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Abstract

Introduction: The teaching of pharmacology has traditionally been characterized by the transmission of information where
pedagogical strategies have focused on the teacher, privileging theoretical knowledge, master classes and memory tests. It is
essential to introduce new elements to increase the student's active participation in the construction of knowledge and in the
evaluation of the achievement of their competences; the development of creativity and teamwork. This methodology seeks to
break the notion of traditional teaching, change the idea of an evaluation by the note to an evaluation with a motivation of its
own (of the student), to internalize the knowledge and make it part of its structure of thought. Objective: Develop a teaching
and evaluation strategy that allows students to actively participate. Materials and methods: 172 students participated in the
subject of Pharmacology and Therapeutics "B", between March and September 2017. Four individual and complementary
activities were developed related to the prescription of drugs, for the evaluation of the process and performance of the students
Standardized rubrics were used, a perception survey was applied to the students about the usefulness of the strategy in their
training. Results: The results show a good performance of the students in the prescription activities of medications, a significant
improvement in the performance when comparing the results. The students consider that the strategy is useful for the
development of their professional competences, it allows them to have an active role in the learning process and the evaluation
methodology allows them to recognize the elements that they must reinforce in order to reach an optimal development of their
competence.
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Introduccién: La ensefianza de la Farmacologia tradicionalmente se ha caracterizado por la transmision de informacién donde
las estrategias pedagdgicas se han centrado en el profesor, privilegiando el conocimiento tedrico, las clases magistrales y los
examenes memoristicos. Es imprescindible la introduccién de elementos nuevos para aumentar la participacion activa del
estudiante en la construccion del conocimiento y en la evaluacion del logro de sus competencias; el desarrollo de la creatividad
y el trabajo en equipo. Esta metodologia busca romper la nocion de ensefianza tradicional, cambiar la idea de una evaluacion
por la nota a una evaluacion con una motivacion propia (del estudiante), para internalizar el conocimiento y hacerlo parte de
su estructura de pensamiento. Objetivo: Desarrollar una estrategia de ensefianza y evaluacién que permita a los estudiantes
participar activamente. Materiales y métodos: Participaron 172 estudiantes que cursaron la asignatura de Farmacologia y
Terapéutica “B”, entre marzo y septiembre de 2017. Se desarrollaron cuatro actividades individuales y complementarias
relacionadas con la prescripcién de medicamentos, para la evaluacion del proceso y desempefio de los estudiantes se emplearon
rubricas normalizadas de evaluacion, se aplico una encuesta de percepcién a los estudiantes sobre la utilidad de la estrategia en
su formacion. Resultados: Los resultados muestran un buen desempefio de los estudiantes en las actividades de prescripcién de
medicamentos, un mejoramiento significativo en el desempefio al comparar los resultados. Los estudiantes consideran que la
estrategia es til para el desarrollo de sus competencias profesionales, les permite tener un papel activo en el proceso de
aprendizaje y la metodologia de evaluacién les permite reconocer los elementos que deben reforzar para llegar a un 6ptimo
desarrollo de su competencia.

Palabras claves: Farmacologia, TIC, evaluacion, aprendizaje significativo, trabajo colaborativo.

Introduccion

Se propone esta innovacién, considerando gue la ensefianza de la Farmacologia tradicionalmente se ha
caracterizado por la transmision de informacién y en consecuencia el disefio de sus asignaturas y las
estrategias pedagdgicas se han centrado en el profesor, privilegiando el conocimiento teérico, las clases
magistrales y los examenes memoristicos.!?

Para los estudiantes, la evaluacion de farmacologia se ha reducido a la resolucion de exdmenes para lo
cual deben memorizar los topicos abordados por el docente en la sesion magistral y de manera
permanente se ha omitido la evaluacion de actitudes, valores, destrezas y componentes afectivos e
interpersonales.®®

Los estudiantes se sienten ajenos al proceso de evaluacion, que no hace parte del proceso formativo,
estudian para obtener una nota y es el profesor el Gnico responsable de la evaluacién.®’

Se busca entonces el desarrollo del pensamiento complejo mediante la identificacion de problemas en
situaciones reales y la resolucion de los mismos con rigor cientifico y creatividad; el uso de la
odontologia basada en la evidencia para el ejercicio de la prescripcién de medicamentos.?°

La evaluacién del aprendizaje implica la capacidad de usar y aplicar el conocimiento, permitiendo que
el estudiante vivencie la diversidad de puntos de vista y comprenda la complejidad, la incertidumbre, la
evolucién del conocimiento, la posibilidad de innovar y discutir con argumentos.*!?

