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RESUMEN 

Introducción: El reconocimiento temprano de arritmias cardíacas mediante electrocardiograma (ECG) es una competen-
cia crucial en la formación médica. Sin embargo, la enseñanza tradicional enfrenta limitaciones como la disponibilidad de 
tiempo práctico y de casos clínicos diversos. Objetivo: Describir el desarrollo y contenido de una página web educativa 
destinada a la enseñanza básica de arritmias cardíacas, como un recurso accesible para estudiantes de ciencias médi-
cas. Materiales y Métodos: Se desarrolló una herramienta web utilizando HTML, CSS y Node.js. El contenido se basó en 
50 registros de ECG seleccionados aleatoriamente de la base de datos PhysioNet "ECG Arrhythmia", representando cinco 
categorías: ritmo sinusal regular (SR), fibrilación auricular (AFIB), aleteo auricular (AF), taquicardia sinusal (ST) y bradi-
cardia sinusal (SB). La herramienta integra para cada caso el trazado ECG, variables demográficas, texto explicativo y 
códigos de terminología SNOMED CT. Resultados: Se presenta una herramienta web interactiva que permite el autoapren-
dizaje guiado. La plataforma muestra de manera simultánea el panel de selección de casos y el trazado ECG, junto con 
información fisiopatológica y de codificación estandarizada. Conclusión: Esta herramienta web representa un recurso 
educativo novedoso y replicable que combina el uso de datos reales, fisiopatología y terminología clínica moderna. Su 
desarrollo sienta las bases para futuros estudios que evalúen su impacto en el aprendizaje y su integración dentro de 
proyectos de investigación más amplios en telemetría y clasificación de señales ECG.

Palabras clave: Educación Médica, Electrocardiografía, Arritmias Cardíacas, SNOMED CT, Tecnología Educativa, Re-
cursos Web.

ABSTRACT

Introduction: Early recognition of cardiac arrhythmias via electrocardiogram (ECG) is a critical competency in medical training. 
However, traditional teaching faces limitations such as the availability of practical time and diverse clinical cases. Objective: 
To describe the development and content of an educational website designed for the basic teaching of cardiac arrhythmias, 
as an accessible resource for medical science students. Materials and Methods: A web tool was developed using HTML, 
CSS, and Node.js. The content was based on 50 ECG records randomly selected from the PhysioNet "ECG Arrhythmia" da-
tabase, representing five categories: normal sinus rhythm (SR), atrial fibrillation (AFIB), atrial flutter (AF), sinus tachycardia 
(ST), and sinus bradycardia (SB). The tool integrates, for each case, the ECG tracing, demographic variables, explanatory 
text, and SNOMED CT codes. Results: An interactive web tool that facilitates guided self-learning is presented. The platform 
simultaneously displays the case selection panel and the ECG tracing, along with pathophysiological information and stan-
dardized coding. Conclusion: This web tool represents a novel and replicable educational resource that combines real data, 
pathophysiology, and modern clinical terminology. Its development lays the groundwork for future studies to evaluate its im-
pact on learning and its integration into broader research projects in telemetry and ECG signal classification.

Keywords: Medical Education, Electrocardiography, Cardiac Arrhythmias, SNOMED CT, Educational Technology, Web 
Resources.

RESUMO

Introdução: O reconhecimento precoce de arritmias cardíacas por meio do eletrocardiograma (ECG) é uma competência 
crítica na formação médica. No entanto, o ensino tradicional enfrenta limitações, como a disponibilidade de tempo prático 
e a diversidade de casos clínicos. Objetivo: Descrever o desenvolvimento e o conteúdo de um site educacional projetado 
para o ensino básico de arritmias cardíacas, como um recurso acessível para estudantes de ciências médicas. Materiais 
e métodos: Foi desenvolvida uma ferramenta web utilizando HTML, CSS e Node.js. O conteúdo baseou-se em 50 registos 
de ECG selecionados aleatoriamente da base de dados «ECG Arrhythmia» da PhysioNet, representando cinco catego-
rias: ritmo sinusal normal (RS), fibrilação atrial (FA), flutter atrial (FA), taquicardia sinusal (TS) e bradicardia sinusal (BS). 
A ferramenta integra, para cada caso, o traçado do ECG, variáveis demográficas, texto explicativo e códigos SNOMED 
CT. Resultados: É apresentada uma ferramenta web interativa que facilita a autoaprendizagem guiada. A plataforma 
exibe simultaneamente o painel de seleção de casos e o traçado do ECG, juntamente com informações fisiopatológicas 
e codificação padronizada. Conclusão: Esta ferramenta web representa um recurso educativo inovador e replicável que 
combina dados reais, fisiopatologia e terminologia clínica moderna. O seu desenvolvimento estabelece as bases para 
estudos futuros que avaliem o seu impacto na aprendizagem e a sua integração em projetos de investigação mais amplos 
em telemetria e classificação de sinais de ECG.

