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RESUMEN

El presente proyecto surgio por la necesidad de evaluar la efectividad del
desarrollo del proceso de ensefianza-aprendizaje de la Estrategia Metodolégica de
Mejora continua evolucionada, aplicada en la asignatura de Saneamiento
Ambiental; para lo cual se utilizaron instrumentos, encuestas y estudios
comparativos, cuyo resultado estadistico permiti6 determinar si la actitud y el
aprendizaje del estudiante hacia la asignatura ha mejorado y contribuy6 al perfil
del egresado, orientando e induciendo al estudiante hacia la investigacion-accion,
proceso historico del conocimiento, dominio de la teméatica especifica, trabajo en
equipo y solucién a planteamientos concretos sobre la problemética ambiental en
relacion con la salud de la comunidad, haciendo mas atractivo el interés del
educando en la asignatura citada, permitiendo la efectiva asimilacion del
conocimiento en el estudiante. Asi mismo, se pretendié con la aplicacion de éste
método de ensefianza, como una propuesta para, inducir al médico en formacién a
usar un método de estudio aplicable, no solamente en la asignatura de
Saneamiento Ambiental, sino a cualquier asignatura en su formacién, con el
propésito de facilitar el proceso de ensefianza-aprendizaje, organizado a través
de enfoques, objetivos didacticos y niveles del conocimiento. Asi como coadyuvar
a reducir el indice de reprobacion, desercion y bajo rendimiento académico en la
asignatura en la Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas “Dr. Ignacio Chavez”
de la Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH), durante el
periodo de 2006 al 2010.

Palabras claves: Evaluacion, método, aprobacion, rendimiento académico y permanencia.



ABSTRACT

This project arose from the need to evaluate the effectiveness of the development
of teaching-learning process of continuous improvement strategy evolved
Methodological, applied in the subject of environmental sanitation, for which
instruments were used, surveys and comparative studies, resulting allowed
statistical attitude and determine whether student learning has improved towards
the subject and contributed to the graduate profile, guiding and prompting the
student to action research, historical process of knowledge, mastery of specific
subject, teamwork and problem concrete approaches to environmental issues in
relation to the health of the community, making more attractive the interest of the
learner in the subject above, enabling the effective assimilation of knowledge in the
student. Also, it was intended with the application of this method of teaching, as a
proposal to induce the trainee to use a survey method applicable not only in the
course of Sanitation, but to any subject in their training, In order to facilitate the
teaching-learning process, organized through approaches, instructional objectives
and levels of knowledge. And help to reduce the failure rate, dropout and low
academic achievement in the subject in the Faculty of Biological and Medical
Sciences "Dr. Ignacio Chavez "of the Universidad Michoacana de San Nicolas de
Hidalgo (UMSNH) during  the period from 2006 to 2010.

Keywords: Evaluation, methodology, approval, academic performance and

retention




INTRODUCCION.
Antecedentes.

En este trabajo de tesis doctoral, se realizo el proceso de la evaluacion de la
estrategia metodoldgica de mejora continua evolucionada, implementada en el
proceso de ensefianza-aprendizaje de la asignatura de Saneamiento ambiental,
que se cursa en el segundo afio de la carrera de Médico Cirujano y Partero de la
Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH) en la ciudad de Morelia,
Michoacan, durante el periodo 2006 -2010.

Este método de ensefianza- aprendizaje, se propuso y se implement6 desde
el afio 2003, con el proposito de resolver los problemas detectados en la
asignatura de saneamiento ambiental, en la que se observaba: desinterés por
cursarla, desercion importante, bajo rendimiento académico y considerable indice

de reprobacion.

La “Estrategia Metodologica de Mejora Continua”, como ya se menciono, se
propuso para resolver los problemas detectados en la ensefianza de la asignatura
y fue utilizada en la ensefianza-aprendizaje de la misma, por 8 grupos/ secciones,
durante el periodo 2003 -2005, y fue evaluada en el trabajo de tesis, que se
presentd en la maestria de “Educaciéon médica” en la Escuela Nacional de Salud
Publica de la Habana, Cuba, en marzo del 2005. Este modelo de ensefianza-
aprendizaje se evolucioné y se le denominé “ Estrategia metodologica de mejora
continua evolucionada” y se continud aplicando en el proceso de ensefianza de
la asignatura de saneamiento ambiental, en la Facultad de Medicina, por 8 grupos/

secciones, por semestre durante el periodo 2006 - 2010.

Para resolver de una forma mas satisfactoria los problemas detectados,
ademas de la Estrategia metodolégica de mejora continua evolucionada, se

implementaron estrategias didacticas, asi como instrumentos y herramientas, que



favorecieran la dinamica en clase, asi como facilitar el desarrollo de las
habilidades y destrezas de los alumnos, como también lograr que esta asignatura
fuera mas atractiva por su programa que se conformd con actividades tedricas y
practicas en las comunidades, visitas guiadas a diferentes centros educativos,
elaboracion de composta, asi como la realizacion de diagnosticos de salud en las
comunidades, se fortalecié el trabajo en equipo; como la presentacion de talleres
en clases, sobre temas previamente seleccionados, aplicando los elementos de la
Estrategia Metodologica de Mejora Continua Evolucionada, como una herramienta
facilitadora de conocimientos significativos y objetivos, que permiten a los

alumnos un mejor aprendizaje basado en obijetivos.

Se realizaron procedimientos empiricos, encuestas transversales, una
prueba piloto con la aplicacion de un cuestionario a los alumnos que cursaron la
asignatura con la Estrategia Metodolégica de Mejora Continua Evolucionada, para
valorar su punto de apreciacion hacia este método de ensefianza-aprendizaje y
su actitud; asi mismo a través de un método estadistico, se proceso la informacion
obtenida del Departamento de Control Escolar de la Universidad Michoacana de
San Nicolas de Hidalgo (UMSNH, 2011).

Esta informacion contenia las actas de examenes de 30 grupos/secciones,
que cursaron la asignatura de Saneamiento ambiental desde los afios 2006-2010,
formando dos grupos para contrastar los resultados y asi se conformé el grupo 1
(experimental) con los 8 grupos/secciones, que cursaron la asignatura con la
estrategia metodoldgica de mejora continua evolucionada y el grupo 2 (control), lo
integraron 8 grupos/secciones, que cursaron la asignatura con otros meétodos de

ensefianza- aprendizaje, con sus respectivos profesores en la Facultad Medicina.

Para el analisis de resultados se aplico la escala de Likert con cinco
indicadores, para la valoracion apreciativa de la estrategia metodolégica de mejora

continua evolucionada, por los alumnos que cursaron la asignatura con este



meétodo de ensefianza. Para la validacion del instrumento la informacién de los 16
grupos/secciones, que participaron, ésta fue procesada con el método de Dunn,
por un estadistico para la contrastacion de los resultados.

Se considero relevante que este trabajo de proyecto de tesis, que tiene que
ver con la calidad y actividad educativa, relacionado con el quehacer tanto de la
administracion de las Instituciones de Educacion Superior, como en la gestion y
politica educativa, en el sentido de que permiten tanto aproximarnos al objeto de
estudio (educacion) como a los procedimientos que permiten su eficiente accionar
hasta los niveles mas fundamentales, que tienen que ver con su organizacion
social; en esta tesis se plantea, que se evalué la eficiencia y la eficacia de la
Estrategia Metodologica de Mejora Continua Evolucionada, implementada en la
ensefianza de la asignatura, desde el afio 2006, en la Facultad de Ciencias

Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la UMSNH.

En el capitulo uno se ubica la problematica en la que se pretende incidir y
a la cual se aborda desde un planteamiento, que se ve justificado en los
posteriores capitulos. En este mismo capitulo se hizo una resefia histérica del
proceso, que ha tenido la asignatura en su evolucion histérica hasta el momento
actual. Se esquematizé la hipétesis y el cdbmo se ha concebido, que esta
Estrategia Metodol6gica de Mejora continua evolucionada, haya tenido un efecto
en los grupos, se describié el comportamiento de las variables y se les atribuy6

una causa.

Mientras que, en el capitulo dos, se hace una descripcion de las escuelas y
modelos teoricos, que apoyaron, sustentaron, fundamentaron y dieron punto de
referencia al modelo presentado y que se explicara en el capitulo tres (Marco
metodoldgico), posee una riqueza que se explora en esta tesis, y como producto
de dicha experiencia se vislumbra un nuevo horizonte de posibilidades aplicativas
tanto de los modelos de Mejora continua como de la propia metodologia

presentada y el enriquecimiento con modelos todavia mas recientes.



En el capitulo tres, se detallan los instrumentos utilizados, asi como los
andlisis estadisticos, documental y de observacion etnografica, y también el
desarrollo, dindmica y los elementos que integraron a la Estrategia Metodoldgica

de Mejora continua evolucionada.

En tanto, en el capitulo cuarto, se presenta un analisis de resultados de los
instrumentos aplicados, que estan soportados por las graficas en los anexos,
ademas, los resultados de los trabajos emanados de la aplicacidon de la Estrategia

Metodolbgica de Mejora continua evolucionada.

Por ultimo, en el capitulo cinco, se cimentan las propuestas y reflexiones
transversales, para la presentacion final de este trabajo. Asimismo, se muestran
las conclusiones a las que se llegd una vez realizado el presente trabajo de
investigacién, asi como las recomendaciones, que servirdn de base para

posteriores trabajos.

Se pretende proyectar al lector de este trabajo, un recurso de aprendizaje en
lo metodolégico con fundamento en lo pragmatico pasando por el discurso tedérico
explicativo, pues se confirm6 que la aplicacion tanto de ésta, como de otras
estrategias didacticas, ademas de fortalecer la practica educativa, son una fuente
de apoyo a la investigacion, creatividad, innovacién y desarrollo, tanto de
instituciones, como de docentes e investigadores y que pueden llegar incluso a
justificar por reglamento su proceder en una forma nueva propuesta, que incluso

lleve a nuevos niveles de organizar y comprender el fendmeno educativo.

Este argumento permite considerar que ser, profesional y formador de
profesionales, significa estudiar sistematicamente durante toda la vida, lo que
l6gicamente reclama la remodelacién de las tareas a las cuales debe dar
respuesta la ensefianza superior, y elaborar de manera permanente un analisis de

la didactica, pedagogia y herramientas técnicas y tecnoldgicas, que permiten



disefiar el entorno propicio, para los momentos educativos y de aprendizaje, asi
como propuestas conducentes a cumplir los objetivos formativos en tiempo, forma
y estructura, desde los niveles operativos hasta los de reglamentos y normativas

docentes.

En este marco de la educacion y ejecucion, la salud es entendida como la
posibilidad de desarrollo del conjunto de capacidades y potencialidades innatas y
adquiridas en un determinado contexto historico, donde tienen gran incidencia las
especificaciones socioculturales, la identidad nacional y la idiosincrasia propia de
las diferentes comunidades educativas y de los profesionales, cuyo objetivo es la
preservacion, cuidado y promocién de la salud, en y desde sus multiples
dimensiones que van desde lo personal, lo comunitario, lo formativo, lo ambiental,

y para el caso, de los contextos educativos.

La introduccion de esta metodologia de Mejora Continua, en la accion
educativa y de aprendizaje en la asignatura de Saneamiento Ambiental, rama de
la Salud Publica, esta basada en la practica docente, se ha observado, que las
asignaturas de Salud Publica impartidas en esta Facultad, han sido consideradas
por algunos alumnos y profesores de otras asignaturas, como una asignatura con
un pobre interés de aporte profesional, en la formacién del médico cirujano y
partero. En este sentido, un gran niamero de alumnos, le restan importancia en su
estudio y disminuyen su atencion y dedicacion, cuando ésta tiene un alto valor en

la salud publica de los seres humanos.

Durante el proceso de la acreditacion de la dependencia ante el Consejo
Mexicano para la Acreditacion de la Educacion Médica (COMAEM) y la Asociacion
Nacional de Facultades y Escuelas de Medicina de México (AMFEM), que duro
mas de doce afios y en el cual se particip6 en todas las fases del redisefio
curricular y en el plan de estudios de la facultad de medicina, se retomaron cada

una de las asignaturas y se redisefiaron de acuerdo al modelo, que se acordd por



los expertos y asesores, que participaron en este gran trabajo, en un modelo de
objetivos y constructivismo.

De ahi que la asignatura se actualizé en su disefio, asi como en los temas,
objetivos, sistema de evaluacion, método de ensefianza, dinamica y desarrollo de
la misma, con el proposito de hacerla mas didactica y atractiva, asi como su

enfoque hacia la practica clinica y comunitaria.

Después de todo lo anterior, surge la necesidad de crear una estrategia de
ensefianza —aprendizaje, que posibilite e incremente el rendimiento académico de
los estudiantes, que contribuya a resolver el problema de desinterés hacia la
asignatura, y también darle un sentido aplicable en la formacion en la practica
médica, inmediata y mediata; asi como hacer que esta asignatura, tenga una
dindmica activa, participativa, que motive a los alumnos y sirva como una solucién
a problemas ambientales y sociales en la comunidad.

Mas entendiendo la educacion superior, en un contexto macro, la importancia de
la efectividad del proceso de ensefianza aprendizaje, se priorizd cuando la
Asociacion Nacional de Universidades e Instituciones de Educacion Superior
CENEVAL (2007) dio a conocer las cifras de abandono, reprobacion, rezago y
baja eficiencia terminal en las Instituciones de Educacién Superior (IES)
resultando alarmantes. Por ejemplo el reporte del CENEVAL (2007), la eficiencia
terminal del ciclo escolar de 1990-1991, en Michoacan, se obtuvieron los
siguientes resultados: por cada mil estudiantes, que ingresaron a la primaria, sélo
105, estudiantes terminaron una licenciatura. Por otro lado, las cifras manejadas
por la dependencia reportan que, desde hace, méas de una década, cuando el
ingreso a la Facultad de Medicina, era de 1000 a 1200, estudiantes, se tienen
referencias, que de éstos al terminar la carrera de Médico Cirujano y Partero, se
lograban titular durante el Gltimo afio de la carrera y un afio después 300, 350 y
maximo 370 egresados, después de que un buen nuimero de éstos realizaba dos
o hasta tres exdmenes recepcionales, para titularse. Por lo anterior se deduce un
indice hasta del 70% de deserciébn y de reprobacién de los egresados, también

se tiene conocimiento, que de cada 10 sustentantes, para titulacion 4 de éstos



reprobaban el examen. Departamento de Examenes Recepcionales de la
Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas, “Dr. Ignacio Chavez” (UMSNH, 2009).
Cabe decir, que desde su concepcidn, la aplicacion didactica de la Estrategia
Metodolégica de Mejora continua evolucionada, se orientd, para resolver los
problemas de desercion, reprobacion y rendimiento académico, es decir,
orientarla a la tarea educativa y ofrecerla a los estudiantes, como una herramienta
técnica, que facilite el estudio, haciéndolo mas abordable, manejable y de dominio
del estudiante, con la finalidad de que con las competencias logradas, éstos, los
estudiantes, incrementen su rendimiento académico, aprobacién y por ende su

permanencia tanto en la asignatura como en la licenciatura.

Para el disefio de la estrategia de ensefianza-aprendizaje, se acudio a
modelos de mejora continua, asi como a las teorias psicologicas de la ensefianza
de los pioneros de éstas, que han trabajado con modelos basados en objetivos,
constructivismo, historico- cultural, investigacion- accion, cognitivismo y
conductismo. Integrando algunos de sus conceptos, asi como adaptandolos y
sugiriéendolos como instrumentos y herramientas aplicables a la educacion, y
sintetizados en el modelo presentado. Este modelo de la Estrategia Metodol6gica
de Mejora Continua, ha sido mejorado y evolucionado en el transcurrir de su
implementacion. Lograndose en ese trayecto observar, que efectivamente, el
modelo aplicado impacta favorablemente en el rendimiento, aprobacion y

permanencia de los estudiantes, para con la asignatura.

Desde hace nueve afos, se introdujo la Estrategia Metodol6gica de Mejora
Continua, en el proceso de ensefianza-aprendizaje, en la asignatura de
Saneamiento Ambiental, que se cursa en el segundo afio de la carrera de Médico
Cirujano y Partero, con el propoésito de facilitar la asimilacion de los conocimientos
e inducir al estudiante a la investigacién-accion, fortalecer el trabajo en equipo,
hacer un relato a modo de resefia historica de los conocimientos de los temas
planteados en clase, a través de enfoques y la construccibn de objetivos

didacticos, para buscar y encontrar la solucion de problemas ambientales de la



comunidad, ademas de hacer mas atractiva la asignatura a los estudiantes con
este método activo, participativo, novedoso, basado en el planteamiento de
soluciones y con la presentacion de temas en talleres en clase, para alimentar la

discusion y la retroalimentacion en grupo.

Con la mejora continua, orientada hacia la Calidad Educativa, en la
educacion superior en la formacion del Médico Cirujano y Partero, se ha creado un
programa de Saneamiento Basico Comunitario, desde hace seis afos, lo que ha
motivado en mucho a los estudiantes, que cursan esta asignatura, encontrandole
sentido practico y construyendo una relacién de enfoque hacia la salud publica y
en la prevencion de enfermedades, a través de actividades y programas

encaminados a la educacién ambiental de la comunidad.

En este contexto, la formacién y gestién del talento humano del sector Salud
publica y en particular de la educacion médica, adquiere relevancia como
transformadora de la practica profesional actual, que desde hace afios, es
cuestionada, por no lograr responder con la eficacia y eficiencia indispensables a
las reales necesidades de los individuos, insertos en sus contextos sociales,
familiar, comunitaria, laboral, profesional y ya ahora con un enfoque globalizado

como una obligacion de todo ciudadano en este planeta.

Por otro lado, aunado a la realidad social, es oportuno que los problemas de
salud de mayor prevalencia, morbilidad y mortalidad cada vez mas se vinculan y
se relacionan con factores atribuibles a la organizacion social y a los estilos de
convivencia y de vida personal. A través de este método de ensefianza-
aprendizaje, aplicado en la asignatura de saneamiento ambiental, se manejan
escenarios reales, referentes a las situaciones anteriores, que les permite a los
alumnos adquirir conocimientos significativos y objetivos aplicables en su nivel de
formacion y que también son aplicables a la sociedad a través del Programa de

Saneamiento Ambiental Comunitario.



Con la aplicacion de este método, los beneficios para el docente son:

1. Llevar un programa académico elaborado previamente.

2. A través del texto guia, de la décima edicion, se permite una
secuenciacion de las actividades de la asignatura.

3. Lo anterior permite llevar en forma homogénea la ensefianza de la

asignatura a los grupos/secciones en tiempo y forma.

Los cuatro componentes del Texto guia (Guzman, 2010) son:

a) La primera: Induccion hacia la asignatura, para que se motive y se interese
el alumno.

b) La segunda: Disefio de la asignatura, la explicacion del método de
ensefianza, que se aplicara, el desarrollo y la dinAmica, que se llevara
durante el semestre basado en el modelo de ensefianza-aprendizaje,
calendario de actividades académicas, examenes y practicas de
comunidad.

c) La tercera: La integracién de equipos, por secciones para los talleres de
clases, sobre temas basados en enfoques y objetivos didacticos, que se
presentan los jueves y viernes de cada semana.

d) La cuarta: Referente a las visitas guiadas a diferentes centros educativos de
formacion, a los centros sanitarios y plantas tratadoras de agua, al relleno
sanitario y la elaboracién de composta en un area especifica de la Facultad
de Medicina.

Con la aplicacion de este método en la ensefianza-aprendizaje de la
asignatura de Saneamiento Ambiental, desde afos antes, de su presentacion en
la Habana, se ha observado que:

e Ha contribuido a evitar la desercion y abandono de los alumnos de la
asignatura, favoreciendo la permanencia;
e Ha disminuido la reprobacion, favoreciendo la aprobacion;

¢ Y ha favorecido el rendimiento académico;



e Es més atractivo y participativo con las practicas en las comunidades, talleres

en clase y trabajo en equipo.

Desde el inicio del semestre, los alumnos de los grupos/secciones de clase,
se les proporciona toda la informacion del programa de actividades de la
asignatura, y el proceso de la ensefianza se hace en forma homogénea y
sincronizada de manera, que todos los alumnos llevan las mismas consignas del
programa de actividades; esto permite al docente llevar un mejor control y ademas
la terminacion y la evaluacién del programa de la asignatura en tiempo y forma.
Aunado a las actividades propias de la extra catedra, que se realizan con las
diversas comunidades, instituciones, dependencias y organizaciones, que apoyan
y aportan conocimientos, asi como los escenarios reales, que contribuyen en el

ejercicio de las actividades programadas.



CAPITULO |
EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema.

Desde hace mas de una década se observa que el rendimiento académico,
el indice de reprobacion y de desercion en grupos de estudiantes, que cursaban
la asignatura de Saneamiento Ambiental, de la licenciatura de Médico Cirujano y
partero, presentaban diferencias muy notorias en estos indicadores, en
comparacion con otras asignaturas ofrecidas por la Facultad de Ciencias Médicas
y Bioldgicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad Michoacana de San Nicolas
de Hidalgo (UMSNH) en la Ciudad de Morelia, Michoacan, en los alumnos de los
grupos/secciones, que no usaban un método o estrategia de estudio, para mejorar

su rendimiento en contraste de quienes si lo utilizaban.

Por ello el planteamiento béasico es, que los estudiantes, que no usan
métodos de estudio y organizacién de los contenidos de los programas de la
asignatura de Saneamiento Ambiental, tienen mayor posibilidad de reprobacion,
bajo rendimiento y desercion en relacion de los estudiantes, que si usan un
método de estudio y organizacidén de los contenidos curriculares de la asignatura
de Saneamiento ambiental, quienes presentan un mayor rendimiento académico,

como mayor indice de aprobacién y permanencia en la institucion.

Preguntas de investigacion.
¢La Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada contribuye en la
permanencia, aprobacion y rendimiento académico del grupo que si la utilizaron a

diferencia de los que no?

¢, Cuanto contribuye la Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada,
en la permanencia, aprobacion y rendimiento académico de los alumnos que si la

recibieron?



1.2. Objetivos de la investigacion.

1.2.1. Objetivo general.

Evaluar el modelo de Mejora continua evolucionada, como estrategia didactica,
para mejorar el rendimiento académico en estudiantes de medicina de la Facultad
de Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH).

1.2.2. Objetivos especificos.

1.2.2.1. Evaluar si la implementacion de la Estrategia Metodolégica de Mejora
continua evolucionada, en estudiantes de la Licenciatura de médico, cirujano y
partero, en la asignatura de saneamiento ambiental, tiene un efecto favorable en
su rendimiento académico (promedio de calificaciones de las evaluaciones de
aprovechamiento), aprobacion y permanencia (no desercién) en la Facultad de
Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad Michoacana
de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH).

1.2.2.2. Diagnosticar si el efecto de ensefiar la Estrategia Metodologica de Mejora
continua evolucionada, en grupos/secciones de estudiantes de la Facultad de
Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad Michoacana
de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH), permite que estos grupos/secciones,
presenten mayor indice de aprobacion y rendimiento académico; asi como menor
indice de desercion, en funciéon de los que no recibieron la ensefianza de la

Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada.

1.2.2.3. Verificar si la Estrategia Metodol6gica de Mejora continua evolucionada, y
otras variables no determinadas aun, influyen en la permanencia, aprobacion y
rendimiento académico de los estudiantes de la Licenciatura de médico, cirujano y
partero de la Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas “Dr. Ignacio Chavez” de la
Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH).



1.3. Hipotesis.

La implementaciéon de la Estrategia Metodologica de Mejora continua
evolucionada tiene un efecto favorable en su rendimiento académico, aprobacion

y permanencia.

1.4. Justificacion.

Se carece de estudios evaluatorios, para evaluar la eficiencia y eficacia del
desarrollo, del proceso de ensefianza—aprendizaje, de la asignatura de
Saneamiento Ambiental, con la aplicacion de la Estrategia Metodoldgica de
Mejora continua evolucionada, desde el afio 2006; esta estrategia, desde su
inicio se ha aplicado a ocho grupos/ secciones y desde hace tres afos a seis
grupos/secciones de estudiantes, que cursaron esta asignatura en el segundo
grado de la carrera, de Médico Cirujano y Partero, de la Facultad de Ciencias
Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad Michoacana de San
Nicolas de Hidalgo (UMSNH).

Es pertinente verificar el desarrollo de habilidades, conocimientos y actitudes
de los estudiantes en relacion a esta asignatura y para ello se hace necesario
analizar el cumplimiento del proceso e identificar los conocimientos y habilidades
adquiridos en la asignatura de Saneamiento Ambiental, durante su trayectoria
académica en la Facultad de Ciencias Médicas y Biolégicas “Dr. Ignacio Chavez”
en la ciudad de Morelia, Michoacan, con la organizacion de los procesos de
ensefianza-aprendizaje, mediante una estrategia dirigida a optimizar dichos
procesos y que permita el cumplimiento de los objetivos de aprendizaje, por parte
de los estudiantes y los objetivos de ensefianza, por parte del docente de manera
eficiente  para ambos; para lograr mayor efecto en los fendmenos de:

permanencia-desercién, aprobacién-reprobacion, mejor rendimiento académico.



De los Santos (2000), sostiene que, la retencidén constituye algo mas que un
problema de administracién de la matricula y que, mientras que, para Grosset,
(1991) es visto como un factor de eficiencia institucional y, como tal, las
estrategias para afrontar la desercion deberian contemplar tanto los procesos
educativos, como las caracteristicas de los estudiantes, que propician el
abandono, dado que los productos de la investigacion reciente en el éarea,
plantean que la desercion esta mas en funcion de lo que ocurre después de entrar
a la escuela, que lo que precede. En este sentido, es posible postular la necesidad
de una linea de investigacion basada en el analisis de los procesos y condiciones
a través de las cuales los cambios en las condiciones materiales de las escuelas

influyen en el rendimiento escolar (Tedesco, 1987).

Este trabajo de tesis doctoral muestra los resultados tanto de las diferencias
entre los grupos participantes en la ensefianza de la asignatura, con el uso de la
estrategia y el uso de otros métodos, asi como los referentes tedrico
metodoldgicos, para circunscribir la aplicacion de dicha estrategia, a un cuerpo ya
validado de conocimientos, que la insertardn como una propuesta validada,
aplicable y efectiva en la adquisicion de los contenidos curriculares de una

asignatura.

