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RESUMEN

Uno de los objetivos del proceso de convergencia hacia un Espacio Europeo de Educacion
Superior, es el desarrollo de metodologias docentes centradas en el aprendizaje del estudiante.
Dada la importante responsabilidad social y politica de la Educacion Superior, se introdujo por
primera vez el ABP, para la ensefianza de las enfermedades cerebrovasculares, por lo que resulta
pertinente evaluar como ha sido el aprendizaje de los internos de la carrera de medicina, para ello
se realizd una investigacion aplicada, de corte epidemioldgico cuasi experimental en el campo del
proceso ensefianza aprendizaje, con el objetivo de determinar la influencia de la utilizacién del
ABP, en el Hospital Clinico Quirargico “Lucia ifiguez Landin” de Holguin, entre los afios 2018 y
2020. Para determinar diferencias entre los grupos se utilizé la prueba estadistica paramétrica “t”

de Student; con un nivel de significacion del 0,01 y 70 grados de libertad. Para medir la actitud
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hacia el proceso ensefianza aprendizaje de dicho tema se aplicd una escala tipo Likert (validada
por criterio de expertos y con a-Cronbach de 0,727. Se demostré que existen evidencias
estadisticas para afirmar que el promedio de los resultados en el examen del tema de
enfermedades cerebrovasculares, en el grupo experimental fue mayor debido al empleo del ABP y
este grupo tuvo una actitud favorable hacia esta tematica de la medicina interna, por lo que el
Aprendizaje Basado en Problemas demostré su efectividad para el aprendizaje significativo de la
enfermedad cerebrovascular, y colocd a dicho tema en la preferencia de los internos.

Palabras claves: aprendizaje basado en problemas, enfermedades cerebrovasculares, evaluacion

del aprendizaje, escalas de likert.

ABSTRACT

One of the objectives of the convergence process towards a European Higher Education Area is
the development of teaching methodologies focused on student learning. Given the important
social and political responsibility of Higher Education, the ABP was introduced for the first time, for
the teaching of cerebrovascular diseases, so it is relevant to evaluate how the learning of the
interns of the medical career has been. For this purpose, an applied research was carried out, of
an epidemiological and quasi-experimental nature in the field of the teaching-learning process,
with the aim of determining the influence of the use of the ABP, in the "Lucia Ifiguez Landin"
Clinical Surgical Hospital of Holguin, between the years 2018 and 2020. To determine differences
between the groups, the Student "t" parametric statistical test was used; with a significance level
of 0.01 and 70 degrees of freedom. To measure the attitude towards the teaching and learning
process of this subject, a Likert scale was applied (validated by expert criteria and with a-
Cronbach of 0.727. It was shown that there is statistical evidence to affirm that the average
results in the examination of the subject of cerebrovascular diseases, in the experimental group
was higher due to the use of the ABP and this group had a favorable attitude towards this subject
of internal medicine, so that Problem-Based Learning demonstrated its effectiveness for significant
learning of cerebrovascular disease, and placed this subject in the preference of the interns.

Keywords: problem-based learning, cerebrovascular disease, learning assessment, likert scales.

INTRODUCCION

Uno de los retos fundamentales de la educacion superior en general y de la educacién médica en
particular en el siglo XXI, es asumir la flexibilidad en las estrategias de aprendizaje, los nuevos
tiempos exigen de las instituciones de educacién superior una voluntad hacia la reforma de sus
estructuras y métodos de trabajo, por ello la formacion de recursos humanos debe ser

contextualizada, lo que determina un cambio en los planes de formacion basados no solo en la



transformacion de los escenarios docentes, sino también en sus objetivos, formas organizativas
docentes, métodos y recursos del aprendizaje, como componentes fundamentales del proceso
ensefianza aprendizaje. ()

La universidad actualmente afronta nuevos retos basados en la formacidn continua y sistematica
del sujeto a lo largo de toda su vida; un sistema universitario centrado en la formacién integral
del estudiante, donde el profesor juega otro papel muy distinto a la funcién tradicional que
siempre se le ha concedido, y se convierte en un orientador del proceso, al fomentar estilos de
aprendizajes creativos y auténomos que contribuyan a desarrollar la independencia cognoscitiva
del estudiante. (2

Un maestro ideal debe ser aquel que promueva un proceso de ensefianza aprendizaje
desarrollador, entendido este como "el proceso sistémico de transmisidon de la cultura en la
institucion escolar en funcién del encargo social, que se organiza a partir de los niveles de
desarrollo actual y potencial de los estudiantes y conduce el transito continuo hacia niveles
superiores de desarrollo, con la finalidad de formar una personalidad integral y auto determinada,
capaz de transformarse y transformar su realidad en un contexto histérico concreto".