Palavras-chave: Educação Médica, Eletrocardiografia, Arritmias Cardíacas, SNOMED CT, Tecnologia Educativa, Re-
cursos Web.
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Introducción

La interpretación electrocardiográfica (ECG) 
constituye una competencia diagnóstica fun-
damental en la formación médica, cuyo domi-
nio impacta directamente en la calidad de la 
atención al paciente y los desenlaces clínicos 
(Drew et al., 2014). Sin embargo, la adquisi-
ción de esta habilidad se enfrenta a desafíos 
significativos dentro de los modelos educati-
vos tradicionales, destacándose la escasez 
de tiempo dedicado a prácticas supervisa-
das y la limitada exposición a un espectro di-
verso de casos clínicos (Larsen et al., 2021). 
Esta brecha en la formación ha impulsado la 
búsqueda y desarrollo de recursos digitales 
complementarios que sean accesibles, inte-
ractivos y estén basados en evidencia.

En este contexto, las herramientas web edu-
cativas han emergido como valiosos instru-
mentos para suplir estas carencias. Revi-
siones sistemáticas recientes confirman su 
eficacia para mejorar el reconocimiento de 
patrones y la retención de conocimiento, 
particularmente cuando utilizan bancos de 
casos reales (Larsen et al., 2021; Mohse-
nabadi, 2022). Plataformas que utilizan re-
positorios públicos y estandarizados, como 
PhysioNet, han demostrado un especial va-
lor pedagógico (Goldberger et al., 2000). No 
obstante, la mera disponibilidad de trazados 
ECG resulta insuficiente para una formación 
integral en el panorama sanitario actual.

La interoperabilidad y el registro preciso 
de los datos clínicos son pilares de la sa-
lud digital. Mientras sistemas como la Cla-
sificación Internacional de Enfermedades 
(CIE-10) se enfocan en la morbilidad y mor-
talidad, SNOMED CT (Systematized No-
menclature of Medicine – Clinical Terms) se 
erige como una terminología comprehensi-
va que permite representar de manera in-
equívoca conceptos clínicos específicos, 
facilitando un registro clínico estructurado y 
el intercambio de información. La familiari-
zación del futuro profesional con esta ter-
minología es, por tanto, una competencia 
crecientemente relevante.

CRUZ LUZURIAGA, M. I., MEDINA AVELINO, J. A. ., MOROCHO MAZON, M. Y., & MORA PINTO, J. E.

Una revisión de la literatura disponible re-
vela un vacío específico en la oferta de re-
cursos educativos en español que integren 
de manera sencilla y focalizada el recono-
cimiento visual de arritmias cardíacas cla-
ve con su correspondiente codificación en 
terminologías modernas como SNOMED 
CT. Si bien existen recursos valiosos para la 
enseñanza del ECG, ninguno combina ex-
plícitamente el autoaprendizaje basado en 
casos reales con la exposición práctica a la 
codificación clínica estandarizada.

1.	 Aprendizaje de la electrocardiografía en 
la formación médica

La interpretación del electrocardiograma 
(ECG) es una competencia clínica esencial 
que influye directamente en la toma de de-
cisiones diagnósticas y terapéuticas. Diver-
sos estudios han demostrado que los estu-
diantes de medicina presentan dificultades 
persistentes en el reconocimiento de arrit-
mias, incluso en etapas avanzadas de su 
formación (Cantillon et al., 2021; Raupach et 
al., 2020). Estas dificultades se relacionan 
con la limitada exposición a casos reales, la 
variabilidad en la calidad de la enseñanza 
práctica y la falta de retroalimentación in-
mediata. La literatura reciente enfatiza que 
el aprendizaje del ECG requiere exposición 
repetida a patrones visuales, contextualiza-
ción clínica y práctica deliberada, elemen-
tos que no siempre se logran en entornos 
tradicionales (Ribeiro et al., 2023).

