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El Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) es una metodologia de ensefianza y aprendizaje que
utiliza planteamientos de Situaciones 0 escenarios en un contexto cercano a larealidad (problemas).
Esta metodol ogia esta fundamentada en un enfoque constructivista donde € alumno parte de una
experiencia, abstrae los conocimientos y puede aplicarlos a otra situacion similar.
Durante las sesiones de ABP se pretende favorecer en |os estudiantes el desarrollo de habilidades
cognitivas e intelectuales como son; la identificacion de datos relevantes y significativos que
permiten distinguir €l problema que en la situacion subyace € desarrollo de pensamiento 16gico que
conduzca a planteamiento de posibles explicaciones, establecer programas de trabajo por objetivos
conducentes no solo a construir conocimiento, también a instrumentar acciones para discutir, y
analizar s las explicaciones propuestas son las pertinentes, en estas actividades coexisten dos
formas de conocimientos, los conocimientos empiricos proporcionados por la experiencia, los
cuales son evocados por |os primeros datos del problema, y los conocimientos |6gicos que derivan
tanto del estudio independiente realizado personamente por los alumnos como durante las
discusiones fundamentadas que se propician entre los integrantes del grupo.
Lametodologia del ABP propone gque durante las sesiones de trabajo 1os alumnos sean estimulados
en € desarrollo dd pensamiento clinico, elaborando varias hipétesis, explicaciones, € uso de
estrategias adecuados para comprobar estas hipétesis , la habilidad para desarrollar pensamiento
critico que permita analizar el diagnostico y terapéutica propuesta en |os casos, asi como para tratar
con discrecion los datos ambiguos o poco precisos que con frecuencia suelen aportar los pacientes
sobre ellos o su condicion de salud.
Para que |os objetivos sean a canzados | os estudiantes deben sentirse en un ambiente de apertura, en
donde puedan opinar, proponer y discutir, se favorezca € intercambio de ideas y la critica
congstructiva, sabemos por experiencia que e aprendizaje es mas efectivo cuando los dumnos se
sienten libres para opinar sobre sus creencias, exponer sus ideas'y propuestas.
Sesionestutorales
El trabgjo en las sesiones de ABP ocurre en pequefios grupos de 5 a 6 alumnos con un tutor €l cual
participa como facilitador en € proceso de aprendizgje,
Los integrantes de estos pequefios grupos elaborar su agenda de trabgjo, reparten las tareas,
determinan los tiempos para & aprendizaje cooperativo y los del aprendizaje independiente, deciden



ladireccién del aprendizaje dependiendo de sus propias necesidades considerando a mismo tiempo
las necesidades del grupo.

Losproblemasen el ABP

En & Aprendizaje Basado en Problemas € “problema’ es e ge arededor del cual se desarrollan las
actividades que favorecen la construccion del conocimiento.

Los problemas representan e gatillo que desencadena € proceso de elaboracion del pensamiento
I6gico formal e cua se transforma paulatinamente en pensamiento clinico.

El propésito implicito en e ABP es d utilizar una situacion ( problema) que sea capaz de activar €l

conocimiento previo, a tiempo de favorecer la construccién del conocimiento.

Entendemos como problema a una situacion que se desarrolla en un contexto de salud, la cua

sucede en un ambiente y condiciones similares alas situaciones reales.

El problema entonces debe ser presentado de tal manera que permita entender los mecanismos y
procesos desde la perspectiva de las ciencias bésicas.

El trabgjo alrededor del problema no tiene como meta realizar diagnosticos ni planes terapéuticos,

lo importante, lo esencial, es € explicar los mecanismos responsables de los signos y sintomas
desde e punto de vista de las Ciencias Basicas.