La Universidad esta cambiando y es en la actualidad un lugar comun. En este contexto de cambio,
la calidad de la docencia universitaria constituye una prioridad estratégica de las instituciones de
educacion superior en todo el mundo. La mejora de la calidad de la docencia es, sin duda, un
proceso complejo y en el que intervienen muchos factores: desde las politicas educativas hasta los
recursos disponibles, las tradiciones y culturas de cada pais. Pero de todos ellos, el factor que
ejerce una influencia mas determinante en la calidad de la docencia es, sin duda, el profesorado y
las practicas formativas que éste desarrolla. (>

Algunos profesores piensan que no hay por qué variar lo que siempre se hizo asi: en esos casos
resulta basico poder revisar las ideas existentes y contrastarlas con los nuevos planteamientos. En
otros casos el profesorado cree importante el cambio, pero no sabe como hacerlo con garantias:
en esos casos, se precisan de referentes practicos que permitan tomar como “ejemplo” o “punto
de referencia” la practica de otros colegas de la docencia méas experimentados. (3

Tres circunstancias concurren en cualquier proceso educativo de nuestros dias: la necesidad de
integrar un conocimiento cada vez mas disperso y diversificado, la imperiosa necesidad de
practicar el principio de economia de la ensenanza y la necesidad, de que el alumno sea cada vez
mas protagonista de su propio aprendizaje. Trabajar, simultdneamente, en esta triple direccién no
resulta nada facil y es, a causa de ello, por lo que muchas directrices y propuestas educativas de
caracter innovador, fracasan al ser implementadas. La blisqueda de instrumentos, que ayuden a
articular la convergencia entre estas tres necesidades, es objetivo basico de cualquier sistema

educativo. ¥



Sin embargo en el proceso del aprendizaje, en la carrera de Medicina, todavia predomina “un
aprendizaje memoristico”, caracterizado por la adquisicion de conocimientos a través de
procedimientos repetitivos; siendo frecuente que los alumnos memoricen mecanicamente los
conceptos sin relacionarlos con las ideas que ellos ya comprenden, y ese es el mayor de los
absurdos como nos argumentara el gran pedagogo cubano Félix Varela ..."porque no ayuda a
razonar, porque cuando falla la memoria, falla todo lo aprendido”. Hay que recalcar que los
métodos tradicionales de ensefianza se basan en la transferencia de contenidos a través de la
memorizacién de informacion y las herramientas de evaluacién se limitan a comprobar en qué
medida se llevd a cabo dicha memorizacion. Sin embargo, el objetivo de la educacidon no debe ser
preservar los contenidos de una materia, puesto que el conocimiento en muchas disciplinas crece
de manera exponencial y, por lo tanto, estd en constante cambio a través del tiempo. G

Uno de los objetivos del proceso de convergencia hacia un Espacio Europeo de Educacion Superior
(EEES) es el desarrollo de metodologias docentes centradas en el aprendizaje del estudiante. El
alumno, pues, pasa a ser el auténtico eje de la educacién universitaria y el profesor un mediador
o guia de dicho proceso de aprendizaje. Se trata de lo que también se vienen denominando
“metodologias activas”, y una de las mas asentadas en este contexto es la conocida en el dmbito
anglosajén en el que surgié como Problem Based Learning (PBL) y traducida a nuestro idioma con
el nombre de Aprendizaje Basado en Problemas (a partir de ahora, ABP). ™

Suele afirmarse que esta metodologia es muy antigua, sin embargo; su presencia sistematica en
la actual docencia universitaria comienza, tal y como la conceptuamos en la actualidad, a
mediados de los afios 60 del siglo XX, cuando las autoridades universitarias de la Facultad de
Medicina de la Universidad canadiense de McMaster se plantean por vez primera que sus
profesionales, ademas de adquirir conocimientos, tenian que adquirir también una serie de
competencias y habilidades bdasicas para su trabajo. ¢

Esta mentalidad comienza a expandirse muy pronto a otros campos profesionales como las
ingenierias, la gestidon empresarial y las ciencias juridicas. A Europa llega 10 afios mas tarde y
pisando fuerte: la Universidad de Maastricht, en los Paises Bajos, se crea en 1974, y organiza
todos sus estudios con esta técnica de aprendizaje. Y la Universidad de Aalborg, en Dinamarca,
crea una variante, el Aprendizaje Basado en Proyectos, con la cual organizan una gran parte de
sus ensefianzas. %