2.	 Recursos digitales y aprendizaje multi-
media en ciencias de la salud

El uso de herramientas digitales ha demos-
trado mejorar la retención del conocimiento, 
la motivación y el rendimiento académico 
en estudiantes de ciencias médicas (Geor-
ge et al., 2022). La teoría del aprendizaje 
multimedia de Mayer (2021) sostiene que 
los estudiantes aprenden mejor cuando la 
información se presenta mediante la com-
binación de texto, imágenes y elementos in-
teractivos, siempre que se reduzca la carga 
cognitiva extrínseca.
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HERRAMIENTA WEB PARA EL RECONOCIMIENTO DE ARRITMIAS CARDÍACAS: DESARROLLO Y PROPUESTA 
EDUCATIVA

En el ámbito del ECG, las plataformas di-
gitales permiten: acceso ilimitado a bancos 
de casos reales, visualización dinámica 
de trazados, retroalimentación inmediata, 
aprendizaje autónomo y flexible. Revisiones 
sistemáticas recientes confirman que los re-
cursos web basados en casos reales me-
joran significativamente la precisión diag-
nóstica en arritmias (Larsen et al., 2021; 
Mohsenabadi et al., 2022).

3.	 Aprendizaje basado en casos y práctica 
deliberada

El aprendizaje basado en casos (case-ba-
sed learning) es una estrategia pedagógica 
ampliamente validada en educación médi-
ca. Este enfoque promueve el razonamiento 
clínico, la transferencia del conocimiento y 
la toma de decisiones en contextos simula-
dos (Thistlethwaite et al., 2019). La práctica 
deliberada, por su parte, implica la repeti-
ción estructurada de tareas con retroalimen-
tación inmediata, lo cual es especialmente 
útil en habilidades perceptuales como la in-
terpretación del ECG (Ericsson, 2020). Las 
herramientas web que integran múltiples 
casos reales permiten operacionalizar este 
enfoque de manera eficiente.

4.	 Interoperabilidad y terminologías clíni-
cas estandarizadas

En el contexto de la salud digital, la capa-
cidad de registrar, intercambiar y analizar 
información clínica depende del uso de ter-
minologías estandarizadas. SNOMED CT 
es actualmente la terminología clínica más 
completa y ampliamente adoptada a nivel 
internacional (SNOMED International, 2023). 
Su uso permite representar conceptos clíni-
cos de manera precisa, interoperable y com-
putacionalmente procesable. La alfabetiza-
ción en terminologías como SNOMED CT se 
considera una competencia emergente para 
los futuros profesionales de la salud, espe-
cialmente en entornos donde se integran 
sistemas de telemetría, inteligencia artificial 
y análisis automatizado de señales biomédi-
cas (Kostkova et al., 2022).

Integrar SNOMED CT en recursos educa-
tivos no solo fortalece la comprensión con-
ceptual, sino que prepara al estudiante para 
interactuar con historias clínicas electrónicas 
y sistemas de apoyo a la decisión clínica.

5.	 Bases de datos abiertas y uso de datos 
reales en educación médica

El uso de bases de datos abiertas como 
PhysioNet ha transformado la investigación 
y la enseñanza en electrocardiografía. Phy-
sioNet proporciona registros reales, anoni-
mizados y validados, lo que permite desa-
rrollar herramientas educativas basadas en 
datos auténticos (Goldberger et al., 2000; 
Reyna et al., 2021). La literatura destaca 
que el aprendizaje con datos reales mejora 
la transferencia del conocimiento a escena-
rios clínicos y aumenta la confianza diag-
nóstica del estudiante (Zhang et al., 2022).

Este trabajo se enmarca dentro del pro-
yecto institucional "Monitorización continua 
cardíaca para enfermedades arrítmicas y 
no arrítmicas mediante dispositivos weara-
bles y la aplicación de Evolutionary Artificial 
Neuroid Network (EANN) para clasificación 
predictiva de señales ECG". Como parte de 
este macro-proyecto, surge la necesidad 
de desarrollar herramientas pedagógicas 
que preparen a los futuros profesionales 
para interactuar con sistemas de telemetría 
y clasificación automática, donde la correc-
ta codificación de los hallazgos es crucial. 
Por lo tanto, el objetivo específico de este 
artículo es describir el desarrollo y el con-
tenido de una página web educativa para 
la enseñanza básica de arritmias cardía-
cas, denominada "Fisiopatología y recono-
cimiento de arritmias cardíacas", la cual se 
distingue por integrar en un único entorno 
registros ECG reales, fundamentos fisiopa-
tológicos y la correspondiente codificación 
SNOMED CT.

Materiales y Métodos

Se llevó a cabo el diseño y desarrollo de un 
recurso educativo web interactivo. El proceso 
incluyó la selección sistemática de casos, el 
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diseño de la arquitectura tecnológica, la im-
plementación de la plataforma y la integración 
coherente de los componentes educativos.

Fuente de Datos y Selección de Casos

La base de datos de ECG utilizada fue 
"ECG Arrhythmia" (v1.0.0), un repositorio 
público y anonimizado alojado en Physio-
Net (Goldberger et al., 2000), accesible en: 
https://physionet.org/content/ecg-arrhyth-
mia/1.0.0/.

