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Introducción 
La Secretaría de Educación Médica de la 

Facultad de Medicina, preocupada por favo­
recer el desarrollo del alumno que cursa sus 
estudios de medicina , orientó sus acciones 
hacia uno de los factores del proceso docente 

que hasta ahora no se le tomaba en cuenta y se 
le concebía de una manera pasiva; este elemen­
to es activo dentro del proceso de enseñanza­
aprendizaje y por lo tanto , requiere tal como 

se había venido dando a su contraparte (el 
profesor) , un apoyo claro, específico y defini­
tivo para lograr que nuestro estudiante tenga 
y realice más eficazmente su función como tal, 
es decir, deseamos, como en el caso de los 
profesores , promover la profesionalización 
del alumno , esto es que en nuestra facultad se 
desarrollen estudiantes de tiempo completo 
que participen activamente tanto en el proce­
so de obtener información como en el de lo­

grar su formación médica integral. 1 2 Dentro 
de este pensamiento, uno ·de los programas 
que desarrolló la Secretaría de Educación 
Médica a partir de 1978, fue y es, la capacita­

ción del alumno en todos aquellos aspectos 
que consideramos podrían conducir a conso­
lidar sus bases, estructura y función para po­
der realizar su papel de estudiante y por lo 
tanto, se elevó de manera considerable todo lo 
relacionado a metodología de estudio, lo cual 
es considerado por nosotros como un elemen­
to básico que puede repercutir positivamente 
en el aprovechamiento escolar del alumno; así 
mismo , buscamos la integración de elementos 

que fortalezcan los medios de estudio, acer­
quen y acrecienten las fuentes de información 

Secretario de Educación Médica. 
Facultad de Medicina. 
Jefe del Departamento de Docencia. 
Secretaria de Educación Médica. 
Facultad de Medicina. 
Profesoras del Departamento de Docencia. 
Secretaria de Educación Médica. 
Facultad de Medicina. 

REV. FAC. MED. MEX. 

y favorezcan la estucturación de guías de 
estudio-trabajo dentro de los aspectos curri­
culares y, por último, proyecten la labor de 
estudio y formación dentro del campo de la 
integración interdisciplinaria,como funda­
mento último para adecuar a condiciones más 
reales la proyección del futuro médico en el 
ámbito del trabajo de la salud. 

Para lograr esta capacitación, la Secretaría 
de Educación Médica estructuró una serie de 
Talleres para alumnos,3 en los cuales se pro­
porciona al estudiante de nuestra facultad ele­
mentos que le permiten adquirir las bases pa­
ra de manera propia desarrollar una metodo­

logía de estudio con la que se pretende se 
mejoren su capacidad de estudio, organiza­
ción de su tiempo y actitud hacia sus respon­
sabilidades. 

Marco de referencia 
En el área educativa, el aprovechamiento 

escolar es uno de los elementos que como 
resultado del Proceso de Enseñanza-Apren­
dizaje más preocupa a quienes se ocupan de la 
educación en todos sus niveles; es éste el refle­

jo de cómo se ha desarrollado un Proceso 
Educativo y de cómo funcionaron cada uno 
de los elementos que en él intervinieron.406 
Actualmente se trata de que todos estos ele­
mentos estén diseñados y operados bajo nor­
mas que permitan su óptimo desarrollo , es 
por ello que el diseño de programas, de mate­
riales didácticos , la capacitación de profeso­
res , etc ., deben estar presentes en todo proce­
so de Enseñanza-Aprendizaje para asegurar 
más ampliamente su éxito. 

Al tomar el aprovechamiento escolar como 
un parámetro para evaluar al alumno en su 
desempeño como tal , surge la interrogante de 
que, para que dicha evaluación sea completa, 

es necesario que el elemento que da vida al 

Proceso de Enseñanza-Aprendizaje, o sea, el 

alumno, reciba la debida capacitación, tanto 
en contenidos, lo cual se otorga en el propio 
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proceso, corno una metodo logía de estudio, lo 
que le perm ita una mayor comprensión y des­

arrollo de lo que se le ofrece en sus programas 
de estudio, en los materia les didácticos que 
utiliza y en una mejor y más amplia compene­
tración con sus profesores en relación a la 

ca pacitación didáctica que ellos han reci bid o, 
de aquí que es importante señalar que tam­

bién el alumno debe ser suj eto de capacitación 
Técnico-Educativa y no só lo sus profesores, 
por solo citar un e lemento ed uca tivo al cua l se 

le procura dar todo tipo de a poyo. Así pues, 

co nsideram os que los alumnos , al igual que 
sus diversos profesores, se enfrentan a una 