El Aprendizaje Basado en Problemas se fundamenté en dos argumentos conceptuales y teéricos:
Uno de ellos es la obra del fildsofo de la educacion John Dewey, quien subrayé la importancia de
aprender mediante la experiencia. Segln Dewey, en esa experiencia del mundo real, los
estudiantes encuentran un problema que estimula su pensamiento, se informan para plantear

soluciones tentativas al problema y la aplicacién los ayuda a comprobar su conocimiento. Por otro



lado, el ABP recoge la teoria sociocultural de Vigotsky, quien subray6 la importancia de la
participacion del estudiante en comunidades de aprendizaje cognitivo, donde el estudiante
intercambia y compara ideas con la de los otros, interactuando activamente para resolver
problemas y el profesor dirige sus esfuerzos. ®
La educacién superior ha estado trabajando en los Ultimos anos con la idea de que los estudiantes
tienen que graduarse con una mayor capacidad para integrarse en su entorno disciplinar y
construir conocimientos acerca del propio desempefio. Lo que caracteriza a cualquier profesional
es su habilidad para resolver problemas nuevos, analizar, enjuiciar y tomar decisiones; y
participar en la investigacion respecto de su propia practica con el objetivo de mejorarla. En este
sentido, si la educacion superior se dirige a la formacién de profesionales competentes debe
orientar sus estrategias hacia el impulso de esta reflexion concerniente con la accion, y ello
implica replantear el aprendizaje y la evaluacion e interpretar la segunda como una actividad
significativa, justa y transparente. ")
La universidad ha tenido que afrontar dos grandes retos. Primero, la dificultad de identificar y
definir los resultados de aprendizaje mas relevantes en un mundo en constante transformacion.
Segundo, cdmo promover una participacion mas profunda y responsable del estudiante en la
construccidon de su proceso de aprendizaje a lo largo de la vida y en la aplicacién del conocimiento
en los diferentes entornos del mundo real. Lograr el justo término entre tutelar el aprendizaje,
centrarlo en hechos que acontecen dentro y fuera del aula, despertar el interés de los estudiantes
y respetar y potenciar la singularidad de cada uno de ellos es posiblemente el eje alrededor del
cual se ha concebido el nuevo perfil de estudiante y el nuevo concepto de evaluacién formativa. )
Bretel Bibus consideraba importante hacer dos precisiones:
¢ ninguna estrategia didactica es buena o mala, eficaz o ineficaz en si misma, porque cualquier
estrategia es utilizada por un académico, que si la sabe usar puede gozar de sus ventajas,
pero si no, puede sentir que no sirve de mucho. ®
Howard Barrows definié al ABP como “una estrategia de aprendizaje basado en el principio de usar
problemas como punto de partida para la adquisicion e integracion de los nuevos
conocimientos”.®
Aprendizaje Basado en Problemas (ABP o PBL por sus siglas del inglés Problem-Based Learning),
se caracteriza por:
a. Se invierte el proceso tradicional de aprendizaje: primero el problema.
b. El centro del proceso de ensefianza ya no es el académico y su discurso, sino los estudiantes y
su proceso de aprendizaje.
c. El proceso de aprendizaje en el ABP.

d. Los estudiantes aplican estratégicamente lo aprendido en la solucién del problema.



e. El académico disefia el problema y acompafia a los estudiantes en la busqueda de la solucidn.

f. Los estudiantes aprenden a trabajar con autonomia, ya que son ellos los que deben planificar el
proceso de construccién y quienes deben ir evaluando su implementacién.

En este modelo es el alumno quien busca el aprendizaje que considera necesario para resolver los
problemas que se le plantean, los cuales conjugan aprendizaje de diferentes areas de
conocimiento. El método tiene implicito en su dinamica de trabajo el desarrollo de habilidades,
actitudes y valores benéficos para la mejora personal y profesional del alumno. El ABP puede ser
usado como una estrategia general a lo largo del plan de estudios de una carrera profesional o
bien ser implementado como una estrategia de trabajo a lo largo de un curso especifico, e incluso
como una técnica didactica aplicada para la revision de ciertos objetivos de aprendizaje de un
curso.

El ABP implica un cambio que genera ciertas dificultades e incluso barreras, siendo una transicién
dificil, dado que tanto estudiantes como tutores deben modificar su practica de aprendizaje. A
pesar de esto, autores como Jabif enfatizan que el ABP posibilita la construccion

de conocimientos del saber, siendo un método eficaz para el desarrollo de competencias. Factores
como el tutor, las situaciones problematicas, la estructura curricular, el conocimiento

previo de los estudiantes y el funcionamiento particular de los grupos de trabajo pueden influir

en su correcto funcionamiento. ‘1%

El ABP es una metodologia de aprendizaje inductivo en la que el alumno se convierte en el
protagonista de su propio aprendizaje, ya que se trabaja con pequefios grupos de estudiantes con
el apoyo de un profesor, que tiene el papel de tutor donde, acorde con el profesor Vogt, la
resolucién de problemas se utiliza como base para alcanzar objetivos de aprendizaje y desarrollar
competencias y habilidades transferibles a la practica profesional. Estos problemas se caracterizan
por su originalidad, por tener datos o piezas faltantes que el estudiante debe descubrir, buscar y
encontrar; estan definidos parcialmente y son divergentes, es decir, que no tienen una Unica
solucién correcta.