A partir del conjunto de registros etiqueta-
dos, se definieron cinco categorías diag-
nósticas de interés para este recurso edu-
cativo inicial:

•	 Ritmo Sinusal Regular (SR)

•	 Fibrilación Auricular (AFIB)

•	 Aleteo Auricular (AFL)

•	 Taquicardia Sinusal (ST)

•	 Bradicardia Sinusal (SB)

Se aplicó un muestreo aleatorio estratifica-
do para garantizar la representatividad de 
cada categoría. De cada una de las cinco 
categorías, se seleccionaron aleatoriamen-
te 10 registros, obteniéndose una muestra 
final de 50 trazados de ECG. La asignación 
diagnóstica se basó exclusivamente en las 
etiquetas validadas y proporcionadas por 
la base de datos PhysioNet, la cual sigue 
protocolos establecidos de anotación (Gol-
dberger et al., 2000). Todos los datos son 
anónimos y se utilizaron estrictamente con 
fines educativos y de investigación. La ca-
racterización demográfica de la muestra se 
presenta en la Tabla 1.

Tabla 1. Caracterización de la Muestra de ECG (n=50)

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tipo de Arritmia n (%) Edad Promedio (años) Sexo (% Masculino) 
Ritmo Sinusal (SR) 10 (20%) 52.1 50% 

Fibrilación Auricular (AFIB) 10 (20%) 70.4 60% 
Aleteo Auricular (AFL) 10 (20%) 65.8 70% 
Taquicardia Sinusal (ST) 10 (20%) 41.2 40% 
Bradicardia Sinusal (SB) 10 (20%) 48.5 55% 

Total 50 (100%) 55.6 55% 
 

Diagnóstico (Español) Código SNOMED CT Término SNOMED CT (Fully Specified Name) 
Ritmo Sinusal Regular 251000003 Normal sinus rhythm (finding) 
Fibrilación Auricular 49436004 Atrial fibrillation (disorder) 
Aleteo Auricular 65710007 Atrial flutter (disorder) 
Taquicardia Sinusal 427172004 Sinus tachycardia (finding) 
Bradicardia Sinusal 426177001 Sinus bradycardia (finding) 
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Diagnóstico (español) Código SNOMED CT Término SNOMED CT 

(Fully Specified Name) 

Ritmo Sinusal Regular 251000003 Normal sinus rhythm (finding) 

Fibrilación Auricular 49436004 Atrial fibrillation (disorder) 

Aleteo Auricular 65710007 Atrial flutter (disorder) 

Taquicardia Sinusal 427172004 Sinus tachycardia (finding) 

Bradicardia Sinusal 426177001 Sinus bradycardia (finding) 

Arquitectura y Desarrollo de la Herra-
mienta Web

La herramienta, denominada "Fisiopatología 
y reconocimiento de arritmias cardíacas", 
fue desarrollada utilizando una arquitectura 
cliente-servidor basada en tecnologías web 
estándar (Figura 2).

•	 Frontend (Cliente): La interfaz de usua-
rio (UI) se implementó con HTML5 para 
la estructura, CSS3 para el estilo y dise-
ño responsivo, y JavaScript vanilla para 
la interactividad del lado del cliente. Esto 
permite una experiencia de usuario flui-
da sin necesidad de recargar la página 
al interactuar con los diferentes casos.

•	 Backend (Servidor): El servidor se 
construyó utilizando Node.js junto con 
el framework Express.js. Su función prin-
cipal es gestionar las solicitudes HTTP, 
servir las páginas web y proporcionar 
una API RESTful que permite al frontend 
solicitar los datos específicos de cada 
caso de arritmia.

•	 Almacenamiento y Gestión de Datos: 
Los 50 registros de ECG, originalmente en 
formato WFDB, se preprocesaron y con-
virtieron a imágenes en formato PNG para 
su visualización web eficiente. Los meta-
datos de cada caso (edad, sexo, diagnós-
tico, texto explicativo y código SNOMED 

CRUZ LUZURIAGA, M. I., MEDINA AVELINO, J. A. ., MOROCHO MAZON, M. Y., & MORA PINTO, J. E.
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CT) se estructuraron en un archivo JSON. 
Este archivo es leído por el servidor Node.
js, que actúa como una capa de acceso a 
los datos, sirviendo la información especí-
fica solicitada por el cliente.

Flujo de Datos

1.	 El usuario accede a la aplicación web a 
través de un navegador.

2.	 El servidor Node.js sirve la página HTML, 
CSS y JavaScript iniciales.

3.	 Al cargarse la página, el frontend solicita 
a la API del backend (vía fetch o XMLH-
ttpRequest) la lista de arritmias y casos 
disponibles.