nueva perspecti va de trabaj o docente, en la 
cua l el a lumn o ya no puede limitarse única­
mente a as isti r a clases, esc ucha r pasi vamente 

a l profeso r, memorizar la información y vol­

ca rl a tal cua l en un examen ; es el momento en 

que si se le so licita al alumno que es tudi e, tam­

bién lo es para decirle cómo , ya que con ello 

pretendemos que nuest ro est udiante supere 

las dificult ades del aprendi zaje y esté en capa­
cidad de parti cipar activa y eficientemente en 

su proceso for ma ti vo. Es necesa ri o po r tanto, 

en riquece r y desarrollar aú n más su ca paci­

dad y sus háb itos de estudio. 
Para logra r lo anterior, los Talleres que la 

Secretaría de Educación Médica ofrece a los 
a lumnos so n los siguien tes : 

Talleres de alumnos 

Ohjeril'u: 
Capacitar a los alumnos de la Facultad de 

Medicina en el manejo de una metodología de 
es tudio para eleva r su nivel de aprovecha­

miento esco lar. 
El programa de capacitación para al um-

nos, está formado por cinco ta lleres: 

1. Motivación para el est udio sistemático 
2. Técn icas de estudi o 
3. Investigac ión documental 

4. Estudio integra l por objeti vos 
1 nte rd isc i plinariedad. 5. 

l) 
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Motivación para el es tudio sistemático. 

Ohje1i1·u: Es timular a los alumnos para 

que desa rrollen hábit os de estudio ade­
cuados con base en la o rga nizació n in­

di vidual y/ o grupal de su ti empo y recur­
sos, para logra r un estudio s istemático de 

los contenidos d e cada materia qu e 

curse n. 
2) Técnicas de estudio. 

Objerivu: Capacitar a los alumnos en las 

técnicas de estudio más apropiadas para 
él, o para el eq uipo de alumnos, que les 
perm ita alcanzar el máximo aprovecha­

miento escolar. 

3) In ves tigación d ocumental. 

Ohjer il'o: Capacitar a los a lumnos en la 

búsq ueda, reco lecció n , organización y 

presentación de datos. 
4) Estudio integra l por obj etivos. 

Ohjeri\'O: Capacita r a los a lumnos en el 

manejo de programas educativos po r ob­
tivos. 

5) lnterdisciplinariedad. 

Ohjeri1•0: Favo recer en los es tudiantes de 

la carrera de Medicina su integrac ión y 
pa rti cipación a los equipos inte rdisci­

plinarios de sa lud . 

De la aplicación de los tres primeros talle­
res antes mencionados, se ll evó a ca bo un 

est udi o co mpa ra ti vo entre d os grupos de 

alumnos, a uno de los cuales se le aplicaron 

los tres primeros talleres y que fungirá como 

grupo experimenta l y a otro no, que fungirá 
corno grupo control. 

Hipóresis: Los a lumnos de la Facultad de 
Medicina a los que se les otorga una ca pacita­
ción en metodología de estudio, a lca nzarán 

un rendimiento escolar mayo r que los que no 
la reciban. 

Material y métodos 

Ma1erial: Se utili zaro n paquetes didácticos 
deno minados Talleres, en las cuales se des­
arrollan actividades de índole teó rico-prácti­

ca. 
Para el presente es tudio se manejaron datos 

correspondientes a l re ndimiento esco lar (en­

tendid o éste como las cal ificacio nes o btenidas 
por un a lumno en sus d ive rsas materias y obte­
niendo un promedio de ellas) de d os grupos de 
alumnos, los cua les in gresaron a la Facultad 

de Med icina de la UNAM, en Octubre de 

1979 y para los fines del presente tra bajo se 

observaron has ta el final del tercer semestre 

de es tudio cursad o. 

Mérodo: El man ej o de variables por tratar-
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se de alumnos de primer ingreso a la Facultad 
de Medicina, se determina de la siguiente ma­

nera. Variable independiente: aplicación de 
tres Talleres de Capacitación en Metodología 
de Estudio. Variable dependiente: Aumento 

del aprovechamiento escolar y promedio de 
los alumnos. 