Los problemas se disefian considerando |o que se espera que |os estudiantes aprendan, generalmente
se eligen en base a la prevaencia, deben mostrar siempre problemas actuales en los pacientes, en
condiciones similares a las que encontrarén los estudiantes en la vida real, todo aquello que puede
ser utilizado en lavidarea paraevauar la condicién de salud del paciente debe ser considerado en
€ problema, en agunas escuelas se utilizan pacientes ssimulados ( Universidad de Southern Illinois)
El propdsito que se pretende lograr durante las sesiones de trabajo es que a través del mangjo de
problemas disefiados ex profeso se estimule a los estudiantes a desarrollar |as habilidades cognitivas
necesarias para la generacion de hipotesis € razonamiento deductivo y e andlisis de datos, a

tiempo de determinar € conocimiento que necesitan construir para entender de manera mas
completa la fenomenologia que € paciente presenta en un contexto referido a conocimiento que
aportan las ciencias béasicas.

Para que € problema sea un reto cognitivo es necesario que sea elaborado de tal forma que
contenga suficientes pistas para motivar a los aumnos, debe plantear una situacion con la que €

estudiante de medicina se identifique, que motive la blsgueda independiente de informacion a
través de todos los medios disponibles, dentro de un contexto relevante parecido alo que € alumno
enfrentard en su gjercicio profesiona, y sobre todo, que genere la discusion fundamentada.

Los escenarios 0 problemas deben ser disefiado respetando € formato propuesto por e ABP,

considerando:



a. Caracteristicas 1. El problema es descrito en un escenario que contiene:

a) Datos del paciente; personales patol égicos y no patoldgicos, estilo de vida

b) Grupo socia definido

c) Referencia geogréfica

d) Se desarrolla en un tiempo determinado

b. El disefio serealiza tomando en cuenta:

a) Epidemiologia clinica

b) Referencia a niveles de atencion

¢) Basados en experiencias en medicina clinicay medicina social

c. Esun reto cognitivo que puede:

a) Activar e conocimiento previo y la experiencia

b) Desencadena construccion (elaboracion ) de conocimiento

¢) Propicialadiscusion fundamentada

d) Promueve e razonamiento clinico

d. Requiereque el alumno desarrolle:

1. Habilidades cognitivas asociadas a pensamiento critico como; Seleccion ( identificacion de
pistas relevantes)

Diferenciacion ( Identificacion de manera concreta de una situacion o problema)

Generacion de explicaciones coherentes que sean capaces de explicar 1os signos y sintomas en
términos de las ciencias morfol 6gicas

Procesamiento de informacion ( consulta a fuentes de informacion)

Andlisisy sintesis ( elaboracion de un reporte escrito en forma estructurada, [égicay ordenada)
Proposito

El propésito de nuestro trabgjo es e combinar e uso de la tecnologia de la informética con la
metodologia del Aprendizaje Basado en Problemas (ABP), para crear ambientes o escenarios
“virtuales’ en donde & aumno pueda gercitarse en la gecucion de tareas involucradas en
manejo clasico del ABP, como son ; identificacion de pistas relevantes, identificacion del problema,
la generacion de hipétesis, elaboracion de una agenda de estudio que comprenda |os objetivos de
aprendizaje.

Se decidio elaborar estos escenarios virtuales utilizando los ambientes TICs considerando que las
computadoras pueden ser utilizadas como herramientas de comunicacion efectivas, capaces de
auxiliar en propdsitos educativos que se caractericen por proponer € trabajo en equipo fomentando
el intercambio de ideas, la confrontacién y € compartir conocimientos.



Material y Méodo

Se elaboraron escenarios ( problemas) los cuaes se trabgjan respetando € formato propuesto en
ABP.

Utilizamos estos escenarios “virtuales’ como parte de las actividades de la asignatura de libre
eleccion * Problemas clinicos, soluciones morfologicas “ de la Facultad de Medicina UANM.
Utilizando para € desarrollo de dichos escenarios programas como: Power Point de Microsoft,
DreamWeaver y Authorware de Macromedia

Los alumnos trabajaron con estos escenarios en € Laboratorio de Computo del Departamento de
Anatomia Fac Medicina UNAM.

Durante € gercicio € tutor debe fomentar la discusion fundamentada, para lo cua se propone €
trabajo por equipos, los cuales se forman por dos o tres alumnos y la computadora.

Después de la préctica se reaizd una plenaria en donde los aumnos comentaron los problemasy la
forma en que trabgjaron

Resultados

Se elaboraron distintos escenarios clinicos disefiados de acuerdo a la metodologia del ABP, los
cuales fueron utilizados por aumnos de la asignatura de libre eleccion Problemas clinicos
soluciones morfologicas.