4.	 Cuando un usuario selecciona un caso 
específico, el frontend realiza una nueva 
petición a la API.

5.	 El backend responde con los metadatos 
del caso (edad, sexo, texto explicativo, 

código SNOMED CT) y la URL de la ima-
gen del trazado ECG correspondiente.

6.	 El frontend renderiza dinámicamente la 
información recibida y muestra la ima-
gen del ECG en el panel derecho, sin 
necesidad de recargar toda la página.

Integración de Terminología SNOMED CT

Para cada una de las cinco arritmias in-
cluidas, se asignó el código SNOMED CT 
correspondiente utilizando la International 
Edition (versión más reciente disponible al 
momento del desarrollo) y su herramienta 
oficial SNOMED CT Browser (https://brow-
ser.ihtsdotools.org/). Los códigos fueron ve-
rificados por un profesional con formación 
en informática biomédica para garantizar 
su precisión. La Tabla 2 detalla la corres-
pondencia entre el diagnóstico y la termino-
logía estandarizada.

Tabla 2. Correspondencia de Arritmias con Terminología SNOMED CT

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tipo de Arritmia n (%) Edad Promedio (años) Sexo (% Masculino) 
Ritmo Sinusal (SR) 10 (20%) 52.1 50% 
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Diagnóstico (español) Código SNOMED CT Término SNOMED CT 

(Fully Specified Name) 

Ritmo Sinusal Regular 251000003 Normal sinus rhythm (finding) 

Fibrilación Auricular 49436004 Atrial fibrillation (disorder) 

Aleteo Auricular 65710007 Atrial flutter (disorder) 
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Enfoque Pedagógico e Implementación 
de Contenido

La herramienta se diseñó como un recur-
so de autoaprendizaje guiado y repaso. El 
contenido explicativo para cada caso se 
redactó siguiendo un formato estandariza-
do que incluye: (a) criterios electrocardio-
gráficos clave para el diagnóstico, (b) una 
descripción concisa de la fisiopatología 
subyacente, y (c) el código SNOMED CT, 
que funciona como un enlace directo al 

SNOMED CT Browser para su consulta ex-
terna. Esta integración busca fortalecer tres 
pilares de aprendizaje: el reconocimiento 
visual de patrones, la comprensión concep-
tual fisiopatológica y la familiarización con 
sistemas de codificación clínica utilizados 
en historias clínicas electrónicas.

Diseño del recurso educativo

Se llevó a cabo un estudio descriptivo para 
el desarrollo de un recurso educativo web.

HERRAMIENTA WEB PARA EL RECONOCIMIENTO DE ARRITMIAS CARDÍACAS: DESARROLLO Y PROPUESTA 
EDUCATIVA
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Fuente de datos y selección de casos

La base de datos de ECG utilizada fue "ECG 
Arrhythmia" (v1.0.0), disponible públicamen-
te en el repositorio PhysioNet (https://phy-
sionet.org/content/ecg-arrhythmia/1.0.0/). 
Este repositorio contiene registros de ECG 
anonimizados. A partir del conjunto de re-
gistros etiquetados se definieron cinco cate-
gorías diagnósticas de interés: ritmo sinusal 
regular (SR), fibrilación auricular (AFIB), ale-
teo auricular (AF), taquicardia sinusal (ST) y 
bradicardia sinusal (SB). 

Enfoque pedagógico

La herramienta está diseñada como un re-
curso de autoaprendizaje guiado y repaso, 
concebido para complementar clases teó-
ricas, seminarios y prácticas hospitalarias. 
Su lógica didáctica se centra en tres pila-
res: Reconocimiento visual: Familiarizar al 
estudiante con el patrón gráfico de cada 
arritmia. Asociación conceptual: Vincular el 
nombre de la arritmia con sus característi-
cas ECG y su base fisiopatológica.

Introducción a la codificación: Exponer al 
estudiante a la terminología SNOMED CT 
utilizada en sistemas de historia clínica elec-
trónica. Cabe señalar que este artículo do-
cumenta la fase de diseño y desarrollo. La 
evaluación de la usabilidad, satisfacción del 
usuario y la medición cuantitativa del apren-

dizaje (pruebas pre y post) están planifica-
das para futuras fases de investigación.

Resultados

Como producto principal de este trabajo, 
se desarrolló y desplegó exitosamente la 
herramienta web educativa "Fisiopatología 
y reconocimiento de arritmias cardíacas". 
Esta plataforma representa un recurso inte-
ractivo y accesible que integra de manera 
cohesiva componentes visuales, clínicos y 
de terminología estandarizada.