Esta metodologia, cambia el rol del alumno, de receptor pasivo a un papel activo, responsable y
autonomo y también cambia el papel del profesor, de transmisor de conocimientos, a orientador y
guia, que aporta el apoyo y la ayuda apropiados; adicionalmente, posibilita integrar y comprender
conocimientos de diferentes areas; por ello, se considera como una manera de proceder mucho
mas préxima a la vida real que los métodos tradicionales de ensefianza.

Dada la importante responsabilidad social y politica de la Educacion Superior para el desarrollo de
los recursos humanos necesarios, en la formacién de futuros profesionales de la salud de Cuba y
para el mundo, que sean capaces de enfrentar y resolver con éxito los diferentes problemas que

se presentaran en su practica profesional, y dentro del perfeccionamiento de la ensefianza de la



medicina como parte de una Universidad socialmente responsable, se introdujo por primera vez el
ABP, (de acuerdo a la literatura cientifica a nuestro alcance) para la ensefianza de las
enfermedades cerebrovasculares en un pequefio grupo de internos.

Problema cientifico: ¢éCodmo ha sido el aprendizaje de las enfermedades cerebrovasculares a través

del ABP en los internos de la carrera de medicina?

METODO
Se realizd una investigacién aplicada, de corte epidemioldgico cuasi experimental en el campo del
proceso ensefianza aprendizaje con el objetivo de determinar la influencia o consecuencias de la
utilizacién del ABP en la ensefianza de la enfermedad cerebrovascular, como herramienta para el
aprendizaje de dicha disciplina; en el Hospital Clinico QuirGrgico “Lucia Ifiiguez Landin” de
Holguin, entre los afios 2018 y 2020.
El universo estuvo formado por los 172 internos de la carrera de medicina de la Facultad de
Ciencias Médicas “Mariana Grajales Cuello” que fueron atendidos por los autores en el servicio
neurovascular y cuerpos de guardia, del cual se formé un grupo control de 38 internos y otro
grupo experimental de 24 internos, ambos grupos sin una equivalencia perfecta; pues no pudo
efectuarse el emparejamiento de los mismos por el propio disefio que siguid este estudio.
Criterios de inclusion:
Grupo experimental: aqui fueron incluidos los primeros 24 internos que rotaron por nuestro
servicio en el curso escolar 2019-2020.
Grupo control: se incluyeron los 38 internos atendidos por los autores en el curso escolar 2018-
2019.
En el grupo experimental se produjo una intervencion pedagdgica que consistidé en la
profundizacién en el tema de enfermedades cerebrovasculares en solo 5 sesiones de dos horas
cada una utilizando un modelo de ABP basado fundamentalmente en 4 problemas esenciales
relacionados con las enfermedades cerebrovasculares:
1. Cémo podemos reconocer que estamos en presencia de un paciente con una enfermedad
cerebrovascular?
2. Cémo debemos proceder ante las diferentes formas de presentacién de la enfermedad
cerebrovascular?
3. Cémo debemos proceder ante las complicaciones que se presentan en la evolucion de las
enfermedades cerebrovasculares?
4. Como podemos prevenir y controlar a las enfermedades cerebrovasculares en la

comunidad?



En el grupo control se consolidaron los conocimientos previos de los internos, a través de los
pases de visita tradicionales de acuerdo a la morbilidad que existia en sala en el momento de la
rotacion, (curso 2018-2019) sin el mas minimo contacto con la metodologia del ABP.

A ambos grupos, al finalizar la rotacién por la sala de neurologia se les aplicd un formulario de
preguntas en forma de cuestionario (con preguntas cerradas para facilitar su procesamiento y
mayor precisidon de las respuestas). Este instrumento fue previamente elaborado por un colectivo
de profesores auxiliares de la asignatura Medicina Interna, quienes tuvieron en cuenta que se
incluyeran todos los objetivos y habilidades de la tematica de las enfermedades
cerebrovasculares; que se encuentran declarados en el programa. La confiabilidad del instrumento
fue aceptable, pues tuvo prueba de la correlacion del a-Cronbach igual a 0,778. No se realizd
ningun cambio en el instrumento de medicién luego de ser validado, ni en los observadores e
investigadores participantes encargados de desarrollar la mediciéon. Anexo 1

Se compararon los resultados de los examenes del grupo experimental con los resultados del
grupo control. Para evaluar la diferencia entre los grupos a partir de la hipdtesis de investigacion
de que ambos grupos (experimental y control) difieren significativamente entre si, Gnicamente de
acuerdo a su grado de aprendizaje (el aprendizaje de las enfermedades cerebrovasculares, fue
significativo en el grupo de internos donde se utilizé el ABP); se utiliz6 el test t de Student; con un
nivel de significacion del 0,01 (1% de error) y 70 grados de libertad.

Nivel de significacién: para todo valor de probabilidad igual o menor que p = 0,01 se aceptd la
hipétesis de investigacion Hi.

Zona de rechazo: para todo valor de probabilidad mayor que p = 0,01 se aceptd la hipétesis nula
HO y se rechazd la hipotesis de investigacion Hi.