1.5. Antecedentes histoéricos.

La fundacién de la Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas fue en
1829, por el Dr. Manuel Gonzéalez Uruefia, Gobernador Constitucional del Estado
de Michoacan. Por el decreto N° 27 del dia 9 de Noviembre de 1829 y hasta el dia
1° de Mayo de 1830, se public6 el decreto en el periddico El Michoacéan Libre.
Desde su concepcion la catedra de Medicina se inici6 con contenidos de:

Anatomia, Fisiologia, Moral, Quimica e Historia Natural (Le6n, 1984).



La Escuela Médica tiene sus origenes en la Catedra Médica, que a iniciativa
del Dr. Juan Manuel Gonzalez Uruefia, se inauguré el 1° de mayo de 1830, en el
Hospital Real del Sefior San José. M4&s tarde, en 1847, al reabrirse el Colegio de
San Nicolas de Hidalgo como Institucién civil, la catedra se integro a éste ya con el

nombre de Instituto Quirdrgico de Michoacan (Figueroa, 2010).

Aungue con cambios que le ha deparado el tiempo, la Escuela Médica ha
llegado a nosotros convertida en Facultad de Medicina Dr. Ignacio Chavez, en el
seno de la Universidad Michoacana, mientras que el Hospital General, hoy Civil;
ostenta el nombre de otro ilustre médico, Don Miguel Silva Gonzalez (Figueroa,
2010).

Al afo siguiente de iniciada la carrera de medicina, Gonzalez Uruefia estaba
convencido de la necesidad de reformar el plan de estudios, para preparar
médicos y cirujanos y no Unicamente médicos como se propuso en el plan inicial.
(La medicina y la cirugia quedaron integradas en el Distrito Federal por decreto del
Congreso de la Union del 24 de noviembre de 1830, seis meses después de la
apertura de la catedra médica en Michoacan). Lo anterior se advierte en un
documento enviado al gobernador del Estado, Diego Moreno, donde queda
plasmada la concepcion cientifica de Gonzalez Uruefia, en el sentido de que
cirugia y medicina deberian ensefarse juntas por pertenecer a una misma rama
(AHCEM, 1834). La comision decidi6 apoyar la propuesta, que beneficiaba a
enfermos y a estudiantes, por considerar que la parte expositiva del proyecto
estaba bien fundada y mostraba solidez de principios en todos los articulos que lo
formaban (AHCEM, 1834).

Por decreto del 25 de mayo de 1833, al aprobarse la reforma al plan de
estudios el plantel paso a llamarse Instituto Médico Quirurgico, donde quedaron
unidas las carreras de Médico y Cirujano. Es de suma importancia mencionar que
el dia 23 de octubre de 1833, se crea el Instituto de Ciencias Médicas en la Ciudad

de México. Tomandose este dia como el dia del Médico (Figueroa, 2010).



Ambas carreras se estudiaban en tres afios en la catedra de medicina. En
primer afio: Anatomia vy filosofia; en segundo: Patologia general e higiene y, en
tercero: Patologia especial y nociones de medicina legal, con clases diarias que

duraban dos horas de siete a nueve de la mafiana (AHCEM, 1834).

El mismo decreto transformd el Protomedicato en Facultad Médica de
Michoacan, formada por dos profesores médicos Cirujanos y un farmacéutico. En
la composicion de la Facultad Meédica se demuestra una importante
transformacién, ya que por primera vez se integra por meédicos cirujanos y
farmacéuticos. Esta facultad fue precedida también por Gonzalez Uruefia; el
estatuto entré en vigor a los seis meses de su emisién (Coromina, 1992). En lo
sucesivo ningun médico flebotomista ni partera, seria reconocido por el gobierno
sin ser antes examinado y aprobado por la Facultad Médica. Flebotomia: Accion y
efecto de sangrar, abriendo una vena. Los flebotomistas o flebotomianos eran

mejor conocidos como sangradores.

Para 1842, la nueva organizacion académica del establecimiento trajo
nuevas exigencias, que los promotores se dedicaron a resolver con eficacia. Por
su parte, el doctor Gonzélez Uruefia ya no sélo se responsabilizé de los cursos
de anatomia general, sino también de patologia general y de medicina legal. Los
libros de texto de estas Ultimas materias resultaban un problema, por lo que el
maestro revisé cuidadosamente los que tuvo a su alcance y concluyé que ninguno
le satisfacia. La llamada Patologia General que precede a la especial de los
sefiores Sanson y Roche, es diminuta, estéril e incompleta y resalta demasiado en
ella el tinte del fisiologismo, escribia, Juan Manuel Gonzalez Uruefia (Figueroa,
2010).

Se quejaba el doctor Gonzalez Uruefia, de que las obras clasicas tampoco
servian para ensefiar a sus alumnos, ya que era necesario dedicarles el doble del
tiempo que el sefalado por el plan de estudios. Como en los casos anteriores;

tomo a los clasicos, formo sus notas y las dictd a sus alumnos (Figueroa, 2010).



Durante este periodo se formaron al lado del Doctor Juan Gonzalez Uruefa
médicos que hicieron grandes servicios a Michoacan, de ellos destacan: Juan N.
Navarro, Miguel Silva Gonzélez, Joaquin Mota y José Maria Samano, entre
otros (Leon, 1984).

CRISIS DE LA ENSENANZA MEDICA.

Al parecer, los problemas de los estudios de medicina aumentaban con el
tiempo. A la ausencia de las salas de practicas se sumo la carencia de dinero para
el salario de los profesores; a pesar de que varios de los médicos seguian dando
las lecciones gratuitamente, hubo quienes calificaron ese gesto altruista como falta
de capacidad profesional. Dada las condiciones por las que atraveso la escuela
durante los ultimos meses de 1849, se discutié seriamente en el Congreso la
posibilidad de suspender la ensefianza de la medicina en Michoacan (AHCEM,
1850).

CLAUSURA.
Los principales argumentos utilizados para su clausura fueron la falta de:
a) Laboratorios y salas clinicas para las practicas.
b) Profesores titulados para impartir las practicas de ensefianza en los
laboratorios.
c) Falta de un jardin botanico, profesores titulados y preparadores de
materiales.
d) Falta de cadaveres para las disecciones anatdmicas.
e) Falta de todos los elementos para que puedan ensefiarse en el estado con

la perfeccion debida la medicina y la cirugia.

Con tales fundamentos, el 29 de enero de 1850 propuso el gobernador Juan
B. Ceballos al Congreso suspender la ensefianza de la medicina y la cirugia en

condiciones extraordinarias, escribié (Figueroa, 2010).



A los alumnos de cuarto y quinto grados se les permitio terminaran su
carrera practicando con algin médico cirujano de la ciudad de Morelia (Figueroa,
2010).

SE RESTABLECEN LOS ESTUDIOS DE MEDICINA.

A partir del 15 de enero de 1859 una vez que el gobernador logré el ansiado
hospital, las catedras de ciencias médicas quedaron restablecidas en San

Nicolas, segun el plan de estudios de 1843 (Figueroa, 2010).

Para reiniciarlas, el gobierno dispuso que los cursos fueran atendidos por
cuatro profesores de medicina y cirugia. Uno se encargaba de las clases de
anatomia y medicina operatoria; otro, de las de fisiologia, higiene, farmacia y
materia médica; otro mas, de las de patologia, clinica externas y de obstetricia y
el cuarto, de las de patologia, clinica interna y medicina legal. Las catedras de
farmacia e historia natural médica se darian tan luego se abriera la botica en el
Hospital Civil (Figueroa, 2010).

La nueva ley mandaba para economizar los gastos que, el catedratico de
patologia y clinica interna fuera a la vez el director de la sala de medicina de
hombres del hospital; el de patologia y clinica externa se encargaria de la sala de
cirugia de hombres. El catedratico de anatomia y operaciones dirigiria las dos
salas de mujeres. El jefe de trabajos anatémicos seria uno de los practicantes del
hospital. Las lecciones practicas se dieron en el Hospital Civil (Figueroa, 2010).

En 1863, ocupada Morelia por el militar imperialista Leonardo Marquez, el
Colegio fue clausurado; al triunfo de la republica el edificio quedo en ruinas por lo
que las clases se dieron durante dos afios en las Casas Consistoriales y a partir

de 1869, en el ex colegio de la Compafia de Jesus en donde se restablecié la



catedra médica. En 1881, los cursos se volvieron a impartir en San Nicolas
(Figueroa, 2010).

LA JUNTA DE SALUBRIDAD DEL ESTADO.

En 1869, la Facultad Médica, fue sustituida por la Junta de Salubridad del
Estado, compuesta por cinco vocales propietarios, cuatro médicos, un
farmacéutico y tres suplentes. Nombraba a sus miembros directamente el

gobernador y su cargo era honorifico (Figueroa, 2010).

A partir de 1871, la Junta de Salubridad, inici6 una serie de gestiones
tendientes a fortalecer los estudios de medicina, que se reflejaron en la reforma al
plan de estudios de 1877. Este quedd organizado en siete cursos, primero:
Anatomia general, histologia, astrologia, miologia y botanica médica; el segundo:
Angiologia, esplacnologia, organografia, neurologia, fisiologia y anatomia
topogréfica; el tercero: Medicina operatoria, patologia y clinica externas y
patologia general; el cuarto: Patologia y clinica externas, medicina operatoria,
oftalmologia; el quinto: Patologia y clinica internas (primer curso), terapéutica,
estudio especial de las enfermedades de los nifios; el sexto: Patologia y clinica
internas (segundo curso), quimica patoldgica, ginecologia, higiene publica y
privada, y en el séptimo curso: Medicina legal, embriologia, obstetricia y clinica
tocolégica (AHUM, 1877).

Debido a que una gran cantidad de médicos sin formacion académica
ejercian en los pueblos del Estado de Michoacan, la Junta de Salubridad
preocupada; propuso formar profesionales con bases cientificas y la solucion fue
el decreto del 15 de diciembre de 1881, que vino a reformar profundamente el
plan de estudios del Colegio de San Nicolas. El nuevo programa dividia en seis
afnos los estudios preparatorios para médicos, farmacéuticos y abogados. De esta

manera los cursos de medicina se abrian cada tres afnos. La carrera se estudiaba



en cinco afos, distribuidos de la siguiente forma: primer afio: Farmacia teoérico
practica, anatomia descriptiva e histologia, segundo: Fisiologia, patologia externa
y anatomia topogréfica; tercero: Patologia interna y medicina operatoria; cuarto:
Patologia general, terapéutica y farmacologia, y quinto: Obstetricia, higiene y
medicina legal (AHPEM, 1919).

LA ESCUELA MEDICA.

Segun se ha visto, las condiciones de la catedra de medicina en Michoacan
se transformaron sensiblemente en la segunda mitad del siglo XIX, obviamente
gue las nuevas caracteristicas exigian profundos cambios en la ensefianza en

esta profesion.

Hacia 1894, en la Escuela Médica, se formaban médicos, farmacéuticos y
parteras; se agregaban como sub profesiones las de flebotomista, dentista y
profesor en pequefia cirugia. Los profesores de medicina de San Nicolas,
respaldaron el acuerdo del segundo congreso médico mexicano, celebrado en San
Luis Potosi, durante los primeros dias de noviembre de 1894, para uniformar la
ensefianza de la medicina en el pais. Este congreso médico se hizo con el fin de
unificar a las escuelas de medicina del pais, bajo un mismo plan de estudios.
Recuérdese que esta fue una de las principales resoluciones del Segundo
Congreso Nacional de Instruccion (Figueroa, 2010).

En Michoacan, las reformas implicaban la transformacién de las llamadas
catedras en una Escuela Médica Especial, que funcionaria segun el plan de
estudios de la Escuela Nacional de Medicina de México, con pequefias
modificaciones. Lo anterior implic6 ademas de la reforma al plan de estudios, la
reafirmacion del proyecto que se desarrollaba con grandes dificultades desde
1830, y que culmind con la creacién de una Escuela de Medicina, por decreto del
27 de diciembre de 1895 (Figueroa, 2010).



El 2 de enero de 1896, quedo formalmente constituida la Escuela Médica,
que estuvo anexa al Colegio de San Nicolds, dependiendo directamente del
gobierno del Estado (AHUM, 1919).

Por acuerdo del Ejecutivo del Estado, la expresada escuela quedo a cargo
del director del Hospital Civil, siendo profesores los Doctores Aurelio Pérez, de
Clinica interna y Deontologia médica; Miguel Arriaga, de Clinica Obstetrical;
Vicente Aragon, de Obstetricia y Fisiologia; Domingo Gonzalez de Patologia
interna; Julio Videgaray, de Medicina operatoria, mientras se presentaba el doctor
Miguel Silva, profesor propietario de esta materia y de clinica externa; José
Barrera de Histologia y Patologia general; Alfredo Gonzélez, de Anatomias
descriptivas y topogréfica, medicina legal, Higiene y Terapéutica; Julio Videgaray,
de Farmacia, Toxicologia e Historia de drogas y Rafael Campuzano, de Patologia

externa (Figueroa, 2010).

PROGRAMA DE ESTUDIOS.

En aquel tiempo el plan de estudios estaba integrado por las siguientes

asignaturas:

Primer afio: Anatomia descriptiva, histologia teérico- practica y farmacologia.
Segundo afio: Anatomia topografica, fisiologia teodrico-practica y clinica
propedéutica.

Tercer afio: Patologia quirdrgica, terapéutica quirdrgica, deontologia médica y
clinica externa.

Cuarto afo: Patologia Médica, patologia quirdrgica, bacterologia y clinica interna.
Quinto afio: Patologia médica, patologia general, terapéutica médica y clinica
externa.

Sexto afio: Obstetricia, medicina legal e higiene, meteorologia médica, clinica

interna y obstetricia.



EXAMENES.

Al final de la carrera los alumnos sustentaban un examen general sobre las

tres clases de clinicas contenidas en el programa de estudios.

Para obtener el titulo de Médico, Cirujano y Partero o de profesor de
farmacia, se necesitaba haber sido examinado y aprobado en todos y cada uno de
los cursos en que se dividia la ensefianza; presentar una tesis escrita por el
aspirante sobre un tema elegido y sustentar dos examenes recepcionales, uno
tedrico y otro practico. Ambos examenes se hacian por seis profesores de la
escuela designados por riguroso turno. Al comenzar el acto se dividian las
materias sobre las cuales replicaria cada uno, para que el reconocimiento

comprendiera todas las asignaturas (Figueroa, 2010).

ANTECEDENTES INTERNACIONALES DE LA ASIGNATURA DE SANEAMIENTO
AMBIENTAL.

La Facultad de Miguel Hernandez de Elche Campus San Juan, Espafa; la
llevan en el tercer curso de las materias troncales y obligatorias con el nombre de

Epidemiologia general y Demografia sanitaria Archivo (UMSNH, 2004).

La Facultad de Medicina de la Universidad de Valladolid, Espaina la lleva

con el mismo nombre de la anterior y en el mismo grado Archivo (UMSNH, 2004).

De 27 Escuelas y Facultades de Medicina de Espafia solo dos la
contemplan en su plan de estudios Archivo (UMSNH, 2004).

La Facultad de Medicina de la Universidad de Buenos Aires, en la
Licenciatura de Nutricion, contempla esta asignatura en su plan de estudios en el
cuarto afo de la carrera con el nombre de Saneamiento ambiental e higiene de
los alimentos (UBA, 2010).



La Facultad de Medicina de la Universidad CEU San Pablo, Brasil,
contempla la asignatura en el cuarto curso de la carrera con el nombre de
Medicina Aeronautica y Ambiental (USPCEU, 2011).

La Universidad Internacional del Ecuador, la Facultad de Medicina la
contempla en el tercer afio de la carrera solamente Salud Publica e Investigacion
(UIEDE, 2011).

ANTECEDENTES NACIONALES DE LA ASIGNATURA DE SANEAMIENTO
AMBIENTAL.

En la Facultad de medicina de Oaxaca México; la asignatura es cursada en
el 3er. afio de la carrera con el nombre de Saneamiento Ambiental Archivo
(UMSNH, 2004).

La Facultad de medicina de Aguascalientes, Aguascalientes, México; cursa
la asignatura en el sexto semestre de la carrera con el nombre de Saneamiento
Ambiental Archivo (UMSNH, 2004).

La Facultad de medicina de la Universidad Autonoma del Estado de México,
cursa la asignatura con el nombre de Toxicologia Ambiental, en el décimo
semestre de la carrera Archivo (UMSNH, 2004).

La Universidad de Sonora, la Facultad de Medicina, la contempla en su
plan de estudios en los semestres tercero y cuarto con los nombres de Salud
pablica | y Il (UNISON, 2011).

La Benemérita Universidad Autonoma de Puebla, la Licenciatura en
Medicina, la contempla en su plan de estudios, que lo tiene integrado por Areas y

la contempla en la primera area de su formacion médica (BUAP, 2011).



La Universidad Guadalajara Lamar, la Licenciatura en Medicina, la
contempla en su plan de estudios en el primer semestre con el nombre de Salud
Publica (UGLAMAR, 2011).

La Universidad Juarez Autonoma de Tabasco. Division Académica de
Ciencias de la Salud. Licenciatura de Meédico Cirujano, la contempla en su
programa académico con el nombre de Salud Publica (UJAT, 2011).

La Universidad Nacional Autbnoma de México. Escuela Nacional de Trabajo
Social. La Licenciatura en Trabajo Social, la contempla en su plan de estudios en
el cuarto semestre de la carrera con el nombre de Saneamiento, en el Area de
Salud publica y ambiente (UNAM, 2011).

ANTECEDENTES LOCALES DE LA ASIGNATURA DE SANEAMIENTO
AMBIENTAL.

En este momento La Facultad de Ciencias Médicas y Biol6gicas Dr. Ignacio
Chavez, se encuentra acreditada desde el 25 de noviembre del 2009, por la
Asociacion Nacional de Escuelas y Facultades de Medicina del Pais (AMFEM),
Archivo UMSNH, (2010). En cuanto a la capacitacion de la plantilla de profesores
el 60% de estos, que hicieron estudios de posgrado en La Habana, Cuba; la
Maestria en Educacién Médica son profesores de base de esta facultad. Un
reducido grupo de 18 profesores de base estan llevando un curso de capacitacion
sobre Didéactica Superior. En cuanto a infraestructura se han construido y
remodelado varios edificios con aulas modernas, laboratorios, auditorios,
confinamientos para residuos biolégicos infecciosos Yy peligrosos, un centro de
acopio para el manejo de la basura, un edificio de posgrado moderno y en cuanto
a material didactico y equipos también se esta avanzando, pues se tiene una Red
Telematica, un area con computadoras y la biblioteca; un maniqui con mas de 150

programas clinicos, un ciber hospital, una Coordinaciéon de Tutorias y Asesorias,



una Coordinacion de Psicologia Yy otros equipos clinicos, asi como la Clinica
Médica Universitaria con maodulos clinicos, para los estudiantes; también se
crearon, la Subcomision de Higiene y Seguridad y el Plan Ambiental Institucional
(UMSNH, 2004).

Respecto a la asignatura de Saneamiento Ambiental, de acuerdo con el
organigrama del plan de estudios de la Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas,
“Dr. Ignacio Chavez” (UMSNH, 2004), se ubica en el &rea de de Socio-médicas y
en la Coordinacion de la Academia de Saneamiento Ambiental, se cursa en el
segundo afio de la carrera en el (tercero y cuarto) semestres de la Licenciatura,
de Médico, cirujano y partero, en un programa de cinco horas/semana/mes, con
un total de noventa horas por semestre; se acordoé distribuirlas en cincuenta y
cuatro horas tedricas y treinta y seis horas practicas, a diferencia del programa
establecido por la Facultad de Medicina, que le dedica (80% a conocimientos y el
20% a practicas), en este modelo de ensefianza, se le dio la prioridad a las
practicas, para el desarrollo de habilidades y destrezas y se contempla el (54% a

conocimientos, el 36% a practicas).

El programa de la asignatura, esta orientado a la participacién de los
estudiantes, y se encuentra en el Texto guia décima edicidén, elaborado de
acuerdo a la Comision de los medios audiovisuales de la Universidad Michoacana
de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH), en su contenido se encuentran: el desarrollo
del modelo de ensefianza-aprendizaje, los temas de la asignatura, las técnicas
para la elaboracion de composta, las practicas de talleres en clase, visitas

guiadas a Plantas de tratamiento de agua potable, rellenos sanitarios, empresas.

Con todo esto se pretende, que el alumno, al terminar de cursar la
asignatura, con los conocimientos ya adquiridos, sera capaz de resolver los
problemas de saneamiento ambiental detectados en las comunidades a su nivel

profesional.



En un é&rea especifica de la Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas “Dr.
Ignacio Chavez” se cuenta con cuatro composteros, para la elaboracion de
composta fria, uno para cada grupo/ seccién y se implementé un programa de
campo en las comunidades a partir del 2006, en coordinacion con la Secretaria de
Turismo de Gobierno del Estado de Michoacan, en diez pueblos, que estan
propuestos para ser, pueblos méagicos, en los que se aplica el programa de
Saneamiento Ambiental Comunitario, con la participacion de los alumnos que
cursan la asignatura de Saneamiento Ambiental con el método de ensefianza de

Mejora Continua.

Este programa, hasta hace tres afos se venia aplicando por ocho
grupos/secciones y desde hace tres afios a la fecha se aplica por seis grupos/

secciones solamente por descarga académica.

Desde el afio pasado se aplicé el programa de Saneamiento Ambiental
Comunitario, en diez comunidades del municipio de Morelia, a través de un
convenio, que fue signado por la Rectora de la Universidad Michoacana de San
Nicolds de Hidalgo (UMSNH) y el Presidente Municipal del H. Ayuntamiento de
Morelia. Participando la Coordinacion de la Academia de la Asignatura de
Saneamiento Ambiental con los alumnos de los grupos/secciones, la Coordinacion
del Plan Ambiental Institucional (PAIl), en la ejecuciéon con la direccion de

Saneamiento Ambiental del H. Ayuntamiento de Morelia.

Ademas, se participa en otras actividades a través del programa del Plan
Ambiental Institucional (PAIl), en el que se realizan las actividades de manejo
adecuado de los residuos solidos, recoleccion de pilas, capacitacion para el
aprovechamiento de los elementos de la basura, transformandola en artesanias a
través de talleres, que realiza el Museo de Historia de la (UMSNH), asi como
trabajos de investigacién sobre los Hongos de Michoacén y de otros Estados de

México.



En la actualidad, la mision de la Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas
“Dr. Ignacio Chavez” es “Formar Médicos Generales y Posgraduados en salud,
con aptitud cientifica, ética, humanistica y ecolégica a través de un proceso
educativo, que busca la construccién del conocimiento mediante objetivos de
ensefianza-aprendizaje, que les permita elevar las condiciones de salud a la
poblacion, mantener su compromiso con el avance de la ciencia, preservar su
entorno y mejorar sus relaciones con el medio ambiente”, su vision es “En dos
lustros ser una Facultad del area de la salud participativa, lider en docencia,
investigacion, humanismo y extensidn; con reconocimiento y prestigio a nivel
nacional e internacional con recursos suficientes para mantener e incrementar su

liderazgo y cumplir su encargo”.

Su modelo educativo estd basado en la estructura del plan de estudios, es
un Modelo educativo tradicional por objetivos de aprendizaje con tendencia
al constructivismo. Donde el estudiante participa en la construccion de su
conocimiento, siguiendo y cumpliendo los objetivos planteados en sus programas

y sus profesores seran imprescindibles guias en este proceso.

Los docentes son los responsables de alcanzar los objetivos educativos, asi
como inducir la construccion del conocimiento en los alumnos, mediante diversas
técnicas didacticas, utilizando el lenguaje claro con razonamiento l6gico y basado
en la utilizacion del método cientifico (UMSNH, 2004).

El Objetivo general en la asignatura es que el estudiante de medicina que

cursa esta asignatura en el proceso de su formacion debe:

Cultivar sus habilidades y destrezas para aprender, a hacer y ser un
profesionista productivo exitoso en el campo de la medicina. A través de

estrategias metodoldgicas de ensefianza-aprendizaje y practicas de campo.



Aprender a resolver los problemas ambientales en la comunidad, para

proporcionarles una mejor calidad de vida a sus habitantes.

Analizar los principales factores: fisicos, quimicos, biologicos y sociales que
estan produciendo problemas de salud comunitaria y ofrecer las medidas de

solucién.

Hacer programas especiales en coordinacion con las autoridades locales, el
sector salud y la sociedad organizada, para el manejo adecuado de la basura,

excretas, limpieza de la vivienda y su entorno.

Realizar campafias para combatir la fauna nociva y las fuentes, que la

producen.

Los objetivos especificos son:
Investigar las principales causas de morbi-mortalidad, producidas por

insalubridad ambiental y la contaminacion de los alimentos.

A través del programa y contenido de la asignatura y de los talleres de clase

y las fuentes investigadas debe:

Investigar las condiciones, factores y agentes de riesgo ambientales en que

interactda el hombre.

Analizar el Marco Juridico Legal del pais y del Estado de Michoacan, del
gue derivan las leyes y normas que se aplican en pro del saneamiento ambiental y
la preservacion de los recursos naturales.

Investigar las principales causas y agentes productores, de las

intoxicaciones alimentarias en las comunidades del pais y del mundo.



Investigar los factores de riesgo, de tipo industrial, que contaminan el

medio ambiente.

Aprender a aprovechar los recursos naturales y los elementos de la basura,
a través del reciclaje y la elaboracion de composta con la materia organica, asi
como las formas de manejo y tratamiento de las aguas residuales de las

comunidades.

El perfil del profesor es:
Contar con experiencia en la docencia y didactica profesional y tener formacion en
Salud Publica.

Tener experiencia en Salud Publica enfocada a la salubridad ambiental,
ademas en la aplicacion de programas en las comunidades, como también en la

elaboracion de composta organica, en el manejo de la basura y de las excretas.

Tener vinculacién con instituciones gubernamentales y organizaciones

sociales dedicadas a la ecologia ambiental y salubridad ambiental.

El perfil del alumno es:

Que cuente con una formacion orientada sobre Ecologia y ambiente.

Que tenga actitud, sobre prevenir, promover y detectar enfermedades causadas
por problemas ambientales.

Que tenga actitud, para participar en programas comunitarios sobre saneamiento

ambiental basico y elaboracion de composta organica.



EVALUACION CUALI-CUANTITATIVA.
CRITERIOS CUALITATIVOS:

Evaluacion Inicial, Inmediata y Mediata durante el semestre.

Inicial.- Aplicacion de un cuestionario de pre-evaluacion sobre: los conocimientos

de la asignatura y medicina en general. Area cognoscitiva.

De las habilidades y destrezas, que tienen sobre la asignatura a través de
preguntas expresas, que se les hacen a los alumnos, en cuanto a problemas

practicos. Area Psicomotora.

