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RESUMEN

En el contexto de la educaciéon médica, se hace necesaria la integracion de los métodos activos del
aprendizaje con las formas y escenarios de la educacion en el trabajo, es por ello que el presente ar-
ticulo se dirige hacia la reflexion de como dirigir el proceso docente educativo, con la utilizacién de los
métodos y técnicas participativas, que lleven al estudiante hacia su formacion integral.
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ABSTRACT

The integration of active learning methods with forms and stages of education in work is necessary
in the context of medical education , which is why this article addresses how to direct reflection of the
educational process with the use of participatory methods and techniques, with the student to their
comprehensive training .
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Introduccion

Ante las limitaciones de los métodos y procedimientos de la ensefianza tradicional, sustentados en la
actividad del docente y la pasividad del alumno, han surgido variadas respuestas que, desde diferentes
bases tedricas y metodoldgicas, tal como se vio antes, pretenden revolucionar la practica de la ense-
fAanza y el aprendizaje. Es asi que se desarrollan los llamados métodos activos, productivos, problémi-
cos y diversas técnicas de trabajo en grupos o de dinamica grupal.

A pesar de su diversidad de origen, existen aspectos comunes en todas estas propuestas, que englo-
bamos bajo la denominacion de métodos y técnicas participativas.(1) En las diferentes tendencias pe-
dagogicas y de la educacion médica, que propugnan la utilizacion de los mismos, hay una coincidencia
en la importancia que se le concede a la actividad que despliegan los alumnos, a las tareas que deben
llevar a cabo, asi como a las relaciones que se establecen entre los participantes en el proceso docen-
te, alainteraccion e influencia mutua para la asimilacién de conocimientos, la formacion de habilidades,
de actitudes y valores.

En la base de estos métodos y técnicas esta la concepcion del aprendizaje como un proceso activo,
de creacion y recreacion del conocimiento por los alumnos, mediante la solucion colectiva de tareas, el
intercambio y confrontacion de ideas, opiniones y experiencias entre estudiantes y profesores.

Existe un estrecho vinculo entre el grado de interaccidén que propician los diferentes métodos de ense-
fAanza y la calidad del aprendizaje: los conocimientos y habilidades que se adquieren son mas profun-
dos y complejos en la medida en que se logra un mayor nivel de interaccion en clase.

En el presente articulo realizamos la valoracion de las potencialidades que tiene el aprovechamiento
de los métodos activos en el proceso de ensefianza — aprendizaje para la formacion integral de los
estudiantes en la educacién médica. (2)

Desarrollo

Para adentrarnos en el aprovechamiento de los métodos participativos en el contexto de la Educacién
Médica para la activacion del proceso de ensefianza — aprendizaje, se debe iniciar caracterizandolos.
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Las caracteristicas mas generales de los métodos
participativos o activos son las siguientes:

Permiten el establecimiento de un estrecho vincu-
lo entre los conocimientos tedricos y su aplicacion
practica. La asimilacién de conocimientos no se
concibe como el Unico objetivo de la ensenanza,
sino también como un recurso para la solucion de
problemas, tareas o situaciones profesionales o
vinculadas con la profesion, en condiciones reales
0 modeladas.

Al ampliar los métodos participativos, es frecuente
que se parta de las propias experiencias de los
participantes, para abordar la teoria e ir de ésta
a la préctica, logrando asi conocimientos signifi-
cativos.

Los mismos no pretenden la aceptacion acritica
de la palabra del docente, sino que estimulan la
busqueda de la verdad, mediante el trabajo con-
junto de indagacion y reflexién, aproximando la
ensefianza a la investigacion cientifica, a la activi-
dad productiva y social, brindando una mayor so-
lidez a los conocimientos adquiridos y a las habili-
dades profesionales e intelectuales desarrolladas.
La indole de las tareas a acometer, asi como las
condiciones en las que éstas se desarrollan, es-
timulan una mayor actividad cognoscitiva en los
estudiantes, asi como el desarrollo del espiritu
investigativo, la independencia cognoscitiva, la
creatividad y la capacidad de autoaprendizaje.

Las oportunidades que brindan estos métodos
para la verbalizacién, contribuyen al andlisis méas
detallado de los problemas y su instrumentacion,
promoviendo la capacidad reflexiva de los partici-
pantes y el desarrollo de la competencia comuni-
cativa.

En la interaccion que se propicia con los métodos
activos, se socializa el conocimiento individual,
enriqueciéndolo y potenciandolo en el conoci-
miento colectivo, que aparece como producto de
la actividad grupal.

Contribuyen a romper con modelos paternalistas
de educacién, a desmitificar la figura del docente;
permiten que los estudiantes desempefien el rol
de sujetos de su propia formacion, estimulando la
asuncion de posturas criticas, personales y com-
prometidas ante el conocimiento que propicia su
desarrollo.

Los equipos multidisciplinarios de trabajo en las
areas de salud, se convierten en espacio idoneo
para la activacion del aprendizaje desde la direc-
cion del proceso docente educativo que ocurre en
estos escenarios.

Promueven el desarrollo de actitudes favorables
hacia el conocimiento y la profesién; tienen un
importante papel motivador en el aprendizaje, re-
forzando los valores necesarios para la formacién
integral de la personalidad.