Para medir la actitud de los internos hacia el proceso ensefianza aprendizaje de dicho tema se
aplicé una escala tipo Likert (previamente validada por criterio de expertos y con a-Cronbach igual
a 0,727 por lo que se consider6 como aceptable) consistente en un conjunto de items
presentados en forma de afirmaciones. Anexo 2

La escala fue aplicada de manera auto administrada pues se le entregd a cada interno (grupo
experimental y control) al finalizar el examen y este marcé de forma andnima, respecto a cada
pregunta; la categoria que consider6 adecuada.

A cada una de las alternativas de respuesta, se les asigné un valor numérico (rango potencial de 1
a 5 que no fue del conocimiento de los internos) y se aclaré que sélo se podia marcar una opcion.
Se considerd un dato invalido cuando se marcaron dos o mas opciones. Se controlaron posibles
limitaciones de la escala como la equiescencia, la tendencia central y la deseabilidad social.

Se determinaron las medidas de tendencia central para cada grupo (experimental y control): la

moda, la mediana y la media; y se efectud su interpretacién descriptiva.



Actitud muy Indeciso Actitud

desfavorable muy favorable

La informacion se analizd a través de la conformacién de una base de datos (EXCEL- 2003), y
procesdé con el software SyStat versién 19 en una computadora personal. Se efectué una
triangulacion metodoldgica para lograr la integracion de los métodos tedricos y empiricos en el
analisis de toda la informacién, asi como una triangulacién de todos los datos obtenidos de forma
tal que permitid llegar a conclusiones que dieron respuesta o solucion al problema cientifico del
proyecto.

En relacidén con los aspectos éticos, la investigacion se adscribe a los principios establecidos en la
World Medical Association Declaration of Helsinki-Ethical Principles for Medical Research Involving
Human Subjects, a partir de la cual se establecié el consentimiento informado para participar en
el estudio y la posterior publicacién de sus resultados. Se respetd el caracter confidencial de la

informacion obtenida durante la investigacion.

RESULTADOS

Al verificar los promedios de los resultados del examen aplicado en ambos grupos de internos:
experimental (Promedio grupo experimental) Y control (Promedio grupo control), 10S resultados de los
promedios de ambos grupos siguen una distribucion normal, es decir X ~ N (Jy, 0) e Y ~ N (Up,
o).

Se contrastaron la hipétesis nula y la hipétesis de investigacion:

Ho: Hexp = Hcontrolr Hit Hexp > Hcontrol

Siendo la t caiculada = 5,76 > t tabuiada=2,38 p < 0,01

Existen evidencias estadisticas con un nivel de significacién de 0,01 y 70 grados de libertad (1% de
error) para afirmar que el promedio de los resultados en el examen del tema de enfermedades
cerebrovasculares, en el grupo experimental fue mayor que el promedio del grupo control (Hexp >

Mcontrol ) debido al empleo del ABP.



Grafico 1 Interpretacion grafica de las estadisticas descriptivas acerca de las actitudes de los
internos hacia el ABP de las enfermedades cerebrovasculares, Hospital Clinico Quirtrgico “Lucia
Ifiguez Landin”, Holguin 2018-2020.
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DISCUSION

La evaluacién del aprendizaje constituye uno de los conceptos de la didactica mas controvertidos y
gue mayor interés despierta en el profesor dada su importancia y complejidad. Se considera que
la evaluacion del aprendizaje es un proceso sistematico que determina el desempefio, rendimiento
o logro del estudiante asi como la eficiencia de los recursos que emplea el docente (ensefianza), a
partir de los objetivos de formaciéon que se esperan alcanzar. Todo esto permite tomar decisiones
que acomoden los aprendizajes y perfeccionen el trabajo del docente. (/12

En la evaluacion del aprendizaje existe un acercamiento al entendimiento de que esta no es la
comprobaciéon del acaparamiento de contenidos, sino que representa un componente para crear y
aprender a ser, por lo que debe concebirse encaminado a promover y regir el aprendizaje. Es
importante replantear las estrategias de la ensefianza y el aprendizaje, dirigidas a preparar a los
estudiantes de Medicina para su continua superacion profesional y practica clinica y el desarrollo

de recursos para su aprendizaje y autogestion. (%
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El aprendizaje no es memorizacion, como sefiala Silberman la mayor parte de lo que
memorizamos se pierde en cuestién de horas, de ahi la necesidad de generar espacios donde los
estudiantes puedan discutir, preguntar, hacer e incluso ensefiar a otros. El ABP ha sido estudiado
como estrategia para generar cambios conceptuales, metodoldgicos y actitudinales y para superar
la metodologia del sentido comun. No en vano, Estepa y Estepa mencionan que el objetivo
fundamental de la misma es mejorar el bajo rendimiento académico de los estudiantes. 1%

Los estudiantes percibieron la metodologia ABP como una estrategia que motivd y facilitd el
aprendizaje, dénde construyeron e integraron conocimientos; desarrollaron competencias
genéricas que no habian logrado con la metodologia tradicional como el trabajo en equipo, el
pensamiento critico y aprender a aprender. El ABP les permitid sentirse protagonistas de su
aprendizaje significativo. Debe sefalarse que fue la primera vez que el profesor hizo de tutor en el
ABP de medicina interna, por lo que se considera que aun tiene mucho que aprender de esta
estrategia, al ser considerado como tutor novel en la actividad.

