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La Secretaria de Educacion Médica de la
Facultad de Medicina, preocupada por favo-
recer el desarrollo del alumno que cursa sus
estudios de medicina, orientd sus acciones
hacia uno de los factores del proceso docente
que hasta ahora nose le tomaba en cuenta y se
le concebia de una manera pasiva, este elemen-
to es activo dentro del proceso de ensenanza-
aprendizaje y por lo tanto, requicre tal como
se habia venido dando a su contraparte (el
profesor). un apoyo claro, especifico y defini-
tivo para lograr que nuestro estudiante tenga
y realice mas eficazmente su funcion como tal,
es decir, deseamos, como en el caso de los
profesores, promover la profesionalizacion
del alumno, esto es que en nuestra facultad se
desarrollen estudiantes de tiempo completo
que participen activamente tanto en el proce-
so de obtener informacion como en el de lo-
grar su formaciéon médica integral.! 2 Dentro
de este pensamiento, uno-de los programas
que desarrolld la Secretaria de Educaciéon
Médica a partir de 1978, fue y es, la capacita-
cidén del alumno en todos aquellos aspectos
que consideramos podrian conducir a conso-
lidar sus bases, estructura y funcidén para po-
der realizar su papel de estudiante y por lo
tanto, se elevo de manera considerable todo lo
relacionado a metodologia de estudio, lo cual
es considerado por nosotros como un elemen-
to basico que puede repercutir positivamente
en el aprovechamiento escolardelalumno; asi
mismo, buscamos la integracién de elementos
que fortalezcan los medios de estudio, acer-
queny acrecienten las fuentes de informacion
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y favorezcan la estucturaciéon de guias de
estudio-trabajo dentro de los aspectos curri-
culares y, por ultimo, proyecten la labor de
estudio y formacion dentro del campo de la
integracion interdisciplinaria,como funda-
mento Ultimo para adecuar a condiciones mas
reales la proyeccion del futuro médico en el
ambito del trabajo de la salud.

Para lograr esta capacitacion, la Secretaria
de Educacion Médica estructurd una serie de
Talleres para alumnos,? 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-
logia de estudio con la que se pretende se
mejoren su capacidad de estudio, organiza-
cion de su tiempo y actitud hacia sus respon-
sabilidades.

En el drea educativa, el aprovechamiento
escolar es uno de los elementos que como
resultado del Proceso de Ensefianza-Apren-
dizaje mds preocupa a quienes se ocupande la
educacidon en todos sus niveles; es éste el refle-
jo de cémo se ha desarrollado un Proceso
Educativo v de cémo funcionaron cada uno
de los elementos que en ¢l intervinieron.456
Actualmente se trata de que todos estos ele-
mentos estén diseflados y operados bajo nor-
mas que permitan su optimo desarrollo, es
por ello que el disefio de programas, de mate-
riales didacticos, la capacitacion de profeso-
res, ete., deben estar presentes en todo proce-
so de Enseflanza-Aprendizaje para asegurar
mas ampliamente su éxito.

Al tomar el aprovechamiento escolar como
un parametro para evaluar al alumno en su
desempefio como tal, surge la interrogante de
que, para que dicha evaluacién sea completa,
es necesario que el elemento que da vida al
Proceso de Ensefianza-Aprendizaje, o sea, el
alumno, reciba la debida capacitacidn, tanto
en contenidos, lo cual se otorga en el propio
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proceso, como una metodologia de estudio, lo
que le permita una mayor comprensiony des-
arrollo de lo que se le ofrece en sus programas
de estudio, en los materiales didéacticos que
utiliza y en una mejor y mas amplia compene-
tracion con sus profesores en relacion a la
capacitacion didactica que ellos han recibido,
de aqui que es importante seflalar que tam-
bién el alumno debe ser sujeto de capacitacion
Técnico-Educativa y no solo sus profesores,
por solo citar un elemento educativo al cual se
le procura dar todo tipo de apovo. Asi pues,
consideramos que los alumnos, al igual que
sus diversos profesores, se enfrentan a una
nueva perspectiva de trabajo docente, en la
cual el alumno ya no puede limitarse unica-
mente a asistir a clases, escuchar pasivamente
al profesor, memorizar la informacién y vol-
carla tal cual en un examen; es el momentoen
que sise le solicita al alumno que estudie, tam-
bién lo es para decirle cdmo, ya que con ello
pretendemos que nuestro estudiante supere
las dificultades del aprendizaje y esté en capa-
cidad de participar activa y eficientemente en
su proceso formativo. Es necesario por tanto,
enriquecer v desarrollar aln mas su capaci-
dad y sus habitos de estudio.