Sobre su estado de salud, que presentan los alumnos, su estado emocional
y actitud hacia la asignatura y su grado de motivacién por cursar ésta Yy los
antecedentes que tienen sobre saneamiento ambiental. Asi como las deficiencias
fisicas, psicoldgicas y psicosociales, que presentan para su integracién grupal en

la clase. Area psico afectiva.

Inmediata.- Desde su incorporacién al grupo de la clase al alumno, se le va
evaluando en todos los indicadores de los criterios, Cuanti-cualitativos anteriores
en forma continua y se le ofrecen, tutorias y asesorias, para que corrija y mejore

oportunamente sus deficiencias.

Mediata.- Se les aplica un cuestionario de evaluacion, al finalizar el semestre
sobre el curso, su aprovechamiento y sobre el modelo de ensefianza- aprendizaje
de mejora continua evolucionado, asi como de su participacion en los programas

tedrico-practicos de la asignatura durante el semestre.



SUBSISTEMA DE EVALUACION DEL APRENDIZAJE.

La Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas ‘Dr. Ignacio Chavez” de la
Universidad Michoacana de San Nicolds de Hidalgo (UMSNH), ha definido un
Sistema de Evaluacion Integral (SEI) en donde se ha previsto el Subsistema de
Evaluacion del Aprendizaje, cuyo propésito es plantear de manera organizada los
diferentes momentos, mecanismos y estrategias, para evaluar los saberes del
estudiante, que se requieren para garantizar la formacién de sus egresados,
respondiendo a estandares de calidad (UMSNH, 2004).

En este subsistema, las caracteristicas, que va adquiriendo el estudiante en
las areas que conforman el plan de estudios ha de registrar el cumplimiento de los
niveles de exigencia como criterios que permitan compararse con el aprendizaje
logrado, en donde el ingreso, su transito por las asignaturas previstas en las
diferentes areas de formacion, el Internado rotatorio de pregrado, el Servicio social
y la misma titulacién, aporten las experiencias de aprendizaje en los escenarios
adecuados, para lograr el perfil profesional del egresado planteado en el plan de
estudios (UMSNH, 2004).

Los objetivos de la evaluacion en la asignatura son tres:

- Cumplir con la funcion social acreditativa de la evaluacion que dé cuenta
del grado del logro de los objetivos propuestos en la formacién de
estudiantes.

- Cumplir con la funcion pedagogica mediante la retroalimentacion de los
elementos, que habran de mejorarse y orientar los procesos de ensefianza
y aprendizaje de acuerdo con los objetivos marcados.

- Retroalimentar al programa de asignatura mediante los resultados

obtenidos por los estudiantes en su perfil profesional establecido.



Al cursar esta asignatura se evaluaran 5 dimensiones del aprendizaje, que se
enumeran en la columna de evaluacion:

Conocimientos.

Habilidades del pensamiento.

Habilidades y destrezas.

Actitudes.

Aptitudes (UMSNH, 2004).

1.- Conocimientos: Estos se evaluaran mediante examen oral y/o examen
escrito, siendo éste de opcion mdltiple (falso, verdadero, no sé) y correlacion de

columnas.

2.- Habilidades del pensamiento: Estas se evaluaran en forma mixta, es decir, a
través de las mismas preguntas realizadas en los exdmenes escritos, asi como
con las listas de cotejo, que se anexan al programa. Estas habilidades a evaluar
son la adquisicion del conocimiento, compresion, aplicacion, andlisis, sintesis y

evaluacion de la informacion.

3.- Habilidades y destrezas: Se evaliuan a través de cotejo, que en Ciencias
Basicas, se aplican durante la practica en los laboratorios de practicas y en las

Clinopatologias intrahospitalarias, que se aplican durante la practica clinica.

4.- Actitudes: Se evallan durante el desarrollo de la asignatura en sus sesiones
tedricas. Los elementos a evaluar en las listas son: Asistencia, puntualidad,

uniforme, disciplina, tareas y trabajo en equipo.

5.- Aptitudes: Se evaluan a través de listas de cotejo, que se aplican durante la
discusién de casos clinicos, problemas préacticos. Los elementos a evaluar en las

listas de cotejo las define la academia para cada tema o capitulo.



Los criterios de evaluacion seran: Los examenes de conocimientos, la lista
de cotejo de habilidades del pensamiento, lista de cotejo de habilidades y
destrezas, lista de cotejo de actitudes y la lista de cotejo de aptitudes.
A éstas la academia de Saneamiento ambiental les asigna un valor porcentual

determinado:

Tabla 1.1. Sistema de evaluacion del plan de estudios de la Facultad Medicina.

Dimensién Valor porcentual
Conocimientos 80 %
Habilidades del pensamiento 5%
Habilidades y destrezas 5%
Actitudes 5 %
Aptitudes 5%

Fuente: Plan de desarrollo (2004j).Ubicada en el Area de Sociomédicas de la Academia de Saneamiento

Ambiental.

Los instrumentos de evaluacion de conocimientos, se elaboran previos a la
realizacion de los examenes con los formatos ya descritos. La Tabla siguiente se

elabora para la evaluacion de las otras cuatro dimensiones.

Cuadro 1.2. Tabla para evaluacién de dimensiones (UMSNH, 2004)

AREA AEVALUAR | CONOCIMIENTO HABILIDADES DEL PENSAMIENTO (HP) ACTITUDES (A) HABILIDADES Y APTITUDES (AP)
(C) DESTREZAS (HD)

ALUMNO

EXAMEN
ESCRITO
ADQUISICION
DEL
CONOCIMIENTO
COMPRESION
APLICACION DEL
CONOCIMIENTO
ANALISIS
SINTESIS
EVALUACION DEL
CONOCIMIENTO
ASISTENCIA
PUNTUALIDAD
UNIFORME
DISCIPLINA
TAREAS
TRABAJO EN
EQUIPO




Se debera cumplir la asistencia minima al 75 % de las sesiones.

Tabla 1.3. Tabla de criterios cuantitativos

Participacion en clase 10 %
Trabajos en equipo 30 %
Primer examen parcial 30 %
Segundo examen parcial 30 %
Total 100 % puntos

Sistema de evaluacién de la (EMMCE).
CONTEXTO ACTUAL.

Desde hace mas de una década se observa desinterés por los estudiantes,
gue cursan la asignatura de saneamiento ambiental y se consideran como factores

gque deben tomarse en cuenta:

Pertinencia de aclaracion y especificaciéon de las competencias, que debe

desarrollar el alumno al cursar la asignatura.

Los objetivos existentes en el método tradicional vigente, no estan

especificados.

La carencia de un texto guia, que sea instrumento de apoyo didactico en el
desarrollo de los temas, que contribuyan en la formacion profesional en forma
objetiva y significativa.

Carencia de carta descriptiva del programa de la asignatura.

Falta de un sistema de evaluacion integral.



Necesidad de la evaluacion de la Estrategia Metodologica de Mejora continua
evolucionada, desde suimplementacion.

La Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignhacio Chéavez” en
este centro educativo de formacion de médicos, se ha observado en su proceso
evolutivo y de transformacion, la improvisacion de docentes en varias asignaturas

y la de saneamiento ambiental, ha pasado también por este proceso.

Desde sus origenes, de su fundacion como se observa en su trayecto de
evolucion, esta Facultad de medicina, en la educacion médica durante el proceso
de la formacion de médicos, sus directivos se han preocupado, para que los
profesores, que imparten las asignaturas, tengan una especialidad en la formacién
profesional, para cubrir el perfil y esta formacion se ha utilizado como una
formaciébn académica y didactica, sin que se les haya capacitado en una

formacion pedagogica.

La Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas “Dr. Ignacio Chavez”, desde
sus desde sus inicios, ha tenido carencia de profesores de tiempo completo y

actualmente es una situacion que prevalece y esto por varios motivos:

» Por falta de recursos econémicos, para plazas de tiempo completo;

« Por falta de cursos-talleres, diplomados, maestrias y doctorados para la
formacién de docentes; o por la falta de interés de los profesores;

« ytambién por parte de los directivos, que en lo general no se preocupan o
les preocupa que sélo unos cuantos profesores se capaciten, para que no

soliciten promociones de tiempo completo.

En las ultimas décadas, este método pedagogico llamado tradicional ha
predominado y es caracterizado por: la exposicion del profesor, listado de temas,

legajo de apuntes o recomendacion de un libro entre otras.



Los profesores, que desde su inicio han impartido esta asignatura de
saneamiento ambiental, se caracterizaron por tener una formacion de Ingenieros
sanitaristas, sin tener la formacion de médicos y hasta la fecha todavia uno de
ellos la imparte. También esta asignatura se ha impartido por un namero muy
reducido de profesores con el perfil y formacién docente en la educacién superior;
otro factor que ha contribuido, es la practica mal entendida de libertad de céatedra,
lo que ha favorecido la aplicacion de diversos métodos de ensefianza—
aprendizaje y la aplicacion de programas no establecidos y ni acordados por la

academia de Saneamiento ambiental.

Hace alrededor de nueve afios un grupo reducido de profesores con el perfil
académico y didactico basificados, cubren la asignatura; otros en su mayoria son
interinos contratados, para cubrir las plazas vacantes por tres meses o0 por un
semestre, de los cuales, muchos de ellos, carecen de experiencia y formacion
académica; desde hace méas de diez afios se crearon mas de quince grupos/
secciones, por aumento muy considerable de la matricula con el ingreso de
estudiantes del Estado de Michoacan, y de otros estados de la Republica
Mexicana, de los cuales, la mayoria de ellos, ingresaron por la presion que
ejercen los grupos de las casas de estudiantes, que son parte de la poblacion
estudiantil, que son huéspedes en recintos universitarios y cuentan con todos los
servicios pagados por la Universidad, que ingresan a base de presiéon sin pasar

por el proceso de seleccion.

En este contexto, la planificacion de la ensefianza incluira diversos
componentes: determinacion de necesidades del alumno, definicion de los
objetivos de la ensefianza, seleccion de los métodos y escenarios apropiados para

la adquisicion de tales objetivos y la evaluacion del éxito del aprendizaje.

Motivo por el cual los profesores contratados por horas o para cubrir
interinatos se encuentran con muchas dificultades, para aplicar un programa de la

asignatura dado que algunos son contratados por noventa dias, mientras se



realizan las convocatorias de los concursos internos y abiertos; una vez que los
participantes en estos concursos obtienen las clases solicitadas se hace el cambio
de profesor y esto molesta en mucho a los alumnos, que ya estaban llevando la
asignatura bajo un programa e inician con otro profesor por lo general dos meses
antes de terminarse el semestre, lo cual implica una situacion muy complicada
para los propios profesores y alumnos, que no saben qué decisiones tomar en
cada caso. Esto permite que no haya continuidad de los programas académicos y
didacticos de la asignatura y por lo tanto exista desinterés tanto de los profesores
como de los estudiantes, que cursan bajo estas circunstancias la asignatura
(UMSNH, 2007).

Por parte de los directivos de la Facultad de Medicina, ha habido falta de
promocién, para la formacion de profesores en la docencia y también, ha habido
desinterés por parte de los profesores, para su formacion académica en esta
asignatura en salud publica, que es uno de los requisitos propuestos por la

Academia de Saneamiento ambiental, para impartir esta materia.

También se ha venido observando falta de pertinencia y compromiso de un
gran numero de profesores de tiempo completo, como de asignatura, que son la
mayoria y de medio tiempo, los que por su salario escaso no le dedican el tiempo
suficiente a la institucién por atender otras actividades relativas a su profesion de
la cual viven y el trabajo docente lo dejan en un segundo o tercer lugar de

importancia.

El desafio actual esta en articular la medicina, la estructura social y la
practica asistencial, de tal manera de poder orientar la formacion del personal de
salud en la docencia en cuanto a los requerimientos y necesidades de la

Institucién, profesores y alumnos.

Desde hace méas de una década, que la asignatura de saneamiento

ambiental, se ha considerado por grupos de alumnos, que la cursan como una



materia de muy poca importancia, para su formacion médica. Aun es mas,
refieren que no le encuentran un sentido practico médico en la comunidad, en gran
parte por falta de un programa actualizado y un método de ensefianza-
aprendizaje, que los motive y los encauce sobre los problemas ambientales reales
y la relacion, que estos tienen con un gran namero de enfermedades generales y
cronico degenerativas, en las comunidades de nuestro estado, en nuestro pais y

en el mundo.

Esta asignatura tiene una gran influencia e importancia en la prevencion de
enfermedades prevenibles, de condiciones ambientales, en las que el egresado
debe tener la asimilacion de conocimientos suficientes, para resolver los
problemas de salud relacionados con el ambiente de la comunidad, en su practica
profesional y para lograrlo se requiere, reforzar sus conocimientos en salud
publica y medicina preventiva en su etapa de formacién médica; el primero y
segundo grados de la carrera son de acuerdo al curriculo de la institucién en los
que cursan las asignaturas de salud publica, como son: medicina preventiva,

sociologia médica, psicologia social, bioestadistica y saneamiento ambiental.

Asi mismo, existen circunstancias alternas que repercuten y acentdan la
problematica académica y didactica, en la ensefianza de la asignatura de

Saneamiento Ambiental, citando por ejemplo:

a) La poca informacién que se tiene respecto a esta asignatura en la
institucion, en cuanto al aprovechamiento de los estudiantes sobre los
métodos de ensefianza, su efectividad y calidad.

b) La falta de difusion del programa de la asignatura de saneamiento
ambiental, dentro y fuera de la institucién.

c) La falta de programas comunitarios en donde se apliquen los conocimientos
de la asignatura, para la resolucion de problemas ambientales.

d) La falta de informacion sobre las enfermedades, que se producen por la

deficiencia ambiental en las comunidades, asi como en la floray la fauna.



e) También la falta de interés de los docentes de participar en programas de
practicas de saneamiento ambiental, extra universitarias con los alumnos,
con otras instituciones o0 empresas 0 asociaciones.

f) Finalmente la falta de interés de los directivos de la institucién, sobre la
importancia de esta asignatura, en la formacion del médico cirujano y

partero.

Por ultimo, siguiendo la trayectoria de formacion de los docentes de la
vieja guardia, que le dan prioridad al modelo biomédico-curativo y prestan poco
interés a los promotores del modelo biomédico - preventivo, curativo, que implica
los conceptos de prevenir, promover y detectar oportunamente las enfermedades,
asi como: Diagnosticar, tratar, derivar o canalizar, pronosticar y rehabilitar
oportunamente a los enfermos, para integrarlos en las mejores condiciones a la

sociedad.

En diversos congresos locales y nacionales, asi como en conferencias o
talleres con diferentes profesionales de la salud y de preferencia cirujanos,
traumatdlogos, obstetras, por mencionar algunos; cuando se manejan los
conceptos de cuadros clinicos epidemiolégicos en el abordaje de los temas
meédicos 0 en la elaboracion de diagndsticos clinicos, se hacen de manifiesto
diferencias sobre estos conceptos y al parecer de estos profesionales, su
formacion solo les permite ver sobre un solo enfoque clinico patolégico, para la
realizacion de esquemas de diagndstico y tratamiento, sin considerar la parte de la

historia de la enfermedad tan importante.

Estas diversas formas de modelos en la formacion del médico cirujano y
partero, los inclina mas hacia el modelo biomédico — curativo, que hacia el modelo
biomédico — preventivo, curativo; debido a que los estudiantes ven modelos de
profesionales mas exitosos y mas solicitados en la medicina curativa y quirdrgica,
gue en la medicina preventiva y esto los estimula y hace que le resten importancia

a las asignaturas de salud publica en general.



El desinterés, que se ha observado por los estudiantes, que cursan la
asignatura de saneamiento ambiental, se ha puesto de manifiesto éste por parte
de los estudiantes, con su escasa participacion en clases, como en las actividades

del programa semestral; asi como por la poca asistencia a clases.

Se ha observado, que un nimero considerable de los egresados durante su
internado de pregrado y del servicio social en las comunidades, su interés vy
participacion en actividades y programas de saneamiento ambiental, son escasas
y de poca trascendencia, se inclinan mas por las actividades curativas, que por

las actividades preventivas y de salud publica.

En los afios 2001,2002 y 2003, se obtuvo informacién del Departamento de
Control Escolar de la Facultad de Ciencias Médicas y Biolégicas “Dr. Ignacio
Chavez”, sobre los docentes que imparten, esta asighatura y se recogio la
informacion siguiente: seis profesores son de base y tienen formacion académica
y didactica, seis son interinos contratados por un semestre y no cuentan con el
perfil ni la formacion académica y didactica, para impartir esta asignatura en la
Universidad.

Se considera, que con esta propuesta de la Estrategia Metodolégica de
Mejora Continua, como herramienta de ensefianza, se daran pasos esenciales,
para la incorporacion de conocimientos, habilidades y actitudes, que modificaran la
practica tradicional docente, como la actitud de los estudiantes en el proceso de
ensefianza — aprendizaje y con ello obtener un mayor grado de asimilacion de
conocimientos. Con la experiencia obtenida con buenos resultados se propondra
como un método de ensefianza—aprendizaje, para otras asignaturas ademas de la

de saneamiento ambiental.

El problema planteado sobre la ensefianza de la asignatura de saneamiento
ambiental, se define en funcion de que ha venido presentando carencias de varios
tipos de los elementos académicos y didacticos, asi como de instrumentos de

apoyo actualizados. Se propuso desde el afio 2003, el Método de ensefianza



aprendizaje de Mejora Continua, como posible solucion a este problema
planteado en su primera version y como instrumentos de apoyo el texto guia en
sus ediciones anteriores; Guzman, (2008), ha analizado los avances obtenidos
con la aplicacion de la Estrategia metodologica de mejora continua evolucionada;
y desde el afio 2006 se ha implementado todo lo anterior actualizandose, por lo
que se pretende analizar los avances obtenidos con la aplicacidon de estos
instrumentos, con la evaluacion de la Estrategia metodolégica de Mejora continua
evolucionada, con los elementos que la integran y los instrumentos de apoyo del

desarrollo y dinamica, que se aplican en la ensefianza de la asignatura, como son:

1. Se pasa lista antes de iniciar la clase, debe cubrir el 75% de asistencia minimo

mensual.

2. El profesor expone lunes y partes de cada semana.

3.El miércoles de cada semana se les pregunta en forma individual a los alumnos

sobre el tema, que se expuso los dias lunes y martes.

4.Los dias jueves y viernes se presentan los talleres por equipos de acuerdo al
tema de que se trate, se les da 15 minutos para cada exposicion.

5.Se integran equipos en orden de la lista de 5 a 6 alumnos en cada
grupo/seccion, se les indica que cada equipo hombre su coordinador y un relator,
para cada taller semanal.

SISTEMA DE EVALUACION INTEGRAL

Tabla 1.4. Tabla de evaluacion cuantitativa

Primer examen parcial 30 puntos

Segundo examen parcial 30 puntos

Examen oral 10 puntos




Trabajo en equipo 30 puntos

Total 100 puntos

Tabla 1.5. Duracion del programa de la asignatura de saneamiento ambiental.

Duraci6n del programa: Semestral.

Horas por semana: 5hrs.

Horas por semestre: 90 hrs.

Horas tedricas: 54 hrs.

Horas practicas: 36 hrs.

Horas teorico-practicas: 90 hrs.

Area de formacion: Ciencias sociomédicas.
Fecha de revision: Enero de 2009.
Participantes de la revision: Academia.

1.6. Alcance y limitaciones.

La Institucidon se encuentra en un proceso de formacion de mejora continua

y evaluacion permanente, para sostener su reciente acreditacion.

El plan de estudios se encuentra en proceso de redisefio curricular
permanente, de objetivos y constructivismo, al modelo basado en competencias

en su fase inicial.

En cuanto a docencia y didactica, se encuentra en proceso de formacién de
los profesores a través de cursos talleres, diplomados, especialidades, maestrias y
doctorados que son los menos, asi también se esta trabajando en mejorar los
espacios de ensefianza, auditorios, equipos de computacion en la biblioteca, red
telematica, espacios para estudiantes, laboratorios y materiales de apoyo didactico
dentro de las posibilidades economicas de la facultad, elaboracion del texto guia

de cada una de las asignaturas y el disefio del programa de asignatura, para



apoyar a los estudiantes; se cuenta con los Coordinacion de tutorias, asesorias y
la Coordinacion de psicologia, formacion de cuerpos académicos y de tutores, se
promueven los eventos socioculturales en la musica y las artes literarias, asi
mismo se llevan a cabo eventos de trabajos cientificos y de investigacion dentro

de las instalaciones y fuera de éstas.

La asignatura se imparte en el tercero y cuarto semestres de la carrera de

Médico Cirujano y Partero.

Una de las condiciones para la aplicacion de las encuestas, fue que las
secciones estdn conformadas por ambos sexos, y que para la aplicacion y
evaluacion de los resultados de las encuestas, no se consideré distincion de

género.

CAPITULO II.
MARCO TEORICO.

2.1. Conceptos pedagdgicos.

Retomando algunos conceptos de Eggen, Paul, (2009) del libro Estrategias
Docentes. Con el propésito de enriquecer la importancia que juegan en la
docencia las estrategias como herramientas didacticas, en la eficacia de la
ensefianza — aprendizaje, asi como los modelos de ensefianza, que los profesores
aplican, para hacer un trabajo docente eficiente y eficaz. Se realizé un estudio de
investigacién sobre varios conceptos y acciones aplicadas en la ensefianza de

diversas asignaturas a estudiantes.



Conocimiento del maestro y desarrollo como maestro.

La educacion ha cambiado considerablemente en las Ultimas décadas, y el
creciente énfasis en normas, responsabilidad, pruebas importantes y mandatos
federales, como la ley de No Dejar Ningun Nifio Atras, intensificd la necesidad de

maestros mejor capacitados y con excelente competencia en el aula.

El movimiento a favor de las “normas” fue resultado de una preocupacion por
la falta de conocimientos de los estadounidenses, y de los estudiantes
estadounidenses, acerca de su propia historia y de su mundo. Algo de esta
preocupacion esta justificado. La investigacion muestra, que el 60 % de los adultos
en los Estados Unidos no sabe el nombre del presidente que ordend lanzar la
bomba atémica, que 42 % de los estudiantes universitarios no sabe ubicar la
Guerra de Secesion en el siglo correspondiente y que casi ningun estadounidense
puede encontrar el Golfo Pérsico en un mapa (Bertman, 2000).

Algunas organizaciones profesionales han respondido al renovado énfasis en
el conocimiento de los maestros, dos organizaciones que tienen amplia influencia

en la ensefanza son:

a) El Interstate New Teacher Assessment and Support Consortium (INTASC),
organizacion dedicada a aumentar el profesionalismo del maestro con poca
experiencia.

b) EI National Board for Professional Teaching Standards (NBPTS),

organizacién que busca fortalecer la ensefianza como profesion y elevar la calidad

de la educacion, reconociendo las aportaciones de docentes ejemplares.

Los principios del INTASC
El Interstate New Teacher Assessment and Support Consortium (INTASC),

establecié normas rigurosas en cada una de las cuatro areas del conocimiento



docente, las cuales describen lo que los maestros deben saber y poder hacer en

cada una de estas areas y que estan organizadas en torno a diez principios:

1. Conocimiento del tema.

2. Desarrollo humano y del aprendizaje.
3. Adaptacion de la instruccion.

4. Estrategias.

5. Motivacion y disciplina.

6. Habilidades de comunicacion.

7. Planificacion.

8. Evaluacion.

9. Compromiso.

10. Asociacion.

El National Board for Professional Teaching Standards

El National Board for Professional Teaching Standards (NBPTS), intenta
fortalecer la docencia, como profesidon y elevar el nivel de la educacion
reconociendo las aportaciones de profesores ejemplares, dandoles la debida
compensacion econdémica pero también una mayor responsabilidad y mayor voz

en la toma de decisiones (Serafini, 2002).

Los principios del INTASC fueron planeados para profesores principiantes y
el NBPTS va dirigido a los veteranos. Sin embargo, ambos enfocan los tipos de

conocimiento profesional.
Estrategias y modelos.
Las estrategias son enfoques generales de la instruccidon que se aplican en

una variedad de areas de contenido y se emplean para tratar de alcanzar una

gama de objetivos de aprendizaje.



Las estrategias generales se encuentran incorporadas en cada uno de los
modelos. Y un amplio repertorio de estrategias de ensefianza eficaces, son
esenciales para que los docentes promuevan un conocimiento mas profundo. Los
profesores deben ser capaces de escoger y utilizar las estrategias mas eficaces
para los diferentes objetivos del aprendizaje (Eggen y Paul, 2009).

Por comparacion, los modelos son enfoques especificos de la instruccion
que tienen cuatro caracteristicas:

a) Fueron disefiados para ayudar a los estudiantes a adquirir un conocimiento
profundo de formas especificas de contenido y a desarrollar sus habilidades
para pensar criticamente.

b) Incluyen toda una serie de pasos especificos, que intentan ayudar a los
estudiantes a alcanzar los obijetivos.

c) Estan basados en la teoria del aprendizaje.

d) Estan basados en la teoria de la motivacion (Eggen y Paul, 2009).

La estrategia de lainstruccion.

Cualquiera que sea el area o el tema de contenido, los profesores necesitan
comprender y saber, cdmo aplicar distintas maneras de promover el aprendizaje,
incluyendo hacer participar a sus estudiantes en ciertas actividades, utilizar
técnicas para verificar su compresion y emplear estrategias para impartir sin

tropiezos sus lecciones (McDougall y Granby, 1996).

De manera similar, los docentes también deben ser capaces de comunicarse
con toda claridad, de dar una retroalimentacion efectiva y de emplear toda una
variedad de estrategias, que proporcionen la mejor enseflanza a todos los

estudiantes (Eggen y Paul, 2009).

En la basqueda de la eficiencia del maestro, Coleman y asociados (1966),

refieren, que los maestros establecen una diferencia en la investigacion de la



eficiencia. Se hace un estudio de dos lineas convergentes de investigacion que
llevaron a un nuevo y mas productivo paradigma, una de ellas enfocada en la

accion de los profesores en el aula.

La primera fue un nuevo andlisis de la informacién recabada por Coleman y
asociados (1966). Este analisis de la informacion se centré6 en escuelas y
docentes individualmente, y encontré que habia grandes diferencias de eficacia en
unos y otros. Algunos promovian mucho mas que otros el aprendizaje de sus

pupilos (Brophy y Good, 1986).

La segunda surgié cuando los investigadores empezaron a observar a los
docentes, cuyos alumnos aprendian mas de lo esperado en su afio y grado de
capacidad, en comparacion con aquellos cuyos estudiantes, no pasaban de lo

esperado o, incluso, quedaban por debajo (Bronphy y Good, 1986).

