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La presente investigacién se llevd a cabo
con los grupos que cursan anatomia Macros-
cdpica en la Facultad de Medicina de la
UN.AM. Su propésito fundamental fue
descubrir las variables del aprendizaje que
inciden en el rendimiento escolar en pobla-
ciones masivas.

Se pretende que los resultados obtenidos
contribuyan a elevar el nivel académico de
nuestra poblacién escolar.

Una de las principales variables que inci-
den en el proceso de ensefianza aprendizaje
es el incremento exagerado de poblacién
estudiantil, fendmeno mundial al cual nues-
tra universidad no se sustrae; consideramos
que la evaluacién adquiere una mayor di-
mencién como medio para cuantificar los
logros del proceso ensefanza-aprendizaje y
en algunos casos este incremento de la po-
blacién estudiantil conduce al deterioro de
los niveles académicos.

Presentar las caracteristicas y ventajas del
sistema de evaluacidon unificada y compu.
tada, es el objetivo para la evaluacién de
grandes grupos en los sistemas de ensefianza.

Consideramos que la evaluacion tiene
gran importancia para cuantificar objetiva-
mente los logros de dicho proceso; en el caso
de la ensenanza de anatomia, ésto tiene ma-
yor relevancia, ya que existen en el momento
actual dos corrientes para la ensefianza de
los contenidos de la materia, por un lado la
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nomenclatura tradicional y por el ofro la
nomenclatura propuesta internacionalmente,
lo cual constituye ademas de una variable
facilmente cuantificable, unobjetivo a lograr
unificando criterios de ensefianza en las
ciencias morfologicas. La ensefianza es el
control de la situacién en la que ocurre el
aprendizaje, o sea ensefiar es “hacer que la
gente aprenda”.

Como la ensehanza es el control de la si-
tuacién en la cual ocurre la modificacién
conductual del alumno, es deseable que el
educador cuente con los procedimientos ade-
cuados para juzgar el grado en que los cam-
bios se han realizado durante el proceso asi
como al final del mismo, tomando como
punto de partida la conducta que presenta
el estudiante al inicio del proceso.

Para planear las experiencias de apren-
dizaje adecuadas para obtener el aprendiza-
je deseado, se debe inicicalmente identificar
y definir los objetivos de aprendizaje, o sea
la descripcién y delimitacién del contenido
asi como de la conducta que se espera del
estudiante al finalizar una etapa de instruc-
cién solo de esta forma se puede dirigir el
proceso de ensefanza-aprendizaje y sentar
las bases para evaluar los resultados.

Mediante la evaluacién se puede determi-
nar hasta que punto los estudiantes han mo-
dificado su conducta como un resultado de-
seado, planeado y directo de la accion edu-
cativa.

La evaluacién no es una actividad final
del proceso ensefianaz-aprendizaje, sino es
el procedimiento llevado a cabo para mejo-
rar la calidad de los conocimientos adquiri-
dos por los alumnos; dentro de sus funciones
se encuentra la posibilidad de hacer evidente
la eficacia de la accién educativa en rela-
cion con los objetivos perseguidos, tambi€n
tiene la funcidn de certificar, a través de la
calificacion, la capacidad alcanzada por el
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alumno para valorar el rendimiento escolar.

La evaluacién en si, es un procedimiento
complejo y su uso para la promocidn la con-
vierte en una de las mas complicadas situa-
ciones para valorar el rendimiento escolar.

El curso de Anatomia Macroscopica es
impartido en un solo curso semestral de 20
semanas en promedio.

En dicho curso se desarrolla el programa
de anatomia macroscdpica por objetivos, en
donde los contenidos estin distribuidos en 5
unidades.

El programa se estandarizé a todos los
grupos y actualmente s¢ maneja el conteni-
do por objetivos; en base a éstos se realizan
las evaluaciones parciales llamadas depar-
tamentales, que constan de 50 reactivos de
opcién unica verdadera, siendo perforada
dicha opcion en una tarjeta de cémputo.

Dicha evaluacion se aplica a la mitad del
curso y otra al finalizar ¢l mismo; este ins-
trumento de evaluacién es disefiado por un
equipo de profesores, en base a los objetivos
del manual de ensefianza siendo revisado
posteriormente por los demas docentes que
imparten el curso’'y aplicado a toda la po-
blacién en un mismo momento. Desde
1975, el sistema de evaluacidn se convirtié
de personal a institucional, observandose
una baja ostensible en el nlimero de alumnos
que no acreditaban el curso.

Posteriormente las tarjetas que los alum-
nos perforaron son calificadas por la Secre-
taria de Educacion Médica y luego se en-
vian los resultados a los respectivos profe-
sores de los grupos examinados.

La evaluacién realizada en la forma an-
terior nos ha dado la posibilidad de obser-
var comparativamente que otros procedi-
mientos de evaluacién por criterios, en for-
ma masiva traen consigo, algunas veces la
inexactitud para valorar los conocimientos
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adquiridos durante el proceso ensefianza-
aprendizaje.

La umuvavion uc oriterios en el sistema
de evaluacién aplicado en forma masiva,

determina el logro de los objetivos del con-
tenido tematico del curso y del rendimiento

escolar.

oo uanscaivn 1wy esiltados obtenidos por
los alumnos del primer ciclo de la carrera
de Médico Cirujano que cursan Anatomia
Macroscdpica, esta poblacion es de 1,500
alumnos, divididos en 72 grupos con una
distribucién de tiempo en S diferentes hora-
rios, teniendo un tiempo de duracién la clase
de 3 y media horas diarias, 4 dias a la se-
mana, el profesor imparte el curso de teoria
y préctica.

Se usaron discos de computacion como al-
macén de informacidon y una terminal para
la localizacién de datos, se estudiaron las
siguientes categorias comparandolas con los
resultados del rendimiento escolar:

a) El uso de la Nomina Internacional.

b) El uso de objetivos de ensefanza.

c) Tipo de ensefianza

d) Asistencia de profesor.

e) Especialidad del profesor

f) Calificacion obtenida en examenes de-
partamentales contra la calificacién
asentada en las actas oficiales de la
UN.AM.

g) Practicas de diseccidn.

h) Sexo del profesor .

L/COUC 1770 O CpdllalliCiiiyg uc Afldiu-
mia de la Facultad de Medicina de la
U.N.AM,, pretendi6é usar la Némina Inter-
nacional propuesta en Oxford.
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les y por el concepto mal interpretado de
“libertad de catedra”.

En tanto que la evaluacién de poblacio-
nes masivas de alumnos provenientes de dis-
tintos grupos, implica toda una problemati-
ca especial.

En relacién a la institucidn, la evaluacién
con estas caracteristicas de docentes y alum-
nos, debe garantizar que el resultado sea
confiable para avalar la certificacién que
implica una calificacién oficial.

De aqui la necesidad de elaborar un dise-
fio de evaluacién que unifique los criterios:
en base a los contenidos tematicos del curso,
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seflalando exactamente el grado de amplitud
y profundidad deseable para la evaluacién
con fines de certificacién. Hemos encontra-
do muy favorable el que tanto los docentes,
como los alumnos y la institucién, interven-
gan en la formulacién de los programas de
enseflanza, ya que del planteamiento de los
objetivos resultan los contenidos de la eva-
luacién.

Los resultados de la evaluacion deben uti-
lizarse para alimentar el sistema y a través
de estos resultados tanto los docentes como
la insitucién mejoren el nivel académico im-
partido. ]
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