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RESUMEN

SUMMARY

En la Educacion en Ciencias de la Salud con frecuencia se omite la en-
sefanza explicita de la teoria que respalda la formulacion de objetivos
y resultados esperados de aprendizaje y de objetivos de investigacion
cientifica. Este aprendizaje suele darse ya sea por imitacion o por el
aprendizaje de los aspectos formales del proceso.

A pesar de este hecho, la ensefianza de las culturas profesionales o cienti-
ficas debe ser explicita y sistematica y no solo por imitacién. El estudian-
te necesita aprender una forma cientifica de pensar y de actuar sobre
el conocimiento. Mas que adquirir informacién o conocimiento tedrico,
aprender se trata de adquirir la capacidad de resolver problemas, tomar
decisiones, experimentar e investigar.

Al formular los objetivos de aprendizaje los docentes deben explicitar
a sus estudiantes las reglas simples, algoritmos, tacticas y procesos de
pensamiento que emplearan en cada paso del aprendizaje.

De igual manera, al investigar se sigue una secuencia de pensamiento,
con el fin de usar los conocimientos ya adquiridos para generar nuevos
conocimientos. Investigar es la forma méas elevada de aprender. Parte de
la realidad observada para intervenir sobre ella, comparar los resultados
y construir conclusiones, que regresan a esa misma realidad, para trans-
formarla.

Se postula que, entrenarse en la formulacidn de objetivos de aprendizaje
e investigacion mejorara los resultados de los procesos de ensefianza y
aprendizaje, tanto de docentes como de estudiantes e investigadores.
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Frequently, in Health Sciences Education, we omit the explicit teachings
regarding the educational theory about constructing learning and re-
search objectives because we typically learn to build them through lear-
ning the formal aspects of the process.

Despite this reality, the educational process must be explicit and sys-
tematic when teaching a professional culture. We must not teach only
by imitation. The student must learn a scientific way of thinking and ac-
ting about knowledge. More than acquiring information or theoretical
knowledge, learning is about solving problems, making decisions, expe-
rimenting, and investigating.

When formulating learning objectives, medical teachers must expli-
citly expose their students to the simple rules, algorithms, tactics, and
knowledge processes they will use in each learning step.

Comparably, researchers follow a thought sequence that allows them to
use their previous knowledge to generate new one. Research is the hi-
ghest learning activity. It starts by observing reality, intervening, compa-
ring its results, and building conclusions. Finally, research returns to that
same reality to transform it.

We postulate that training educators, students, and researchers to build
learning and research objectives willimprove the learning-teaching pro-
cess results.

Keywords: Researcher formation: Higher Education; Learning objecti-
ves; Research objectives.
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Formulacion de objetivos de aprendizaje y objetivos de investi-
gacion
La autora es médico internista y docente de la maestria en Diabetes
y Sindrome Metabdlico en Guatemala. Ademds, como resultado de su
trabajo de tesis doctoral en Educacién, propuso un modelo para ense-
fAar a investigar en las Ciencias de la Salud'. Este modelo le ha permitido
apoyar a mas de 100 estudiantes de las ciencias de la salud, a nivel de
maestria para la seleccién del temay formulacion de objetivos de investi-
gacion para sus respectivos trabajos de tesis de graduaciéon de maestria.

A raiz de esta experiencia educativa, la autora ha documentado que,
a través de una practica dirigida, un 90% de los estudiantes que trabajan
para identificar su centro de interés para investigacion lo logran, con fa-
cilidad, en un primer intento. En otras palabras, la gran mayoria de los
estudiantes saben qué tema les interesa estudiar mas a fondo. Sin em-
bargo, la parte que mas se le dificulta al 75% de los estudiantes al realizar
el protocolo de investigacion es la formulacion de objetivos.

Es un hecho que el sindrome de Todo Menos Tesis no considera las
dificultades en el planteamiento de objetivos como una posible causa
del fendmeno, que refleja un complejo de causas de las dificultades que
presentan los estudiantes que deben elaborar un trabajo de tesis de gra-
duacion de grado o postgrado?®3.

A pesar de esto y basada en las evidencias de su practica docente,
la autora propone que una de las formas de mejorar la formulacion de
preguntas y protocolos viables de investigacidn en ciencias de la salud es
ensenar, tanto a maestros como a estudiantes, métodos o formas de pen-
sar que faciliten la formulacion de los objetivos de aprendizaje y de in-
vestigacion. La razon de esta propuesta es que las dificultades historicas
en la formulacién de objetivos pueden abolirse y dejar de tener efectos
negativos sobre los procesos de ensefianza y aprendizaje, si se abordan
de la manera que se propone en este documento.

