistemoldgica de los hallazgos y la
estructuracion del argumento central fueron ejecutados en su totalidad mediante una
supervisibn humana ininterrumpida. En consecuencia, el investigador asume plena
responsabilidad intelectual y publica sobre la precision analitica, la originalidad interpretativa

SciELO Preprints - preprints.scielo.org
13



SciELO Preprints - Este documento es un preprint y su situacion actual esta disponible en: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.18306

y las conclusiones derivadas de este estudio, garantizando que el papel de la inteligencia
artificial se limité a funciones de asistencia técnica sin injerencia en la autoria intelectual.
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