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RESUMEN

Introduccién: el aprendizaje desarrollador garantiza en el estudiante la apropiacién activa y
creadora de los conocimientos y lo prepara para resolver los problemas que se le presenten
en su practica profesional. Objetivo: disefiar acciones didacticas encaminadas a lograr un
aprendizaje desarrollador desde el primer afio en Medicina perteneciente al policlinico
docente “José Ramoén Ledn Acosta” en Santa Clara. Métodos: se realiz6 un estudio
descriptivo transversal en el periodo comprendido de octubre 2016 a enero 2017. Se
emplearon métodos tedricos: sistémico, histérico-l6gico y analitico-sintético; y empiricos:
andlisis documental, encuesta en forma de cuestionario a estudiantes y de entrevista a
expertos; y métodos matematicos para los valores absolutos y relativos. Resultados: se
constaté que en el proceso ensefianza aprendizaje desde el primer afio en la carrera de
Medicina aln se utilizan rasgos de la ensefianza memoristica, los alumnos reconocieron no
saber identificar lo esencial del contenido o invariantes del conocimiento, tienen dificultades
para aplicarlo ante nuevas situaciones, les es dificil establecer relaciones y realizar
resimenes y copian textualmente del libro de texto, por lo que se disefiaron acciones para

lograr un aprendizaje desarrollador acorde con las tendencias contemporaneas de la



educacioén superior. Conclusiones: las necesidades existentes en los estudiantes estimularon
a los autores a disefiar acciones para lograr un aprendizaje desarrollador desde el primer
afio en la carrera de Medicina, las cuales fueron valoradas como pertinentes y de adecuado
acierto cientifico- metodoldgico por el grupo de expertos.
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ABSTRACT

Introduction: the developing learning guarantees the active and creative knowledge
acquisition in the student so that gets ready to solve the current problems in its professional
practice. Objective: to design didactic actions guided to achieve a learning developer from
the first year in Medicine belonging to the educational policlinic José Ramén Leén Acosta in
Santa Clara. Methods: it was carried out a traverse descriptive study in the understood
period of October 2016 to January 2017. Theoretical methods were used: systemic,
historical-logical and analytic-synthetic; and empiric: documental analysis, interviews in
questionnaire form to students and of interview to experts; and mathematical methods for
the absolute and relative values. Results: it was verified that in the teaching-learning
process of Pathological Anatomy features of rote learning teaching are still used, the
students recognized not to know how to identify the core contents of knowledge, they have
difficulties to apply it to new situations, it is difficult for them establishing interrelations and
carrying out summaries and they copy from the text book textually, that”s why actions were
designed to achieve a developing learning according to the contemporary tendencies of
higher education, through the above mentioned subject. Conclusions: the existent
necessities in the students stimulated the authors to design actions to achieve a learning
developer from the first year in the career of Medicine, which were valued as pertinent and
of appropriate scientific success - methodological for the group of experts.

Keywords: Developing learning, medical studies, didactic.

INTRODUCCION

Lograr un proceso ensefianza aprendizaje con calidad es una prioridad de la educacion
médica contemporanea, esto conlleva a elevar el papel del alumno como sujeto y a la vez
objeto de su aprendizaje. La ensefianza actual presupone al estudiante como buscador
activo de su conocimiento, capaz de desarrollar su independencia cognoscitiva, movilizar los
procesos légicos del pensamiento y aplicar sus conocimientos ante nuevas situaciones.

La concepcidon del proceso ensefianza aprendizaje que se plantea, supone ademas, una

vision integral que reconozca, no solamente sus componentes estructurales, sino también



como se manifiestan estos. En el aprendizaje, el que conoce se posiciona respecto a lo
cognoscible, y se compromete con ello *.

El aprendizaje ha sido definido de varias maneras y estas cambian segun el enfoque o la
teoria de donde provenga la definicién. Estudiosos 2 de la materia coinciden en que el
aprendizaje desarrollador representa una herramienta indispensable para el trabajo diario de
los profesores, y por tanto, un fundamento tedérico-metodolégico y practico para planificar,
organizar, dirigir, desarrollar y evaluar su practica profesional. Pero lograrlo constituye un
reto actual de la educacién médica.