En esencia, la propuesta es hacer explicita, objetiva y alcanzable la se-
cuencia de pasos a través de los cuales se logrard el uso del conocimien-
to, que es la misma que debe usarse para formular objetivos de aprendi-
zaje, con una leve variacion para la generacion de nuevos conocimientos
y formulacién de los objetivos de investigacion.

Por supuesto, esto debe hacerse sin olvidar que la investigacién cien-
tifica es una practica cultural, enmarcada dentro de la cultura profesional
en las ciencias de la salud”.

Metodologia empleada para esta propuesta

Se realiz6é un andlisis de la secuencia en que ocurre el aprendizaje,
segun la taxonomia o clasificacién elaborada por Marzano y Kendall,
también llamada la Taxonomia de los Nuevos Objetivos Educativos. Esta
taxonomia incorpora los nuevos conocimientos sobre el proceso del
pensamiento humano, generados en los ultimos 50 afos>%’. Aunque
esta no es la Uinica taxonomia educativa que se fundamenta en la teoria
de Bloom* 8, esta teoria se tomoé como la base para la construccion de
esta propuesta.

Se explicardn también las diferencias entre la formulaciéon de obje-
tivos de aprendizaje y de objetivos de investigacion. En un sentido, in-
vestigar no es lo mismo que aprender. Sin embargo, investigar es la for-
ma mas elevada de uso del conocimiento (ultimo nivel en el proceso de
aprendizaje) y también se aprende a investigar.

Relevancia del tema

La formulacion de objetivos de aprendizaje e investigacion tiene rele-
vancia tedrica, porque es imprescindible aplicar la teoria sobre la evolu-
cion del pensamiento humano al formularlos. Es de relevancia practica,
porque tanto docentes como estudiantes necesitan tener claridad y ex-
plicitar lo que lograran en el proceso de aprendizaje.

Y tiene relevancia metodoldgica, porque silos docentes se enfocan en
qué y como van a ensefar, con seguridad tenderan a propiciar el uso del
conocimiento en sus actividades didacticas, mas que las ponencias o las
clases magistrales, las cuales, a pesar de las evidencias cientificas sobre

el aprendizaje, son aun el principal medio de “ensefianza y actualizacién”
en las ciencias de la salud, en todo el mundo.

Como la formacion de los educadores médicos afecta la formula-
cion de objetivos

La formacion de los educadores médicos - al igual que la formacién
de los investigadores en ciencias de la salud®- es un problema mundial.
A pesar de su importancia en la formacion de los futuros profesionales y
en el cuidado de los pacientes, hay una baja inversion en la educacién en
ciencias de la salud. El nimero de educadores médicos ha ido en declive
por mas de una década'®. Los educadores médicos aprenden métodos,
actividades y técnicas de ensefianza'!, mas que bases cientificas y filoso-
ficas de la educacion'?, que les permitan construir su practica educativa
con bases cientificas.

El modelo de enseflanza por imitacién es el mas comun en la ense-
Aanza de la investigacién cientifica en las ciencias de la salud en la ac-
tualidad (hecho confirmado por la autora en trabajo de campo)®. Si bien
la imitacion es una parte fundamental -e inicial- de todo aprendizaje y
se da en forma natural dentro de los sitios de practica médica (residen-
cias)'?, la ensefianza de las culturas cientificas debe ser formal, sistemati-
cay explicita’. Esta es la principal diferencia entre las culturas populares
y las culturas cientificas'.

La ausencia de una ensefanza intencional y explicita en la educacién
en las ciencias de la salud y en la formulacion de objetivos es, sin duda,
un elemento causal de las dificultades para formularlos.

Dificultades para la formulacién de objetivos

Se postula que las dificultades en la formulaciéon de objetivos pue-
den deberse a que se ensefa a construirlos mediante el aprendizaje de
laforma, en vez de ensefar las bases cientificas de progresion en el desa-
rrollo del pensamiento humano, hacia los cuales deben dirigirse los ob-
jetivos. Por ejemplo, la ensefianza de la forma de los objetivos describe
sus caracteristicas externas y generales responden a una sola pregunta,
son verbos de accién, progresan en la forma de interpretar la realidad, se
pueden medir, son especificos y alcanzables, etc.”>"”. Aunque todas estas
caracteristicas son verdaderas y deben cumplirse si los objetivos estan
bien formulados, no reflejan el fondo, o la teoria que sustenta los proce-
sos mentales por los que la formulaciéon de objetivos sigue un orden y
progresion determinadas.