Los investigadores encontraron grandes variaciones en las formas de
ensefar de uno y de otro grupo, y una descripcion de estas pautas- las pautas de
habilidades y estrategias del docente, que influyen sobre el aprendizaje -forma el
cuerpo de conocimiento al que hoy llamamos la investigacién de la eficacia del

maestro.

La conclusién inevitable de esta investigacion, es que los profesores ejercen

un “profundo impacto” en el aprendizaje de los alumnos (Marzano, 2003).

El CONCEPTO DE MAS ALLA DE UNA ENSENANZA EFICIENTE.

La bibliografia sobre una ensefianza eficaz, hizo una inapreciable
contribucion a la educacion porque confirmé el papel esencial que desempefian
los profesores en el aprendizaje y, a la vez, aporté una “educacion con una base
de conocimientos, capaz de llevar este ambito mas alla de testimonios y de

afirmaciones no demostradas, hacia fundamentos cientificos basados en datos



fidedignos”, (Brophy,1992). Sin embargo, esto sélo nos ofrece un umbral o linea

de base para todos los docentes.

Ensefiar a comprender.

El concepto de enseflar a comprender puede parecer irdnico; ningun
educador ensefia a no comprender. Sin embargo, cuando examinamos de cerca el
concepto de comprender vemos que no es tan sencillo como parece a simple
vista. Los expertos describen la comprensiéon como: "la capacidad para hacer con
un tema toda una variedad de cosas que exigen, pensar cémo explicar, encontrar
pruebas y ejemplos, generalizar, aplicar, analogizar y representar el tema de una
manera nueva (Perkins y Blythe,1994).

Los modelos de ensefianza y otras estrategias descritas pretenden ayudar a
los docentes, a asegurarse de que el aprendizaje de sus estudiantes vaya mas
alla de la simple memorizacion, tan prevaleciente en las escuelas de hoy
(Gonzélez, 1995).

La organizacion.

La importancia de la organizacién en la ensefianza, asi como en nuestras
vidas en general, se siente intuitivamente. Todos nos hemos quejado una u otra
vez de nuestra falta de organizacién, y muchos de nosotros probablemente hemos
hecho esfuerzos conscientes por mejorar. Afecta tanto nuestro modo de vida como
nuestro modo de ensefianza. Los profesores que son organizados tienen
estudiantes que aprenden mas que sus colegas desorganizados (Bennett,1978;

Rutter, Maughan, Mortimore, Ouston y Smith,1979).

Las caracteristicas de una buena organizacion son:
1. Empezar a tiempo.
2. Materiales preparados de antemano.

3. Rutinas establecidas.



La comunicacion.

La importancia de que los docentes sepan comunicarse con claridad es
intuitivamente sensible, y las investigaciones documentan un fuerte nexo entre la
capacidad de comunicarse de los maestros y el aprovechamiento de sus alumnos,
asi como la satisfaccién de éstos con la instruccion (Snyder et al. 1991). Cuatro
elementos de una comunicacion efectiva influyen en la ensefianza:

1. Terminologia precisa.
2. Discurso conectado.
3. Senales de transicion.
4. Enfasis.

El enfoque.

Al revisar lo que hemos analizado hasta aqui, vemos que hemos examinado
las caracteristicas del profesor, la comunicacion clara, la organizacién y la
necesidad de que la instruccion esté alienada, si se quiere que los estudiantes
aprovechen tanto como sea posible. Para que estos elementos sean eficaces, los
alumnos deben estar comprometidos, “estar con nosotros”, en la leccion. El
enfoque en la leccion atrae y mantiene la atencién de los estudiantes durante toda

la actividad de aprendizaje (Eggen Paul, 2009).

El enfoque se aporta por medio de estimulos que mantienen la atencién de
los alumnos durante las actividades de aprendizaje. Los estimulos pueden ser
objetos concretos, imagenes, modelos, materiales mostrados en el pizarrén y

hasta informacion escrita en tiza (Eggen Paul, 2009).

La retroalimentacion.
La retroalimentacion es informacién acerca de una conducta actual que
puede emplearse para mejorar el desempenfo futuro Eggen y Kauchak, (2004) y su

importancia ha sido confirmada tanto por teorias como por investigaciones.



La investigacion confirma esta teoria. Cualquiera que sea el tema, el grado o
la tarea, los estudiantes que reciben una retroalimentacion detallada acerca de sus
progresos al aprender logran mas que quienes reciben poca retroalimentacion
(Good y Brophy, 2003).

Caracteristicas de una retroalimentacion efectiva:
1. Da informacion especifica.
2. Depende del desemperio.

3. Tiene un tono emocional positivo.

ORGANIZACION: UNA CLAVE PARA TENER AULAS ORDENADAS.

Ya vimos, que la organizacion es una de las estrategias esenciales de
ensefianza, y también es un factor importante para poner orden en el aula. Como
ilustracion, volvamos a la clase de Teri. Primero, cuando entraron en el salén los
estudiantes ya tenian una tarea aguardandoles, la cual completaron mientras Teri
pasaba lista. Esto impidié una pérdida de tiempo al comienzo de la clase: uno de
los momentos en que con mayor probabilidad habrd problemas de orden. En
segundo lugar, Teri tenia una rutina bien establecida que hacia predecible el
ambiente para los alumnos y que permiti6 a Teri dedicar su energia a la
instruccion, en lugar de perder tiempo manteniendo el orden. La investigacion
sostiene que los profesores expertos utilizan tanto como es posible rutinas

cotidianas (Emmer et al. 2003; Evertson et al. 2003).

ORDEN EN EL AULA: Creciente motivacion de los alumnos.

Los salones ordenados también aumentan la motivacion de los alumnos.
Brophy (1987), al describir lo que llama “requisitos esenciales para motivar a los
alumnos”, concluyd asi: “No es probable que haya esa motivacion en un aula

cadtica. Por ello suponemos que... el maestro utiliza sus habilidades de



organizacion y disciplina en el aula, que la hacen un ambiente favorable para el

aprendizaje”.

EL ENFOQUE HISTORICO- CULTURAL.

Asi mismo Gonzélez, (1995), al referirse a la nueva escuela psicologica
desarrollada entre los afios 1920 — 30, denominada Histérico-Cultural, la cual esta

estrechamente ligada con el nombre de Vigotsky, (1934).

La psicologia oficial imperante en Rusia, antes del triunfo de la Revolucién de
octubre de 1917, era de corte idealista y conservadora, caracterizada por una

interpretacion subjetiva y empirista de los fenbmenos psiquicos.

Entre las principales tesis de su teoria histérico-cultural, se encuentra el
caracter mediatizado de los procesos psiquicos de acuerdo con Vigotsky, la
psicologia no s6lo debe estudiar la actividad laboral humana como punto de
partida del desarrollo psiquico del hombre, si no también debe explicar como éste
nuevo tipo de actividad produce una reestructuracion de la psique (Gonzalez,
1995).

La cultura refiere Gonzalez, (1995), para Vigotsky, es el producto de la vida
social y de la actividad social del hombre y se expresa a través de los signos, los
cuales tienen un significado estable ya que se han tomado en el desarrollo del
histérico y trasmitidos de generacion en generacion. Entre los signos sefiala la
escritura, los signos numéricos. Las obras de arte, el lenguaje al cual le asigna un
papel esencial. Es a través de la apropiacion, que hace el hombre de la
experiencia historico-social, que éste asimila no soélo las distintas formas de
actividad humana, sino también los “signos” o medios materiales y espirituales

elaborados por la cultura.



PRINCIPALES TENDENCIAS EN LA PLANIFICACION PEDAGOGICA DE LA
ENSENANZA.

Los modelos psicologicos analizados han ejercido una marcada influencia en
los modelos de disefio del curriculum, en la elaboracién de planes y programas de
ensefianza y en la organizacién del proceso en la Educacion Superior, lo que no
significa identificar los modelos pedagdgicos con los psicoldgicos, ni reducir unos
a otros. En las tendencias de la planificacion pedagogica estan presentes la
evolucion de las ideas y la practica pedagogica, con sus condicionantes
sociohistoricas, asi como la influencia mas o menos marcada de otras esferas del

saber cientifico (Gonzalez,1995).

Cabe resaltar asi lo refiere Gonzéalez (1995), una agrupacion de tendencias,
que ha cobrado fuerza en América Latina y en otros paises, que bajo el término de
“progresistas” se unen por su orientacion comun hacia el analisis critico de las
realidades sociales, el reconocimiento de finalidades socio-politicas de la
educacién y que por este caracter han constituido instrumentos de lucha de los

docentes.

Entre estas tendencias se encuentran, refiere Gonzalez (1995) la
denominada “liberadora”, inspiradas en las ideas pedagodgicas de Paulo Freire, la

“libertaria”, que sustenta con fuerza la autogestion pedagdgica, y otras.

Modelos Centrados en los Objetivos.

El modelo del curriculum centrado en los objetivos refiere Gonzalez (1995),
que tiene sus origenes en los trabajos publicados en la década del 50 en Estados
Unidos y su mayor auge se manifiesta en la década del 70 aunque muchos de sus

postulados pueden identificarse en la practica curricular en nuestros dias.



Por otra parte en la literatura especializada se cita con frecuencia como
representantes de esta tendencia a R.Tyler, H. Taba, R.Mayer, M.Johnson.
Popham, Baker, B.S. Bloom y otros. Si bien existen diferencias entre los modelos
pedagogicos que propugnan los autores, en todos ellos se puede encontrar una
fuerte base conductista, y en algunos las influencias de ideas funcionalistas

provenientes de J. Dewey.

Asi lo aborda Gonzélez (1995), al referirse a los modelos; el primero se
genera a partir de B. Bloom y R. Mayer y propugna un modelo de instruccién que
centra el disefio curricular en los objetivos conductuales. Este modelo es “la
representacion mas precisa del eficientisimo y de la aplicacién del pensamiento

tecnocratico en la educacion”.

El modelo de Bloom y sus colaboradores, conocido como Taxonomia de los
objetivos, parte de la necesidad de establecer objetivos que orienten de modo
preciso al proceso de educacion y permitan una evaluacion objetiva de sus

resultados (Gonzalez, 1995).

Bloom, aunque plantea la unidad de la conducta humana, considera el
aprendizaje, como algo que se da en areas diferenciadas de la conducta:
cognoscitiva, afectiva y psicomotora. Su modelo taxonémico se estructura, en tres

ambitos:

Ambito cognoscitivo: Los objetivos se fundamentan en la memoria o reproduccion
de algo adquirido por medio del aprendizaje e incluyen la solucién de la actividad

de caracter intelectual.

Los objetivos cognoscitivos se consideran como la proyeccion de un
conjunto de actos, para los cuales se elabora una serie de técnicas de evaluacion
gue constituye el medio idéneo para evaluar estos actos. Dichos objetivos se

expresan en la ecuacion:



“Objetivo= Conducta=Técnica de Evaluacion=Items de Prueba”.

Los objetivos cognoscitivos se agrupan en "funciones mentales inferiores y

en funciones mentales superiores” (Gonzalez,1995).

Funciones inferiores:

El conocimiento: Recuerdo de la informacion, significa sélo el recuerdo, reproducir

una informacion, un hecho especifico.

La comprension: Comprender el mensaje de una informacion, explicarla,

reproducirla y sintetizarla.

La aplicacion: Es la habilidad de utilizar un principio, una regla, una norma, un

procedimiento, en una situacién dada.

Funciones superiores:

El andlisis: Es la habilidad para separar los elementos constitutivos de un todo y

clasificar su contenido.

La sintesis: La habilidad para combinar elementos y formar un todo. En esta

categoria se incluye la nocién de creatividad.

La evaluacion: Juzgar el valor de un método para un proposito determinado.

La taxonomia de objetivos en el ambito cognoscitivo parte del “principio de
complejidad” como base esencial para establecer la clasificacion.



Ambito afectivo: Los objetivos expresan una tensién sentimental, una emocion o
cierto grado de simpatia o repulsa. Pueden variar entre la simple atencién hacia
unos fendmenos determinados, hasta cualidades del caracter de gran
complejidad. Estos objetivos se presentan en forma de intereses, actitudes,
valores y tendencias emotivas como conductas afectivas. En este ambito se utiliza
el término "internalizacién”, que se concibe como la “incorporacion dentro del yo”;
en la taxonomia puede alcanzar diversos grados, desde una adopcion incompleta
y de tanteo de las manifestaciones externas de las conductas propuestas, hasta

llegar a una adopcion integral. Este proceso pasa por tres fases:

Recepcion: Cuando el individuo es consciente de la existencia de cierto fenémeno

y demuestra la voluntad de tolerar un estimulo.

Respuesta. Es la activa participacién cuando se desencadena una accion a partir
de la recepcion.

Valoracion. La conducta categorizada en este nivel es estable y consistente. Por
ejemplo el interés sostenido en la muasica clasica, repetidas visitas a conciertos,
constituyen signos de valoracion de la masica.

Ambito psicomotor: Los objetivos relativos al desarrollo muscular o motor, ciertas
manipulaciones de objetos, ciertos actos, que exigen una coordinacion
neuromuscular. Son objetivos relacionados con la escritura, las manifestaciones
orales, los movimientos fisicos.

Dave (1969), establece en este ambito la clasificacion siguiente:

Imitacion: Cuando la conducta no requiere coordinacién muscular.

Manipulacion: Aquellas conductas que requieren actuar con instrucciones.



Precision: Aquellos objetivos, que plantean la habilidad de incrementar la
velocidad de accioén y de introducir modificaciones de acuerdo con la necesidad de
una situacion particular.

Articulacion: La coordinacion de una serie de actos en una secuencia apropiada,

para desarrollar la eficiencia.

Naturalizacion: Cuando el acto se hace una rutina.

De los tres ambitos que establece la taxonomia de Bloom, el mas utilizado es el
cognoscitivo, a este se le ha dado la mayor prioridad puesto que el mismo
establece la meta principal de los profesores, segun los autores de este enfoque
(Gonzélez, 1995).

Después de este andlisis de la investigacion realizada sobre las estrategias y
modelos de ensefianza-aprendizaje, que los docentes aplican para realizar mejor
su trabajo docente dentro de las aulas con resultados de eficiencia y eficacia en la
ensefianza. La materia de este trabajo de tesis doctoral que es la evaluacion del
modelo de ensefianza- aprendizaje de mejora continua evolucionado, los
resultados expuestos por expertos permiten enriquecer y fortalecer ain mas esta

forma de transmitir los conocimientos a los estudiantes.

Pedagogia.

La pedagogia, es una ciencia que tiene su origen en las raices (Pai-
paidos= niflo, logos= estudio) y como tal tiene su especialidad y su
correspondiente objeto de estudio, que es la educacibn como un proceso
pedagogico, que determina los fundamentos del contenido y de los métodos de la
educacion, la instruccion y la ensefianza (Salas, 1999).

Por educacion se entiende el conjunto de influencia que ejerce toda la

sociedad en el individuo.



La ensefianza constituye el proceso de organizacion de la actividad
cognoscitiva e influye tanto la actitud del estudiante “aprender” como la del

profesor “ensefiar” (Salas, 1999).

PRINCIPALES MODELOS PSICOLOGICOS DEL PROCESO DE APRENDIZAJE.

Gonzalez, (1995) en su libro: El planteamiento curricular en la ensefianza
superior. Al referirse a los modelos psicolégicos del proceso de aprendizaje ha
sido tradicionalmente uno de los objetivos de estudio de reflexién de la Psicologia.
Existen diversos modelos psicologicos del aprendizaje que se han tomado como

base de la enseflanza o que han influido de manera indirecta sobre la misma.

Asi al referirse Gonzalez (1995), al conductismo, que surge en la segunda
década del siglo XX, en los Estados Unidos proponiendo una Psicologia basada
en los hechos observables, en la conducta del hombre, que sustenta que lo
principal es lo que hace al hombre y no lo que piensa. Es una reaccion ante la
Psicologia subjetiva idealista, cuyo objeto de estudio eran los fenomenos de la

conciencia.

Asi mismo Gonzalez (1995), refiere que, uno de los precursores del
conductismo fue Thorndike, (1874). Aunque Thorndike se autodenominé
conexionista sus investigaciones abrieron un camino para el surgimiento del

conductismo.

Thorndike, no se interesé solamente por cuestiones tedricas, sino que
formulé muchas sugerencias para la aplicacion de sus ideas en el aula. ldentificd

tres cuestiones principales a las que el docente debe prestar atencion:

1. Valorar la posibilidad que tiene de aplicar factores de satisfaccion o de molestia

con el fin de formar o destruir vinculos.



2. Determinar qué vinculos deben formarse y cuales deben romperse.

3. Identificar elementos o situaciones de satisfaccién o insatisfaccion.

También Thorndike, se intereso por los aspectos motivacionales de la tarea
en el aula, por la importancia de las actitudes del alumno hacia el aprendizaje.
Relaciond cinco aspectos que debian tenerse en cuenta para mejorar el

aprendizaje:

1. El interés del alumno por el trabajo.

2. El interés del alumno por mejorar su ejecucion.

3. La importancia de la leccién para el logro de algin objetivo del alumno.

4. Su consecuencia de que aprender algo le permite satisfacer una necesidad.

5. Su capacidad para prestar atencion a lo que hace.

Refiere Gonzalez (1995), que se le considera como el fundador del
conductismo a John B. Watson (1878-1958), quien fue influido por las ideas del
funcionalismo, de la psicologia experimental con animales de R.Yerkes. Aunque
Watson, fue influido a su vez, por las tesis fundamentales de I.P.Paviov y de
V.M.Bejterev, en correspondencia con su enfoque positivista.

Tolman, por su parte se adhiri6 a enfoques cognitivistas, que su teoria es
considerada por algunos Sevenson (1984), como una alternativa cognitiva. No
obstante, Tolman, anuncié su “conductismo intencionista” como enfoque del
aprendizaje y en el curso de su extensa carrera académica, se consagré a

desarrollar este punto de vista.

“‘Desde el punto de vista intencionista, la conducta como la hemos visto, es
intencionista, cognitiva y molar, o sea,” gestaltica”. El conductismo intencionista es
un conductismo molar, no molecular, pero no deja por ello de ser un conductismo.
Algunos autores que han sintetizado su obra (Hilgard y Bower), consideran que la

teoria de Tolman, ofrece cuatro principios fundamentales:



1. La conducta es intencional o dirigida a una meta, es decir, un sujeto se dirige a
una meta porque espera un resultado especifico.

2. El conocimiento, que un sujeto tiene se organiza bajo forma de un mapa
cognitivo tentativo del ambiente.

3. La preferencia por medios breves y faciles en lugar de otros largos y dificiles es
un factor basico de la conducta (principio del esfuerzo minimo).

4. La conducta molar es, segun términos de Tolman, docil, susceptible de

modificarse segun circunstancias nuevas.

Con el fin de conciliar sus datos sobre el aprendizaje cognitivo con los de
sus rivales. Tolman, elabor6 un modelo de distintos tipos de aprendizaje, dando
asi validez a las observaciones de sus adversarios. Esto le dio aun un tono mas
fuerte al eclecticismo inicial de su concepcién, que a su vez, implicé la formacion
de penetrantes criticas a la posicion conductista/conecionista. Por lo cual su teoria
no logré sobrevivir por mucho tiempo (Gonzalez, 1995).

Gonzalez, (1995) cuando se refiere al modelo psicolégico de Skinner, que
es el mas consecuente y radical continuador del conductismo. Su enfoque surge
en los afos treinta, conociéndose como “condicionamiento operante”,

“conductismo skinneriano” y “conductismo radical”.

Skinner, propone una psicologia sin psiquismo, explica los procesos
psiquicos mas complejos en términos de fendmenos observables, ignorando la
naturaleza histérico-social, de la personalidad humana y concibiendo al hombre
como un ente mecanico determinado por variadas contingencias de reforzamiento
(Gonzélez, 1995).



EL ENFOQUE PERSONALISTA EN LA PSICOLOGIA Y SU INFLUENCIA EN LA
PEDAGOGIA NO DIRECTA.

Al referirse Gonzéalez (1995), a los cambios de funcidon econdmica y social
qgue ha experimentado la escuela de hoy, y el hecho de que la educacién que
requiere el mundo contemporaneo no puede limitarse a transmitir conocimientos o
desarrollar habitos o habilidades intelectuales. Sino, a formar la personalidad total
del nifio, a desarrollar en cada persona todas sus potencialidades, se plantea la
necesidad en esta nueva situacion de estructurar y modernizar no solo los
programas, los métodos, sino el propio status y la indole de la contribucién de la
educacion al logro de este resultado. Por ello se propone un nuevo modelo de
educacion, que se opone a la concepcion de la ensefianza tradicional (Gonzélez,
1995).

Puede afirmarse Gonzélez (1995), que la educacion en cualquier nivel de

ensefianza presenta dos aspectos:

a) La institucién escolar transmite a las nuevas generaciones los productos
elaborados por las culturas precedentes: conocimientos, técnicas, actitudes
sociales, valores;

b) en este proceso de transmision se trata de que el alumno asimile de una
manera personal estos elementos de la cultura, busque su propio desarrollo

y en fin, enriquezca con sus iniciativas y creaciones el patrimonio cultural.

Estos dos aspectos de transmision y de individualizacién deben marchar juntos
y ser implicitos entre si. El éxito de la transmisién se alcanza sélo cuando el
alumno ajusta a sus propias perspectivas el mensaje transmitido. Por lo tanto el
logro de este equilibrio es uno de los objetivos fundamentales de todo sistema

educativo.

Sin embargo, Gonzalez (1995), explica que en la pedagogia tradicional

prevalece la transmision y sélo se apela al esfuerzo personal del alumno, para



asegurar mejor el hecho de dicha transmision. El papel que generalmente
desempenia el profesor mantiene a los alumnos en la dependencia y la pasividad,
debido a que los modelos tradicionales encarnan una concepcion de la autoridad
centrada en la persona del profesor. La dependencia y la pasividad, son las
caracteristicas mas comunes de los alumnos, mientras que toda la iniciativa y la

actividad es reservada para el profesor.

Después de un buen nimero de afos de estudio, no se concibe siquiera la
posibilidad de que los alumnos propongan, organicen, investiguen, aquello, que
pueda ser de su interés en el marco de la vida escolar. Esta concepcion de la
autoridad que sustenta el modelo tradicional de ensefianza carece de eficiencia en

el mundo actual (Gonzélez, 1995).

En oposicidn franca, a este modelo han surgido, modelos inspirados en las
teorias del yo, y de si mismo, pero sobre todo en la terapia no directiva de Carl
Rogers, y en los principios de la dinamica de grupos, que se asimila en su trabajo
terapéutico y educativo. Profundamente influenciado por las ideas de J. Dewey,
Otto Rank, de W. James, C. Rogers, madura sus conceptos tedricos y practicos de
psicoanaliticos. El pensamiento de Rogers, es esencialmente subjetivo, existencial

y utiliza asi, algunos conceptos del psicoanalisis de la Gestalt (Gonzéalez, 1995).

La idea fundamental de su concepcion, Gonzalez (1995), consiste en
conocer una disposicion fundamental en los seres humanos, una necesidad de
desarrollo personal que denomino “tendencia actualizante”. “Todo organismo esta
animado por una tendencia inherente a desarrollar todas sus potencialidades de
modo que favorezcan su conservacion y su enriquecimiento”. A su vez en el centro
de su terapia esta la idea de que todo individuo tiene la capacidad “...latente o
manifiesta” de comprenderse a si mismo y de resolver sus problemas de modo
suficiente para lograr la satisfaccion y la eficacia necesaria a un funcionamiento

adecuado” (Rogers, 1890).



Se hizo este andlisis teorico, sobre las teorias psicolégicas del aprendizaje
dado a que el modelo de enseflanza- aprendizaje, materia de esta tesis doctoral,
contiene elementos de este tipo en su conformacion y evolucién y es pertinente
retomar estos conceptos tedricos de los pioneros de estas formas de

pensamiento.

Como instruccién, se expresa el resultado de la asimilacion de
conocimientos, habitos y habilidades; asi como el nivel de desarrollo del intelecto y

de las capacidades creadoras del hombre (Salas, 1999).

2.2. Métodos de Ensefanza.

Los métodos de ensefianza, deben definirse como los modos de organizar
la actividad cognoscitiva de los estudiantes, que aseguran el dominio de los
conocimientos, métodos de conocimiento y actividad practica, asi como el proceso

formativo en general (Salas, 1999).

Para definir el método de ensefianza debemos tener presente, que es:
e Un conjunto de procedimientos del trabajo docente;
e Una via mediante la cual el profesor conduce a los educandos del
desconocimiento al conocimiento;
e Una forma de contenido de la ensefianza y;
e La actividad de interrelacion entre el profesor y el educando destinado a
alcanzar objetivos del proceso de ensefianza-aprendizaje (Salas, 1999).

Entendemos como meétodo de ensefianza las distintas secuencias de
acciones del profesor, que tienden a provocar determinadas acciones vy
modificaciones en los educandos en funcion del logro de los objetivos propuestos
(Salas, 1999).



Saneamiento ambiental.

Se entiende como saneamiento ambiental, al conjunto de acciones no
meédicas, que se aplican en el contexto de la salud médica con el propésito de
asegurar la supervivencia de la fauna y la flora, asi como de los recursos
naturales, haciendo uso racional de ellos, el hombre, para prevenir la enfermedad,
mantener un ambiente apropiado a la eficiencia humana y preservar el disfrute de

la vida en las mejores condiciones de salud ambiental (Mayudon, 1973).

El saneamiento ambiental nos presenta, al ser humano desde sus origenes
en un proceso continuo de adaptacion y modificacion del medio ambiente natural a
un ambiente artificial, mas comodo y menos agresivo, para lograr la supervivencia
y la salud, asi como la calidad de vida, a través de los logros de la ciencia y la

tecnologia, aplicados a los desarrollos urbanos y a los modos de produccion.

También nos presenta la cultura, sobre la salubridad, que se ha venido
preservado y transmitiendo de las generaciones en las sociedades y en las
comunidades, asi como las enfermedades, que se han venido generando por la
contaminacion ambiental, que el hombre ha generado con el manejo inadecuado

de los recursos naturales y los modelos de produccion.

Que el aspirante a médico, debe conocer la importancia que tiene el
conocimiento sobre el saneamiento ambiental en las comunidades y en los
recursos naturales, como en la vivienda y en el manejo de los alimentos, desde
sus origenes y la relacion que existe con el proceso de salud- enfermedad, por la
insalubridad ambiental en este mundo globalizado, y el desarrollo urbano e

industrial, no planificados asi como los modos de produccion.



