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RESUMEN

A pesar de que ef laboratorio de praciicas de farmacologia es un sitio idoneo para aprender la
etodologia experimental, en los programas vigentes predomina la ensefianza pasivo-receptiva, es decrr, ia
similacion de las instrucciones técnicas para repetir expenmenttos disefiados ex profeso. En consecuencia,
s necesano crear escenanos de aprendizaje active donde el alumno disefie y egjecute sus propios
xperimentos a fin de someter & prueba sus hipdtesis acerca de los efectos y acciones de los farmacoes,
demas, que le brinde la oportunidad de retroatimentarse a partir de 10s errcres que comete Esta visién
ducativa hace esperar un desempefio del estudiante mas dificd de evaluar, por lo que también exisie la
ecesidad de construir los indicadores que reflejen 1as habilidades para realizar un buen expernimento

En esta tesis se presenta una critica a la forma tradicional de mirar el aprendizaje en el laboratorio
e farmacologia y, al mismao tiempo, se obtienen datos para orientar ef mejoramiento académico de dichos
urses. Para ello, se confrontan dos intervenciones educalivas conceptuaimente diferentes: estrategia de
prendizaje basado en problemas (EABP) vs. ensefanza tradicional (ET), y se elaboran los instrumentos de
valuacion validos para medir el desempenoc de los alumngs en la solucida de un problema expernmental. La
ipbiesis es que la EABP es mejor que la ET para desarrollar las habilidades de aplicar la metodologia
xperimental y de establecer la trayectona de solucion del experto

La investigacion fue expenmental y iongitudinal Se formaron aleateriamente dos grupos de alumnos,
nscritos en la asignatura de farmacologia 3% tnmestre, carrera de médico cirujano, Facultad Mexicana de
Aedicina, ULSA) En el grupe EABP (N=20} las actividades del curso consistieron en disefiar un experimento
- gjecutarlo para descubrir los efectos y la dentidad de ciertos farmaces problema, y sustentar las conclusiones
on base en los resultados obtenidos, en el grupc ET (N=21), el curso consistio en repetir una sene de
xpenmentos previamente disefiados para comprobar los efectos y a identidad de ciertos farmacos, y analizar si
»s resultados confirraban la informacidn tednca disponible Estos curses contemnplaron 9 sesiones, los femas
e los experimentos fueron equivaientes, y 1os equipos, animates y farmacos utilizados fueron los mismos
ntre los dos grupes Se elaboraron guias escntas distintas para las intervenciones EABP y ET, as cuales,
e sometieron a la validacién de expertos Los profesores parlicipantes en cada grupo se famitiarizaron con
as guias que les correspondia y las utihzaron en por lo menos dos ciclos academicas antes del inicio de esta
nvestigacidon Un supervisor externo vigild e! cumplimiento de tas sesiones experimentales

Para evaluar el efecto de estas intervenciones se lievaron a cabo evaluaciones antes {etapa 1} y
lespués {etapa Il) de los cursos En cada ccasion se planted al alumno un preblema experimental y se
btuvieron datos, en ensayo ciego acerca de las acciones y errores en la ejecucion de los procedimientos
écnicos y en la aplicacidn de la metodologia expenmental, ademas, & través del consenso de expertos se
stablecid una trayectoria de solucion del problema expenmental y se compart ésta con la que siguié cada
ine de los alumnes, asimismo, se ies pidio a los alumnos definideores sobre los farmacos acetilcoina,
itropina, inhibidores de la aceticoiinesterasa, serotonina e histamina y se jerarquizaron, por tlimo, se
-ahifice un examen de retencion de mformacion tedrica Los instrumentos de recoleccidn fueron sometidos a
a validacién conceptual, de contemido y discriminatona, asimusime, se estimaron los indices de consistencia

Los resuitades sefialaron, en ambos grupos, un incremento en las calificaciones de retencion de
nformacion tedrica, 1écnica, metodolegia y trayectorna de solucidn. al término de los cursos La
erarquizacion de defimdores no mostro diferencias significativas entre las etapas | y I, tampoco entre los
rupos. Después de los curses, las calificaciones en las acciones de aplicacion de la metodologia v de
rayectoria de solucién, fueron signihicativamente mayores en aquelios alumnos del grupo EABP en
omparacion con los det grupo ET Los errores metodolégicos comentdos fueron significativamente menores
en la etapa 1l en el grupo EABP Estos ultimps establecieron una mejor trayectoria de solucion, es decir,
sumpheron las tareas claves caractenizadas por l0s expertos

Se concluye que la EABP es mejor que la ET para inducrr el aprendizaje de las hablidades de
aphicacion de 1a metodologia y para establecer una trayectona de solucien adecuada z un problema
expenmental Cichas habilidades son de alto interes academico en el laboratonio de farmacologia. Se sefiala
gue para la implementacion de la EABP es indispensable un adecuado proceso de formacion docente,
ademas, se menclona ia necesidad de wvincular la teoria y la practica en los cursos de farmacologia Por
dttimo, se considera que los hallazgos de este habajo onentaran y apoyaran los cambios en las estrategias
educativas que se busquen mplemental para desarrollar y evaluar las habiidades en el metodo
experimental




I. INTRODUCCION. ’
A. LA ENSENANZA TRADICIONAL Y LA NECESIDAD DE CAMBIO EN LA EDUCACION

MEDICA.