La selección de grupos se llevó a cabo al 

azar, seleccionándose dos grupos de la gene­
ración de primer ingreso de Octubre de 1979, 
a uno de los cuales (grupo experimental) se le 
aplicó la variable independiente y al otro gru­
po, control, al que no se le aplicó la variable, 
posteriormente y con fines de seguimiento se 
continuó detectando a cada uno de los alum­
nos que formaron ambos grupos, aunque más 
adelante cambiaron de grupo hasta su tercer 
semestre de estudio. 7 ~9 

Se manejaron un total de 50 alumnos, 25 
del grupo experimental y 25 del grupo con­
trol. Los datos de los alumnos se obtuvieron 
del promedio de calificaciones de cada uno de 
ellos en los ciclos I, Il , I II y IV en su caso. El 
tratamiento estadístico de los datos obtenidos 
(aprovechamiento escolar, calificaciones) en 
los registros de la Propia Facultad de Medici­
na se presentan en dos aspectos: 

El primero muestra en las gráficas 1 y 2 el 
número de alumnos aprobados y reprobados 
en promedio general de calificaciones por ci­
clo y por grupo de estudio; en las gráficas 3 y 4 
se observan los alumnos que de acuerdo a la 
estructura académica de nuestra Facultad 
pueden pasar del ciclo lI al Ill o al IV indistin­
tamente y ambos como tercer semestre de 
estudio; en la gráfica 3 aparecen 24 alumnos 

que pasaron al ciclo III y en la 4, los 26 alum­
nos que se ubicaron en el ciclo IV; en las dos 
gráficas se observaron también los alumnos 
aprobados y reprobados , obteniéndose un to­
tal de los ciclos III y IV de 50 alumnos en un 
solo semestre de estudio, solo que divididos 
en 2 ciclos de carrera de Medicina. 

El segundo es el tratamiento estadístico de 
los datos a través de la prueba estadística t de 
Student, la cual se seleccionó en función de 
que el total de cada muestra es menor a 30 y 
que nos permitió obtener información para 

determinar si existe diferencia significativa 
entre los dos grupos en estudio en relación a Ja 
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variables antes especificadas. 1º 
Primeramente se aplicó la t al promedio de 

calificaciones obtenido por cada grupo (expe­

rimental y control) después de haber cursado 
el primer ciclo de estudio, determinándose 
una probabilidad de P = 0.05 posteriormente 
también se aplicó la t de Student al promedio 
de las calificaciones obtenidas por cada uno 
de los grupos en los tres semestres de estudio 
por ellos cursados, determinándose también 
una probabilidad de P = 0.05. 

Resultados 
1 Q. De la aplicación de t a los datos del 

promedio de calificaciones del primer ciclo 
(ver tabla de desarrollo de t ciclo I) se obtuvie­
ron los siguientes resultados: 

Probabilidad P = 0.05 
Grados de libertad = gl = 48 
t obtenida 2. 76 
Valor en tabla de t con 48 grados de libertad 

y probabilidad de 0.05 = 19599, por lo tanto, t 
= 2.76 mayor 1.9599 con lo que por los datos 
obtenidos se determina que sí existe diferen­
cia significativa entre el grupo experimental y 
el control, por lo tanto, en el primer ciclo ·de 
estudios se acepta la hipótesis, que sale airosa. 

2º De la aplicación de ta los datos corres­
pondientes al promedio de calificaciones de 
los tres semestres de estudio realizados por los 
alumnos de los grupos experimental y con­
trol, se obtuvieron los siguientes resultados: 
(ver tabla de desarrollo de t promedio general, 
ciclos I, Il, III y IV). 

Probabilidad P = 0.05 
Grados de libertad gl = 48 
t obtenida = 2.09 

Valor en tabla t con 48 gl y P = 0.05 = 
1.9599, por lo tanto t = 2.09 mayor que 
1.9599, por lo que sí existe diferencia signifi­
cativa entre el grupo experimental y el grupo 
control, por lo que la hipótesis planteada se 
acepta. 

Conclusiones 
Como se puede observar en los resultados 

presentados, la capacitación del alumno en 

aspectos de metodología de estudio, es una 
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Tabla de desarrollo de ciclo 1 

-
X1 -
Control x 21 

1 7 49 
2 8 64 
3 6.5 42.25 
9 4.5 20.25 
5 8.5 72.25 
6 5 25 
7 8 64 
8 3 9 
9 5 25 
10 8.5 72.25 
11 7.5 56.25 
12 5 25 
13 8 64 
14 6 36 
15 5 25 
16 8.5 72.25 
17 6.5 42.25 
18 8.5 72.25 
19 5 25 
20 8 64 
21 6 36 
22 3.5 12.25 
23 3 9 
24 6 36 
25 6 36 

156.5 1054.25 

CICLO 1 p 0.05 

T = X, - X2 

~ { se,+ sc2 ) { _1__+ _1__) 
n1 -1 + n2 •. 1 n1 n2 

Donde: 

X = Media (promedio) de cualquiera de 
los grupos; 
SC =Suma de cuadrados de puntajes de 
cualquiera de los grupos; 
n =número de miembros que forman una 
muestra o grupo. 