Aprobacién-reprobacién.

La aprobacion-reprobacion, es considerada como uno de los indicadores de
la Trayectoria Escolar (TE); no obstante, ésta se puede analizar como una
manifestacion del rendimiento escolar, Camarena y Villanueva, (1986). Quienes
realizan un estudio en esta linea definen la aprobacién-reprobacion (A-R) como un
criterio establecido por la institucion escolar, para expresar los resultados del
proceso de ensefianza-aprendizaje. En dicho estudio sefalan, que la A-R es una
problematica que se presenta dentro de una institucion educativa, por lo que esta
sujeta al conjunto de normas y valores establecidos por la institucién, para su
funcionamiento. Ademas, sefialan la importancia del plan de estudios como un

punto de referencia obligado para el analisis de la A-R.

La aprobacion en el proceso de la ensefianza aprendizaje en este trabajo,
esta orientada en la aplicacion de los indicadores que integran el Sistema de
Evaluacion, que se aplica en este método como son: La asistencia a clases, que
estd normada por la Ley Organica de la Universidad Michoacana de San Nicolas
de Hidalgo vigente, que exige la asistencia minima de un 75% mensual, para que
el alumno tenga derecho a los exdmenes parciales, que estan normados, dosy
un final, y en el caso de que si el alumno obtiene calificacion de ocho en los dos
examenes parciales, queda exento de hacer el final, y los alumnos que no
obtengan calificacibn aprobatoria en el examen final, haran el examen
extraordinario y si no aprueban éste, se les autoriza un examen especial de
acuerdo al Articulo 34 de la Ley organica vigente. Por consiguiente el sistema de
evaluacion, que se aplica en la ensefianza-aprendizaje de la asignatura,
contempla los siguientes elementos a cumplir. Como son:

Asistencia a clases 75% mensual.
Primer examen parcial 30 puntos.
Segundo examen parcial 30 puntos.

Trabajo en equipo 30 puntos.
Examen oral 10 puntos.

Total 100 puntos.



Este sistema de evaluacién se encuentra en el texto guia, que se lleva
como apoyo y se les da a conocer desde un principio, para que se cumpla durante
el semestre. Los examenes se programan con 15 a 20 dias previos; los dias
miércoles se les realiza el examen oral sobre el tema o temas desarrollados lunes
y martes, los jueves y viernes se realizan las presentaciones de los talleres por
equipos, las practicas en la comunidad , los viajes de practicas a centros como
plantas de tratamiento de agua potables, aguas residuales y relleno sanitario, asi
como la elaboracion de composta, que se lleva a cabo los viernes de cada
semana, hasta su elaboracion, estas actividades se evallan por equipos y al final

de cada examen parcial. De esta forma se lleva una evaluacién sumativa.

Cuando el alumno realiza todo este proceso de examenes en esta

asignatura, que cursa se considera que ha obtenido una calificacién aprobatoria.

Desde luego con la aplicacion de este método de ensefianza, se ha logrado
como se puede observar en los resultados obtenidos de la informacion del
departamento de Control Escolar de la Universidad Michoacana de San Nicolas de
Hidalgo UMSNH, (2011), que se ha revertido este proceso y la gran mayoria de
los alumnos gque cursan esta asignatura, obtienen promedio superior al ocho en
los dos primeros examenes parciales, incluyendo los demas componentes del
Sistema de Evaluacion Integral y un pequefio grupo, es el que realiza el examen
final y solamente uno o dos alumnos por grupo/seccion ocasionalmente, aplican

el examen extraordinario.

En este sentido se puede decir, que se obtiene aprobacién de los
conocimientos vertidos semestralmente, logrando un alto indice de alumnos que

aplican este método.

Por lo anterior, el problema de reprobacion, se esta revertiendo
considerablemente con la aplicacion de este método de enseflanza en esta
asignatura.

Rendimiento académico.



Para la ANUIES, (2002), el rendimiento escolar se expresa en una
calificacién, que asigna el profesor, por lo tanto es el resultado de una evaluacién
de acuerdo con lo que espera el profesor debe poseer el estudiante. Desde esta
vision lo méas importante es el resultado o producto de lo aprendido, ubicandose

las causas del rendimiento en él.

Para Caceres y Cordera, (1992), el rendimiento escolar va mas alla del
conocimiento abarcando aspectos como: habilidades, destrezas, actitudes y
valores; incluyen el proceso ensefianza-aprendizaje, adoptando una postura mas
flexible donde pudieran considerarse otras formas de identificar al estudiante que

destaca en rendimiento ademas de la evaluacion.

El rendimiento escolar, para Camarena y Villanueva, es concebido como
una forma de expresion valorativa del proceso educativo que se da en el marco de
la institucion escolar y que, a su vez se expresa en el plano empirico mediante un
conjunto de manifestaciones especificas, articuladas y relacionadas entre si. El
rendimiento alude al promedio de calificacion obtenido por cada alumno, en las
asignaturas en las que ha presentado exdmenes, independientemente del tipo de
evaluaciones, que se hallan realizado; su indicador es la suma del total de
calificaciones que se obtuvieron, divididas entre el nimero de calificaciones por
cien (Chain, 1992)

Se verifico el rendimiento académico obtenido sobre el conocimiento de una
asignatura, que es evaluable con la aplicacion de este método de ensefianza
aprendizaje, porque se observé en los alumnos, que cursaron la asignatura con
este modelo de ensefianza-aprendizaje, que hubo cambios en su actitud hacia la
asignatura y obtuvieron una forma de razonamiento cientifico con la construccién
de enfoques de un tema y con la aplicaciébn de objetivos didacticos, que son
elementos del método, asi como los niveles del conocimiento, que los induce al
desarrollo de sus habilidades y destrezas, a través de la investigacion-accion,
sobre temas especificos bien desarrollados, analizados y debatidos en la

presentacion de sus trabajos en los talleres de clase; esto les permite reforzar y



retroalimentarse en lo individual y en grupo y los resultados se hacen visibles y se
ven reflejados en la informacion obtenida del Departamento de Control Escolar de
la Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH), durante el
periodo del afio 2006 al 2010.

Desercion.

En el &mbito de la Educacion Superior (ES) el término desercion se define
como el abandono de los cursos o la carrera a los que se ha inscrito el estudiante
dejando de asistir a las clases y de cumplir con las obligaciones establecidas

previamente. Tinto, (1989) define la desercion como:

~ Abandono estudiantil del sistema de educacion superior, referido al flujo de
estudiantes que desertan definitivamente de todas las modalidades de
Educacion Superior (ES).

~ Abandono estudiantil de una Instituciéon de Educacion Superior (IES) el que
ocurre cuando los estudiantes realizan una transferencia inmediata a otra
institucion de Educacion Superior (IES).

~ Abandono estudiantil de la carrera, el que se da cuando los estudiantes
cambian de carrera después de haber estado un tiempo en ella, dentro o
fuera de ella (ANUIES, 2001).

Permanencia.

Castro, (2006), en un estudio realizado sobre el fenomeno de la desercién y
retencion escolar en localidades de alto riesgo, considera, la necesidad de
diferenciar la forma de abordar y dimensionar este fendmeno desde una
perspectiva temporal. Cuestion que se pretende realizar utilizando la nocion de
proceso, como la herramienta conceptual y metodoldgica, que permita ampliar la
visualizacion y medicion de factores que contribuyen a explicar como se llega a la

decision de abandonar los estudios.



En efecto, esta decision tedrico-metodologica lleva a entender la desercion
escolar, como el resultado final de un proceso (individual y colectivo) de
construccion de lo que se denomina fracaso escolar, en el cual aumentan
significativamente las probabilidades de desercion. Para efectos de esta
argumentacion se entendera operacionalmente por fracaso escolar el no logro de

aprendizajes escolares efectivos.

Paralelo a este proceso de fracaso escolar, una mayor probabilidad de
permanecer en el sistema educacional se asocia con el resultado de un proceso

opuesto al fracaso denominado éxito escolar.

Con la aplicacion de este método de ensefianza aprendizaje se ha logrado
gue la permanencia sea una de las problematicas resueltas en alto porcentaje,
haciendo atractiva la asignatura con todos sus componentes del programa como
son: Viajes de practicas, vistas a las comunidades, elaboracion de compostas,
talleres en clases; actividades, que le han dado sentido practico a esta asignatura
y aplicable en la carrera de Médico Cirujano y Partero, esto ha cambiado la
actitud y aptitud del alumno que cursa esta asignatura y que antes la

consideraban como de poca importancia.

Evaluacion.

Se denomina evaluacién al juicio con que culmina el analisis del logro de
los objetivos. Este juicio 0 evaluacion se expresa en una calificacion que lo define
(Salas, 1998).

Mejora continua.

El concepto de mejora continua de la calidad, representa relativamente
un nuevo enfoque gerencial, que comienza a introducirse en el ambito de los
servicios de salud. Y se basa en la idea de que cualquier trabajador en todos los
niveles de una organizacién, puede hacer sugerencias valiosas sobre como

mejorar los procesos de trabajo y no sélo aquellos que no funcionan bien, sino



gue postulan que todos los procesos de una organizacion son susceptibles de ser

mejorados (Alvear, 1994).

La tesis doctoral se fundamenta retomando este concepto y la propia
estrategia de mejora continua, para la formacion del médico general en la Facultad
de Medicina, considerdndolos como un principio aplicable en la docencia y en la
implicacion del alumno en sus propios procesos de aprendizaje, es decir, el
alumno y el docente propondran continua y metodicamente como mejorar los

procesos de ensefianza-aprendizaje de los contenidos de la asignatura.

Actualmente en este mundo globalizado en el desarrollo industrial en todas
sus formas de produccion y los desarrollos urbanos se han dado de una manera

no planeada y desorganizada.

Las industrias estdn mal ubicadas y no tienen control de sus desechos; las
viviendas son deficientes en su calidad en espacios y construidas en lugares
inadecuados, expuestas a derrumbes, inundaciones con aguas negras derivadas
de rios y canales contaminados, las ciudades con alta densidad de poblacion y
deficiente cultura de limpieza de sus habitantes, lo que ha generado una gran
problematica de contaminacién ambiental y de los recursos naturales en las

grandes ciudades, asi como en las pequefias comunidades.

2.3. Modelos de Mejora Continua.

Existen diversos modelos y metodologias, que las organizaciones utilizan
para desarrollar proyectos de calidad; entre los modelos mas conocidos estan los
propuestos por los pioneros de los enfoques de calidad: Deming, Juran, Crosby e
Ishikawa, Kaisen, Vitgosky, entre otros (Diaz, 2005).

Todos ellos incluyen una serie de pasos que contienen aspectos de

liderazgo, involucramiento de los miembros de la institucion, entrenamiento y uso



de herramientas técnicas de calidad, sobre una base de valores compartidos en la

organizacion.

Sin embargo, analizando los éxitos y fracasos en la implementacion de los
modelos en las organizaciones e instituciones nos damos cuenta que su
importancia no radica en la seleccién de la metodologia, sino en su aplicacion y en
el compromiso de todos los miembros para poner en practica los valores de

calidad.

La forma mas exitosa para el involucramiento de todos los miembros de una
organizacién o institucion, ha resultado ser la formacion de equipos de trabajo, ya

sea de una misma area o inter departamentales (Gutiérrez, 1993).

Cuadro 1.6. Modelo de mejora continua de la calidad.

IDENTIFICACION DE LO QUE IDENTIFICACION DE
SE DESEA MEJORAR |:> BENEFICIARIOS.
IDENTIFICACION DE LAS

NECESIDADES DE LOS CLIENTES.

EVALUACION DEL CUMPLIMIENTO @
DE DICHAS NECESIDADES. :/\

ANALISIS DE CAUSAS DE DISENO DE PROPUESTA DE
DESVIACION. :> MEJORA.
IMPLEMENTACION DE LA
PROPUESTA.

¢

IMPLEMENTACION DE MECANISMOS
DE ASEGURAMIENTO DE CALIDAD.
Fuente: Alvear (1994).



MODELO DE DEMING.

Crear perseverancia en el propdsito de mejorar productos y servicios.

Adoptar la nueva filosofia.

Dejar de depender de la inspeccion para lograr la calidad.

Mejorar de manera permanente y constante el sistema de produccion y servicio
con el fin de alcanzar la calidad y la productividad y asi reducir los costos.
Eliminar las barreras que le quitan al trabajador su derecho a sentir orgullo por su
trabajo.

Desechar el miedo, de tal manera que cada uno puede trabajar con eficacia para
la compaiiia.

Destruir las barreras entre departamentos.

Instituir un programa moderno de capacitacion.

Eliminar lemas, exhortos y objetivos que solicitan a los trabajadores, cero defectos
y nuevos niveles de productividad.

Eliminar los estandares de trabajo (cuotas) en planta. Sustituirlos por liderazgo.
Implementar el liderazgo.

Instituir un programa vigoroso de educacion y auto mejora.

Acabar con la practica de hacer negocio con base en el precio.

Poner a todo el personal de la compairiia a trabajar para conseguir la

transformacion (Deming, 1989).

William Edwards Deming, estadounidense (naci6 el 14 de octubre de 1900 y
fallecié el 2 de diciembre de 1993). Su nombre esta asociado al desarrollo de
Japén después de la Segunda Guerra Mundial. Nacié en Sioux City, lowa; muy
pobre, empezé a trabajar desde los ocho afios de edad en un hotel local. Con sus
ahorros Deming, se fue de Powel, a los 17 afios de edad hacia Larman, e ingreso
a la Universidad de Wyoming, donde terminé la carrera en 1921, con un B.S. en
Ingenieria Eléctrica, en 1925, obtuvo una maestria en Fisica y Matematicas, en la
Universidad de Colorado y en 1928, obtuvo el Doctorado, por la Universidad de

Yale en Fisica, en donde trabajo como profesor (Deming, 1989).



Posteriormente trabajé en el Departamento de Agricultura, en Washington
D.C. y como consejero estadistico para la Oficina de Censo de los Estados
Unidos, durante este periodo Deming, descubri6 el trabajo sobre control
estadistico de los procesos creado por Walter A. Shewhart, que trabajaba en los
Laboratorios Telefénicos Bell de la telefénica AT&T. que fueron la base de sus

ideas, que pasaron desapercibidas en los Estados Unidos (Deming, 1989).

En 1947, el General Mac Arthur, invita al Dr. Deming, a ayudar en el primer

censo en Japon.

En Japon, estaban prestando mucha atencién a las técnicas de Shewhart,
cosa gue no se hacia en Estados Unidos y como Japon, requeria de un experto,

para ensefiar el control estadistico.

En 1950, la Unién Japonesa de Cientificos e Ingenieros (JUSE) invitd a
Deming, a Tokio, a impartir charlas sobre control estadistico de procesos. Entre
junio y agosto de 1950, Deming, forma a cientos de ingenieros, directivos y
estudiantes en el control estadistico de los procesos (CCPC) y los conceptos de
calidad. Sus conferencias fueron copiadas y traducidas en japonés y los japoneses
como agradecimiento le quisieron pagar el derecho de autor y Deming, no lo
aceptd y les propuso que mejor ese dinero fuera un premio, para las mejores

empresas, que demostraran un comportamiento ejemplar en la mejora de calidad.

Las compafiias japonesas, crearon un fondo e instituyeron el EI Premio
Deming, se considera como el nimero uno entre los premios de calidad. Por dicha
causa los japoneses llaman a Deming, el padre de la tercera revolucion industrial.
Dicho renombre es justo ya que les demostré que cuando la calidad se persigue
sin descanso, se optimizan los recursos, se bajan los costos y se conquista el
mercado, yendo en contra de las teorias econdmicas clasicas, segun las cuales

las politicas econdmicas adaptadas por Japon, eran un error.



La mayor contribucion de Deming, a los procesos de calidad en Japén, es
el control estadistico de proceso, que es un lenguaje matematico con el cual los
administradores y operadores pueden entender lo que las maquinas dicen. Las

variaciones del proceso afectan el cumplimiento de la calidad prometida.

Hoy, el ciclo PDCA se denomina Ciclo Deming, en su honor, aunque por
justicia deberia llamarse Ciclo Shewhart, por ser quien lo invent6. Posteriormente
los estadounidenses al ver que los japoneses habian empujado fuertemente en la

industria, también retomaron el modelo de Deming.

Las ideas de Deming, recogen siete enfermedades de la Gerencia:

Falta de constancia en los propadsitos.

2. Enfasis en las ganancias a corto plazo y los dividendos inmediatos.
Evaluacion por rendimiento, clasificacion de méritos o revision anual de
resultados.

4. Movilidad de los ejecutivos.

Gerencia de la compafiia basandose solamente en las cifras visibles.
Costos médicos excesivos.

7. Costo excesivo de garantias.

MODELO DE CROSBY.

Establecer el compromiso de la direccion con la calidad.
Formar el equipo para la mejora de calidad (EMC).
Capacitar al personal en los consejos de calidad.
Establecer mediciones de calidad.

Crear conciencia sobre la calidad.

Tomar acciones correctivas.

Planificar el dia cero defectos.

Establecer metas.

Eliminar las causas de error.



Dar reconocimiento.
Formar equipos de calidad.
Repetir todo el proceso (Crosby, 1997).

MODELO DE JOSEPH JURAN.
Define su modelo de calidad en los conceptos que a continuacion se desglosan:

Crear perseverancia en el proposito de mejorar productos y servicios.

Establecer la infraestructura necesaria para asegurar la mejora anual de calidad.
Identificar las necesidades especificas para mejorar(los proyectos de mejora).
Crear para cada proyecto un equipo, que tenga la responsabilidad clara de dirigir
el proyecto hacia un fin satisfactorio.

Proporcionar los recursos y la motivacion necesaria para que los equipos:
Diagnostiquen las causas.

Fomenten el establecimiento de remedios.

Establezcan controles para que perduren los logros (Juran, 1996).

MODELO DE KAORU ISHIKAWA.
Por su parte Ishikawa, define el modelo de calidad como:

Implementar el control de calidad en toda la compafiia.

Establecer programas de educacion y entrenamiento industrial, como pilar
fundamental para el desarrollo de la cultura de calidad.

Formar circulos de calidad.

Realizar auditorias de control de calidad.

Aplicacion de métodos y herramientas estadisticas.

Promocién de actividades de control de calidad en toda la nacion (Gutiérrez,
1993).



Modelo de Tony Buzan.
El modelo de desarrollo de mapas mentales, tal como lo define el autor (Buzan,
2006) es:

TECNICAS PARA LA GENERACION DE IDEAS MAPAS MENTALES.
Organizacion
Palabras clave
Asociacion
Agrupamiento
Memoria mental
Enfoque

Participacion consciente.

Los mapas mentales son un método para, generar ideas por asociacion, se
comienza por una idea central y se trabaja hacia fuera en todas direcciones,
produciendo una estructura creciente y organizada, compuesta de palabras e

imagenes por categorias.

Tablero de Mejora Continua de la Calidad.

Se reconoce de manera oficial, que las instituciones del sector salud se
han desarrollado en ausencia de incentivos intrinsecos, para desempefarse con
calidad y la eficiencia, con limitada capacitacién de los trabajadores de la salud y

deficiente organizacién administrativa (Alvear, 1994).

Con base en lo anterior, se hace evidente la necesidad de disefar y poner
en marcha iniciativas y programas concretos tendientes a elevar la calidad de la
atencion, como la eficiencia de los procesos institucionales, lo que demanda un
reforzamiento de la capacidad gerencial en todos los niveles estructurales de las

organizaciones de salud.



En este sentido, como parte de sus actividades académicas, el Centro de
Investigacion en Sistemas de Salud del Instituto Nacional de Salud Publica,
participa en la introduccién del Tablero de Mejoria Continua de la Calidad,

considerando los siguientes elementos que lo integran:

Razon para la mejoria.
Situacion actual.
Analisis.

Medidas Correctivas.
Resultados.
Estandarizacion.

Planes Futuros.

El Tablero de Mejoria Continua de la Calidad, es un proceso sistematico de
abordaje de oportunidades de mejora, que usa la estrategia de solucion de
problemas a partir de datos organizados. Es una estructura que ayuda a ilustrar
las etapas que deben ser seguidas por un equipo en el proceso de la mejoria.
También brinda una forma estandarizada de comunicacion en la formacion,

evoluciéon y desempenfio del equipo (Alvear, 1994).

¢ Por qué es util el tablero de Mejoria Continua de la Calidad?
El Tablero de Mejoria Continua de la Calidad, ayuda al equipo a organizar,

reunir y analizar la informacién y a monitorear su desempefio.

Permite que otros miembros de la organizacién ajenos al equipo, entiendan
los procesos de mejora continua de la calidad y proporcionen insumos al equipo.
Es esencialmente una estructura, que muestra la solucion de problemas en equipo

de forma estandarizada (Alvear, 1994).



¢,Como se usa el Tablero de Mejoria Continua de la Calidad?

El tablero es una guia para planear, hacer y verificar, al tiempo que
ejecutamos el proceso de solucion del problema. Si lo seguimos etapa por etapa,
proveera tanto al equipo, como a otros un panorama claro del proceso légico,

utilizado para la mejoria (Alvear, 1994).

¢ Cuéndo se usa el Tablero de Mejoria Continua de la Calidad?
Cada que es identificado un proceso susceptible de ser mejorado por la

organizacion, oportunidad de mejora (Alvear, 1994).

2.4, CORRIENTES PSICOPEDAGOGICAS, QUE CONTRIBUYEN EN LA
INTEGRACION DE LA ESTRATEGIA METODOLOGICA DE “MEJORA
CONTINUA” CON ALGUNOS DE SUS ELEMENTOS.

CONDUCTISMO.
Representantes: Watson, Skinner, Thorndike (Diaz, 2005).

Concepto de aprendizaje: Modificacion relativamente permanente del
comportamiento observable como fruto del rendimiento estudiantii en base a

conductas observables y medibles.

Papel del maestro: Tecndlogo que aplica las contingencias de reforzamiento para
producir el aprendizaje. Monitoreo continuo del rendimiento estudiantil en base a

conductas observables y medibles.

El alumno: Objeto del acto educativo en cuanto receptor de todo el proceso

instruccional disefiado por el maestro.

Metodologia de la ensefianza: Presentacion detallada de los objetivos, deben
precisar la conducta terminal en términos observables:

Desglosar destrezas y conocimientos necesarios.



Andlisis de tareas donde se precisan los pasos a seguir.
Los estudiantes aprenden actuando, respuesta manifiesta.

Retroalimentacién correctiva.

Evaluacion: Uso de instrumentos objetivos para constatar el logro de los objetivos

conductuales (Diaz, 2005).

COGNITIVISMO o COGNOSCITIVISMO.

Representantes: (Levin, Ausubel, Brunen, Alvear, 1994).

Concepto de Aprendizaje: Proceso sistematico y organizado en el que se
produce una re-estructuracion cualitativa de los esquemas, ideas, percepciones o

conceptos. Proceso dinamico, activo e interno.

El alumno: Activo procesador de informacion y responsable de su propio

aprendizaje.

Metodologia de la ensefianza: Se centra en la promocién del dominio de las
estrategias cognitivas. Aprendizaje significativo con enfoque de investigacion
accion personalizada. Dos tipos de estrategias: instruccionales y de aprendizaje;
gue pretenden que el alumno se haga cargo de su proceso de aprendizaje.
Imprescindible la practica para lograr la consolidacion de conocimientos y

habilidades. Ensefar a pensar. Aprender a aprender.

Papel del maestro: No es transmitir informacién, sino fomentar el desarrollo y
practica de los procesos cognoscitivos del alumno. El fin dltimo de su labor es

lograr un aprendizaje significativo.

Evaluacién: Enfatizan la trascendencia de evaluar las habilidades de

pensamiento y de razonamiento y no so6lo el manejo de informacion.



Investigacion-Accion representantes: (Levin, Ausubel, Brunen, Fals-Borda,
1979).

Papel del maestro: No es transmitir informacion, sino fomentar el desarrollo y
practica de los procesos cognoscitivos del alumno. El fin dltimo de su labor es

lograr un aprendizaje significativo (Diaz, 2005).

CONSTRUCTIVISMO.
Representantes. (Piaget , Vigotsky, Kaisen,1989).

Concepto de aprendizaje: Se explica en términos de adquisicion de
conocimiento. Marcada diferencia entre lo heredado y lo adquirido. Aprendizaje en
sentido amplio (desarrollo) y aprendizaje en sentido estricto (aprendizaje) de datos

y de informacion puntual.

El aprendizaje no solo como interiorizacion del entorno social, sino de construccion
desde el interior. Precisa mecanismos acerca de como él construye el

conocimiento.

Papel del maestro: Contribuir a que el educando construya su propio
conocimiento. Promotor del desarrollo y la autonomia de los educandos. Promover
una atmésfera de reciprocidad, de respeto y auto confianza. Reducir su nivel de
autoridad en la medida de lo posible. Promover que los educandos construyan sus
propios valores morales. No transmitir conocimientos, fomentar su proceso

constructivo.
El alumno: Constructor activo de su propio conocimiento.
Metodologia de ensefianza: Ensefianza indirecta. El énfasis en la actividad, la

iniciativa y la curiosidad del aprendiz. Valorar durante la situacién instruccional los

niveles cognoscitivos de los estudiantes, a partir de sus acciones plantearles



conflictos cognoscitivos a través de experiencias claves. Construccion intelectual

ligada a la realidad inmediata.

Evaluacion: Se trata en el estudio de los procesos cognoscitivos y contrario a los
examenes sumativos. Tareas para valorar la aplicacion de las ideas y conceptos
aprendidos (Diaz, 2005).

Historico Cultural representante: Para Vigotsky, (1934), la naturaleza
psicologica del hombre constituye un conjunto de relaciones sociales, trasladadas
al interior y que se han convertido en funciones de la personalidad y en formas de

Su estructura.

Ley genética del desarrollo psiquico: Es a través de la relacidén con los que se

estructura la personalidad. Todo lo interior (psiquico) fue antes externo (social).
Toda funcién psiquica en su desarrollo aparece en dos planos: primero entre las
personas (categoria interpsiquica) y segundo en la personal (categoria

intrapsiquica).

Concepto de aprendizaje: Relaciones complejas de interaccibn entre los
procesos de aprendizaje y de desarrollo. Segun Vigotsky, (1934), “un buen
aprendizaje es aquel que precede al desarrollo y contribuye determinantemente

para potenciarlo”.