La problematica planteada, en opinidon de los autores, es generalizada actualmente en la
educacioén superior, ya que aun subsisten en las escuelas rasgos de la ensefianza tradicional
donde el alumno es un receptor pasivo de informacion, incapaz de movilizar sus procesos
I6gicos del pensamiento y desencadenar un aprendizaje activo.

La ciencia que estudia el proceso docente-educativo recibe el nombre de didactica, es decir,
que mientras la Pedagogia estudia todo tipo de proceso formativo en sus distintas
manifestaciones, la didactica atiende s6lo al proceso mas sistémico, organizado y eficiente,
que se ejecuta sobre fundamentos tedricos y por personal profesional especializado: los
profesores 3.

La propia carrera de Medicina, no esta exenta de esta problematica: los autores a través de
sus experiencias docentes han podido constatar que los estudiantes repiten los contenidos
del libro de texto sin realizar el analisis requerido, no hacen preguntas de contenidos
esenciales al docente, tienen limitaciones en procesos légicos de pensamiento,
fundamentalmente en la elaboracion de conceptos, hay tendencia a la ejecucion de tareas
docentes de forma reproductiva sin haber comprendido en toda su extension sus exigencias,
no realizan autocontrol de sus trabajos y se preocupan por aprenderse el libro completo sin
determinar las esencialidades del contenido.

Teniendo en cuenta tal situacion, los autores se plantearon como objetivo al realizar la
presente investigacion: disefiar un conjunto de acciones didacticas encaminadas a lograr un
aprendizaje desarrollador desde el primer afio en la carrera de Medicina en el policlinico

docente “José Ramén Leén Acosta”.

DISENO METODOLOGICO

Se desarrollé un estudio descriptivo transversal en el periodo comprendido entre octubre y
enero de 2017 en el policlinico docente “José Ramoén Ledn Acosta” en Santa Clara con el
objetivo de disefiar acciones didacticas para un aprendizaje desarrollador desde el primer

afo en Medicina. La poblacion estuvo conformada por la totalidad de estudiantes que cursan



el primer afio de la carrera de medicina en la modalidad semestral (60) en la etapa sefialada
y la muestra fue de 40, seleccionados por muestreo aleatorio simple.

Métodos tedricos utilizados:

Método sistémico: permitié analizar los componentes del proceso investigativo en unidad de
sistema asi como los del proceso ensefianza aprendizaje y su rol en las acciones didacticas
propuestas.

Método histdrico-légico: mediante el cual se estudiaron las deficiencias y potencialidades
presentadas en el proceso ensefanza aprendizaje de la carrera de Medicina en primer afio,
su evolucién y desarrollo en el periodo de experiencia docente de los autores, asi como los
elementos que pudieran incidir en este fenémeno.

Método analitico-sintético: proporcioné la determinacién de las partes en el estudio de la
problematica en el proceso ensefianza aprendizaje de la carrera de medicina en primer afio y
su integracioén para el cumplimiento del objetivo.

Del nivel empirico:

Andlisis documental: se realizé la revision del Reglamento del Régimen Académico del
Sistema de Educacién Superior en Cuba.

Encuesta: en forma de cuestionario a los estudiantes, con el objetivo de constatar su
posicidn ante su aprendizaje de contenidos en la carrera de Medicina.

Encuesta en forma de entrevista a expertos: fueron seleccionados cinco, considerados como
tales por sus categorias docentes de Profesor Titular, experiencia en la imparticion de la

docencia por mas de quince afos y grado cientifico de Magister o Doctores en Ciencias.

ANALISIS Y DISCUSION DE SUS RESULTADOS
En la revision del Reglamento del Régimen Académico del Sistema de Educacién Superior, se

constaté que refleja: la organizacion del aprendizaje consiste en la planificacion del
proceso formativo del estudiante, a través de las actividades del aprendizaje con docencia,
de aplicacidon practica y de trabajo autébnomo, que garantizan los resultados pedagdgicos
correspondientes a los distintos niveles de formaciéon y sus modalidades".