Caracterización de la Muestra de ECG

La base de casos de la herramienta cons-
ta de 50 registros de ECG, seleccionados 
aleatoriamente de la base de datos Physio-
Net como se detalló en la sección de Méto-
dos. La Tabla 1 presenta la caracterización 
demográfica de esta muestra, la cual inclu-
ye 10 casos para cada una de las cinco ca-
tegorías de arritmias, con una edad prome-
dio general de 55.6 años y una distribución 
del 55% de sexo masculino.

Arquitectura e Interfaz de la Herramienta 
Web

La herramienta fue desarrollada bajo una 
arquitectura cliente-servidor que garantiza 
una navegación fluida e intuitiva. La interfaz 
de usuario final se organiza en dos paneles 
principales (Figura 1):

Tabla 3. Caracterización de la Muestra de ECG (n=50)*

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tipo de Arritmia n (%) Edad Promedio (años) Sexo (% Masculino) 
Ritmo Sinusal (SR) 10 (20%) 52.1 50% 

Fibrilación Auricular (AFIB) 10 (20%) 70.4 60% 
Aleteo Auricular (AFL) 10 (20%) 65.8 70% 
Taquicardia Sinusal (ST) 10 (20%) 41.2 40% 
Bradicardia Sinusal (SB) 10 (20%) 48.5 55% 

Total 50 (100%) 55.6 55% 
 

Diagnóstico (Español) Código SNOMED CT Término SNOMED CT (Fully Specified Name) 
Ritmo Sinusal Regular 251000003 Normal sinus rhythm (finding) 
Fibrilación Auricular 49436004 Atrial fibrillation (disorder) 
Aleteo Auricular 65710007 Atrial flutter (disorder) 
Taquicardia Sinusal 427172004 Sinus tachycardia (finding) 
Bradicardia Sinusal 426177001 Sinus bradycardia (finding) 
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Diagnóstico (español) Código SNOMED CT Término SNOMED CT 

(Fully Specified Name) 
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Panel Izquierdo (Selección de Casos): Este 
panel presenta un menú de navegación 
que permite al usuario seleccionar prime-
ro una de las cinco categorías de arritmias 
disponibles. Al elegir una categoría, se 

despliega una lista de los 10 casos asocia-
dos, cada uno identificado por la edad y el 
sexo del paciente (ej., "Paciente, 70 años, 
Masculino"), lo que proporciona un contex-
to clínico inmediato.
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Panel Derecho (Visualización de Caso): Al 
seleccionar un caso específico, este panel 
se actualiza dinámicamente para mostrar:

El trazado ECG correspondiente en alta 
resolución

Un texto explicativo que detalla los criterios 
electrocardiográficos clave para el diag-
nóstico y una descripción concisa de la fi-
siopatología subyacente.

El código SNOMED CT asociado al diag-
nóstico, que se presenta como un hipervín-
culo activo.

Figura 1. Captura de pantalla de la interfaz principal de la herramienta web mostrando un 
caso de Fibrilación Auricular (AFIB)

Nota: La figura muestra la división en paneles: a la izquierda, el menú de selección con la 
arritmia y los casos; a la derecha, el trazado ECG, la explicación textual y el código SNOMED 
CT con enlace activo.

Integración de Terminología Estandariza-
da SNOMED CT

Un resultado distintivo de este desarrollo es 
la integración sistemática de la terminología 
clínica estandarizada. Para cada arritmia, 
se incorporó el código SNOMED CT corres-
pondiente, verificando su precisión con la 
edición internacional. La Tabla 2 especifica 

esta correspondencia. En la interfaz, cada 
código es un enlace funcional que, al ser 
activado, abre una nueva pestaña en el na-
vegador dirigiendo al usuario a la entrada 
correspondiente en el SNOMED CT Brow-
ser (Figura 2), facilitando así una consulta 
rápida y profunda de la definición formal del 
concepto clínico.

Tabla 4. Correspondencia de Arritmias con Terminología SNOMED CT Integrada en la He-
rramienta
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Figura 2. Ejemplo de funcionalidad de enlace a SNOMED CT Browser
Nota: Secuencia que muestra: (A) El código SNOMED CT (ej., 49436004) presentado como 
un enlace subrayado en la herramienta. (B) La nueva pestaña del navegador que se abre 
mostrando la definición oficial de "Atrial fibrillation (disorder)" en el SNOMED CT Browse.

Funcionalidades Clave y Experiencia de 
Usuario

La herramienta opera como una aplicación 
de una sola página (SPA), donde la transi-
ción entre casos es inmediata y no requiere 
recargas completas, mejorando la fluidez 
de la experiencia educativa. La combina-
ción de los elementos descritos—el contex-
to demográfico, el trazado visual, la expli-

cación fisiopatológica y el acceso directo a 
la terminología estandarizada—proporcio-
na una experiencia de aprendizaje multidi-
mensional. Esto permite al usuario no solo 
reconocer patrones gráficos, sino también 
contextualizarlos clínicamente y familiarizar-
se con los sistemas de codificación propios 
de los entornos de salud digital.