La Taxonomia de Marzano y Kendall

En esta teoria, el proceso del pensamiento en el ser humano®’ se

compone de:

e Tres sistemas

- Sistema Self o de autorregulacion;

+  Sistema metacognitivoy

- Sistema cognitivo

e Tres dominios del conocimiento

« Dominio de la informacidn, o los contenidos, lo que se conoce.
Esto incluye los detalles (el vocabulario especifico, los hechos y
las secuencias temporales) y las ideas de organizacién (genera-
lizaciones y principios, que pueden ser de causa y efecto o de
correlacién)®

- Dominio de los procedimientos mentales, que se refieren a cdmo
conoce o aprende la informacion tedrica (forma de pensar) y

- Dominio de los procedimientos psicomotores (forma de hacer)

+  En los dominios del conocimiento, la clave es que al aprender
se aprende una forma de pensar o de ejecutar los contenidos o
informacién que se aprende, hasta llegar por ultimo a usar el co-
nocimiento adquirido, de una manera cada vez més auténoma
y automatica.

e Seis niveles de procesamiento del pensamiento, que operan
en cada uno de los tres dominios del conocimiento.
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Los elementos estan organizados en la forma en que se activan los
procesos de pensamiento y no en el orden de procesamiento de la in-
formacion:

1. Sistema Self, sistema interno o de autorregulacion. Se refiere
a la valoracion de la importancia y eficacia de lo que se aprende,
la evaluacién de respuestas emocionales y de la motivacion que
el aprendiz necesita para iniciar cualquier proceso de aprendi-
zaje. Constituye el nivel 6, que es el nivel mas alto del procesa-
miento del pensamiento, y a la vez, es el primero que se activa: el
aprendiz estara motivado para aprender.

2. Sistema metacognitivo: Se refiere al desarrollo de metas, estra-
tegias, habitos, rutinas y actividades que se necesita desarrollar
para aprender. Especifica las metas para lograr el estado final
deseado. Se contemplan las dificultades, tiempo y recursos que
necesitara invertir. Se monitorean los procesos, la precision y la
calidad del aprendizaje y se hacen los ajustes necesarios para es-
pecificar y lograr las metas. Constituye el nivel 5 en el procesa-
miento del pensamiento. Se activa antes que, y se encarga de
activar el sistema cognitivo®.

3. El sistema cognitivo, que es donde ocurre el aprendizaje. Este
nivel consta de cuatro niveles de procesamiento del pensamien-
to, que siguen un orden de activacion. Estos niveles son:

3.1. Conocimiento (nivel 1 del procesamiento del pensamiento).
Incluye la recuperacion y recuerdo de la informacion (memoria) y
la ejecucién simple de los procedimientos (mentales o psicomo-
tores, o de las formas de pensary de las tareas que se aprenden).
Por ejemplo, la persona debe ser capaz de expresar en palabras
lo que va a realizar. Si es un procedimiento, necesitara memorizar
los pasos a seguir, en el orden indicado6.

En este nivel, el aprendiz verbaliza o realiza la ejecucion sim-
ple de lo que se va a aprender. Aplica reglas simples, de tipo
“sipentonces”.

3.2. Comprension (nivel 2 del procesamiento del pensamiento).
Incluye la simbolizacion e integracion de lo que se aprende. Iden-
tifica lo esencial y lo clasifica en categorias. Aqui ocurre la discri-
minacién y organizacion de la informacién basica para el domi-
nio de lo que se aprende. La persona encuentra asociaciones y
relaciones entre los pasos y le hace sentido por qué se ejecutan
de una manera determinada.

En este nivel, el aprendiz relaciona. Establece patrones, genera-
lizaciones. Ejecuta algoritmos, que son pasos rigidos que tienen
productos o soluciones especificas. A pesar de que los algorit-
mos son estrategias de aprendizaje de uso comun en ciencias de
la salud’®, note que aprenderlos o ejecutarlos, segun esta teoria,
no es el fin ultimo del aprendizaje.