Conclusiones

Los escenarios elaborados permiten un margen de interactividad, € cua es utilizado para que €
alumno se gercite en lametodologia del ABP 'y le permite identificar |os criterios de la metodologia
en cuanto a la determinacion del problema, generacion de hipétesis y elaboracion de la agenda de
estudio, pasos en los cuaes se presentan dificultades cuando € gercicio se realiza en “papel”

El uso de estos programas y la discusion a interior del grupo permite a los alumnos desarrollar
habilidades para d mangjo de la metodologia del ABP.

Discusion

El uso de lainformatica no es por s sola suficiente para convertirse en una experiencia educativa, €
alcance de los propésitos de aprendizaje dependeran del uso didactico de las tecnologias.

Al integrar € uso de programas de computo disefiados bajo la Optica de ABP, como actividad
complementaria a las sesiones regulares de nuestra asignatura, se ofrece a los aumnos la

oportunidad de explorar otras posibilidades de aprendizgje.
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Usos educativos de las paginas Web.

Una experiencia en la Facultad de Medicina UNAM.
Beatriz Georgina Montemayor Flores, Claudia Gomez, Marcela Lépez Cabrera

I ntroduccion:

Los alumnos que participan en e Programa Académico “Nucleos de Calidad Educativa “

(NUCE)dd primer y segundo afio de la Facultad de Medicina dedican € ultimo mes dd ciclo
escolar a desarrallar una actividad denominada Aprendizaje Basado en Problemas(ABP) con €l

objetivo de integrar |os conocimientos adquiridos en los Ciclos Bésicos.

El ABP es una estrategia de aprendizaje e instruccion, en € cua los estudiantes se enfrentan a
problemas en grupos pequefios bajo la supervision de un tutor-facilitador. En e proyecto NUCE, la
finalidad del ABP &l inicio de la carrera es que € alumno comprenda que un problema clinico es
siempre multidisciplinario y que las ciencias bésicas congtituyen una parte fundamental del mismo
y se desaparezca la dicotomia artificial creada entre las materias basicasy clinicas.

El principio bésico del aprendizaje basado en problemas consiste en enfrentar a los estudiantes a
una Stuacién determinada y presentarles una tarea 0 reto como fuente de aprendizaje,
organizéndolo de tal manera que sea similar a las condiciones de trabajo a las que se va a enfrentar
en su vida profesional. Esta estrategia es particularmente apropiada para | os estudiantes de medicina
yaque los retos a vencer pueden ser bastante parecidos a aquellos a que se enfrentaran mas tarde en
su formacion médica

Una de las razones para implementar esta estrategia instruccional se refiere a la adquisicion de
habilidades profesionales, entre las que destacan: la toma de decisiones, €l razonamiento clinico, €
autoaprendizaje, € valor del trabajo en equipo y la participacion activa en discusiones relevantes.
Uno de los aspectos mas importantes detrés del concepto del ABP es que € seguimiento cuidadoso
de esta metodologia instruccional, permite a los alumnos desarrollar € razonamiento y pensamiento
critico de manera més eficiente que en € sistema educativo tradicional. Norma mente, aguellos
médicos que desarrollan apropiadamente € razonamiento clinico lo hacen después de horas de

préctica clinica posterior a la graduacion. Con e ABP, se pretende acelerar este proceso y hacerlo
efectivo aln durante los cursos bésicos.

Este gercicio ha sido evaluado en oportunidad por la coordinacion del programa NUCE, disefiando
para el propdsito instrumentos orientados principalmente hacia e area de dominio de conocimientos
previos necesarios para enfrentar € problema disefiado para la préctica, asi como la construccion
del conocimiento que se espera los alumnaos posean d findizar la actividad.



También se cuenta con instrumentos para evaluar d alumno mas ala del dmbito exclusivamente de
conocimiento médico, instrumentos que nos permiten conocer la manera en que los estudiantes se
relacionaron al interior de los grupos de trabajo, en & sentido de conocer € grado de dominio de las
habilidades cognitivas sociaes, parala comunicacion y € desarrollo de actitudes.