Papel del maestro: El profesor debe tener tanto un directivo como ser guia o
inductor dentro de un esquema esencialmente no directivo, pero en momentos
distintos. Es un experto que guia y mediatiza los saberes socioculturales que debe

aprender e internalizar el alumno. Ensefiar a sentir, pensar y actuar.

El alumno: Ente social, protagonista y producto de las multiples interacciones

sociales en que se ve involucrado a lo largo de su vida escolar y extraescolar.



Metodologia de la ensefianza: Se fundamenta en la creacion de zonas de
desarrollo proximo con los alumnos, para determinados dominios del
conocimiento. En las fases iniciales el maestro toma un papel mas directivo: A
medida que aumenta la competencia del alumno en ese dominio, reduce su

participacion. La ensefianza debe dirigir para el aprendizaje, actuar como iman.

Evaluacion: Dirigirse no s6lo a los productos del nivel de desarrollo real, sino
sobre todo deben servir para determinar el nivel de desarrollo potencial.
Instrumento para el desarrollo de motivacion. Evaluacion dinamica,

fundamentalmente de los procesos (Diaz, 2005).

DESCRIPCION DE LA ESTRATEGIA METODOLOGICA DE MEJORA CONTINUA
PRIMERA VERSION.

Este método de ensefianza—aprendizaje esta integrado por algunos elementos de
las teorias de las metodologias cientificas de los modelos de ensefianza-
aprendizaje como son:

a) El conductismo.

b) EI cognotivismo.

c) El constructivismo.

d) Investigacion — accion.

e) Histoérico — cultural.

f) Sistema de Benjamin Bloom.

(Aportacion sobre los pioneros de los modelos y las teorias).

CONFORMADO POR SIETE ELEMENTOS.

1.Enfoque de un tema.

2.Lluvia de ideas (se realiza a través de rondas para (ordenar, clasificar y
seleccionar la informacion obtenida de varias fuentes).

3.Resefa historica sobre el tema del enfoque (cronoldgica y sintética).

4.Tablero de seleccion de la informacion (se coloca la informacion seleccionada).



5.Conclusiones.
6.Propuestas.
7.Bibliografia.

2.5. DESARROLLO DE LA ESTRATEGIA METODOLOGICA DE

Mejora continua evolucionada, elementos que la integran.

Reglas de Oro:

1.Disciplina.

2.Método.

3.Constancia.

4.0rden.

a) Imagen mental.

b)Diagrama de flujo: caracteristicas de la imagen
c)Concepto, higado, corazén, colitis.

NIVELES DEL CONOCIMIENTO.

1.Leer (obtener informacion de una o varias fuentes para ordenarla, clasificarla y
seleccionarla).

2.Guardar (la informacién memorizandola).

3.Reproducir (aprendiéndola o repitiéndola).

4.Comprender (interpretandola o entendiéndola).

5.Aplicar (saber hacer o aplicar).

6.Analizar (hacer un andlisis sobre lo que se hace o se aplica).

7.Sintetizar (hacer una sintesis sobre el analisis).

8.Evaluar (hacer una evaluacion de todo el proceso).

ENFOQUE DE UN TEMA.

Se desglosa éste a través de un objetivo didactico.



ELEMENTOS DE UN OBJETIVO DIDACTICO:

1.Habilidad o habilidades (verbo en infinitivo que indica qué hacer o que
investigar).

2.Nivel de conocimiento (es el sujeto en estudio o el tamafio de la muestra en
estudio).

3.Nivel de profundidad (es lo que se le estudia o hasta donde se le estudia o
investiga al sujeto en estudio).

4.Estrategia (coOmo se va a realizar, bajo qué método se va a obtener la
informacion).

5.Justificacién (para qué se va a realizar el estudio o la investigacién, cual es el
propasito).

6.Palabras claves (Rivera, 1989).

ELEMENTOS DE LA ESTRATEGIA METODOLOGICA DE MEJORA CONTINUA.
1.-Lluvia de ideas.
2.-Resefia historica.
3.-Tablero de seleccion de la informacion.
4.- Conclusiones.
5.-Propuestas.

6.- Bibliografia.

Correspondiendo con las demandas de la, actual revolucion cientifica—
técnica y académica—didactica en las instituciones educativas de calidad y el
desarrollo social contemporaneo que exigen al egresado de la educacién superior
el desarrollo de la independencia cognoscitiva y del pensamiento creador (Salas,
1999).

Todo profesor debe estar consciente de que elevar la calidad de la
ensefianza, significa entre otros aspectos importantes la blisqueda constante de

nuevos métodos de ensefianza con herramientas didacticas y medios de apoyo



asi como textos guias, que impliquen la eliminaciéon de métodos tradicionales
consistentes en repeticién de definiciones, legajos de apuntes y conferencias de
los docentes y de la carga que implica, para los estudiantes el llevar un libro de
asesorias muy extenso como un libro de texto, para una asignatura y ademas de

su alto costo, lo que les dificulta a la mayoria de las estudiantes adquirirlos.

Considerando que, el aprendizaje es un proceso evolutivo y progresivo de
conocimientos en el que el estudiante se apropia de una realidad objetiva,
significativa y seleccionada, en un campo de conocimiento de acuerdo con los
criterios técnicos y cientificos de esa realidad; ésta se da en forma de conceptos
propios magnificados con las relaciones sociales, métodos y técnicas de

comunicacion.

La habilidad esta integrada por un sistema de acciones u operaciones que

se desarrollan para alcanzar un objetivo (Salas, 1999).

FUNCIONES DE LA ESTRATEGIA METODOLOGICA DE

Mejora continua evolucionada.

1.- Inducir al estudiante al trabajo en equipo, para encontrar soluciones dirigidas a

la resolucion de un problema planteado a través del enfoque de un tema.

2.- Mediante el andlisis de la informacion en el trabajo en equipo, inducir al

estudiante hacia la investigacion — accion sobre un tema especifico.

3.- Ampliar sus conocimientos y cultura a traves de la resefia historica, referente

al tema planteado en el enfoque.

4.- Adquirir los conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes en el analisis y

discusion derivados de la informacion obtenida de diversas fuentes en el proceso



de ordenarla, clasificarla y seleccionarla, en la lluvia de ideas a través de varias

rondas.

5.- La resolucion de problemas concretos de salud ambiental, elaborando
conclusiones y propuestas derivadas de un conocimiento y trabajo en equipo; la
presentacion y exposicion de temas en los talleres en clase, los jueves y viernes
de cada semana, para su retroalimentacion con duracion de 15 min. por equipo.

6.- La participacion en soluciones de problemas de salud ambiental en la
comunidad, a través de la aplicacion del programa de Saneamiento Ambiental

Comunitario.

7.- A través de la dinamica y desarrollo modificar la actitud y resultados cognitivos
de y hacia la asignatura, llevando al alumno de una pasividad a la actividad

altamente participativa, productiva e integrativa.

CAPITULO Il
MARCO METODOLOGICO.

Se trata de un estudio cuyo producto final es la evaluacion cuanti-cualitativa
de la Estrategia Metodologica de Mejora continua evolucionada, aplicada en el
proceso de ensefianza-aprendizaje de la asignatura de Saneamiento Ambiental,
en el segundo afio de la carrera de Médico Cirujano y Partero, en la Facultad de
Ciencias Meédicas y Biolégicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNH), de Morelia, Michoacén, durante
el periodo 2006 al 2010. Que pretende modificar la actitud de los estudiantes hacia
la asignatura, mejorar el rendimiento académico y disminuir la desercién, asi como
mejorar en la calidad de los procesos de ensefianza-aprendizaje en lo referente a
habilidades y conocimientos. En sintesis se describié el comportamiento de las
variables obtenidas en los instrumentos aplicados, utilizando un grupo

experimental o gurpol, de estudiantes como un grupo control o grupo 2, y a la vez



conocer los diversos métodos de ensefianza, que aplican otros profesores, que

imparten esta asignatura y su rendimiento.

El sistema del método previsto, integr6 métodos tedricos, empiricos y
procedimientos estadisticos, con numeros absolutos y porcentajes, para resumir la
informacion utilizando tablas y graficos para su presentacién, que estdn en

anexos.

3.1. Disefio de investigacion.
EXPERIMENTAL LONGITUDINAL DE EVOLUCION DE GRUPO (S).

3.2. Tipo de disefio de investigacion.
Descriptiva, cualitativa, observacion etnografica- (encuestas)

3.3. Poblacion y muestra.

Poblacién: La poblacion de Estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas y
Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad Michoacana de San Nicolas de
Hidalgo (UMSNH), durante el aiio 2006, era de 4600 estudiantes y actualmente la
poblacion es de 3900. En segundo afio cursaron la asignatura de Saneamiento
ambiental en la carrera de Médico, cirujano y partero 3766, estudiantes durante el
periodo de 2006 -2010.

Muestra:

De los 3766, estudiantes, que cursaron la asignatura de Saneamiento
Ambiental en la Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez”
durante los aflos 2006 al 2010, distribuidos en treinta grupos/secciones de las

cuales participaron diez y seis grupos/secciones, que aportaron 1908,estudiantes.

Se integraron dos grupos, seleccionados de la manera siguiente:



Los alumnos que cursaron la asignatura con la aplicacion de la Estrategia
metodoldgica de Mejora continua evolucionada, se integro el grupo experimental
0 grupol, con ocho grupos/secciones. El grupo 2, o grupo control, lo integraron
ocho grupos/ secciones, seleccionadas en forma aleatoria de los alumnos, que
cursaron la asignatura y no aplicaron la Estrategia Metodol6gica de Mejora
continua evolucionada, pero si aplicaron otros métodos de ensefianza con sus

profesores.

Grupos/secciones, que participaron en la integracion de los grupos participantes:

Grupo 1 que aplico la Estrategia Metodolégica de Mejora continua evolucionada,
grupos/secciones participantes: (02, 04, 05, 09, 12, 14, 15,19).

Grupo 2 que no aplico la Estrategia Metodoldégica de Mejora continua
evolucionada, grupos/secciones participantes: (01, 08, 10, 11, 13, 17, 18, 20).

Grupo 1- Total de estudiantes durante el periodo de 2006 al 2010: 872
Grupo 2- Total de estudiantes durante el periodo de 2006 al 2010: 1036.

3.4. Instrumentos.

PRUEBA PILOTO.

Los instrumentos de recoleccion de datos deben reunir dos requisitos
esenciales: confiabilidad y validez de acuerdo a Herndndez (2010). La
confiabilidad se refiere al grado de fidelidad en los resultados, al aplicar el mismo
instrumento de medicidn. En esta investigacion se empled una prueba piloto del
instrumento de medicién a estudiantes con caracteristicas semejantes a las de la

muestra de la poblacion objetivo.

En esta prueba se analizo, si las instrucciones se comprendieron y si los
items funcionaron de manera adecuada. Los resultados se usaron para calcular la
confiabilidad y la validez del instrumento de medicion segun Hernandez, (2010).

Una vez aplicada y sobre los resultados que arrojé la aplicacion preliminar, ésta



se modifico y se adecud. De la misma manera Likert R. A. cuando se refiere a la
aplicacion de items sobre aptitudes es muy similar en cuanto a ambas escalas, por
lo que se decidi6 aplicar la escala de Likert, en esta prueba, agregandosele un
item en la aplicacion de la prueba piloto, ¢ Tuvo alguna dificultad para contestar el

cuestionario? Si o No.

La validez, se refiere al grado en que un instrumento realmente mide la
variable que pretende medir; para lo cual se emplean diversas evidencias:
1.Relacionadas con el contenido: Se refiere al grado en que un instrumento refleja

un dominio especifico de contenido de lo que se mide.

2.Relacionadas con el criterio: comparandola con un criterio externo
(estandarizacién); si este se fija en el presente se dice que tiene validez

concurrente, y si se fija en el futuro, se dice que tiene validez predictiva.

Grado en que una medicidn se relaciona de manera consistente con otras
mediciones y esta relacionado con la teoria Hernandez, (2010). En este sentido, la
validacion interna del instrumento se refiere al grado de confianza que se tiene de
los resultados del experimento, se interpreten adecuadamente y sean validos; esto
se logra cuando hay control del instrumento. Para procurar ese control, tanto la
prueba piloto como la prueba final fueron aplicadas por las mismas personas,
procurando las mismas condiciones en la administracion de la prueba, teniendo
como punto de comparacion al grupo de control en la prueba piloto similares en
todo, (mismas instrucciones, duracidén del experimento, caracteristicas semejantes

del sitio de aplicacién).

Se valido a través de una aplicacion de la encuesta aplicada de la siguiente

manera:

~ Se aplicé una prueba piloto con once items. Aplicada en forma aleatoria en

seis alumnos (dos alumnos de la seccion 02, dos de la seccion 04 y dos de



la seccidn 05) quienes habian cursado la asignatura con la Estrategia
Metodolbgica de Mejora continua evolucionada.

~ Una vez aplicada, fue modificada en un item con el propésito de confirmar
que los estudiantes entendieran cada uno de los items del cuestionario
aplicado. Quedando una encuesta con doce items.

~ La duracion de esta prueba piloto tuvo una duracion de alrededor de 15
minutos.

~ Los aplicadores fueron personal experto y habilitado previamente para tal
propésito.

~ Como encabezado de la encuesta se les explico el objetivo del cuestionario
y que se trataba para un trabajo de investigacién y como Unico uso que se
le daria, y que ademas tenian la opcién de contestarlo o no.

~ Dicho cuestionario modificado con doce items se aplicé de la misma forma
en estudiantes de las secciones 02, 04, 05, que cursaron la asignatura de
Saneamiento ambiental con la Estrategia Metodoldgica de Mejora continua
evolucionada.

~ El cuestionario final se encuentra en la seccién de anexos (anexo 3).

~ La informacién proporcionada por Control Escolar de la UMSNH, (2011) fue

procesada y validada por un Estadistico, aplicando el Método de Dunn.

3.5. Técnicas y métodos.

Analisis documental: Utilizado para sintetizar la informacion obtenida en un
estudio, andlisis y sintesis de una amplia revision documental y bibliogréafica sobre
teorias de la ensefianza-aprendizaje, modelos de mejora continua, planes de
estudio de otras instituciones, sistemas de evaluacion cuanti-cualitativos, para
enfatizar la importancia de la Estrategia Metodolégica de Mejora continua
evolucionada como una opcion, para facilitar el proceso de asimilacion del
conocimiento en los estudiantes que cursan la asignatura en el segundo afo de la

carrera.



Se revisaron programas de otras instituciones, asi como de la estructura
del programa actual de la asignatura, valorando las caracteristicas de éste y los
antecedentes histéricos de esta asignatura y de los métodos de ensefianza
aplicados; ademas, la actitud y el rendimiento escolar de los educandos hacia la
asignatura. Se realizé un analisis de la bibliografia existente del disefio curricular,
la metodologia para el establecimiento de objetivos y programas de la asignatura
con el sistema de Vancouver 2003.

Igualmente, para la construccion de las referencias teoricas para la
construccion de la propuesta, se revisaron los trabajos que a continuacion se

desglosan:

Retomando las palabras de Gutiérrez, (1993) quien se refiere a modelos y
métodos de ensefianza aprendizaje seleccionados, para cualquier institucion u
organizaciéon y dice, sin embargo, analizando los éxitos y fracasos en la
implementacion de los modelos en las organizaciones e instituciones nos damos
cuenta que su importancia no radica en la seleccion de la metodologia, sino en su
aplicacion y en el compromiso de todos los miembros para poner en practica los

valores de calidad”.

Los modelos de Mejora continua que contribuyeron en la integracién y
construccion de la Estrategia Metodolégica de Mejora continua evolucionada con

algunos de sus conceptos son:

El tablero de mejora continua Alvear, (1994), en cuanto se refiere a la
identificacion de lo que se desea mejorar; identificacion de los beneficiarios; asi
como a la identificacion de las necesidades de los usuarios; a la evaluacion del
cumplimiento de dichas necesidades; al analisis de las causas de desviacion al
disefio de la propuesta de mejora; a la implementacién de la propuesta y a la

implementacion de los mecanismos de aseguramiento de la calidad.



Estos conceptos han contribuido a conformar una de las caracteristicas de
la Estrategia Metodolégica de Mejora continua evolucionada, en tanto a su

desarrollo y dinamica.

De igual manera el modelo de Deming, (1989) contribuyd en cuanto a crear
perseverancia en el propésito de mejorar productos y servicios; adoptar la nueva
filosofia de mejorar. El modelo de Crosby, (1997) en cuanto a la conformacién de

equipos para la mejora de la calidad y crear conciencia sobre la calidad.

Estos conceptos han fortalecido de una manera muy basica y elemental
esta Estrategia Metodol6gica para lograr el cambio en la actitud y aptitud de los

estudiantes en el momento de ensefianza aprendizaje de la asignatura.

De la misma forma Juran, (1996) en cuanto a identificar las necesidades
especificas para mejorar; asi también de Ishikawa, (1986) con el concepto de
implementar el control de calidad en toda la compafiia. En este caso una vez
identificadas las necesidades especificas para mejorar el proceso de ensefianza-
aprendizaje en la asignatura de saneamiento ambiental, se ha venido
promoviendo el control de mejora continua de la calidad en todas los
grupos/secciones que utilizaron la Estrategia metodolégica de mejora continua
evolucionada con la intencién de ampliar la habilitacién y el uso de ésta a toda la

poblacion de la Facultad de Medicina.

El modelo de Buzan, (1970) contribuyé con los conceptos de enfoque,
palabras claves y memoria mental; elementos que fueron integrados a la
Estrategia Metodolégica de Mejora continua evolucionada, los cuales fueron
considerados como elementos muy valiosos, adaptandolos a la citada estrategia,
dandoles un valor y uso didactico fundamental en los habitos y técnicas de estudio
de los aspirantes a médicos y en la propia asignatura del programa ofertado por la

Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad



Michoacana de San Nicolas de Hidalgo, contribuyendo con el ejercicio del estudio

de una manera muy sustancial.

Del modelo de Bloom, (1956) se retomaron para la construccion de la
Estrategia Metodol6gica de Mejora continua evolucionada, los niveles del ambito
del conocimiento, que apoyaron a los estudiantes y los orientaron en la afirmacién
del nivel de conciencia e identificacion de a qué nivel se aborda el saber y a qué
nivel no lo estd haciendo, proveyéndole de una retroalimentacion directa del

aprendizaje procesado.

Es importante agregar que este trabajo posee un sustento indispensable en
las escuelas y corrientes psicopedagdgicas contemporaneas y utilizadas en la

actualidad.

El conductismo, cuyo representante Thorndike, (1874-1949) aporté a la
construccion de esta estrategia, el hecho de que el profesor aplica las
contingencias de reforzamiento para contribuir en el aprendizaje a base de
conductas observables, medibles y la metodologia de la ensefianza en la
presentacion de objetivos que facilitan el desarrollo de destrezas y conocimientos,
analisis de las tareas donde se precisan los pasos a seguir, por lo que los
estudiantes aprenden actuando en base a la participacion y se retroalimentan

corrigiendo las incidencias.

En referencia al congnotivismo, contribuyé con los conceptos de
aprendizaje, como un proceso organizado en el que se produce una re-
estructuracion cualitativa de los esquemas tradicionales a través de un proceso
dinamico y activo interno, al cambiar en este caso, la actitud hacia la asignatura y
hacia el método de estudio, y a los mismos contenidos de la asignatura y aunado
a ello a las estructuras sociopsico-afectivas del estudiante.

El constructivismo histdrico cultural, apoyé a la construccion de la estrategia

presentada en su concepcion de que el docente contribuye a la construccion del



conocimiento, que el educando lleva de si, ofreciéndole herramientas e
instrumentos (andamiaje). Esta posicion tedrica dice que, Un buen aprendizaje es
aguel que precede al desarrollo y contribuye determinadamente para potenciarlo.
Vigotsky, (1934). A través de la Estrategia Metodoldgica de Mejora continua
evolucionada y en conjunto con las actividades teorico practicas de la asignatura
de Saneamiento Ambiental, se induce al estudiante a desarrollar habilidades y
destrezas, asi como los conocimientos y actitudes, potenciandolos més alla de las

aulas, llevandolos a los mismos escenarios reales, es decir, las comunidades.

El método de investigacion-accién, nos aporta en el rol docente que su
actividad esencial es la del desarrollo y practicas de los procesos cognoscitivos
del alumno, para llegar a un aprendizaje significativo y objetivo, aplicable,

emanado de las situacion real, analizada y llevada a un nuevo punto de existencia.

Andlisis estadistico para contraste de informacion.
Procedimiento utilizado: Aplicacion de encuestas transversales y tabulacién de
datos para contraste y analisis, obteniendo los promedios mediante la suma de los

datos y dividiéndole entre en nimero total de datos.

Andlisis de observacion etnogréfica durante el periodo 2006-2010, (detallado en el

capitulo IV de Analisis de los resultados pag. 95)

Se elaboré estadistica descriptiva con la informaciéon de la base de datos
proporcionada por el Departamento de Control Escolar (2011) de la UMSNH, se
aplicaron pruebas de hipoétesis en el aspecto del rendimiento escolar al comparar
los promedios afio con afio, entre el grupo que aplico el método versus, el grupo
que no lo aplicd, por medio de pruebas de T no pareadas, a dos colas, con
varianza semejante. También se realiz6 analisis de varianza por rangos dentro de
cada uno de los grupos para evaluar la evolucion de sus calificaciones por medio

de la prueba de Kruskal-Wallis (1952). Por dltimo se aplicé prueba de chi cuadrada



con correccion de Yates para comparar la magnitud del nUmero de fracasos entre

ambos grupos.

PROMEDIO DE CALIFICACIONES EN EL PERIODO EVALUADO

Grupo 2 Grupo 1
Afo |Media|Eem| P |Media|Eem
2007] 6.9 |o0.07 |0.001| 8.2 |o0.11
2008| 7.3 | 0.07 |0.001| 8.4 | 0.06
2009] 7.9 | o0.06 |0.001| 8.7 | 0.09

2010] 8.0 | 0.1 ]0.001| 8.9 |o0.10
eem: error estandar de la media. Grupo 2: Sin aplicacion del método.
Grupo 1: Con aplicacion del método.

El analisis de varianza del curso temporal ascendente de las calificaciones a
través de los cuatro afos fue estadisticamente significativo en ambos grupos
(grupo2: H=136.1, p<0.001; grupo 1: H=71.5, p<0.001).

Miércoles, Agosto 24, 2011,

Un andlisis de varianza 07:17:09 p.
Fuente de datos: Los datos en una portatil 2
Prueba de normalidad: Fracasado (P =<0.001)

Ejecucién de la prueba termind por peticion del usuario, analisis de varianza de
los rangos comenzado
Kruskal-Wallis analisis de varianza de Miércoles, Agosto 24, 2011,
los rangos 07:17:09 p.
Fuente de datos: Grupo 2
Faltante Media 25

Grupo N g n % 75%
Col 1 278 18 7 6 8
Col 2 262 16 7 6 8
Col 3 290 17 8 7 9
Col 4 202 10 8 7 9

H =136.121 con 3 grados de libertad. (P =<0.001)

Las diferencias entre los valores medios entre los grupos en tratamiento son
mayores de lo que cabria esperar por azar, hay una diferencia estadisticamente
significativa (P =<0.001)

Para aislar el grupo o grupos que difieran de las que otros utilizan un
procedimiento de comparacion multiple.

Las comparaciones multiples frente al grupo control (Método de Dunn) :



Diferencia

de
Comparacion Rangos Q P<0.05
Col3vs Col 1l 238.605 9.818 Yes
Col4vs Col 1 232,985 8.731 Yes
Col2vs Col 1 86.306 3.46 Yes

Nota: Las comparaciones mdltiples de filas no incluyen un ajuste para las
comparaciones.

Miércoles, Agosto 24, 2011,

Un andlisis de varianza 07:18:20 p.
Fuente de datos: Grupo 1
Prueba de normabilidad: Fracasado (P =<0.001)

Ejecucion de la prueba termind por peticion del usuario, andlisis de varianza de
los rangos comenzado
Kruskal-Wallis analisis de varianza de Miércoles, Agosto 24, 2011,

los rangos 07:18:20 p.

Fuente de datos: Los datos en una portatil 2

Grupo N Faltante Mediana 25% 75%
Col 6 268 1 9 8 9
Col 7 272 13 8 8 9
Col 8 278 6 9 8 10
Col 9 216 9 9 8 10

H = 71.549 con 3 grados de libertad. (P = <0.001)

Las diferencias en los valores medios entre los grupos de tratamiento son
mayores de lo que cabria esperar por azar, hay una diferencia estadisticamente
significativa (P =<0.001)

Para aislar el grupo o grupos que difieran de las que otros utilizan un
procedimiento de comparacion multiple.

Las comparaciones multiples frente al grupo control (Método de Dun) :

Diferencia

de
Comparaciéon rangos Q P<0.05
Col9vs Col 6 157.77 5.869 Yes
Col 8 vs Col 6 119.041 4.76 Yes
Col 7 vs Col 6 20.835 0.823 No

Nota: Las comparaciones mdultiples de filas no incluyen un ajuste para las
comparaciones.

Tabla de contingencia éxito vs. fracaso

Grupo 2 |Grupo 1
Exito 1032 1034
Fracaso |71 29




La diferencia es estadisticamente significativa con Xi2= 16.1 y p<0.001 (prueba
corregida de Yates).

Chi-cuadrado Miércoles, Agosto 24, 2011, 06:51:19 p.
Fuente de datos: Los datos en un portatil 1

Los sujetos Col 1l Col 2

Fila 1 1032 1034 Cuenta
1052.08 1013.92 Cuenta esperada
49.952 50.048 Fila %
93.563 97.272 Columna %
47.645 47.738 Total %

Fila 2 71 29 Cuenta
50.923 49.077 Cuenta esperada
71 29 Fila %
6.437 2.728 Columna %
3.278 1.339 Total %

Poder de la prueba realizada con alfa = 0.050: 0.989

La correccion de Yates para la continuidad fue utilizada en el célculo de esta
prueba.

Chi-cuadrado= 16.077 con 1 grado de libertad. (P = <0.001)

Las proporciones de observaciones en distintas columnas de la tabla de
contingencia varian de una fila a otra. Las dos caracteristicas que definen a la
tabla de contingencia estan significativamente relacionadas. (P = <0,001)
Sigma Stat for Windows Version 3.0.1 (Copyright © 1992-2003 SPSS Inc.).

3.6. Procesamiento de datos.

I. Se solicité por oficio al Departamento de Control Escolar la informacion sobre las
actas de examenes de 30 grupos/secciones de la asignatura de Saneamiento
ambiental de los ciclos escolares del 2006 al 2010, para contrastar promedios
(rendimiento académico y aprobacion). Asi como el numero de estudiantes que
cursaron la asignatura para determinar la permanencia.