3.3. Analisis (nivel 3 de procesamiento del pensamiento). Inclu-
ye los procesos de asociacion, clasificacion, analisis de error,
generalizacién y especificacion. Va mas alléd de la comprensién,
para aplicar los conceptos a los procesos y especificar detalles e
identificar errores y semejanzas en el proceso. La persona puede
prever problemas, que en las etapas anteriores no habria identi-
ficado.

En este nivel, el estudiante asocia. Identifica errores, especifica y
aplica los conceptos a los procesos. Aplica tacticas, que son re-
glas generales que conllevan un flujo de aplicacién, aunque no
son tan rigidas como los algoritmos®.

3.4. Uso del conocimiento (nivel 4 de procesamiento del pen-
samiento). Esta es la verdadera meta o resultado esperado del
aprendizaje, tanto en los niflos como en los adultos. Implica po-
der hacer algo con la informacion, mas alla de solo recordarla. El
aprendizaje se concentra en lo que la persona puede hacer de
forma auténoma con lo que sabe. En este nivel, el aprendiz usa
el conocimiento: tomar decisiones, resolver problemas, experi-
mentar e investigar. Aplica macro procedimientos, que permiten
dividir las tareas complejas en sus elementos, seguir un orden
de ejecucién o administracién y usar lo aprendido de tal manera
que la informacién se convierta en conocimiento util.

Este nivel incluye cuatro etapas fundamentales, que son:
i. Tomar decisiones Ejemplos: decidir, seleccionar, elegir.

ii.  Resolver problemas Ejemplos: identificar obstaculos, disefiar
caminos, evaluar alternativas, seleccionar y ejecutar adaptar,
sobrellevar, proponer, desarrollar estrategias, resolver, alcanzar
metas en condiciones especificas. Esto incluye identificar los
obstaculos para lograr la meta; identificar formas alternativas
de lograr la meta; evaluar esas alternativas y seleccionar y eje-
cutar esas alternativas®

iii. Experimentar. Por ejemplo, generary probar hipétesis, disefiar
caminos, evaluar la validez de principios, comprobar. Hacer pre-
dicciones basadas en principios conocidos o hipotéticos, dise-
Aar una manera de probar esas predicciones y evaluar la validez
de los principios basados en los resultados del experimento®.

iv. Investigar. Por ejemplo, generar y probar estadisticamente
hipdtesis sobre eventos; identificar lo conocido acerca del fe-
némeno y sus areas de confusidon o controversia; proveer res-
puestas, y presentar argumentos logicos para las propuestas de
solucion. Indagar, tomar postura o decision, discriminar, expli-
car, suponer®’. Atributos criticos de la investigacion incluyen el
identificar qué se conoce sobre el fenédmeno que se investiga;
identificar las areas de confusién o controversia sobre el feno-
meno; proveer una respuesta para la confusién o controversia 'y
presentar un argumento logico para la respuesta propuesta®.

El aprendizaje es progresivo, pero no jerarquico

En la teoria de Marzano, el aprendizaje no es jerarquico. Esto significa
que ningun nivel del 1 al 4 en el sistema cognitivo es mas importante que
otro. Tampoco los niveles representan mayores grados de dificultad para
el aprendiz que la dificultad del anterior, media vez el estudiante esté
listo para enfrentarse a las tareas de ese nivel®’.

Como es logico, las tareas serdn mas faciles entre mas se practiquen
las habilidades de pensamiento o de ejecucion, sin restar importancia
a cada uno de los pasos del proceso. Sin embargo, saltarse u omitir una
de las etapas en el proceso causara una disrupcion del aprendizaje. Para
lograr que el estudiante aprenda, debe haber una progresion determina-
da en la activacion de los procesos de pensamiento. Es quiere decir que
existe una secuencia que permite al docente promover el desarrollo de la
forma de pensary actuar en sus estudiantes. El fin ultimo de los objetivos
de aprendizaje es que el estudiante use el conocimiento®”

La Tabla 1 incluye algunos ejemplos del uso de las habilidades y
procesos de pensamiento. Un caso especifico podria ser la ejecucién de
protocolos de reanimacion cardiopulmonar. La persona tiene que cono-
cer los pasos (reglas), saber aplicarlos en serie (algoritmos), poder de-
terminar las diferentes rutas de salida (tacticas) en cada caso especifico,
para luego poder aplicar los procesos de reanimacién avanzada (macro
procedimiento).
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Tabla 1. Ejemplos de aplicacion de habilidades (reglas, algoritmos y tacticas) y procesos (macro procedimientos) de pensamiento en ciencias de la salud.