Por ultimo, se cuenta con € disefio de un instrumento para la evaluacion del desarrollo de
habilidades conducentes al pensamiento critico, € cua fue elaborado tomando como modelo €
utilizado en la Universidad de Mc Master, denominado TRIPSE ( Sistema de triple sdlto ).

Esta evaluacion consiste en un gjercicio centrado en una situacion de salud, e cua serealizaen tres
etapas, 1. se enfrentaa estudiante con un problema especifico y se le pide que evalUe una situacion,
que determine cuales son los componentes del problemay que establezca cuales son sus propias
necesidades para resolver sus dudas y e problema 2. e estudiante debe establecer un plan de
estudio y seguirlo en las dos a tres horas siguientes, tiempo en @ cua € estudiante buscar la
informacion en libros, revistas, bibliotecas, sistemas electronicos consulta con pares 0 expertos y
3.a terminar la busqueda de informacion € tutor y e estudiante analizan la validez de la
informacion y la eficiencia del proceso en todas sus fases.

Laredlizacion de esta evauacion involucra a 114 alumnos de primer afio y 104 del segundo afio, los
cuales deben ser atendidos por 13 tutores.

Problema

Los profesores que participan como tutores ademas de atender sus obligaciones académicas como
profesores e investigadores deben compartir su tiempo con los alumnos que les sean asignados para
ese dia, lo cua complica seriamente sus actividades.
Atendiendo a esta situacion, € Taller Permanente de Tutores NUCE y la Coordinacion del
programa NUCE decidi6 redizar la primer parte del TRIPSE aprovechando la infraestructura
informatica con la que cuenta la Facultad de Medicing, utilizando le Sitio Web de la propia Facultad
asi como € correo electronico.

Material y Méodo

Durante € ciclo escolar 2001-2002 se disefio un solo gercicio, € cual fue utilizado para evaluar €
primer y segundo afio, parad ciclo 2002-2003, se disefiaron dos gjercicios diferentes uno para cada
grado escolar.

En ambos casos € gercicio se subio ala Pagina Web de la Facultad de Medicina.

Los aumnos fueron citados en las aulas de computo de la Facultad, desde donde redlizaron €
gercicio, € acceso se lograba tecleando su nimero de cuenta, a continuacion se desplegaba la
pagina donde ademas del texto del gercicio los alumnos contaban con ‘tgas de texto” para
contestar las preguntas, Al terminar los aumnos enviaban su trabgjo a buzdén de correo



correspondiente a su tutor, y se preparaban para redlizar la segunda parte del gercicio, la cual se
llevaria a cabo con su tutor a una hora asignada.

Los tutores, previamente informados de la hora en que sus alumnos enviarian su trabajo accesaron a
su buzén de correo correspondiente, utilizando una contrasefia, y asi conocer |as respuestas de sus
alumnos y en su caso imprimirlas. A la hora acordada, tutores y alumnos se encontraron para
redlizar la segunday tercera parte del TRIPSE.

Resultados:

1. Utilizando esta tecnologia fue posible disminuir de manera considerable los gastos de papeleria

2. La coordinacion del gercicio se llevo a cabo optimizando tiempos y esfuerzo ya que todos los
alumnos recibieron la mismainformacion d inicio de la primera parte del TRIPSE

3. Los tutores manejaron con mayor libertad su tiempo

4. Se optimiz6 € espacio fisico con e que cuenta la facultad

5. Laentregadela primera parte del TRIPSE seredlizo en € tiempo acordado

Conclusiones

La evaluacion personalizada que se pretende en e TRIPSE es dificil de realizar en tiempo real en
poblaciones numerosas, €l uso de la tecnologia en informética permite realizar este tpo de
evauacion d tiempo que se optimizan |os recursos materiales y humanos que son requeridos en esta
actividad.

Discusion

El uso de los recursos en informatica como los Sitios Web y e correo eectronico deben ser
incorporados para optimizar € desempefio y desarrollo de aumnos, profesores y programas
académicos.
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