1. Obtención de medias: 

- ~ X 
X = ­

n 

- 156.5 x, =-- 6.26 
25 
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-
X2 -
experimental x 22 

9 
9.5 
5.5 
5.5 
5 
9 
9 
7.5 
8 
6.5 
7 
6 
10 
8.5 
95 
9 
8.5 
8 
10 
5.5 
8.5 
4.5 
6 
6.5 
8 
190 

81 
90.25 
30.25 
30.25 
25 
81 
81 
56.25 
64 
42.25 
49 
36 
100 
72.25 
90.25 
81 
72.25 
64 
100 
30.25 
72.25 
20.25 
36 
42.25 
64 
1511 

190 
X2 =--=76 25 . 

2. Suma de cuadrados: 

se= x2 

se, = 1054.25 

se, ;:::: 1054.25 

se,= 74.56 

SC2 = 1151 -

SC2 = 1151 -

-

( L X) 2 

n 

(156.5) 2 

25 

979.69 

(190) 2 

25 

1444 
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SC2 = 67 

Sustitución de valores : 

t= 
6.26 - 7.6 

~( 74.56 + 67 ) ( 1 1 ) 
25-1 + 25-1 25 + 25 

1.34 
t = 

~( 141 .56 ) ( 1 1 ) 
25-1 + 25-1 25 + 25 

1.34 
t = 

~( 141 .56 ) ( 1 1 ) 
24 + 24 25 + 25 

1.34 
t = 

~( 141.56 ) (0 .04 + 0.04) 
48 

1.34 
t= 

~ (2.94) (0.08) 

t= 
1.34 

'1 (0.2352) 

1.34 
t= 

0.484 

t= 2.76 

gl = N-2 gl = 50 - 2 = 48 

gl= 48 
t = 2.76 
p = 0.05 tabla t = 1.9599 

. · . t = 2.76>1.9599 tabla t 

con p = 0.05 

Sí existe diferencia significativa entre el 
grupo experimental y el control, por lo 
tanto se acepta que la variable indepen­
diente sí actúa significativamente y sale 
airosa la hipótesis planteada. 
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variable que lo favo rece positivamente en su 
desempeño académico y aprovecham iento es­
colar, con lo cual se pone de manifiesto que es 
necesario que se amplíe esta capacitación al 

mayor número de alumnos posible, para que 
cuente con es ta herramienta de estudio que les 
facilite el mism o y su desempeño. 

Los resultados encontrados nos obligan a 
continuar y extender, a toda la Facultad de 
Medicina, elementos educativos que favorez­

can todos los factores que intervienen en el 
proceso de Enseñanza-Aprendizaje. Dentro 
de las posibles accio nes a desarrollar conside­

ramos básicas las siguientes: 
Aumentar la capacitació n del a lumn o, 

otorgándole más contenidos teórico-prácti ­
cos, los cuales se desarrollarían en la aplica­
ción de los 5 talleres planteados. 

Continuar con la capacitación de los profe­
sores en as pectos de actualización profesional 

en su área y Técnico-Pedagógica, para que 
exista una mayor y mejor comprensión, ade­
más de incrementar la comunicación educati­
va entre ellos y sus alumnos.1 1 

Establecer de manera general en la Facul­
tad de Medicina una metodología de segui­

miento del alumno, para con ello obtener in­

formación que nos permita plantear diversas 

líneas de investigación en todos los aspectos 
del proceso de Enseñanza-Aprendizaje que se 
desarro lla en nuestra Facultad de Medicina. 

Con lo anterior creemos haber iniciado un 
proceso mediante el cual fome ntamos nuestra 
concepción de que en el momento actual un 
alumno capacitado y participativo puede lo­
grar una superación dentro del proceso de 
a prendizaje;12 es necesario aceptar que este 
estudio inicial no puede considerarse como 
definitivo y será necesario el establecimiento 
de programas a largo plazo, que como en 
todos los casos de investigación educati va, 
requieren de muchos años de aplicac ión para 

obtener resultados a mediano plazo, ya que 
siendo influíd os por factores múltiples, es di­
fícil decidir de manera unívoca la relación 
entre nuestra acción educativa propues ta y los 
resultados obten ido s en un periodo de­
terminado. 

La consolidación desde el punto de vista 

académico y de administración de la docencia 

de un buen alumno constituye en sí ya un 
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Tabla de desarrollo de t promedio general ciclos 1, 11, 111 y IV. 