Aunque Navarro y Zamora plantearon como un factor favorable tener un tutor experto en la
tematica tratada para la conduccion del ABP; existe mayor consenso en que tutores con
habilidades que les permitan guiar y facilitar el aprendizaje; demostrarian mayor interés y
empatia. 1%

Escribano y Del Valle sefialaron el reconocimiento de las ventajas del ABP sobre los métodos
convencionales de aprendizaje que han promovido su difusion y aplicacion en diversas disciplinas
a nivel educacion superior. Entre las ventajas sefialadas por estos autores se pueden enfatizar:

e La motivacion como “voluntad de aprender” como lo sefialé Bruner, es estimulada por el ABP, ya
que invita al estudiante a involucrarse mas en el aprendizaje debido a que siente la posibilidad de
interactuar con la realidad y a observar los resultados de dicha interaccion.

e El estudiante, mediante esta metodologia, logra establecer conexion sustantiva entre la
informacién que va recibiendo y el conocimiento previo que posee, produciéndose un aprendizaje
mas significativo; este modo de aprender refuerza incluso su interés por seguir investigando
también fuera del escenario docente.

¢ La integracién del conocimiento posibilita mayor retencién y transferencia del conocimiento. La
metodologia del ABP permite desde la practica, la deteccidon de errores o inconsistencias tedricas
lo que se perfila como una de las estrategias mas propicias para la construccién de un aprendizaje
que establece contacto con las concepciones previas del estudiante y que contribuye a
transformarlas.

¢ El aprendizaje que se apoya en esta metodologia estimula el pensamiento critico y creativo, es
decir, estimula la adquisicion de habilidades para identificar problemas y ofrecer soluciones

adecuadas a los mismos.
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e El estudiante, mediante la metodologia del ABP, logra lo que se conoce como la integracion del
conocimiento. El conocimiento de las diferentes especialidades afines, (Laboratorio Clinico,
Radiologia) se integra para dar solucién al problema sobre el cual se estd trabajando, de tal
modo, que el aprendizaje no se da en fracciones, sino de manera integral y dinamica.

e El método de ABP promueve la interaccién incrementando habilidades interpersonales como: el
trabajo en equipo, la evaluacién de los compaferos, la presentacién y defensa de los trabajos.
Esta metodologia interactiva permite desarrollar, extender y profundizar las habilidades
interpersonales: los internos tienen la oportunidad de compartir sus descubrimientos, y se brindan
apoyos para resolver los problemas y trabajar en proyectos conjuntos.

e Se promueve la evaluacién formativa, en un sistema de autoevaluacidon de los estudiantes y la
coevaluacién, que permite identificar y corregir errores, asi como asegurar el alcance de metas
personales y comunes, mediante la retroinformaciéon constructiva. ®

El aprendizaje basado en problemas es una metodologia vanguardista que ha orientado la
educacion médica, bajo sus raices constructivistas y sus teorias pedagodgicas apoyadas en el
aprendizaje significativo y en el aprendizaje por descubrimiento y construcciéon. Desde su
creacion, ha orientado el curriculo de muchas escuelas de medicina y ha sobrepasado las fronteras
a otras ciencias de la educaciéon. Esta metodologia trae grandes ventajas para el proceso de
ensefianza-aprendizaje en la formacidn médica, favorece los aprendizajes de la educacidn
superior, garantiza la autoformacién y la educacién continua. >

Se sostiene que el sentido didactico no esta exactamente en resolver el problema analizado en los
tutoriales, sino en desarrollar la cognicidon en cuanto al razonamiento cientifico y los atributos
sociales: habilidades para comunicar ideas, trabajar dentro de equipos, adoptar
responsabilidades, compartir y respetar. Esta estrategia didactica, entonces, plantea ciertos retos
para el tutor, tales como aprender a tolerar el silencio en vez de intervenir para llenar los vacios
durante las discusiones de los estudiantes, la problematizacion desafiante y el cuestionamiento
inductivo. El Aprendizaje Basado en Problemas puede emplearse como una herramienta de
motivacion en la medida en que hace que el alumno se enfrente a un problema, busque
informacidn, aplique sus conocimientos y resuelva el problema ofreciendo una forma diferente de
aprendizaje. (167