Al aplicar el cuestionario a los estudiantes, se constatd que el 86 % de estos no saben
identificar lo esencial del contenido o invariantes del conocimiento y tienden a aprenderlo de
memoria, aspecto este que no se corresponde con las tendencias actuales que prescinde del
aprendizaje memoristico en los estudiantes.

Al tener en cuenta que los contenidos constituyen el conjunto de conocimientos, habilidades,
hébitos y valores incorporados gradualmente a la cultura y que conforman un volumen

enorme de informacion, la tarea méas importante de la ensefianza es proporcionar a los



alumnos la experiencia sistematizada y organizada de la humanidad, los medios y métodos
para apropiarse de los contenidos a fin de alcanzar las competencias socialmente
determinadas y desempefiarse eficientemente en la practica profesional®™”.

Trabajar con los contenidos necesarios consiste en encontrar, dentro del gran volumen de
informacion, lo esencial e imprescindible que debe dominar el estudiante, lo que no puede
dejar de saber. Esta tarea es uno de los grandes retos que enfrenta la ensefianza
contemporanea.

Se trata de seleccionar y excluir contenidos con el propésito de definir los indispensables
para la formacion de los profesionales médicos seglin las competencias establecidas en los
planes de estudio; accidon esta de gran complejidad si se tienen en cuenta los veloces
cambios que se generan actualmente en la esfera del conocimiento humano y en las
crecientes demandas de la formacién profesional.

Por tal razén es aqui donde las competencias constituyen un modo de operar, una forma de
articular educacién y trabajo en las facultades de Medicina. Mas alla de una moda, se trata
del vinculo necesario del trabajo con la educacion formal de los profesionales de la salud®.

El 78 % de los estudiantes refirieron que no aprenden de manera activa, que solo escuchan
las explicaciones del profesor y tienen dificultades para aplicar el conocimiento ante nuevas
situaciones de aprendizaje; por otra parte, el 64 % plantea que les es dificil establecer
relaciones entre los contenidos y realizar los resimenes, copian textualmente los contenidos
del libro de texto.

Un 72 % aboga que cuando se enfrentan al contenido intentan memorizarlo o reproducirlo
mecanicamente. Una ensefianza con estas caracteristicas no puede garantizar un adecuado
aprendizaje y conduce a estudiantes «repetidores» que poco pueden operar con lo que han
aprendido. Esto conlleva a que no se adquieran las competencias requeridas como
profesionales, pues el pobre desarrollo de las habilidades para enfrentar y dar solucion a los
problemas, impide éxitos en la vida social y laboral®. Los autores, basados en su preparacion
cientifico-metodoldgica y su experiencia profesional, consideran que es obvio que en este
aspecto sea predominante el papel del docente en la actividad de orientacion del trabajo

independiente basado en tareas docentes con el uso de las guias didacticas.



Figura 1. Aprendizaje de contenidos en estudiantes de Medicina.
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Fuente: Encuesta a estudiantes del primer aino de Medicina

Segun la revision bibliografica realizada, varios investigadores abordan esta tematica
relacionada con el aprendizaje desarrollador. Por ejemplo: Garcia Batista’® plantea diez
principios a tener en cuenta para la creaciéon de situaciones de ensefianza y aprendizaje
desarrolladores entre los que se encuentran: la posibilidad de aprender a través de
actividades desafiantes que despierten las motivaciones intrinsecas; la participacion vy
solucion en problemas reales, contextualizados, que permitan explorar, descubrir y hacer
por cambiar la realidad; la transformacion del estudiante de receptor en investigador y
productor de informacién; la promocion del autoconocimiento, de la autovaloraciéon y de la
reflexion acerca del proceso de aprendizaje y la valorizacion de la autodirectividad y
autoeducacion como meta.