Para lograr lo anterior, los Talleres que la
Secretaria de Educacién Médica ofrece a los
alumnos son los siguientes:

Objerivo:

Capacitar a los alumnos de la Facultad de
Medicina en el manejo de una metodologia de
estudio para elevar su nivel de aprovecha-
miento escolar.

El programa de capacitacion para alum-
nos, esta formado por cinco talleres:

Motivacion para el estudio sistematico

1.

2. Técnicas de estudio

3. Investigacion documental

4. Estudio integral por objetivos
5. Interdisciplinariedad.

1)  Motivacion para el estudio sistematico.
Objetivo: Estimular a los alumnos para
que desarrollen habitos de estudio ade-
cuados con base en la organizacién in-
dividual y; o grupal de su tiempo y recur-
sos, para lograr un estudio sistematico de
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los contenidos de cada materia que
cursen.

2) Técnicas de estudio.

Objetivo: Capacitar a los alumnos en las
técnicas de estudio mas apropiadas para
¢l. o para el equipo de alumnos, que les
permita alcanzar el maximo aprovecha-
miento escolar.

3) Investigacion documental.

Obhjetivo: Capacitar a los alumnos en la
busqueda, recoleccién, organizacion y
presentacion de datos.

4) Estudio integral por objetivos.
Objetivo: Capacitar a los alumnos en el
manejo de programas educativos por ob-
tivos.

5) Interdisciplinariedad.

Objetivo: Favorecer en los estudiantes de
la carrera de Medicina su integracion y
participacion a los equipos interdisci-
plinarios de salud.

De la aplicacion de los tres primeros talle-
res antes mencionados, se llevd a cabo un
estudio comparativo entre dos grupos de
alumnos, a uno de los cuales se le aplicaron
los tres primeros talleres y que fungird como
grupo experimental y a otro no. que fungira
como grupo control.

Hipdtesis: Los alumnos de la Facultad de
Medicina a los que se les otorga una capacita-
cién en metodologia de estudio, alcanzaran
un rendimiento escolar mayor que los que no
la reciban.

Material: Se utilizaron paquetes didacticos
denominados Talleres, en las cuales se des-
arrollan actividades de indole tedrico-practi-
ca.

Para el presente estudio se manejaron datos
correspondientes al rendimiento escolar (en-
tendido éste como las calificaciones obtenidas
por un alumno en sus diversas materias y obte-
niendo un promedio de ellas) de dos grupos de
alumnos, los cuales ingresaron a la Facultad
de Medicina de la UNAM, en Octubre de
1979 y para los fines del presente trabajo se
observaron hasta el final del tercer semestre
de estudio cursado.

Método: El manejo de variables por tratar-

REV. FAC. MED. MEX.






se de alumnos de primer ingreso a la Facultad
de Medicina, se determina de la siguiente ma-
nera. Variable independiente: aplicacion de
tres Talleres de Capacitacion en Metodologia
de Estudio. Variable dependiente: Aumento
del aprovechamiento escolar y promedio de
los alumnos.

La seleccién de grupos se llevo a cabo al
azar, seleccionandose dos grupos de la gene-
racion de primer ingreso de Octubre de 1979,
a uno de los cuales (grupo experimental) se le
aplicé la variable independiente y al otro gru-
po, control, al que no se le aplico la variable,
posteriormente y con fines de seguimiento se
continué detectando a cada uno de los alum-
nos que formaron ambos grupos, aunque mas
adelante cambiaron de grupo hasta su tercer
semestre de estudio.”

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 1, I1, I11 y I'V en su caso. El
tratamiento estadistico 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 graficas 1 y 2 el
nimero de alumnos aprobados y reprobados
en promedio general de calificaciones por ci-
clo y por grupo de estudio; en las graficas 3y 4
se observan los alumnos que de acuerdo a la
estructura académica de nuestra Facultad
pueden pasar delciclo I1al I oal IV indistin-
tamente y ambos como tercer semestre de
estudio; en la grafica 3 aparecen 24 alumnos
que pasaron al ciclo 11l yen la 4, los 26 alum-
nos que se ubicaron en ¢l ciclo IV; en las dos
graficas se observaron también los alumnos
aprobados y reprobados, obteniéndose un to-
tal de los ciclos I11 y IV de 50 alumnos en un
solo semestre de estudio, solo que divididos
en 2 ciclos de carrera de Medicina.