Se introducen elementos nuevos para aumentar la participacion activa del estudiante en la construccién
del conocimiento y en la evaluacion del logro de sus competencias; el desarrollo de la creatividad y el
trabajo en equipo; la evaluacion de las competencias, abarcando elementos cognitivos, procedimentales,
valores, actitudes, habilidades y destrezas.'*1

Esta metodologia busca una pedagogia que integre el aprendizaje y la evaluacion, pasar del ejercicio
memoristico empleado para la resolucion de exdmenes a un proceso de entendimiento de contenidos, de
construccioén de productos, de critica de los desarrollos de los compafieros; y de una evaluacion que
tiende por respuestas Unicas validas a una que resalte el pensamiento divergente, es decir los maltiples
caminos que existen para llegar a una respuesta. >/

Desarrollar una estrategia de ensefianza y evaluacion que permita a los estudiantes participar
activamente, de tal manera que pueda identificar los aspectos que debe mejorar a lo largo del curso y
aquellos que constituyen sus fortalezas.

Materiales y Métodos

Disefo
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Estudio de tipo observacional y de corte transversal. La experiencia se desarrollé con la totalidad de los
alumnos de la Catedra de Farmacologia y Terapéutica B de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional de Cérdoba. La muestra estuvo constituida por 172 estudiantes que cursaron la asignatura en
el afio 2017. La estrategia incluy0: a) una prueba de entrada, b) una prueba de salida, ¢) actividades de
aprendizaje a lo largo del curso de 30 semanas de duracidn para ser desarrolladas en la plataforma
Moodle y d) un trabajo grupal, que tuvo tanto actividad presencial como no presencial. A lo largo del
cursado de la asignatura se desarrollan actividades que aportan elementos a la formacion de los
estudiantes en estos aspectos y emplean los recursos de la plataforma Moodle en un aula virtual. EL
trabajo grupal se organiz6 en grupos de entre6 a 10 estudiantes y consistio en 4 actividades:

Actividad 1. Critica de una prescripcion odontoldgica. Considerando que la elaboracion de esta tiene
requisitos especificos, por ejemplo, estar escrita con letra legible, evitar el uso de siglas, incluir
los datos de identificacidn del profesional y el paciente, entre otros, una de las actividades es
presentar a los estudiantes una receta para que ellos identifiquen los posibles errores contenidos
en una prescripcion hipotética y los registren y discutan en el aula virtual.

Actividad 2. Resolucion de casos clinicos cortos en el aula virtual. En esta actividad los estudiantes
analizaron las diferentes opciones terapéuticas de acuerdo a las caracteristicas del paciente para
asi poder justificar la eleccion de los medicamentos. Esta actividad fue resuelta en grupos de
rotacion para favorecer el aprendizaje colaborativo y fue calificada incluyendo co-evaluacién.

Actividad 3. Busqueda de literatura cientifica. La estrategia se centr6 en el desarrollo de habilidades para
buscar y analizar informacion cientifica confiable sobre los medicamentos, como elemento de
la formacién en investigacién y como elemento fundamental en la prescripcion basada en la
evidencia. En esta actividad se pidid a los estudiantes obtener articulos cientificos que respondan
a un criterio de busqueda definido por el docente, registrando los elementos empleados en la
blUsqueda, las bases de datos consultadas y el articulo escogido.

Actividad 4. Presentacion y resolucion de un caso clinico real. Cada grupo de estudiantes escogi6 un
paciente real y se desarroll6 el método de casos en el cual se hace el andlisis y discusion de una
experiencia de la vida real, se identifican las situaciones problematicas del paciente, se analizan
estas situaciones empleando conceptos clinicos, farmacolégicos y terapéuticos. Se entreg6 un
informe escrito que recogio los resultados de la experiencia.