En las opiniones de los estudiantes se constatd que algunos no conocen las competencias a
lograr en la asignatura, no se sienten protagonistas de su aprendizaje, no siempre saben
resolver problemas en los que sea necesaria la aplicacion de lo aprendido y tienden a querer
aprenderse todos los epigrafes del libro de texto sin determinar las esencialidades
necesarias y suficientes del contenido para su nivel de formacion. Existen deficiencias en el
razonamiento de los problemas, estan limitadas sus capacidades de andlisis, sintesis,
abstraccion y generalizacidon, por lo que su participacion activa no se produce de manera
espontanea, lo cual obliga al docente a buscar constantemente nuevos estilos de aprendizaje
en dependencia de los grupos o caracteristicas individuales de los alumnos.

En el aprendizaje desarrollador el estudiante es y se siente protagonista del proceso y no se
muestra como receptor pasivo de informacion, desencadena una intensa actividad mental
desde una perspectiva creadora; aprender constituye para €l un proceso constante de
busqueda de significados, de contradicciones constantes; el alumno es responsable de su
propio aprendizaje autodirigiéndolo a partir del compromiso consigo mismo y se propone

metas y periodos para lograrlos; es capaz de asimilar sus errores, capacidades, debilidades



y fortalezas, percibe el esfuerzo como un factor esencial en sus resultados y le confiere un
gran valor al acto de aprender como algo primordial para el crecimiento personal y la
realizacion afectiva.

El aprendizaje desarrollador es un concepto amplio y generalizador cuyo fin es el desarrollo
de los que aprenden!.

Seglin refieren Rodriguez Lépez et al*?: "El proceso ensefianza aprendizaje en las
universidades de ciencias médicas presenta fisuras en cada uno de los tres momentos de la
actividad docente, los estudiantes en la mayoria de las ocasiones no ejecutan las acciones
un numero suficiente de veces para que estas puedan devenir en habilidades, y asi
garantizar su adquisiciéon adecuada".

Los autores coinciden con otros'®*

que plantean que hoy constituye una preocupacion para
los docentes del area clinica la calidad de aprendizaje del area basica; por lo tanto, es
importante desde los primeros afios de la carrera de Medicina ensefiar a los estudiantes a
razonar, como preadmbulo de la aplicacién del método clinico que deben utilizar en afios
superiores y en la practica profesional, ya que la clinica y su método adquieren hoy un valor
todavia mayor que en el pasado y es el deber de los profesores educar a sus discipulos, con
el ejemplo y la palabra, en la utilizacién depurada y con excelencia del método clinico.

Asi, para enseflar a los alumnos a razonar es necesario que los contenidos de los programas
de estudio se impartan con una adecuada base orientadora de la accién, los autores

coinciden con Escobar et al'®

, los que afirman que la conferencia es el espacio ideal para
hacerlo.

Las dificultades constatadas en los métodos aplicados son similares a las de otros
escenarios, lo que ha sido preocupacion de docentes y ha dado lugar a la realizacion de
investigaciones sobre esta tematica®®.

Los resultados obtenidos en la aplicacion los métodos tedricos y empiricos indujeron la
necesidad de elaborar un conjunto de acciones didacticas dirigidas a lograr un aprendizaje
desarrollador desde el primer afio de la carrera de Medicina.

Para la elaboracion de las acciones didacticas se tuvo en cuenta los componentes personales
y no personales del proceso ensefianza aprendizaje, dentro de los primeros el profesor y el
estudiante como elementos clave en dicho proceso, determinando el rol que cada uno debe
protagonizar en la clase; se incluyen los tres momentos de la actividad docente: orientacion,
ejecucioén y control. Se concibieron desde la planificacion, se ofrece un papel primordial a la
orientacién, como etapa crucial en la actividad docente y de la que dependen en gran
medida los resultados a alcanzar. En cuanto a los componentes no personales del proceso se

tuvieron en cuenta: objetivos, contenidos, métodos, medios y evaluacion.



Se asumid que cada accion orientada por el docente desencadenara un sistema de
operaciones en los estudiantes como ejecutores, asi se producen las transformaciones en el
objeto de la accidén; es aqui donde se precisan las exigencias y condiciones que son
necesarias para realizar la tarea.