No son abundantes los trabajos en los cuales se determina la ganancia de aprendizaje producto de
una intervencién pedagdgica desarrollada, en este contexto; la satisfaccién de los usuarios de una
nueva técnica o proceso es un criterio importante para la evaluacion general del proceso. Los
docentes, como parte primordial del proceso de ensefianza aprendizaje, necesitan conocer el nivel
de motivacion de sus estudiantes, cualquiera que sea la disciplina que imparten. Asi podran

intervenir de manera efectiva en la formacion intelectual y afectiva de los educandos y en la
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creacion de valores profesionales, morales indispensables para el desarrollo de su profesion y para
convertirse en ciudadanos integrales. La motivacion que puede cultivar el docente como
facilitador, sera efectiva si estd asociada al interés de los alumnos, lo cual se produce cuando
estos toman conciencia del motivo y de la necesidad de aprender. (1820

De acuerdo a Vigotsky, el aprendizaje no se reduce al plano cognitivo, sino que se da en unidad
con el afectivo: «El pensamiento no es la instancia Gltima de este proceso. El propio pensamiento
no toma origen en otro pensamiento, sino en la esfera motivacional [...] Tras el pensamiento se
encuentra una tendencia afectiva y volitiva, la Unica que puede dar respuesta al Ultimo por qué en
el analisis del pensamiento», 2V

Los problemas de motivacion retan al docente a dar soluciones al logro de valores y perfilar un
conjunto de actitudes positivas, que apunten favorablemente a la formacién de una personalidad
profesional prescritas en el modelo del profesional. La motivacion de contenidos y métodos de las
ciencias son las bases de las funciones y los niveles de actuacidén profesional de competencias
profesionales de excelencia. El motivar, si refuerza el aprendizaje induce el estudio independiente
y exige necesidad relativa o absoluta, da placer y crea un lazo del individuo con accién de
satisfaccion. (%%

Segun el profesor Vallejo, en el proceso de formacion inicial del estudiante de medicina y durante
toda la carrera, en general, confluyen dos elementos esenciales que lo determinan:

1. Las exigencias de la ciencia en su amplia acepcidon, que conlleva a una dindmica en cuanto a la
actualizacion constante de los contenidos que forman parte del curriculo, con el tratamiento
pedagdgico y metodoldgico para que sean transmitidos de manera dosificada, de acuerdo con el
nivel de complejidad y el grado de comprensién del auditorio al cual va dirigido, con el empleo de
métodos y medios que faciliten su asimilacion.

2. Las exigencias sociales al proceso de formacion, que son las demandas hechas por la sociedad
como usuaria del producto final y que es quien marca las pautas acerca de las caracteristicas
profesionales y humanas del egresado de la carrera de medicina. (8

Estas exigencias toman contenido y forma en exigencias instructivas y educativas al estudiante de
medicina, que por una parte debe apoderarse de los contenidos de la Ciencia en la practica
profesional, lo cual representa un elevado volumen de conocimientos y habilidades a aprender vy,
por otra parte, debe integrar a su modo de actuacién, las normas y valores que responden a la
ética médica. Dichas exigencias, en su conjunto, representan un importante esfuerzo volitivo para
el estudiante, que debe estar en correspondencia con las actitudes hacia el estudio. Cuando estas
no se corresponden con las exigencias planteadas y el estudiante asume una conducta

inadecuada, el aprendizaje siempre sera deficiente y debera cuestionarse la presencia de actitudes
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interferentes, las cuales, si no son corregidas, lo conduciran a un bajo rendimiento, que es la
antesala del fracaso académico y, por consiguiente, la desercién. (1819

La practica ha demostrado que la correccién de las actitudes interferentes es posible si somos
capaces de utilizar una estrategia pedagdgica capaz de atender, de manera directa, los problemas
de aprendizaje de los alumnos, para que se logre un aprendizaje significativo y no memoristico,
gue garantice la estabilidad de los conocimientos y al mismo tiempo, elevar la maestria

pedagdgica de los profesores.

CONCLUSIONES
El Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) demostré su efectividad para el aprendizaje
significativo de la enfermedad cerebrovascular, y colocdé a dicho tema en la preferencia de los

internos para evaluarse en su examen final.
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ANEXOS

Anexo 1 Cuestionario del tema de enfermedades cerebrovasculares para internos de la carrera de
medicina.

1.- Las enfermedades cerebrovasculares actualmente tienen una alta morbilidad, con frecuentes
recurrencias y constituyen la tercera causa de muerte en Cuba; con una tendencia al incremento
de los afos de vida potencialmente perdidos, ademas son responsables de importantes
limitaciones y discapacidades. Analice detenidamente las siguientes afirmaciones y marque con
una “X” aquellas que usted considere son correctas.

1.1 _ La pérdida de tiempo vital y la rehabilitacién temprana son problemas actuales que
enfrenta el control del ictus.

1.2 _ El ictus es un trastorno permanente de instalacion brusca, ocasionado por una oclusion
aterotrombotica vertebrovasilar.