Métodos empleados para el seguimiento y observacion del cambio

Como se menciond anteriormente, para la medicion del impacto de la actividad sobre el desarrollo de la
competencia en el elemento cognitivo, se aplicé una prueba de entrada y una prueba de salida que
permitieron tener una valoracion objetiva, para medir la capacidad del estudiante para elegir el mejor
medicamento indicado en un caso clinico particular.

La prueba de entrada se aplicé al inicio de la unidad didéctica a todos los estudiantes y permitio fijar
metas de aprendizaje individuales y motivar a los estudiantes a adquirir un compromiso con su proceso
individual de aprendizaje.

La prueba de salida se aplico al finalizar la actividad integradora, mantiene el mismo formato de la
prueba de entrada y mide el mismo elemento de la competencia para poder comparar el nivel de
desempefio.

Estas pruebas corresponden a casos clinicos reales o hipotéticos, en los que cada estudiante debid elegir
la mejor opcién farmacoldgica en cada caso de acuerdo a los criterios de eficacia, seguridad,
conveniencia y costo.

Con el fin de evitar el sesgo de la falta de conocimientos de farmacologia, la prueba de entrada se realizd
al terminar el modulo de farmacologia del dolor y la inflamacién en paralelo con el segundo examen
parcial. Por su parte, la prueba de salida se realizo al finalizar el curso y tuvo caracteristicas similares a
las de la prueba de entrada y abordé casos clinicos de variada problemética odontologica.

Para facilitar el trabajo de los estudiantes en la presentacion y resolucién del caso clinico real, se
definieron los contenidos abordados en una tabla disefiada por los docentes y ademas, se les entreg6 una
guia de trabajo (Guia de trabajo en grupo). Los elementos que componen la evaluacion de esta actividad
estuvieron establecidos en una grilla de evaluacion, también disefiada por los docentes (Grilla de
evaluacion del trabajo escrito). Esto permiti6 al estudiante claridad sobre el proceso de evaluacion de su
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trabajo, sirvié como guia para conocer los aspectos que debe mejorar y aquellos que constituyen sus
fortalezas. Para el disefio de la grilla se tom6 como material basico “Guia de la Buena Prescripcion” 18
Resultados

El 100% de los estudiantes logr6 identificar alguno de los errores de la prescripcion, estando las
calificaciones entre 3y 5 en una escala de 0 a 5. La Fig. 1 muestra la distribucion de los estudiantes de
acuerdo con la calificacion obtenida en esta actividad, como se puede apreciar, el 42% de los estudiantes
logré una calificacion de 5, la calificacién minima fue 3.

Figura 1. Calificacion en la actividad de identificacion de errores en la férmula médica

En cuanto a la prueba de entrada, como se puede observar en la Fig. 2, los estudiantes tuvieron un
desempefio muy variable y la mayoria de ellos tuvieron calificaciones por debajo de tres, en una escala
de 0 a 5, solo el 2% tuvieron una calificacion de 5, el 39% obtuvo calificaciones iguales o superiores a
3.

Figura 2. Calificaciones de la Prueba de Entrada

En cuanto a la prueba de salida (Fig. 3) los estudiantes mejoraron significativamente su desempefio al
compararlo con el obtenido en la prueba de entrada, encontrando que el 33% de estudiantes obtuvo 5 en
su calificacion y el 80% obtuvo calificaciones iguales o superiores a 3.
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0; 0%

Figura 3. Calificaciones de la Prueba de Salida
Conclusion

Los resultados permiten afirmar que la estrategia pedagdgica logra que los estudiantes de odontologia
se apropien de los elementos necesarios para realizar una adecuada prescripcion de medicamentos. La
implementacion de la estrategia de manera continuada a lo largo de la formacion médica permitira llegar
a un verdadero proceso de construccion del aprendizaje y de construccion de un conocimiento de novato
a experto, donde se pueda evidenciar mejoramiento progresivo y se puedan evaluar los resultados en
diferentes momentos del proceso, incluso en el momento de egreso del programa.
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