La propuesta considera la necesidad de atender aspectos como: disponibilidad de recursos,
selectividad de los textos, materiales complementarios y adecuacion de las guias didacticas
a las competencias a lograr en la carrera de medicina, entre otros.

Las acciones propuestas tienen como elementos fundamentales los siguientes:

-Son integrales porque desencadenan aprendizajes en el componente académico,
investigativo, de gestion y de vinculacion.

-Propician el uso de los métodos activos de ensefianza asi como el desarrollo de estrategias
de autoaprendizaje por parte de los estudiantes.

-Estan en relacién estrecha con el perfil de salida del médico general en la Republica del
Ecuador.

-Favorecen la comunicacién y las relaciones interpersonales entre los estudiantes y entre
estos y el profesor, lo cual refuerza valores de solidaridad y honestidad, entre otros.

-Se mantiene la estructura de la asignatura, su principal cambio se evidencia en la
instrumentacion de acciones didacticas dirigidas a lograr un aprendizaje desarrollador desde
ella.

-Exigen preparacion sistematica de los docentes y de su creatividad para la elaboracion de
las guias didacticas con enfoque desarrollador de la ensefianza.

Abordan el control como una etapa importante en el transcurso del proceso, donde los
resultados retroalimentan la anterior, enriqueciéndola desde el punto de vista teérico y
préactico.

El profesor debe conocer a profundidad:

-Silabo de la asignatura.

-Documentos normativos de la carrera.

-Técnicas de la informatica y la comunicacion.

-Sistema de evaluacion del aprendizaje.

-Competencias a lograr en los estudiantes.

-Métodos y medios de ensefianza.

-Problemas de salud mas frecuentes en la comunidad.

El alumno debe conocer a profundidad:

-Bibliografia a utilizar.

-Uso de las bibliotecas virtuales.



-Uso adecuado de los textos.

-Técnicas de la informatica y la comunicacion.

-Competencias a lograr en la asignatura.

-Métodos y medios de ensefianza.

Acciones a desarrollar por el profesor:

-Planificar el proceso ensefianza aprendizaje desde una perspectiva desarrolladora, en la que
ejecute un rol orientador para que el alumno fortalezca su autonomia cognoscitiva.
-Planificar la conferencia orientadora en la que imparte las esencialidades del contenido y
ofrecer las vias para que los alumnos logren su aprendizaje a través del trabajo
independiente.

-Disefiar el contenido en dependencia del diagnéstico pedagdégico realizado anteriormente,
determinando qué sabe el estudiante, qué no sabe y qué debe saber.

-Disefiar guias didacticas con tareas docentes desarrolladoras a partir de situaciones
problémicas que exijan la reflexién y el andlisis de los estudiantes.

-Disefiar estrategias de atencion a las diferencias individuales.

-Precisar las competencias a lograr en la asignatura teniendo en cuenta los contenidos
precedentes y su sistematizacion.

-Determinar los medios de ensefanza a utilizar y su metodologia.

-Elaborar situaciones problémicas en cuya solucidon el estudiante tenga que movilizar los
procesos légicos del pensamiento.

-Evaluar los conocimientos mediante preguntas de comprobacion.

Acciones a desarrollar por lo estudiantes:

-Aplicar a nuevas situaciones las explicaciones del profesor.

-Seleccionar los textos, esquemas y fotografias en las bibliografias orientadas.

-Desarrollar habilidades en la busqueda de la informacién que les permitan hacer un analisis
reflexivo acerca de la confiabilidad de sus contenidos para la correcta realizacién de las
tareas.

-Establecer nexos entre los conocimientos previos y los actuales.

-Responder de forma reflexiva las interrogantes de profesor.

-Distinguir en el libro de texto los conceptos que ofrece el profesor y analizarlos de forma
critica.

-Seleccionar las figuras de libro de texto que deben observar y realizar la representacion
esquematica de las estructuras.

-Argumentar la utilidad de los métodos y técnicas de estudio de la Anatomia Patoldgica

vinculada al desarrollo que ha alcanzado el pais en los ultimos afos.



-Establecer un método de autocontrol respondiendo a las preguntas de comprobacién que
realiza el profesor.