Figura 3. Ejemplo del uso de la aplicación  
Nota: Al hacer clic en el link para ver detalles de la variante seleccionada, se abre una nueva 
pestaña en el navegador que muestra la información relacionada en el sitio.
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Figura 4. Detalles de la variante seleccionada

Discusión

El desarrollo de la herramienta web "Fisio-
patología y reconocimiento de arritmias car-
díacas" representa una contribución tangi-
ble al ecosistema de recursos educativos 
digitales en medicina. Los resultados de 
este proyecto demuestran la viabilidad de 
crear una plataforma integrada que, par-
tiendo de una necesidad pedagógica clara-
mente identificada, combine exitosamente 
el uso de datos reales de ECG, fundamen-
tos fisiopatológicos y terminología clínica 
estandarizada en un entorno accesible y de 
código abierto.

Interpretación de los Hallazgos y Valor 
Añadido

El principal valor de esta herramienta resi-
de en su enfoque integrador. Mientras que 
recursos preexistentes, como las bases 
de datos de PhysioNet (Goldberger et al., 
2000) o plataformas educativas comercia-
les, se centran predominantemente en el 
reconocimiento de patrones, esta propues-
ta avanza un paso más allá. Al incorporar 
de manera sistemática los códigos SNO-
MED CT, sienta un puente conceptual entre 
el aprendizaje puramente visual y las com-
petencias requeridas en la práctica clínica 
moderna, donde el registro estructurado y 
la interoperabilidad de los datos son cru-
ciales (Larsen et al., 2021). Esta integra-
ción responde a la creciente necesidad de 
alfabetización en informática biomédica 
dentro del currículo médico.

La arquitectura tecnológica elegida, basa-
da en Node.js y un frontend responsivo, ha 
demostrado ser robusta y adecuada para 
los objetivos de autoaprendizaje. La interfaz 
de dos paneles, que permite una correla-
ción inmediata entre la selección del caso 
y la visualización del trazado con su expli-
cación, se alinea con los principios de la 
carga cognitiva, facilitando un aprendizaje 
más eficiente al presentar la información de 
manera conexa y no fragmentada.

Comparación con la Literatura Existente

Nuestro desarrollo se enmarca en la tenden-
cia de utilizar recursos digitales para suplir 
las limitaciones de la enseñanza tradicional 
del ECG (Larsen et al., 2021; Mohsenabadi, 
2022). Sin embargo, se distingue de otras 
iniciativas. Por ejemplo, herramientas como 
las descritas por Jaber et al. (2022) se cen-
tran en el análisis de señales con MATLAB, 
lo que tiene un alto valor técnico pero una 
curva de aprendizaje más pronunciada 
para el estudiante de medicina general. 
Nuestra herramienta, en cambio, prioriza la 
accesibilidad y la inmediatez, ofreciendo un 
recurso listo para usar que no requiere sof-
tware adicional.

Asimismo, mientras que la vanguardia de 
la investigación se concentra en el desa-
rrollo de algoritmos de inteligencia artificial 
de alta precisión para la clasificación auto-
mática de arritmias (Bai et al., 2024; Irfan et 
al., 2022), este proyecto aborda una etapa 
anterior y fundamental: la formación de la 
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competencia humana de reconocimiento. 
La herramienta no busca reemplazar al do-
cente, sino actuar como un complemen-
to disponible las 24 horas que prepara el 
terreno para que los futuros clínicos com-
prendan la base de los diagnósticos que, 
en un futuro próximo, podrán ser asistidos 
o validados por dichos sistemas de IA. En 
este sentido, la plataforma se articula direc-
tamente como un pilar educativo dentro del 
proyecto macro de investigación en clasifi-
cación predictiva de señales ECG.

Limitaciones

Es imperativo reconocer las limitaciones de 
este desarrollo inicial. En primer lugar, la 
inclusión de solo cinco categorías de arrit-
mias, aunque proporciona una base sóli-
da, es insuficiente para cubrir el espectro 
completo de alteraciones del ritmo cardíaco 
que un médico debe conocer. En segundo 
lugar, la muestra de ECG, si bien es real y 
proviene de una fuente validada, se origina 
predominantemente de un contexto geo-
gráfico específico (China), lo que podría 
introducir un sesgo demográfico y limitar 
la generalización de las características de 
edad y sexo a otras poblaciones.