El segundo es ¢l tratamiento estadistico de
los datos a través de la prueba estadistica t de
Student, la cual se seleccioné en funcién de
que el total de cada muestra es menor a 30 y
que nos permitio obtener informacidon para
determinar si existe diferencia significativa
entre los dos grupos en estudio en relaciénala
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variables antes especificadas.!?

Primeramente se aplicé la t al promedio de
calificaciones obtenido por cada grupo (expe-
rimental y control) después de haber cursado
el primer ciclo de estudio, determinandose
una probabilidad de P =0.05 posteriormente
también se aplicd 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, determindndose también
una probabilidad de P = 0.05.

10. De la aplicaciéon de t a los datos del
promedio de calificaciones del primer ciclo
(ver tabla de desarrollo de t ciclo 1) se obtuvie-
ron los siguientes resultados:

Probabilidad P = 0.05

Grados de libertad = gl = 48

t obtenida 2.76

Valorentabladet con48 grados de libertad
y probabilidad de 0.05=19599, por lotanto, t
= 2.76 mayor 1.9599 con lo que por los datos
obtenidos se determina que si existe diferen-
cia significativa entre el grupo experimental y
el control, por lo tanto, en el primer ciclo'de
estudios se acepta la hipotesis, que sale airosa.

22 De la aplicacion detalos datoscorres-
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:
(vertabla de desarrollo de t promedio general,
ciclos 1, 11, Il 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 si existe diferencia signifi-
cativa entre ¢l grupo experimental y el grupo
control, por lo que la hipdtesis planteada se
acepta.

Como se puede observar en los resultados
presentados, la capacitaciéon del alumno en
aspectos de metodologia de estudio, es una
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SCQ = 67

Sustitucién de valores:

i = 6.26 - 7.6

J( 74.56 + 67 ) (_1_+1_)

25-1 + 25-1 25 25

_mse ) (1, 1)
25 25

t:

J(_&) (1_+1_)
24 + 24 25 25

1.34
J( 141.56
25-1 + 25-1

1.34

1.34
t=
V() ooss o0
48
1.34
t =
‘/ (2.94) (0.08)
(= 1.34
\/ (0.2352)
o 184
0.484
t= 276
gl= N-2 gl=50-2=48
gl= 48
t= 2.
p= 0.05 tablat=1.9599

TLt=2.76>1.9599 tabla t
con p=0.05

Siexiste diferenciasignificativaentre el
grupo experimental y el control, por lo
tanto se acepta que la variable indepen-
diente si actua significativamente y sale
airosa la hipotesis planteada.
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variable que lo favorece positivamente en su
desempefio académico y aprovechamiento es-
colar, con lo cual se pone de manifiesto que es
necesario que se amplie esta capacitacion al
mayor niumero de alumnos posible, para que
cuente con esta herramienta de estudio que les
facilite el mismo y su desempefio.

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 Enseflanza-Aprendizaje. Dentro
de las posibles acciones a desarrollar conside-
ramos basicas las siguientes:

Aumentar la capacitacion del alumno,
otorgandole mas contenidos tedrico-practi-
cos, los cuales se desarrollarian en la aplica-
cion de los 5 talleres planteados.

Continuar con la capacitacion de los profe-
sores en aspectos de actualizacion profesional
en su area y Técnico-Pedagogica, para que
exista una mayor y mejor comprension, ade-
mas de incrementar la comunicacion educati-
va entre ellos y sus alumnos.!!

Establecer de manera general en la Facul-
tad de Medicina una metodologia de segui-
miento del alumno, para con ello obtener in-
formacién que nos permita plantear diversas
lincas de investigacion en todos los aspectos
del proceso de Ensefianza-Aprendizaje que se
desarrolla en nuestra Facultad de Medicina.