Ayudan a la constitucién del grupo, al estable-
cimiento de relaciones interpersonales y a un
mayor conocimiento mutuo. Estimulan la coope-
racion entre los participantes y el desarrollo de
habilidades de trabajo en grupo, tales como la re-
ceptividad a los criterios de otros y la defensa de
los propios, el desempefio de diversos roles como
los de jefe, subordinado, u otro.

Existe una gran diversidad de métodos y técnicas
participativas, asi como multiples variantes de
los métodos activos ya existentes, que permiten
su empleo en diferentes niveles de ensefianza y
materias de estudio; los mismos pueden aplicarse
tanto en grupos pequefios como numerosos, en
actividades centradas en uno sélo de estos méto-
dos o0 en una combinacién de varios de ellos que
se complementan.

Las visibles ventajas del uso de estos métodos en
la ensefianza ha creado en algunos educadores
lailusién de que se trata de instrumentos “todopo-
derosos” que, por si mismos, garantizan el éxito
del proceso docente educativo. Es bueno insistir
en lo injustificado de esta idea, ya que se trata uni-
camente de su visién objetal como medios, cuya
utilizacion sera efectiva solo si se ajusta a los ob-
jetivos planteados, a los contenidos a abordar, a
las caracteristicas del grupo de estudiantes y es-
tara en dependencia de la habilidad del docente
para aplicarlos y de las condiciones especificas
de su utilizacion.

Los métodos y técnicas participativas no son “re-
cetas” que puedan aplicarse mecanicamente en
diferentes condiciones y circunstancias. Su utili-
zacion exige del docente un trabajo de reflexion,
imaginacion y creatividad para seleccionarlos,
modificarlos o incluso crear sus propias técnicas,
si asi se requiere, en el contexto de la educacion
médica estos métodos y técnicas participativas
cobran fuerza ante la presencia de las formas y
escenarios de la educacion en el trabajo que in-
troduce al estudiante en la profesion desde el pro-
pios momento de la formacion inicial.

La correcta seleccion y utilizaciéon de los métodos
y técnicas participativas demanda su sustenta-
cién en una concepcion tedrica y metodoldgica de
la educacion que propicie el cambio en los roles
tradicionales de profesor y estudiante, y del pro-
pio proceso de ensefianza-aprendizaje, tal como
se valorara con anterioridad. El profesor deviene
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en coordinador del grupo de trabajo y ejerce una
funcién reguladora y estimuladora del aprendizaje

grupal.(3)

Ademas del dominio de su materia, que se so-
metera a prueba por la participacion activa de los
estudiantes en el proceso docente educativo, se
precisa del docente, su conocimiento de las ca-
racteristicas especificas, ventajas y limitaciones
de los métodos a utilizar. Este conocimiento es
mucho mas rico cuando el educador ha experi-
mentado personalmente con el método, en cali-
dad de participante o dirigiendo su aplicacién a
los escenarios propios del area asistencial en el
contexto de la educacion en el trabajo, principio
que rectorea a la educaciéon médica.

Un analisis detallado de los procedimientos a
seguir antes de aplicar el método seleccionado
ayudara al profesor a prepararse adecuadamen-
te para enfrentar cualquier dificultad que pudiera
surgir durante la clase.

Las rotaciones, estancias y cuerpos de guardias,
como formas de la educacién en el trabajo en el
contexto de la educacién médica, deberan estar
pensados desde la utilizacion de los métodos y
técnicas de trabajo grupal que activen el aprendi-
zaje y promuevan un desarrollo profesional y hu-
mano de los estudiantes.

El desarrollo de los métodos activos en el apren-
dizaje dentro de la educacién médica, pasa por el
entrenamiento necesario para que los estudian-
tes, durante su formacién se entrenen a trabajar
en grupo en un cuerpo de guardia, en el pase de
visita por las salas de un hospital o en las areas
de la educacion en el trabajo en las comunidades
y territorios donde se insertan, pero ademas de-
bera aprender a integrarse al trabajo con los equi-
pos multidisciplinarios de salud.

El desarrollo de las relaciones interpersonales y
de la competencia comunicativa de profesores,
tutores y estudiantes(4), en todas sus dimensio-
nes, se convierte en la base metodolégica para
el aprovechamiento de los métodos y técnicas de
dinamica grupal en el contexto de la educacion
médica.

Por todo lo antes reflexionado es que cada dia se
integran mas, los métodos de ensefianza con los
métodos de la investigacion, los medios de ense-
fAanza con los medios de trabajo, en fin los que
“aprenden” con los que “ensefan”, relacionados
en un todo Unico que es la formacion y el desarro-
llo de los individuos que los preparan para la vida
y en la propia vida.

Conclusiones

El empleo exitoso de los métodos y técnicas par-
ticipativas requiere que profesor y estudiantes co-
nozcan y observen durante el trabajo, las reglas
de trabajo en grupo. Estas normas son de sencilla
explicacion y comprension, aunque su observan-
cia puede debilitarse a lo largo de la actividad, por
no constituir todavia para los presentes un habito
de trabajo.

Desde el estudio del contexto de la educacion mé-
dica y su principio rector, la educacion en el traba-
jo, se destaca que no basta con dar a conocer la
utilizacion de los métodos y técnicas participativas
en el momento inicial de cualquier tarea docente,
sino realizar el encuadre de la misma para que
los estudiantes estén consciente de las formas
en que se controlara su aprendizaje a lo largo del
proceso docente educativo.
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