1.3 __ El infarto lacunar es caracteristico de un paciente diabético y/o hipertenso, y tiene cinco
formas clinicas caracteristicas.

1.4 __ En el infarto cerebral cardioembdlico es frecuente encontrar antecedentes de fibrilacion
auricular y valvulopatias.

1.5 _ El ataque transitorio de isquémia se presenta con una duracion entre 24 y 48 horas, vy
deja trastornos sensitivos.

1.6 __ La hemorragia intracerebral taldamica presenta frecuentes alteraciones de la sensibilidad
con parestesias dolorosas.

1.7 __ La hemorragia del territorio cerebeloso se caracteriza clinicamente por hemiparesia
derecha a predominio braquial.

1.8 __ Ante una cefalea intensa brusca, después del acto sexual con rigidez de nuca, pienso en
una hemorragia subaracnoidea.

1.9 __ Al decapitar la tensién arterial con furosemida, puedo desencadenar un infarto cerebral de
causa indeterminada.

1.10 ___ En el deterioro cognitivo adquirido después del ictus, se conserva la memoria a pesar de
la demencia vascular.

1.11 __ El empleo de anticonceptivos orales, la personalidad colérica y la obesidad son posibles
factores de riesgo del ictus.

1.12 _ Existen marcadores bioquimicos considerados riesgos del ictus como la hiperuricemia y
el hematocrito muy elevado.

1.13 __ La migrafia, el hipotiroidismo y la alta ingestidon de calorias se consideran factores de

proteccion contra el ictus.

18



1.14 __ La existencia de algunas lesiones estructurales asintomaticas como un soplo carotideo,
se consideran riesgo de ictus.

1.15 _ La diabetes mellitus y las dislipidemias son los factores de riesgo mdas importantes de la
enfermedad cerebrovascular.

1.16 __ Las enfermedades cardiovasculares y el tabaquismo son los riesgos mas importantes en
la hemorragia intracerebral.

1.17 __ El tabaquismo, la herencia y el abuso de antiinflamatorios no esteroideos son riesgos
para presentar un ictus isquémico.

1.18 _ En el tratamiento del ictus son utilizadas las soluciones hiposmolares como la dextrosa
al 5% para hidratar al paciente.

1.19 __ Los anticonvulsivantes y el diazepan deben utilizarse para proteger al sistema nervioso
central en el ictus precozmente.

1.20 __ El manitol solamente lo empleo si existe un empeoramiento del estado de la conciencia,
hipo, cefalea intensa o vémitos.

1.21 _ El manitol siempre se administra a todo paciente que se sospeche un ictus para evitar el
edema cerebral intenso.

1.22 _ Es importante evitar la hipoxemia, hipercapnia y mantener valores normales de glicemia
en el paciente con ictus.

1.23 __ La hipoglicemia, la hipotermia, la leucocitosis y el fibrindgeno plasmatico elevado son de
buen prondstico en el ictus.

1.24 _ El edema cerebral intenso debe ser tratado con betametazona o prednisona vy
furosemida, ademas del manitol al 20%.

1.25 __ El tratamiento del ictus debe ser individualizado a cada paciente segun el tipo de ictus y

a la enfermedad de base.

Anexo 2 Escala de Likert para medir la actitud de los internos de medicina hacia el proceso

ensefianza aprendizaje del tema de las enfermedades cerebrovasculares.

Las siguientes afirmaciones son opiniones con las que algunos internos estan de acuerdo y otros
en desacuerdo. Voy a pedirles por favor, que seleccione con una "X” qué tan de acuerdo esta
usted con cada una de estas opiniones. Toda la informacién aportada por usted sera estrictamente

confidencial. (Seleccione una sola de estas opciones)

totalmente de indeciso en totalmente
PREGUNTAS de acuerdo acuerdo desacuerdo en
desacuerdo
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El tema de enfermedades
cerebrovasculares, fue muy
extenuante y complejo para los

estudiantes.

Los contenidos del tema de
enfermedades cerebrovasculares,
son necesarios y muy

importantes para su formacion.

El método de ensefianza del tema
de enfermedades
cerebrovasculares, fue poco

atractivo y hasta algo aburrido.

Se dedicd muy poco tiempo a la
ensefianza de gran cantidad de
contenidos del tema de

enfermedades cerebrovasculares

La forma en que se impartio el
tema de enfermedades
cerebrovasculares, fue novedosa,

interesante y atractiva.

Seleccionaria para evaluarme en
mi examen estatal, a un paciente
con una enfermedad

cerebrovascular.

Los internos conocen cuales son
los objetivos y esencialidades de

la enfermedad cerebrovascular.

Los contenidos del tema de las
enfermedades cerebrovascular,
fueron muy faciles de estudiar y

de aprender.

Los contenidos de los temas de
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enfermedades
cerebrovasculares, resultan muy
dificiles y son estudiados de

memoria.
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