Il. Se seleccionaron los ocho grupos/secciones, que cursaron la asignatura con la
Estrategia metodologica de mejora continua evolucionada, las cuales integraron el

grupo esperimental o (Grupo 1).



lll. De los veintidés grupos/secciones restantes de los 30, se seleccionaron ocho
grupos/secciones de manera aleatoria, para integrar al grupo control o (grupo2)
para realizar el estudio comparativo de los estudiantes, que cursaron la asignatura
con el uso de la Estrategia Metodolégica de Mejora continua evolucionada y con
los grupos/secciones de estudiantes, que cursaron la asignatura con otros
métodos.

IV. Se obtuvieron promedios generales por alumno/seccion/afo.

V. Se obtuvieron datos de desercion, reprobacion y rendimiento académico.

VI. Se contrastaron ambos grupos (los que si utilizaron la Estrategia Metodoldgica
de Mejora continua evolucionada y los que no la utilizaron).

VII. Se tabularon los resultados, cuyo grado de confiabilidad del instrumento
aplicado es de 95%, considerando un 5% de error.

VIII. Se hizo la revision documental con respecto el periodo 2006 al 2010.

IX. Se hizo la observacién etnografica exhaustiva con respecto al periodo de 2006
al 2010.

X. se aplico la escala de Likert en el proceso de la encuesta aplicada a los
estudiantes con cinco indicadores y 12 items.

Xl. Se validé el instrumento por un Estadistico con el método de Dunn.

3.7. METODO APLICADO

El método aplicado fue el modelo de Dunn, por (Chavez, 2011), para
procesar la informacién obtenida de la base de datos del Departamento de Control
Escolar (UMSNH, 2011) de los 16 grupos/secciones, que participaron en ambos

grupos.

Los datos obtenidos de la encuesta aplicada a los alumnos que cursaron la
asignatura de Saneamiento Ambiental con la estrategia metodoldgica de mejora
continua evolucionada, fue procesada como una muestra probabilistica simple,

para disefio de investigacion por encuestas de grupos voluntarios utilizando la



escala de Likert, (1976) con cinco indicadores como fueron: Excelente, muy
bueno, bueno, regular y muy deficiente. El objetivo de esta encuesta fue el de
analizar la actitud y nivel de aceptacién de los alumnos, que cursaron la asignatura

con el método de ensefianza-aprendizaje ya referido.

RECOLECCION DE DATOS

Una vez elaborado el disefio de la encuesta, se considerd el tamafio de la
muestra y en forma aleatoria se aplicdé a dos alumnos de los grupos/secciones 02,
04 y 05 que cursaron la asignatura de saneamiento ambiental con la Estrategia
Metodolégica de Mejora continua evolucionada, y a la siguiente semana se les
aplico, previa informacién al respecto, a los alumnos de los tres grupos/secciones

antes mencionadas asistiendo un total de 73 alumnos.

Los instrumentos utilizados fueron dos cuestionarios, que se explicaron a la
poblacién muestra, a la que se le dio a conocer su contenido y el objetivo para su

aplicacion.

El cuestionario fue elaborado con once items inicialmente, se agregd uno a
la prueba definitiva después de que los aplicadores observaron, que era necesaria
la implementacion de un item mas, para los propdésitos del trabajo. De tal manera

que el cuestionario definitivo quedd integrado por doce items.



CAPITULO IV
ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados obtenidos.

Andlisis documental: Utilizado para sintetizar la informacion obtenida en un
estudio, andlisis y sintesis de una amplia revision documental y bibliogréfica sobre
teorias de la ensefianza-aprendizaje, modelos de mejora continua, planes de
estudio de otras instituciones, sistemas de evaluacion cuanti-cualitativos, para
enfatizar la importancia de la Estrategia Metodoldégica de Mejora continua
evolucionada, como una opcion, para facilitar el proceso de asimilacion del
conocimiento en los estudiantes, que cursaron la asignatura en el segundo afio de

la carrera.

Se revisaron programas de otras instituciones, asi como de la estructura
del programa actual de la asignatura, valorando las caracteristicas de éste y los
antecedentes historicos de esta asignatura y de los métodos de ensefianza
aplicados; ademas, la actitud y el rendimiento escolar de los educandos hacia la
asignatura. Se realiz6 un andlisis de la bibliografia existente del disefio curricular,
la metodologia para el establecimiento de objetivos y programas de la asignatura

con el sistema de Vancouver 2003.

Igualmente, para la construccion de las referencias teoricas para la
construccion de la propuesta, se revisaron los trabajos que a continuacién se

desglosan:

Retomando las palabras de Gutiérrez (1993) quien se refiere a modelos y
meétodos de ensefianza aprendizaje seleccionados, para cualquier institucion u
organizacion y dice, “sin embargo, analizando los éxitos y fracasos en la
implementacion de los modelos en las organizaciones e instituciones nos damos

cuenta que su importancia no radica en la seleccion de la metodologia, sino en su



aplicacién y en el compromiso de todos los miembros para poner en practica los

valores de calidad”.

Los modelos de Mejora continua, que contribuyeron en la integracion y
construccion de la Estrategia Metodolégica de Mejora continua evolucionada, con

algunos de sus conceptos son:

El tablero de mejora continua, Alvear, (1994) en cuanto se refiere a la
identificacion de lo que se desea mejorar; identificacion de los beneficiarios; asi
como a la identificaciébn de las necesidades de los usuarios; a la evaluacién del
cumplimiento de dichas necesidades; al analisis de las causas de desviacion al
disefio de la propuesta de mejora; a la implementacién de la propuesta y a la

implementacion de los mecanismos de aseguramiento de la calidad.

Estos conceptos han contribuido a conformar una de las caracteristicas de
la Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada, en tanto a su

desarrollo y dinamica.

De igual manera el modelo de Deming, (1989) en cuanto a crear
perseverancia en el proposito de mejorar productos y servicios; adoptar la nueva
filosofia de mejora, (1997) en cuanto a la conformacion de equipos para la mejora

de la calidad y crear conciencia sobre la calidad.

Estos conceptos han fortalecido de una manera muy basica y elemental
esta Estrategia Metodoldgica, para lograr el cambio en la actitud y aptitud de los

estudiantes en el momento de ensefianza aprendizaje de la asignatura.

De la misma forma Juran, (1996) en cuanto a identificar las necesidades
especificas para mejorar; asi también el modelo de Ishikawa, (1986) con el
concepto de implementar el control de calidad en toda la compafiia. En este caso

una vez identificadas las necesidades especificas para mejorar en la asignatura de



saneamiento ambiental, se viene promoviendo el control de mejora continua de la
calidad en todos los grupos/secciones, con la intencion de ampliar la habilitacion y
el uso de esta filosofia a toda la Facultad de medicina.

El modelo de Buzan, (1970) contribuyé con los conceptos de enfoque,
palabras claves y memoria mental; elementos, que se integraron a la Estrategia
Metodoldégica de Mejora continua evolucionada, los cuales fueron considerados
como elementos muy valiosos, adaptandolos a la citada estrategia, y se les dio un
valor y uso didactico fundamental en los habitos y técnicas de estudio de los
aspirantes a médicos y en la propia asignatura del programa ofertado por la
Facultad de Ciencias Médicas y Biologicas Dr. Ignacio Chavez de la Universidad
Michoacana de San Nicolas de Hidalgo (UMSNHY(, contribuyendo con el ejercicio

del estudio de una manera muy sustancial.

Del modelo de Bloom, (1956) se tomaron para la construccion de la
Estrategia Metodologica de Mejora continua evolucionada, los niveles de
conocimiento que apoyaron al estudiante y lo orientaron en la afirmacion del nivel
de conciencia e identificacion de a qué nivel aborda el saber y a qué nivel no lo
esta haciendo, proveyéndole de una retroalimentacion directa del aprendizaje

trabajado.

Es importante agregar que este trabajo posee un sustento indispensable en
las escuelas y corrientes psicopedagodgicas contemporaneas y utilizadas en la
actualidad. Algunas de ellas también han contribuido en la construccion del

modelo de ensefianza-aprendizaje de la estrategia como son:

El conductismo, aportd a la construccion de esta estrategia, el hecho de que
el profesor, aplica las contingencias de reforzamiento para contribuir en el
aprendizaje a base de conductas observables, medibles y la metodologia de la
ensefianza en la presentacion de objetivos, que facilitan el desarrollo de destrezas

y conocimientos, analisis de las tareas donde se precisan los pasos a seguir, por



lo que los estudiantes aprenden actuando en base a la participacion y se

retroalimentan corrigiendo las incidencias.

En referencia al congnotivismo, se contribuyéo con los conceptos de
aprendizaje, como un proceso organizado en el que se produce una re-
estructuracion cualitativa de los esquemas tradicionales a través de un proceso
dindmico y activo interno, al cambiar en este caso, la actitud hacia la asignatura y
hacia el método de estudio, y a los mismos contenidos de la asignatura y aunado

a ello a las estructuras sociopsicoafectivas del estudiante.

El constructivismo e historico cultural, apoyaron en la construccion de la
estrategia presentada en su concepcidon de que el docente contribuye a la
construccion del conocimiento, que el educando lleva de si, ofreciéndole
herramientas e instrumentos (andamiaje). Esta posicion tedrica dice que “Un buen
aprendizaje es aquel que precede al desarrollo y contribuye determinadamente
para potenciarlo”. (Vigotsky, 1934). A través de la Estrategia Metodolégica de
Mejora continua evolucionada y en conjunto con las actividades teérico practicas
de la asignatura de Saneamiento Ambiental, se indujo al estudiante a desarrollar
habilidades y destrezas, asi como los conocimientos y actitudes, potenciandolos
mas alla de las aulas, llevandolos a los mismos escenarios reales, es decir, las

comunidades.

El método de investigacién-accion, aporté en el rol docente que su
actividad esencial, es la del desarrollo y practicas de los procesos cognoscitivos
del alumno para llegar a un aprendizaje significativo y objetivo, aplicable, emanado

de la situacion real, analizada y llevada a un nuevo punto de existencia.

Andlisis estadistico: para contraste de informacion.



Procedimiento utilizado: Aplicacion de encuestas transversales y tabulacion de
datos para contraste y analisis, obteniendo los promedios mediante la suma de los
datos y dividiéndole entre en nimero total de datos.

En la prueba de analisis de varianza de Kruskal-Wallis, la magnitud del
estadimetro H (de Kruskal-Wallis), mostré que la tendencia a la mejoria de las
calificaciones fue estadisticamente muy significativa en ambos grupos; en esos
niveles de valor de la H la significancia es muy similar. Se aprecia que el primero y
segundo afo evaluados en el grupo con aplicacion del método tuvieron
calificaciones estadisticamente no diferentes entre si, pero después la mejoria de
calificaciones si fue significativa (Chavez, 2011).

La prueba de chi cuadrada tiene una confiabilidad (potencia) del 99% es la
principal prueba a favor de aplicar el método, Chavez, (2011).

Analisis de observacion etnogréfica: durante el periodo 2006-2010: La
poblacién de estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas y Bioldgicas Dr.
Ignacio Chavez de la UMSNH, ha venido cursando con una poblacion muy
elevada desde hace mas de una década. Hace alrededor de cuatro afos, la
poblacion era de mas de 4600 estudiantes; y desde hace dos afios disminuyé a
causa de un proceso de admision reducido a 500 estudiantes por ciclo anual, es
decir, actualmente posee una poblacion de 3,900 alumnos, con grupos/secciones

gue promedian 25 y 30 estudiantes.

Los cuales provienen de alrededor de 25 estados de la Republica mexicana

y de cuatro o cinco paises.

SISTEMA DE INGRESO: El ingreso se lleva a través de la Comision de admision,
integrada por miembros de la propia Facultad de Medicina, del Departamento de
psicologia y psicometria de la Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo,
Secretaria académica de la misma universidad, y desde hace tres afios el Centro

Nacional de Evaluacién para la Educacién Superior A.C. CENEVAL.



Se les aplican los siguientes exdmenes: Un examen psicométrico, un
examen fisico clinico, acompafado de estudios de laboratorio, un examen de
conocimientos y finalmente un examen de aptitud. Previamente se hace un curso

propedéutico y se proporciona informacion y materiales de estudio en linea.

Estos examenes se aplican durante el mes de junio y la promocién se hace

desde el mes de mayo de cada afio.

En este reciente examen pasado, se expidieron dos mil seiscientas fichas,
con la siguiente condicion: Por presiones de miembros de Casas del estudiante el
rector actual autorizo aumentar el ingreso de alumnos, para este ciclo proximo que
inicia el 15 de agosto de 2011, de 500 a 525, estudiantes distribuidos de la
siguiente manera: 450 plazas, para los mejores promedios a los egresados de las
preparatorias del Estado de Michoacan y las 75 restantes para los mejores

promedios de los estudiantes egresados de otros estados y del extranjero.

De esta manera los grupos/secciones de alumnos, que cursaron la
asignatura de saneamiento ambiental en la Facultad de Medicina, en el tercero y
cuarto semestres, son grupos/secciones, que afios atras, se conformaban con 60
y hasta 75 alumnos por grupo/seccion y en los ultimos tres afios han venido
disminuyendo hasta promediar entre 25 y 30 alumnos por grupo/seccion. Su edad
fluctia entre los 21 y 22 afios, predominando el sexo femenino y por su
procedencia la mayoria son de Michoacan, de las ciudades de Morelia, Zamora,
Uruapan, Zitacuaro, Patzcuaro, Apatzingan, Lazaro Céardenas, Huandacareo,
Quiroga, Tacambaro, Villa Morelos, Puruandiro, La Piedad, Jiquilpan, Sahuayo,
Paracho, Tzintzuntzan, Purépero, entro otros municipios. De otros estados
predomina Guanajuato, de los municipios de Moroledn, Uriangato, Yuriria, Valle de
Santiago, Irapuato, Salamanca, Silao y Leo6n. Del estado de Jalisco, acceden
estudiantes de Guadalajara, Lagos de Moreno y de Zapopan. Se tienen

estudiantes del Estado de Guerrero, de las poblaciones de Ixtapa, Chilpancingo,



Cayuca y otros. La Facultad tiene estudiantes de Colima, Tonala y otras
comunidades. Hay estudiantes del Estado de México. Y estos son los Estados que
mas aportan para la conformacion de la poblacién de estudiantes en la Facultad
de Medicina. Del extranjero se tiene estudiantes de Guatemala, Costa Rica,

Colombia, Venezuela, Haiti, Canada y Estados Unidos.

La procedencia de los estratos socio-econémicos-culturales de los
estudiantes, que ingresan a esta Facultad de Medicina, proviene desde los
sectores sociales de la clase media-alta, media, media baja y también de escasos
recursos, provenientes la mayoria de la clase media, media-baja y de escasos

recursos.

De los sectores productivos una gran cantidad de estudiantes son hijos de
padres profesionales, comerciantes, empresarios medianos Yy pequefios,
agricultores, ganaderos, carpinteros, albafiles, pintores, mecanicos, panaderos,
entre otros. Por lo cual algunos estudiantes se ven en la necesidad de trabajar en
algunas empresas 0 negocios, que les permitan continuar con sus estudios y
obtener recursos para completar los gastos de subsistencia y la compra de

materiales y libros, que requieren en su formacion de médicos.

Desde la primera sesion de trabajo en la asignatura de saneamiento
ambiental, se proporciona el programa de la asignatura, que se encuentra en el
Texto Guia Décima Edicion (Guzman, 2010), numero telefénico, correo electrénico
y los materiales de apoyo. Asi como el libro de Prefijos, sufijos y términos médicos
(Guzman, 2008). Se hacen presentaciones personales en clase, para
identificarnos. Se les informa que deben integrar equipos estrictamente por orden
de lista. Durante las dos primeras semanas se lleva a cabo el proceso de
induccion y orientacion hacia el programa de la asignatura, y se les aplica una
evaluacion inicial, posteriormente, se les ensefia la Estrategia Metodoldgica de

Mejora continua evolucionada, y se lleva el proceso paso a paso dandoles a



conocer cada uno de los elementos que lo integran, se van haciendo ejercicios y

tareas que faciliten la aplicacion en los temas del programa de la asignatura.

Una vez ensefiada la estrategia, se inicia con el programa de clases de los
temas especificados en el texto guia (Guzméan,2010).El profesor les expone
temas los dias lunes y martes; los miércoles de cada semana se les pregunta
sobre los temas expuestos y se aclaran dudas; los dias jueves y viernes, los
equipos integrados, presentan los talleres sobre los temas, con los enfoques de
los temas respectivos, que se les designaron desde el viernes anterior y se les dan
quince minutos, para su presentacion en clase, con el propdésito de retroalimentar
y corregir las deficiencias del tema expuesto. Se les informa sobre el sistema de

evaluacion que se aplica y también se encuentra en el texto guia.

Se programan las fechas de los examenes parciales con tiempo suficiente,
asi como las préacticas de comunidad por equipos las cuales se realizan cada 15
dias y a veces con mas frecuencia segun las necesidades y requerimientos por los
habitantes de la comunidad, las actividades que se realizan en las comunidades,

son las siguientes:

1.- Asesoria sobre el manejo del agua de consumo humano y doméstica.
2.- Manejo adecuado de los alimentos.

3.- Manejo adecuando de las excretas.

4.- Manejo adecuado de la basura y su reciclaje.

5.- Elaboracion de diagndstico de la comunidad.

6.- Formacion de un comité ciudadano comunitario de saneamiento ambiental.

Asi mismo se les maneja el rol, que deben seguir los equipos de cada
seccion con su compostero correspondiente, ubicado en un area especifica de la
Facultad de Medicina en donde se hace composteo cada Viernes de cada semana
por cada equipo de cada grupo/seccion, hasta lograr la terminacion de la

composta la cual es aplicada en las areas jardineadas de la propia facultad.



En cuanto al sistema de evaluacion se aplica de la siguiente manera:

1.- El primer examen parcial les aporta 30 puntos.

2.- El segundo examen parcial les aporta 30 puntos.

3.- El trabajo en equipo, que implica todas las actividades 30 puntos.
4.- La participacion en clase 10 puntos.

Para sumar un total de 100 puntos.

Los alumnos que aprueban con calificacion de 8 hacia arriba, quedan
exentos de presentar el examen final y los que presentan el examen final con la
calificacion que obtengan en dicho examen, siempre y cuando sea aprobatoria. Y

cuando no sucede asi tienen derecho a otros 2 examenes mas, como son:

1.- Un examen extraordinario.
2.- Un examen especial o de articulo 34 (de acuerdo a la Ley Orgéanica de La

Universidad Michoacana de San Nicolas de Hidalgo vigente).

RESULTADOS DE LA PRUEBA PILOTO DEL CUESTIONARIO DE ACTITUD A
LA ESTRATEGIA METODOLOGICA DE MEJORA CONTINUA
EVOLUCIONADA.

Se aplicé la prueba a seis alumnos de la asignatura de saneamiento
ambiental, de las grupos/secciones 2, 4y 5, en las aulas de la propia Facultad de
Medicina y en el horario de clases, durante el ciclo escolar 2009-2010
seleccionando aleatoriamente a dos alumnos de cada seccion, durando alrededor
de 10 a 15 minutos en responder los items del cuestionario y explicandoseles el
objetivo de esta prueba piloto. El instrumento aplicado considera un grado de
Confiabilidad de 95%, y un 5% de error.



Obteniéndose los siguientes resultados:

1.- Si conocen el método de ensefianza: El 100 % contestd que si.

2.- En cuanto contribuye al aprendizaje de un tema a desarrollar lo consideran:
Excelente 66.67 %; muy bueno 33.33 %.

3.- En cuanto facilita el aprendizaje de la asignatura de Saneamiento Ambiental lo
consideran: Excelente 33.33 %; muy bueno 66.67%.

4.- En cuanto a que favorece el trabajo en equipo lo consideran: Excelente
66.67%, muy bueno 33.33%.

5.- En cuanto que favorece la elaboracién y presentacion de los talleres en clase lo
consideran: Excelente 66.67%; muy bueno 33.33%.

6.- En cuanto favorece el proceso de investigacion—accion sobre el enfoque de un
tema lo consideran: 33.33% Excelente; 50% Muy bueno; 16.67% bueno.

7.- En cuanto el método les ayuda a obtener conocimientos significativos a través
de construccién de objetivos didacticos lo consideran: Excelente 50%; bueno
50%.

8.- En cuanto el método motiva el estudio de la asignatura de Saneamiento
Ambiental lo consideran: Excelente 66.67%, muy bueno 33.33%.

9.- ¢ Aplican este método en otras asignaturas?: el 100% que si.

10.- Refiriendo si tienen otros métodos de ensefianza aprendidos: Resumenes,
exposiciones y modelo de competencias.

11.- En cuanto a la pregunta sobre si aplican otros métodos de ensefianza-
aprendizaje en las otras asignaturas con los demas profesores contestaron lo
siguiente: Resumenes, Modelo de enseflanza aprendizaje y modelo
constructivista.

12.- Y en lo que refiere si tuvieron alguna dificultad para responder el cuestionario,

el 100 % contesto que no.



RESULTADOS DE LA ENCUESTA: Grupo 1, que si aplicé la Estrategia

Metodoldgica de Mejora Continua Evolucionada.

Encuesta aplicada a

los estudiantes del

segundo grado de

los

grupos/secciones, que cursaron la asignatura de saneamiento ambiental con el

método de ensefanza-aprendizaje, Estrategia metodolégica de mejora continua

evolucionada, durante el periodo escolar 2006-2010, de la Facultad de Medicina,

explicandoseles previamente, que tenian la libertad de contestar o no dicho

cuestionario. El objetivo de esta encuesta es la evaluacion de la actitud y

apreciacion de los alumnos hacia el método y los resultados obtenidos son los

siguientes:

Tabla 4.1. Interpretacion de resultados

Lo conocen:
1 [SI__[NO NO CONTESTO

67 % | 8% 25%
Consideran el método: Respuestas del cuestionario

EXCELENTE | MUY BUENO | REGULAR | MUY

BUENO DEFICIENTE

2 |22% 36 % 29 % 9% 4 %
3 [ 1% 37 % 36 % 1% 5%
4 |25% 37 % 25% 12 % 1%
5 [22% 41 % 26 % 8 % 3 %
6 |23% 33 % 29 % 11 % 4 %
7 9% 46 % 33 % 8 % 4 %
8 [14% 34 % 29 % 18 % 5%
Lo aplican en otras asignaturas:
9 |SI NO | NO CONTESTO

68% |14% |[18%
Usan otros métodos:
NINGUNO | RESUMEN | AUTO LECTURADE | EN ESTUDIO | CUESTIONARIOS | B. BLOOM

ENSENANZA | COMPRESION | EQUIPO | CONTINUO

59 % 14 % 12 % 4 % 4 % 3% 3% 1%




11.- ¢ Cuales métodos de ensefianza-aprendizaje de los sefialados por usted son
aplicados durante su estudio?:

Competencias

Resumenes

Cuadros sinopticos

12.- En cuanto a si tuvieron dificultad, para contestar el cuestionario el 100%
contestd que no.

INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS.
Referente a la pregunta 1.- Si conocen el método de ensefianza: El 67 % contesto
que si, el 8% que noy el 25 % no contesto.

2.- De acuerdo a la siguiente escala, en qué medida considera usted que el
meétodo sefalado contribuye al aprendizaje a un tema a desarrollar:

Excelente el 22 %

Muy bueno el 36 %

Bueno el 29 %

Regular el 9 %

Muy deficiente el 4%.

3.- La aplicacion del método de ensefianza-aprendizaje sefialado ha facilitado el
aprendizaje de la asignatura de Saneamiento ambiental:

Excelente 11%

Muy Bueno 37 %

Bueno 36%

Regular 11%

Muy deficiente 5%

4.- Este método de ensefianza-aprendizaje favorece el trabajo en equipo:
Excelente 25 %

Muy bueno 37%



Bueno 25%
Regular 12%
Muy deficiente 1%.

5.- Este método de ensefianza-aprendizaje favorece la elaboraciéon y presentacion
de talleres en la asignatura de Saneamiento ambiental:

Excelente 22%

Muy bueno 41%

Bueno 26%

Regular 8%

Muy deficiente 3%.

6.- Este método favorece la investigacion-accién sobre el enfoque de un tema:
Excelente 23%

Muy bueno 33%

Bueno 29%

Regular 11%

Muy deficiente 4%.

7.- Este método le ayuda a obtener conocimientos significativos a través de la
construccion de objetivos didacticos:

Excelente 9%

Muy bueno 46%

Bueno 33%

Regular 8%

Muy deficiente 4%

8.- Este Método Motiva el estudio de la asignatura de Saneamiento ambiental:
Excelente 14 %

Muy bueno 34%

Bueno 29%



Regular 18%
Muy deficiente 5%.

9.- Aplicaria usted el método de ensefianza-aprendizaje Estrategia metodoldgica
de mejora continua evolucionada en otras asignaturas:

Si 68%

No 14 %

No contestd 18%

10.- Escriba otros métodos de ensefanza-aprendizaje aprendidos:
Ningun otro método el 59%

Resumenes el 14%

Auto ensefanza 12%

Lectura de comprension 4%

En equipo 4%

Estudio continuo 3%

Cuestionarios 3%

Método B. Bloom 1%

11.- ¢Cuales métodos de ensefianza-aprendizaje de los sefialados por usted son
aplicados durante su estudio?:

Competencias

Resumenes

Cuadros sinopticos

12.- En cuanto a si tuvieron dificultad, para contestar el cuestionario el 100%
contesto que no.

(Gréficas anexo 12)
CONTRASTE DE INFORMACION.

(Aprobacién, Permanencia y Rendimiento académico) entre grupos 1y 2.



Aprobacién-Reprobacion.

Grupo 1 - Total de reprobados durante el periodo 2006 al 2010 en promedio 44
alumnos.

Grupo 2- Total de reprobados durante el periodo 2006 al 2010 en promedio 100
alumnos.

Permanencia-Desercién.

Grupo 1- Total de desertados durante el periodo 2006 al 2010 en promedio 29
alumnos.

Grupo 2- Total de desertados durante el periodo 2006 al 2010 en promedio 65
alumnos.
Rendimiento académico.

Grupo 1- El promedio general de calificacion durante el periodo 2006 al 2010 es
8.44.

Grupo 2 — El promedio general de calificacion durante el periodo 2006 al 2010
es 7.46.