Control 

7.13 
7.64 
6.76 
5.41 
8.52 
6.73 
7.73 
3.48 
6.2 
7.44 
8.9 

6.43 
8.73 
5.93 
6.16 
8.9 
6.9 
8.43 
4.91 
7.96 
5.73 
3. 
4.83 
6.63 
7.02 

50.83 
58.36 
45.69 
29.26 
72.59 
45.29 
59.75 
12.11 
38.44 
55.35 
79.21 
41 .34 
76.21 
35.16 
37.94 
79.21 
47.61 
71 .06 
24.10 
63.36 
32.83 

9. 
23.32 
43.95 
49.28 

167.50 1181 .25 

1. Medias: 

- ~X 
X = -

n 
X, = 167.5 = 6.7 

25 

190.68 
X2 = = 7.62 

25 

2. Suma de cuadrados: 

SC1 = 1181 .25 -

( L X) 2 

n 

(167.5)2 

25 

28056.25 
• SC1 = 1181 .25 - ----

25 
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Experimental 

x2 
8.2 
8.83 
5.76 
6.14 
5.8 

9.8 
7.75 
7.43 
8.08 
7.5 
6.33 
7.28 
10. 
9. 1 
8.9 
9.22 
8.56 
7.51 

10. 
3.87 
7.9 
5.8 
6.23 
6.43 
8.26 

190.68 

67.24 
77.96 
33.17 
37 .69 
33.64 
96.04 
60.06 
55.20 
65.28 
56.25 
40.06 
52.99 

100. 
82.81 
79.21 
85. 
73.27 
56.40 

100. 
14.97 
62.41 
33.64 
38.81 
41 .34 
68.22 

1511 .66 

SC1 = 1181 .25 - 1122.25 

SC2 = 1511 . 66 - ( 19º. 68) 
2 

25 

36358.86 
SC2 = 1511.66 -

25 

SC2 = 1511 .66 - 1454.35 

SC2 = 57.31 

3. Sustitución de valores : 

t = _____ 6_.7_-_7 . ..::...6_2 ___ _ 

-'( 59.04 + 57.31) ( 1 1 ) 
, 25-1 + 25-1 25 + 25 
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Educación médica (concluye) 

0.92 
t = 

~( 116.35 ) 

(24) + (24) 
(0.04 + 0.04) 

t= 

~( 116.35 

48 

t= 

~ (2.42) 

0.92 
t= 

~0.1936 

t= 
0.92 

0.44 

t = 2.09 

gl = N - 2 

gl = 48 
t = 2.09 
p = 0.05 

0.92 

) (0.08) 

0.92 

(0.08) 

GI = 50 - 2 = 48 

Tabla t 1,9599 

· . t = 2.09 ) 1.9599 tabla t con p. 0.05 

Sí existe diferencia entre el grupo con­
trol y el grupo experimental, por lo tanto 
la hipótesis sale airosa. 

adelanto, pero nuestra propuesta formal será 
el establecimiento de una metodología de se­
guimiento, antes enunciada, que nos permita, 

desde el punto de vista educativo, detectar con 
mayor especificidad la problemática plantea­
da por todos y cada uno de nuestros alum­
nos, no es posible soslayar la importancia que 
en un momento determinado tienen los pro­
blemas de uno o de muchos alumnos; si lográ­

ramos la conversión de nuestro estudiante a 
través de la difusión y el otorgamiento de las 
pautas por nosotros planteadas, iniciaremos 
el desencadenamiento de un proceso que defi­
nitivamente va a influir a mediano y largo 
plazo en la formación de médicos y en la 
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propia salud de nuestra población. 
Lograr alumnos de tiempo completo, acti­

vos, críticos, participativos, inquisitivos, 
siempre con bases fundamentadas en el avan­

ce del conocimiento, en el dominio de la técni­

ca y conocedores de la realidad social del país, 
deberá constituir uno de los paradigmas que 

desde ahora establecemos y que transformare­

mos en meta dentro de la educación médica en 
nuestra Facultad.13 

Por último, es importante subrayar que la 
capacitación en metodología de estudio, es 
decir, fomentarle hábitos de estudio positivos 
al alumno, es una permanente inversión en su 
formación académica y en su desempeño pro­
fesional, ya que a través de estos hábitos de 

estudio, el médico podrá más fácilmente des­
arrollar una formación-educación continua a 
lo largo de su vida como profesional de la 
Medicina, por los puntos mencionados, capa­
citar a los alumnos en metodología de estudio 
es tarea fundamental de toda institución edu­

cativa que los pretenda formar integralmen-
te. D 
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