Habilidades de pensamiento

Procesos de pensamiento

Reglas

Algoritmos

5 Tacticas N
(conjuntos de reglas I flui | licacié Procesos (macroprocedimientos)
Si Entonces e (reglas con flujo general de aplicacion)
Observo una victima Me acerco, lo muevo Reglas de interpretacion de la informacion
que parece incons- y pregunto "Sefior, se- Algoritmo de RCP y las relaciones entre los elementos que Resolucién de problemas o toma de deci-

ciente for, ;necesita ayuda?"

contiene la tarea siones cuando la salida del algoritmo no

Sila victima tiene estos
sintomas (HABRASO,
FAST)

Llamo al servicio de
emergencias

Algoritmo de trata-
miento de ECV

Ejemplos: si durante la RCP, en el EKG el
ritmo cardiaco es lento/rapido, si el com-
plejo QRS es ancho o delgado, etc., Las

fue la esperada, hubo complicaciones, o se
presentaron cambios en el cuadro clinico
o el diagnéstico.

conductas siguientes seran...

Sila persona tiene
estas caracteristicas cli-
nicas y de laboratorio

Algoritmo de trata-

Tiene diabetes mellitus miento de diabetes

X caracteristicas permiten determinar el
tipo de diabetes y contribuir a la seleccion

Formular un plan integral de prevenciény

del tratamiento manejo de la enfermedad

La persona podria
tener neuropatia
periférica

Escala de Michigan
para diagndstico de
neuropatia periférica

Si la persona tiene dia-
betes y dolor de pies

Diferenciar entre lesiones de pie vascular,

" Tomar decisiones sobre el manejo clinico
neuropatico o de Charchot

Las habilidades pueden ejecutarse de manera automatica o semi automatica

Los procesos se ejecutan de forma cons-
ciente y controlada

Fuente: Tabla de elaboracidén propia.

{Objetivos, o resultados esperados del aprendizaje?

Antes de formular objetivos en el aula, el estudiante necesitarad tomar
la decisién de aprender (activacion del nivel 6) y seleccionar las herra-
mientas que utilizard para lograr su propdsito (activaciéon del nivel 5).
Luego, al formular objetivos de aprendizaje, el propdsito del docente
serd lograr un resultado de aprendizaje que se demuestra en los proce-
dimientos mentales o psicomotores que la persona puede realizar de
forma autébnoma mientras usa el conocimiento®.

Al ensefar, lo que el docente pretende lograr como resultado es que
el aprendiz sea capaz de usar el conocimiento. Para cada competencia
o procedimiento que el estudiante va a aprender, el docente debe for-
mular cuatro (4) objetivos de aprendizaje, que sigan la “escalera’, o los
pasos consecutivos en los que se activan los procesos de aprendizaje en
el sistema cognitivo. El resultado de aprendizaje esperado serd lo que el
estudiante sera capaz de hacer, en el nivel de uso del conocimiento.

Diferencias entre objetivos de aprendizaje e investigacion

Tanto la formulacién de objetivos de aprendizaje como la formulacion
de objetivos de investigacién siguen una secuencia de pensamiento. Sin
embargo, los dos procesos no son del todo iguales. Para comenzar, los
objetivos de aprendizaje pretenden que el aprendiz use los conocimien-
tos ya existentes6. En cambio, los objetivos de investigacion se formulan
para generar nuevos conocimientos™.

La investigacién es el elemento esencial de la ciencia, que es la forma
mas beneficiosa de pensar en el ser humano. La ciencia esta conformada
por conocimiento racional, sistematico, exacto y verificable™. A su vez,
la investigacion es el nivel més alto del proceso del pensamiento y co-
rresponde al nivel mas alto del uso del conocimiento en el ser humano?.
La practica sociocultural de la investigacion cientifica ocurre dentro de
una cultura profesional y debe aprenderse, como todas las ciencias, de
forma explicita y ordenada. Investigar es una forma ordenada (cientifica)
de pensary de actuar sobre la realidad observada4.

Es un hecho que las ideas de investigacion no parten de“la nada’, sino
que se fundamentan en las ideas y conocimientos previos de los investi-
gadores. Este “pensamiento mégico’, o las ideas primigenias del investi-
gador es lo que origina la pregunta de investigacién19.