Una limitación metodológica significativa es 
la dependencia de las etiquetas diagnósti-
cas proporcionadas por la base de datos 
PhysioNet sin una validación clínica inde-
pendiente adicional por parte de nuestro 
equipo para cada uno de los 50 casos se-
leccionados. Si bien PhysioNet es un recur-
so de prestigio, esta dependencia total es 
un punto débil que debe ser considerado.

Últimamente, y quizás la limitación más crítica 
en esta fase, es la ausencia de una evaluación 
pedagógica formal. El desarrollo está com-
pleto, pero su verdadero valor e impacto en 
la curva de aprendizaje de los estudiantes—
medido a través de pruebas de conocimiento 
pre/post, métricas de usabilidad o estudios 
de satisfacción—están aún por cuantificar. 
Sin esta evaluación, es prematuro afirmar su 
superioridad o incluso su equivalencia frente 
a otros métodos de enseñanza.

Implicaciones y Proyecciones Futuras

A pesar de estas limitaciones, el trabajo sien-
ta bases sólidas para futuras direcciones. La 
herramienta está diseñada para ser escala-
ble. El siguiente paso lógico es expandir la 
biblioteca de casos, incorporando registros 
de origen local y añadiendo categorías diag-
nósticas más complejas, como los bloqueos 
de rama o las taquiarritmias ventriculares.

La proyección más inmediata y crucial es 
la realización de un estudio cuasi-experi-
mental controlado para evaluar la efectivi-
dad de la herramienta. Un diseño que com-
pare los resultados en el reconocimiento 
de arritmias entre un grupo de interven-
ción que utilice la plataforma y un grupo 
de control que siga métodos tradicionales 
proporcionaría la evidencia necesaria para 
validar su utilidad pedagógica.

A más largo plazo, y en consonancia con el 
proyecto macro, la plataforma puede evolu-
cionar para integrarse con los algoritmos de 
clasificación predictiva (EANN) que se están 
desarrollando. Se podría crear un módulo 
donde el estudiante intente diagnosticar un 
ECG y reciba retroalimentación inmediata 
contrastando su juicio con el del algoritmo, 
creando un entorno de aprendizaje híbrido 
(humano-IA) sumamente innovador.

Esta herramienta web representa un recur-
so educativo novedoso y replicable que 
aborda una necesidad específica en la 
formación médica en español. Su princi-
pal fortaleza es la integración cohesiva de 
componentes visuales, conceptuales y de 
terminología estandarizada, preparando a 
los estudiantes para los desafíos de la sa-
lud digital. Si bien sus limitaciones actuales 
definen su alcance, el framework desarro-
llado proporciona una base tecnológica y 
pedagógica robusta sobre la cual construir, 
evaluar y expandir su potencial como un va-
lioso complemento para la enseñanza de la 
electrocardiografía y como un componente 
fundamental en un ecosistema más amplio 
de investigación en telemedicina.
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Conclusiones

En cumplimiento del objetivo planteado, 
este artículo ha descrito de manera exhaus-
tiva el desarrollo y contenido de la herra-
mienta web educativa "Fisiopatología y re-
conocimiento de arritmias cardíacas". Los 
resultados obtenidos demuestran la crea-
ción exitosa de una plataforma interactiva 
y accesible que integra de forma cohesiva 
50 registros de ECG reales de la base de 
datos PhysioNet, representativos de cinco 
categorías diagnósticas fundamentales, 
con información fisiopatológica explicativa 
y sus correspondientes códigos de termino-
logía estandarizada SNOMED CT.

La discusión evidenció que el valor distinti-
vo de esta herramienta reside en su enfoque 
integrador, que supera la oferta de recursos 
existentes al combinar el reconocimiento vi-
sual de patrones ECG con la familiarización 
práctica de los estudiantes en sistemas de 
codificación clínica esenciales para los en-
tornos de salud digital modernos. La arqui-
tectura tecnológica implementada, basada 
en Node.js y un frontend responsivo, ha de-
mostrado ser robusta y adecuada para los 
objetivos de autoaprendizaje guiado.

Si bien el proyecto presenta limitaciones in-
herentes a su fase inicial, como el número 
limitado de arritmias incluidas y la ausencia 
aún de una evaluación pedagógica formal, 
el desarrollo sienta las bases tecnológicas 
y conceptuales para futuras expansiones 
y validaciones. La herramienta represen-
ta no solo un recurso educativo novedoso 
y replicable para la formación en electro-
cardiografía, sino también un componente 
fundamental dentro del proyecto macro de 
investigación en clasificación predictiva de 
señales ECG, preparando el terreno para la 
integración de futuros desarrollos en inteli-
gencia artificial y telemedicina.
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