Con lo anterior creemos haber iniciado un
proceso mediante el cual fomentamos nuestra
concepcion de que en el momento actual un
alumno capacitado y participativo puede lo-
grar una superacidén dentro del proceso de
aprendizaje;!2 es necesario aceptar que este
estudio inicial no puede considerarse como
definitivo y serd necesario el establecimiento
de programas a largo plazo, que como en
todos los casos de investigacion educativa,
requieren de muchos afios de aplicacion para
obtener resultados a mediano plazo, ya que
siendo influidos por factores multiples, es di-
ficil decidir de manera univoca la relacidn
entre nuestra accion educativa propuesta y los
resultados obtenidos en un periodo de-
terminado.

La consolidacién desde el punto de vista
académico y de administracion de la docencia
de un buen alumno constituye en si ya un
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Educacién médica

Tabla de desarrollo de t promedio general ciclos |, I, Il y 1V.
Control Experimental
)-(1 X51 X-2 X-22
713 50.83 8.2 67.24
7.64 58.36 8.83 77.96
6.76 45.69 5.76 33.17
5.41 29.26 6.14 37.69
8.52 72.59 5.8 33.64
6.73 45.29 9.8 96.04
7.73 59.75 7.75 60.06
3.48 12.11 7.43 55.20
6.2 38.44 8.08 65.28
7.44 55.35 7.5 56.25
8.9 79.21 6.33 40.06
6.43 41.34 7.28 52.99
8.73 76.21 10. 100.
5.93 35.16 9.1 82.81
6.16 37.94 8.9 79.21
8.9 79.21 9.22 85.
6.9 47.61 8.56 73.27
8.43 71.06 7.51 56.40
4.9 24.10 10. 100.
7.96 63.36 3.87 14.97
5.73 32.83 7.9 62.41
3. 9. 5.8 33.64
4.83 23.32 6.23 38.81
6.63 43.95 6.43 41.34
7.02 19,28 8.26 68 "
167.50 1181.25 190.68 1511.66
X, SCy = 1181.25- 1122.25
J( SC1+SCz) (_+_ SC, =59
ny,-1-+n, -1 2
' ’ SC, = 1511.66 - L120-68)2
1. Medias: 25
- 22X o 1875
X = - X, = T 6.7 SC, = 1511.66 - 36358.86
190.68 2
Xe=—pg =762 SC, = 1511.66 - 1454.35
2. Suma de cuadrados: SC, = 57.31
2
SC=23 X21 - (&
n 3. Sustitucién de valores:
2
SC, = 1181.25 - —(—127—5)— 8.7 - 7.62
25
. SC, = 1181.25 - 28056.25 J(5904+5731) (‘1‘+J
25 25-1 + 25-1 25 25
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Educacién médica (concluye)

0.92
t =
‘/( 116¢) (0.04 + 0.04)
(24) + (24)
0.92
t =
(21835 ) (09
48
0.92
t =
J (2.42)  (0.08)
0.92
t= —
JO.1936
,_ 092
0.44
t= 209
gl=N-2 Gl =50-2=48
gl= 48
t= 2.09
p= 0.05 Tabla t = 1,9599

.. t=2.09 > 1.9599 tablatcon p.0.05

Si existe diferencia entre el grupo con-
trol y el grupo experimental, por lo tanto
la hipotesis sale airosa.

adelanto, pero nuestra propuesta formal sera
el establecimiento de una metodologia de se-
guimiento, antes enunciada, que nos permita,
desde el punto de vista educativo, detectar con
mayor especificidad la problemadtica 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 logra-
ramos la conversion de nuestro estudiante a
través de la difusion 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 formacién de médicos y en la
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propia salud de nuestra poblacion.

Lograr alumnos de tiempo completo, acti-
vos, criticos, 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 pais,
debera constituir uno de los paradigmas que
desde ahora establecemos y que transformare-
mos en meta dentro de la educacién médica en
nuestra Facultad.!?

Por ultimo, es importante subrayar que la
capacitacion en metodologia de estudio, es
decir, fomentarle habitos de estudio positivos
al alumno, es una permanente inversion en su
formacidn académica y en su desempefio pro-
fesional, ya que a través de estos habitos de
estudio, el médico podra mas facilmente des-
arrollar una formacién-educacion continua a
lo largo de su vida como profesional de la
Medicina, por los puntos mencionados, capa-
citar a los alumnos en metodologia de estudio
es tarea fundamental de toda institucion edu-
cativa que los pretenda formar integralmen-
te. |
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