En la seccion de Discusion se detalla y amplia informacién de cada una de
los grupos/secciones en referencia a los indicadores analizados (Permanencia,
aprobacion y rendimiento académico, asi como promedios generales y
grupos/secciones participantes de ambos grupos. Grupo 1, que si aplicé la
Metodologia propuesta, y Grupo 2, que aplicé otros métodos en la misma

asignatura).

4.2. Discusion.

El nimero de alumnos por grupo/seccidon con matricula aumentada se
observan desde los afios 2006, 2007, 2008 y 2009, se observa disminucion de la
matricula por grupo/seccién desde los afios 2010 y 2011 se sigue manteniendo
con tendencia a la baja de la matricula con grupos/secciones de 23, 24 y 25

alumnos actualmente.



Sin embargo se observa que, los grupos/ secciones con matricula elevada
en este periodo los resultados son muy similares a los obtenidos en los
grupos/secciones con matricula baja; por lo que se deduce que la aplicacion de
este método de ensefianza-aprendizaje es favorable y no pierde su eficiencia con

el nimero de alumnos por grupo/seccion.

El grupo/seccion 19, por motivo de descarga académica dejo de participar
en el grupo 1, en el afio 2007, de acuerdo al nivel académico, que asi lo autoriza
el Contrato Colectivo de Trabajo vigente, motivo por el cual ya no es evaluado en

los siguientes ciclos escolares.

Taza de reprobacion y desercién acumulada por ciclo escolar correspondientes al

Grupo 1.

REPROBACION: 0-0-3-0 en promedio 0.75%.
DESERCION:  12-9-4-4 en promedio 7.5%.

El grupo 2 en el cual los Profesores que imparten la asignatura de
saneamiento ambiental con la aplicacion de otros métodos de ensefanza-
aprendizaje. Se observa que la matricula por grupo/seccién también es mayor en
los afios 2007, 2008 y 2009 con tendencia a la baja durante el afio 2010 y 2011,
actualmente se aprecia en este grupo mayor numero de desercion y el promedio
general por grupo/seccién es mas bajo, asi como un mayor nimero de alumnos

reprobados por grupo/seccion.

Taza de reprobacion y desercion acumuladas por ciclo escolar correspondientes al
Grupo 2:

REPROBACION: 11-3-0-5 en promedio 4.75%

DESERCION:  18-16-17-14 en promedio 16.25%

Al comparar la permanencia, aprobacion y rendimiento académico del

grupo 1. Con los grupos/ secciones, que si utilizaron la estrategia metodolégica de



mejora continua evolucionada y el grupo 2,con los grupos/secciones, que no utilizd
la estrategia. Se observa que el grupol, el que si aplico la estrategia metodologica
de mejora continua evolucionada, mostr6 menor reprobacién de la asignatura por
siclo escolar y menor desercion, es decir, mayor permanencia y mejor rendimiento
académico (promedio general mostrado en calificaciones derivadas de las
evaluaciones docentes del desempefio del alumno), respecto al grupo 2, el que no
se le aplico la estrategia metodologica de mejora continua evolucionada, se
observa mayor indice de reprobacién y mayor desercion por siclo escolar, durante
el mismo periodo de afios en estudio. Asi mismo se observa un promedio general
por grupo/seccion, mas elevado en el grupo, que curso la asignatura con el
método de ensefianza- aprendizaje, que aquellos, grupos/secciones, que utilizaron

otros métodos en el aprendizaje de la misma asignatura.

Tabla 4.2. RESULTADO GLOBAL ACUMULADO: Reprobacion y deserciéon de
grupos/secciones, que utilizaron la estrategia. Grupo 1.

2007 | 2008 | 2009 | 2010
Tot. Alumnos 269 237 210 156
Reprobacion 0 0 3 0
Desercion 12 9 4 4

Tabla 4.3. RESULTADO GLOBAL ACUMULADO: Reprobacion y desercién de los
grupos/secciones, gue no utilizaron la estrategia. Grupo 2.

2007 2008 2009 2010
Tot. Alumnos 278 262 290 206
Reprobacion 11 3 0 5
Desercién 18 16 17 14

Tabla 4.4. Estados de resultados de examenes de la asignatura de saneamiento
ambiental.



Grupos/secciones, que si utilizaron la Estrategia Metodoldgica de mejora continua
evolucionada, grupo 1.

Seccién 02
2006 2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 28 33 29 30 23
Aprobados 27 31 29 30 23
Reprobados 0 0 0 0 0
Desercidn 1 2 0 0 0
Promedio gral. 8.37 7.93 8.72 9.73 9.47
Seccién 04
2006 2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 30 32 34 34 24
Aprobados 29 31 34 34 24
Reprobados 0 0 0 0 0
Desercion 1 1 0 0 0
Promedio gral. 8.5 8.06 7.58 8.2 9.0
Seccién 05
2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010
No. Alumnos 33 31 35 29 25
Aprobados 33 31 35 28 25
Reprobados 0 0 0 0 0
Desercion 0 0 0 1 0
Promedio gral. 7.8 8.12 8.51 9.3 8.88
Seccién 09
2006 2007 | 2008
No. Alumnos 33 33 31
Aprobados 31 33 30
Reprobados 0 0 0
Desercidn 2 0 1
Promedio gral. 8.54 8.39 8.38

Seccién 12 2006 2007 2008 | 2009 2010




No. Alumnos 39 35 35 43 30
Aprobados 37 34 32 42 28
Reprobados 0 0 0 1 0
Desercion 2 1 3 0 2
Promedio gral. 9.12 8.65 8.2 8.67 8.57
Seccion 14

2006 2007 | 2008 | 2009 (2010
No. Alumnos 41 34 34 37 25
Aprobados 37 30 32 33 24
Reprobados 0 0 0 2 0
Desercidn 4 4 2 2 1
Promedio gral. 8.21 7.82 7.91 7.86 8.9
Seccidén 15

2006 2007 2008 2009 | 2010
No. Alumnos 38 34 39 37 29
Aprobados 38 31 36 36 28
Reprobados 0 0 0 0
Desercion 0 3 3 1 1
Promedio gral 9.5 8.5 8.25 8.24 8.9

Secc.
19
2006 2007

No. Alumnos: 38 37
Aprobados 36 36
Reprobados 1 0
Desercion 1 1
Promedio gral. 9.39 8.08

RESULTADO GLOBAL ACUMULADOS: Reprobacién y Desercion (Si utilizo la
estrategia) Grupo 1.



2007 | 2008 |2009 | 2010
Tot. Alumnos 269 237 210 156
Reprobacion 0 0 3 0
Desercion 12 9 4 4

Tabla 4.5. Resultados del grupo que no utilizo la estrategia.
( Control Escolar, 2011), no se proporcioné la informacion del afio 2006.

Seccién 01
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 40 37 39 32
Aprobados 34 34 38 30
Reprobados 0 0 0 0
Desercién 6 3 1 2
Promedio gral. 6.7 7.3 8.4 7.7
Seccién 08
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 35 29 42 22
Aprobados 34 29 41 22
Reprobados 0 0 0 0
Desercién 1 0 1 0
Promedio gral. 7 7.5 7.9 8.8
Seccién 10
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 34 30 25 23
Aprobados 33 29 25 22
Reprobados 0 0 0
Desercién 1 1 0 1
Promedio gral. 7 6.5 7.5
Seccion 11

2007 2008 2009 2010




No. Alumnos 36 27 42 23
Aprobados 34 26 30 20
Reprobados 0 0 0 0
Desercién 2 1 12 3
Promedio gral. 6.8 6.6 8.3 9
Seccion 13
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 32 34 34 29
Aprobados 29 30 34 23
Reprobados 3 3 0 5
Desercién 0 1 0 1
Promedio gral. 6.8 7.2 7.3 7
Seccién 17
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 36 31 42 27
Aprobados 25 29 42 27
Reprobados 8 0 0 0
Desercién 3 2 0 0
Promedio gral. 6.6 7.7 7.7 7.6
Seccién 18
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 33 39 35 24
Aprobados 29 36 34 23
Reprobados 0 0 0 0
Desercién 4 3 1 1
Promedio gral. 6.9 7.7 8.1 9
Seccidn 20
2007 2008 2009 2010
No. Alumnos 32 35 31 26
Aprobados 31 30 29 20




Reprobados 0 0 0 0

)]

Desercion 1 5 2

Promedio gral. 7.3 6.9 8.2 7

Tabla 4.6 RESULTADO GLOBAL ACUMULADS: Reprobacion y desercion de
grupos/secciones, gue no utilizaron la estrategia. Grupo 2.

2007 2008 | 2009 | 2010
Tot. Alumnos 278 262 290 206

Reprobacion 11 3 0 5
Desercion 18 16 17 14




CAPITULO V
PROPUESTA.

5.1. Proyecto factible.

La Estrategia Metodologica de Mejora continua evolucionada, como
propuesta en el aprendizaje de la asignatura de saneamiento ambiental es factible,
debido a que en sus dos evaluaciones que se han realizado, tanto en la de 2005,
en la tesis de maestria, que se realizé en La Habana, Cuba; como en esta revision
del 2006 al 2010,se observa en los estudios realizados, que ha favorecido la
permanencia, ha disminuido el indice de reprobacion, ha elevado el rendimiento
académico en los alumnos, que la han aplicado desde el inicio de su
implementacion, asi como ha favorecido el trabajo en equipo, ha estimulado la
investigacién y conocimientos de otras fuentes, asi como ha sido un instrumento
de retroalimentacion y que ha cubierto un alto porcentaje las expectativas de los

estudiantes que cursan esta asignatura.

5.1.1. Diagnéstico.

Se detectdé desde hace afios que habia, un indice elevado de reprobacion,
desercion y bajo rendimiento académico, asi como desinterés por cursar la
asignatura de saneamiento ambiental, de la carrera de médico cirujano y partero
de la Facultad de Ciencias Médicas y Biolégicas “Dr. Ignacio Chavez” por
considerarla poco importante en su formacion médica y muy poco atractiva; se
decia que era una asignatura de poca contribucién en su formacion médica,
porque no le encontraban aplicacion practica en su formacién profesional y esto
debido a:

Falta de una estrategia metodologica, que los indujera al aprendizaje de la
asignatura.
Falta de instrumentos y herramientas didacticos, que les facilitaran la obtencion de

conocimientos y cultivo de habilidades y destrezas.



Falta de integracibn de equipos para su retroalimentacion, favorecer la
investigacion y actividades de practicas comunitarias en escenarios reales.

Falta de elaboracion de un texto guia, que les permitiera ser un instrumento
facilitador del conocimiento sobre el programa de la asignatura, a través de la

carta descriptiva de los temas del programa de la asignatura.

5.1.2. Evaluacion.

Evaluacion de la Estrategia Metodoldgica de Mejora Continua durante el
periodo de 2003- 2005.

El analisis de los instrumentos de la evaluacion, reportan resultados muy
favorables de acuerdo a las expectativas en la aplicacion de la Estrategia
Metodolégica de Mejora Continua, en la ensefianza-aprendizaje en los grupos,

que participaron en la evaluacion.

El grupo 1, (habilitado en el uso de la Estrategia Metodoldgica de Mejora
continua) considera atractiva la Estrategia, en materia de aprendizajes le
contribuye muy importantemente en la ampliacion de conocimientos, la
estimulacién a la investigacién asi como al fomento de obtener informacion de

diversas fuentes, para la exposicion de un tema en el taller de clases en equipo.

En la sistematizacion de la informacién obtenida, les facilita este proceso en
forma considerable, asi como al descubrimiento de conocimientos, que los

retroalimentan, para cubrir sus expectativas en la asimilacion de su asignatura.

En cuanto a la actitud, habilidades para resolver problemas los motiva con
los elementos, que integran a la Estrategia Metodologica de “Mejora Continua” en

su dinamica y desarrollo.

El grupo 2, (al que no se habilito en el uso de la estrategia), que curso la
asignatura con el método tradicional u otros métodos, reporta resultados variables

menos alentadores en cuanto a: conocimientos, aprendizajes, atractividad,



ampliacion de conocimientos, compafierismo, descubrimiento y retroalimentacion,
asi como en la actitud hacia la asignatura, habilidades y motivaciéon grupal y el

compafierismo en el trabajo de equipo.

El analisis del cuestionario aplicado al grupo de profesores, que imparten la
asignatura con el objetivo de conocer los métodos de ensefianza- aprendizaje y

sistemas de evaluacién que aplican, se obtuvieron los resultados siguientes:

El 50% de estos aplica el método tradicional caracterizado por conferencia, tareas

y apuntes con un listado de temas.

El 25% utilizan el método basado en problemas.

El resto aplican el método tedrico-practico con participaciéon grupal.

Referente a los sistemas de evaluacién que aplican los profesores, los resultados
obtenidos son: el 50% de éstos usan el sistema escrito Unicamente, para evaluar
a los estudiantes.

El 8% utilizan el sistema escrito- oral para la evaluacion en los estudiantes y el

resto usan el sistema cuali-cuantitativo con la modalidad de acumulativo-sumativo.

Evaluacion de la Estrategia Metodolégica de Mejora Continua Evolucionada
durante el periodo de 2006-2010.

Del periodo del 2006 al 2010, favorecio el indice de aprobacion, la
desercién y el rendimiento académico, como se observa en los resultados
obtenidos de los instrumentos aplicados, por tal motivo el diagnéstico de la
aplicacion de esta estrategia es favorable, para la aplicacion del aprendizaje en la
asignatura en la carrera de Medicina a nivel licenciatura de Médico Cirujano y
Partero.

Los instrumentos aplicados reportan, que los estudiantes que cursaron la

asignatura con esta estrategia metodoldgica la consideran:



Excelente 22%
Muy bueno 36%
Bueno 29 %
Regular 9%
Muy deficiente 4 %
Y aplican esta estrategia el 68 % en otras asignaturas.
Respecto al indice de aprobacion, permanencia y rendimiento académico,

los resultados obtenidos del grupo que curso la asignatura con la estrategia:

Grupo 1:

Reprobacion promedio 5.04 %
Desercion promedio 3.32 %
Rendimiento académico promedio 8.44

En contraste con el Grupo 2:
Reprobacion promedio 9.65 %
Desercidén promedio 6.27 %
Rendimiento académico promedio 7.46

(Gréficas anexo 12)

Claramente podemos observar la diferencia entre los grupos, Con
diferencias de casi el doble de Reprobacién y desercion en el grupo 2 (Grupo que
no utilizé la estrategia), y de practicamente un punto en cuanto a rendimiento

académico en relacion favorable al grupo 1 (Que si aplico la estrategia).

Por tal motivo la estrategia metodoldgica de mejora continua evolucionada
en su segunda evaluacion, sigue siendo una muy buena opcién en la ensefianza-

aprendizaje de la asignatura de saneamiento ambiental.



5.1.3. Disefio o ejecucion.

Se trata de un estudio cuyo producto final es la evaluacion cuanti-cualitativa
de la Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada, aplicada en el
proceso de ensefianza-aprendizaje de la asignatura de Saneamiento Ambiental en
el segundo afio de la carrera en la Facultad de Ciencias Médicas Yy Bioldgicas

“Dr. Ignacio chavez “de Morelia, Michoacan, durante el periodo 2006 al 2010.

Con la aplicacion de esta estrategia de ensefianza se, pretende modificar
los campos de las actitudes hacia la asignatura, el incremento en la cantidad y
calidad de los procesos de enseflanza-aprendizaje en lo referente a habilidades y
conocimientos. En sintesis se describird el comportamiento de las variables
obtenidas en los instrumentos aplicados, utilizando un grupo experimental de
estudiantes como un grupo control y a la vez conocer los diversos métodos de
ensefianza, que aplican otros profesores, que imparten esta asignatura y su

rendimiento.

El sistema de métodos previstos integr6 métodos tedricos, empiricos y
procedimientos estadisticos, con nimeros absolutos y porcientos, para resumir la
informacion utilizando tablas y graficos para su presentacion con un nivel de

confiabilidad del 95% considerando un 5% de error.

Los instrumentos de evaluacién, dos encuestas transversales, aplicadas por
personal capacitado en las aulas de la propia Facultad de Ciencias Médicas y
Biologicas Dr. Ignacio Chavez de la Universidad Michoacana de San Nicolas de
Hidalgo(UMSNH) en las que se les informo, que los datos obtenidos son para la
elaboracion de un trabajo de investigacion sin otro uso y que tiene la libertad de

contestar o no, las preguntas de los cuestionarios.



Para evitar sesgos, los asesores procesaron la informacion de las
encuestas aplicadas a los alumnos y utilizaron los equipos de cOmputo necesarios,

hojas y técnicas, asi como recursos materiales complementarios.

5.1.4. Viabilidad.

Por los datos expuestos en el presente trabajo, tanto en los indicadores de
rendimiento académico, permanencia-desercion y aprobacion-reprobacion, asi
como de las actitudes favorables al método y a la asignatura, y expuestas en los
resultados de las encuestas aplicadas, esta propuesta de evaluacion de la
Estrategia de Mejora continua evolucionada, se acredita que es viable, para que
se continde su aplicacion en la asignatura de saneamiento ambiental de la carrera
de medicina de la Facultad de Ciencias Médicas y Biolégicas “Dr. Ignacio Chavez”
en la ciudad de Morelia, Michoacéan.



CONCLUSIONES

Los objetivos planteados para este proyecto de tesis doctoral, han sido
cubiertos objetivamente, y los resultados obtenidos indican y avalan que la
Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada, es una buena
alternativa para favorecer el aprendizaje de los médicos en formacion, y que es
una estrategia didactica y herramienta que contribuyé a la permanencia,
aprobacion y mejora del rendimiento académico en estudiantes de la Facultad de
Ciencias Médicas y Biologicas “Dr. Ignacio Chavez” de la Universidad Michoacana
de San Nicolas de Hidalgo. Toda vez que los estudios realizados y contrastados
con otros métodos aplicados en la misma asignatura, fueron muy atractivos y se

logré mejorar los indicadores propuestos.

Por consiguiente los resultados de la validacion del instrumento aplicando el
método de Dunn, se confirm6 que los estudiantes que aplicaron la estrategia
metodoldgica de mejora continua evolucionada, en el aprendizaje de la asignatura
de Saneamiento Ambiental, mantuvieron una tendencia hacia la mejoria y muy
significativa en contraste con los estudiantes, que no aplicaron esta estrategia de

ensefianza-aprendizaje en la asignatura ya mencionada.

Este método esta sustentado en Modelos de mejora continua, que tienen su
origen en las instituciones y organizaciones que buscan la calidad, y aplicable
desde la perspectiva que se esperaba en el desarrollo humano y de procesos
productivos, generativos y de innovacion en contextos educativos. Dichos modelos
se orientan a través de la permanente blsqueda y encuentro, asi como
eficientizacion y optimizacion de las respuestas que conlleven a los resultados
efectivos y que son validos en procesos de ensefianza- aprendizaje, dentro de
grupos de trabajo y enfoque educativo, en la gestién del propio aprendizaje y en el

aprendizaje de la asignatura de Saneamiento Ambiental.



Algunos casos sobresalientes obtenidos antes de aplicar la Estrategia
Metodolégica de mejora continua, en la asignatura de Saneamiento Ambiental,
indican que los alumnos de los 30 grupos/secciones, que en ese tiempo cursaban
esta asignatura, un numero considerable de ellos la reprobaban y otro namero
mayor no asistian a clase, asi como, muchos estudiantes, que no se presentaban
a los examenes. Por ejemplo en el ciclo escolar 2001-2002, un profesor, que
impartio clases a dos grupos/ secciones de esta asignatura reprobé 6 alumnos y 9
no se presentaron a los examenes. En el ciclo escolar 2002-2003, un profesor que
impartié clases a siete grupos/secciones, reprobé a 16 alumnos y 20 alumnos no

se presentaron a los examenes (Leon, 2004).

Apreciacién personal.

Ahora bien en lo que concierne al motivo de este Doctorado en Gerencia y
Politicas Educativas, ofrecido por la Universidad de Baja California, campus Tepic,
Nayarit, y su relacion con la evaluacion de la Estrategia Metodoldgica de Mejora
continua evolucionada, se agrega como reflexion y se ha de decir a modo de
conclusidén transversal, que la administracidon y la gestion de los conocimientos del
profesor a grupos / secciones de estudiantes en la formacién profesional en una
asignatura, aplicando una estrategia didactica eficiente, eficaz, organizada y
orientada a resolver problemas detectados en la institucién u organizacién, como
es el caso de este trabajo realizado, que permite confiar que éste puede ser un
camino viable, que da una prueba fehaciente y testimonio de buena administracién
y gestidon de losconocimientos, de acuerdo a un problema planteado, y que puede
ser llevado a las mismas practicas administrativas, reglamentarias vy
metodoldgicas del comdn de las Instituciones de educacion superior, medio y
basico, en el sentido de que la ejecucion de estrategias metodoldgicas orientadas
a la ensefianza y aprendizaje, pueden contribuir a cumplir el objetivo de las
instituciones educativas, pues pertenece a estos directamente, solventar los
problemas de reprobacién, desercion y bajo rendimiento en los estudiantes y
traducirlos en eficiencia terminal, aprobacion, rendimiento y aprovechamiento,

conocimientos, que el estudiante pueda llevar a todas las esferas y/o dimensiones



que estructuran su personalidad y que lo hacen nutricio para su sociedad y su
campo disciplinario. La administracién de estos hechos, permitird actuar e influir
en el mejor aprovechamiento de los recursos que ven multiplicada su importancia

en pleno momento actual.

Retomando los mé&s recientes paradigmas, en concreto el iniciado en 1990,
con la denominada Era del Conocimiento (Chiavenato, 2004) y los paradigmas de
la complejidad (Morin, 2000), el trabajador del conocimiento (Drucker, 1959), el de
las organizaciones que aprenden (Senge, 1990) y por supuesto el de la
globalizacion, los cuales en este momento ya se estan viviendo, imperan a la
potenciacion de los recursos materiales, financieros, tecnoldgicos, didacticos,
estructurales y de organizacion de equipos y personas, profesionales y humanas
gue en esta nueva era se caracterizan y se veran caracterizados por los cambios
rapidos, imprevistos y turbulentos y que requieren como respuesta ofertas
educativas y profesionales innovadoras, practicas, emprendedoras Yy
principalmente que replanteen los paradigmas predominantes, haciendo de la
educaciéon un objeto optimizado y formador de profesionales, eficaces, eficientes,
competentes, propositivos y gestores del autoempleo y la aplicacion reenfocada
de su praxis profesional.

La tecnologia de la informacion, la virtualizacion, la necesidad de
aprendizajes significativos y la construccion de los conocimientos, que con apoyo
de la television (creacion de documentales y programas educativos), el teléfono y
sus extensiones, asi como la computadora, son herramientas de apoyo, tal como
lo es la administracion de recursos y medios didacticos y la gestion, para el logro
de los objetivos didacticos, que en conjunto pueden ser denominados
administracion y gestion de la pedagogia, como una propuesta responsable y
respondiente a los indicadores dados, nacionales de aprobacion versus
reprobacién, permanencia versus desercion y rendimiento académico versus bajo
rendimiento académico, traducidos en eficiencia terminal y que inter y

transdisciplinarmente elabore estrategias de apoyo, a la ensefianza aprendizaje,



novedosas, integradoras, que aborden los objetos de conocimiento con la

participacion activa del estudiante.

Las estrategias pueden considerar el trabajo en equipo, la participacion individual,
el disefio de medios de comunicacion, la orientacion, guia y fortalecimiento de la
practica de parte de las instituciones y de los responsables de asignaturas, asi
como los apoyos de las instancias gubernamentales y organismos encauzados al
apoyo de la educacion. Se deben orientar los esfuerzos a consolidar profesionistas
globales, pertinentes, eficaces, resolutivos y dispuestos a aprender y a saber
aprender, que sepan comunicar su experiencia y sus cuestionamientos, que usen
las diversas herramientas de comunicacién, los blogs informaticos, las redes
sociales, las redes de profesionistas, el pensamiento en disefio, la concepcion
positiva del entorno y de su subjetividad, la hipercompetencia y la oportunidad de
trabajar en equipo, para construir liderazgos tanto de personas, como de grupos e
instituciones, que se apoyan inter y transdisciplinariamente igualmente, sensatos y
con vision de desarrollo oportuna, que beneficia tanto a la sociedad, las
instituciones, empresas y organismos publicos y privados , que a su vez benefician

a su entorno geopolitico, nacional y mundial.

Los desafios del tercer milenio, apuntan a cambios cada vez mas veloces,
intensos en el ambiente, en las organizaciones y en las personas, lo deben ser
también las estrategias didacticas, que disefian los implicados y que son apoyadas
e incentivadas por las instituciones. El mundo posmoderno se caracteriza por las
tendencias que involucran la globalizacién, la tecnologia, la informacién, el
conocimiento, los servicios, la importancia de los usuarios, la calidad, la
productividad, la competitividad, entre otras; todas estas tendencias afectan la
manera en como la sociedad y las organizaciones emplean a las personas, y por
supuesto la manera en como los profesionistas deben responder a las demandas
del entorno, que también ve ponderada la necesidad de tomar conciencia de las
afectaciones, que el humano genera en su entorno y de los resultados que el

profesional puede en potencia disefiar y en acto ofrecer.



Esta tesis, promueve una manera de administrar el conocimiento, tanto por el
responsable docente de la asignatura, como del responsable estudiante de ésta.
Esta Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada, integra y seguira
integrando, aportes metodoldgicos de otros saberes que den a la ensefianza
aprendizaje oportunidad manifiesta en el rendimiento de los estudiantes, en su
satisfaccion por aprender, en la satisfaccion del docente por trasmitir un motivo,
una referencia para aprender, y una manera guiada de hacerlo y continuarlos.
Este trabajo ha promovido la organizacion del aprendizaje, la motivacion al
estudio, el logro de los objetivos académicos y el desarrollo de un modelo de

ensefianza y mas, del aprendizaje propio y de los grupos en los que se colabora.

RECOMENDACIONES

Una vez que se ha comprobado por las evaluaciones realizadas sobre la
contribucion que la Estrategia Metodoldgica de Mejora continua evolucionada ha
aportado, en forma de soluciones a problemas detectados desde su
implementacion en el aprendizaje de la asignatura y de la vida académica, se
plantea recomendarla como una estrategia aportadora, facilitadora vy
retroalimentadora y motivadora, asi como posibilitadora en el mejoramiento del
trabajo en equipo en la obtencion de conocimientos y en el desarrollo de
habilidades y destrezas en la formacién de los estudiantes no solamente de
medicina, sino abierta también a ser una propuesta para estudiantes de
secundaria y bachillerato y en otras profesiones en las cuales puede ser aplicada

desde una prueba piloto.
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