-Emitir sus criterios haciendo andlisis, sintesis y abstraccion acerca de lo aprendido.
-Realizar una valoracion critica de la actividad docente, expresando cuales son sus
necesidades futuras en dependencia a los conocimientos obtenidos en la clase.
-Autoevaluarse y evaluar a sus compaferos, destacando los que aportan nuevos
conocimientos segun los adelantos de la ciencia y la técnica.

Las acciones fueron valoradas como adecuadas por los expertos, todos coinciden en sefalar
la calidad cientifico-metodoldgica de la propuesta, su factibilidad asi como su pertinencia
social y aplicabilidad a todas las asignaturas de las ciencias basicas.

Las opiniones referidas al tema en consideracion fueron de gran importancia y coincidieron
con los argumentos valorados en la bibliografia consultada, lo que resulté muy oportuno y

objetivo.

CONCLUSIONES

Se constatd que en el proceso ensefianza aprendizaje desde el primer afio de la carrera de
Medicina aun se utilizan rasgos de la ensefianza memoristica, los alumnos reconocieron no
saber identificar lo esencial del contenido o invariantes del conocimiento, tienen dificultades
para aplicarlo ante nuevas situaciones, les es dificil establecer relaciones entre los
contenidos y realizar los resimenes y copian textualmente los contenidos del libro de texto,
por lo que se disefiaron acciones para lograr un aprendizaje desarrollador acorde con las
tendencias contemporaneas de la educacion superior, desde la carrera de Medicina, las
cuales fueron valoradas como pertinentes y de adecuado acierto cientifico metodolégico por

el grupo de expertos.

RECOMENDACIONES
e Continuar trabajando con las acciones didacticas siempre que le faciliten a los
educandos un desarrollo favorable en el aprendizaje hacia la carrera de Medicina.
e Incentivar la investigacion a otros contextos universitarios de la salud.
e Dar a conocer los resultados del articulo en una revista de publicacion perteneciente

a las Ciencias Médicas.
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Anexo 1

Comunicacion a expertos

POLICLINICO DOCENTE “JOSE RAMON LEON ACOSTA”

SANTA CLARA

Presentacion:

En el policlinico docente “José Ramon Ledn Acosta” de Villa Clara localidad Santa Clara se
desarrolla la investigacion titulada: “Acciones didacticas para un aprendizaje desarrollador
desde el primer afo en la carrera de Medicina”, que esta dirigida a estimular de forma
precoz a los estudiantes de la carrera de Medicina. Por tal razén, le solicitamos a usted su
colaboracién en calidad de experto.

Marque con X Si , No

Si su respuesta es positiva, por favor escriba los siguientes datos y envie su respuesta
a: jesusca@infomed.sld.cu
Nombres y apellidos:
Categoria docente:
Categoria académica:
Grado cientifico:
Institucion donde labora:
Direccion del centro:
Teléfono del centro:
Direccion particular:
Teléfono:

Correo electroénico:
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Anexo 2

Policlinico Docente “José Ramoén Ledn Acosta”. Villa Clara. Santa Clara.

Presentacion

Usted nos comunico su disposicion a cooperar en calidad de posible experto. Teniendo en
cuenta el momento de la investigacion en que nos encontramos, sometemos a su
valoracion los criterios expuestos en las dos tablas siguientes. Debe seguir las
orientaciones de cada pregunta:

Cuestionario:

1. Marque con una X en escala creciente del 1 al 10 su grado de conocimiento
o informacion sobre el tema abordado:

12345678910

2. Valore los aspectos que influyen sobre el nivel de argumentacién o fundamentacién que
usted posee sobre el tema en objeto de estudio. Marque con X.

Fuentes de argumentaciéon: ----- Alto  --—--- Medio  -----—- Bajo

Andlisis tedricos realizados por usted.

Experiencia obtenida.

Trabajos de autores nacionales consultados.

Trabajos de autores extranjeros consultados.

Conocimiento del estado del problema en el extranjero.

Su intuicion.

Gracias por su colaboracion.
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