El investigador pretende, al cuestionarse con la pregunta toral, dar
respuesta para verificar si su planteamiento, basado en los hechos que
observa, es correcto o no. La accion de plantearse una investigacion para
comprobar o falsar sus creencias y observaciones implica humildad de
parte del cientifico, porque reconoce la falibilidad de la persona y sus
observaciones. Reconocer la posibilidad de error implica la necesidad de

formular un protocolo para responder a la pregunta toral. Los objetivos
de investigacion son una secuencia de pensamiento, que permite usar
los conocimientos previos del investigador para obtener respuestas a sus
preguntas y generar nuevos conocimientos.

A partir de las respuestas a las preguntas de investigacion el investi-
gador se plantea enunciados o proposiciones tedricas, que le permiten
formular hipétesis y teorias. La comprobacion (verificacion y falsacion)
de las teorias permite formular leyes cientificas™.

Cuando las teorias se han comprobado y se ha demostrado que son
correctas, se constituyen en leyes cientificas. Las leyes cientificas, a dife-
rencia de las teorias (que no han sido comprobadas empiricamente) son
enunciados que se refieren a fendmenos o relaciones entre fenémenos
(como causa y efecto), que han sido comprobadas™.

En resumen, al investigar, se plantean objetivos que parten de la reali-
dad observada, luego intervienen sobre ella, en un tercer paso comparan
o contrastan los resultados de la intervencion, para, por ultimo, extraer
conclusiones o respuestas, que regresan a la realidad observada, con el
fin de transformarla.

Formular objetivos de investigacion: el acréonimo PICO

Un método muy sencillo y util para disefar los objetivos de investiga-
cién fundamentados en la “escalera de pensamiento” que se ha propues-
to en este documento es el nemotécnico PICO. Aunque este acronimo se
usa en la formulacion de objetivos de investigacion cientifica en Medici-
na20, este método se puede extender a la formulacion de objetivos de
investigacidn en otros campos del conocimiento, porque se refiere a una
progresion ordenada del pensamiento al investigar.

Los objetivos de investigacion constituyen una “especulacién a futu-
ro” de lo que el investigador plantea falsar o comprobar. Este método se
puede explicar de la siguiente manera:

1. El primer objetivo describe la Poblacién, problema o universo
de estudio. Lo primero que el investigador hace es describir la realidad, la
situacion actual del problema investigado. Describe lo que ya se conoce
sobre el problema.

2. El segundo objetivo interviene para responder a la pregunta de
investigacion. establece una Intervencién, o la mirada que el investiga-
dor dara al problema. Propone una solucién, ya sea sobre una evolucién,
una relacion entre elementos, o una relacion causa-efecto, entre otras.

3. El tercer objetivo compara. La Comparacidon puede ser entre

grupos, entre los resultados de la intervencion, en las respuestas obteni-
das, etc. No siempre tiene que ser un resultado cuantitativo o numérico.
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4. El cuarto objetivo concluye. De antemano, se establecen Out-
comes o resultados. Estos resultados esperados son la respuesta a la
pregunta de investigacion. Constituyen lo que el investigador busca re-
solver, aclarar, falsar o comprobar. Ya sea que se establezca una hipotesis
0 no, estos outcomes o resultados responden al objetivo general de la
investigacion, basdndose en los resultados de la observacion, interven-
cién, comparacion y extraccion de conclusiones que se realizé en el pro-
ceso.

Por ultimo, el objetivo general es el que responde a la pregunta toral,
con el paso mas alto en la escalera de progresion del conocimiento, que,
en este caso, son las conclusiones del investigador después de verificar o
falsar su planteamiento inicial.

En resumen, el acrénimo PICO (Poblacién, Intervencién, Compara-
cién, Outcomes o resultados) es Util para recordar la escalera en la cual
se desarrolla en pensamiento cientifico, o pensamiento de investigacién.

Conclusiones, andlisis critico y mensajes principales

Para los educadores en las ciencias de la salud, es clave la conviccién
de que lo que se ensefia no son los contenidos, o la informacion, sino
una forma de pensar y de actuar sobre éstos. Y que la ensefianza de las
ciencias, que son culturas profesionales, debe ser explicita, dirigida, sis-
tematica y ordenada™.

Cuando el docente desarrolla objetivos de aprendizaje, disefia una
escalera que permite al aprendiz seguir la progresién, en el orden na-
tural en que se activan los procesos de pensamiento’. Aunque ningun
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