A pesar de algunos cambios recientes en las facultades vy escueias de medicina ', las
actvidades educativas contindan centrandose en la fransmisién del conocimiento, de tal
manera gue, todavia es necesario enfatizar ia necesidad de desarroilar, como parte integral
de la docencia, las habilidades de pensamiento, de solucion de problemas y la capacidad de
producir conocimiento

Los programas académicos, sobre todo de las asignaiuras basicas, se han lievade a
cabo con ia imparticidn de clases predominantemente tedricas y expositivas, ademas, con la
utizacidn maproplada e ineficiente de ambientes y herramientas de aprendizaje como son los
laboratorios y la nvestigacién. El papel del profesor ha consistido fundamentaimente en dar a
conocer los contendos de cada materia Los alumnos se han desempenado como sujetos
pasivos, de modo tal, que su tarea principal es la de recibir y retener la mayer cantidad posible
de informacidn tecrica Por lo tanto, al finalizar los cursos, ia evaluacion que se ha realizado
de los estudiantes umcamente certifica fa cantidad de nformacion que elios han logrado
retener en su memornia

Esta manera de conducir la educacién médica, que en adelante se denominara
ensefanza tradicional, se ha asociado con los siguientes problemas '

1 El acervo medico, cuyo tamafo se ha incremantado exponenciaimente, es cada vez
mas dificl de ensefar en el tempo que duran los cursos En este sentido, se ha ntentado
renovar constantemente los contenidos para determinar cuales son 0s mas relevantes Pero
aun cuando esto ha contribuido a estructurar e impartr mejor los programas, ha hecho gue se
otviden otrcs intereses academicos como el desarrollc y conschdacion del razonamiento
ciinico, la toma de decisiones y el juicio critico

2 El emplec desmesurade de las técnicas expositivas ha propiciado que los alumnos
se formen habitos de estudio pasivos, es decir, a la espera de recibir nueva informacion y no
de buscarla por elles mismos Tal parece que los educandos deben ser “llenados” por las

palabras de los educadores, sin que aquellos sean Invitados a participar activamente en el

o




roceso de aprendizaie Lo anterior se manifiesta en el médico egresade, como una falta de
notivacion por la educacion cantinua.

3. Generaimente. existe el divorcio entre a teorfa y la practica que condiciona, par una
Carte, e estudio de los conocimientas sin una referencia concreta con un caso real, por ofro
ado, cuando se estd junto al enfermo se cas en el empirismo, tomando decisiones o
sjecutando procedimientos sin base en los conocimientos fisiopatolégicos.

4 Los parametros de evaluacidn se han utilizado para la acreditacion escclar -
administrativa y no reflejan el progreso académico y las fallas en el aprendizge de lcs
sstudiantes, ademas, para éstos, son raras !as oporfunidades de autoevaluarse Por ofro lade,
as labores docentes de los profescres se han evaluado, principalmente. segun el uso de
técnicas didacticas para exponer la informacién en el aula y no en su capacidad de disefiar
ambientes educativos apropiados y eficientes

5 No se ha usado la investigacién como herramienta cotidiana de aprendizage, ios
astudiantes, en su mayoria, carecen de ambientes educativos donde se practiquen
adecuadamente los métodos de produccion de conocimientos Esto se manifiesta, por
giemplo, en el insuficiente andlisis de las publicaciones médicas y la aceptacion sin reflexion
de la propaganda de la industnia quimico - farmacéutica. Ademas, los alumnces han mostrado
una falta de cunosidad e iniciativa, una capacidad de observacion poco desarrollada y escasa
habilidad para ordenar e interpretar la informacion

8 La ensenanza tradicional ha caido en una contradiccion enire el propdsiio educativao
y los medics para logrario por un lade pretender formar a los estudiantes para que manejen
apropradamente los problemas de enfermedad a los niveles individual, familiar y cemuritano,
perc continuar con fos esquemas tradicionates de transmisién de iz informacion Es decrr, el
bagaje tedrico que los alumnos puedan retener a lo largo de la carrera no es suficente para
que ellos aprendan a generar, usar y criticar la informacién, los cuales, son componentes
esenciales en el buen desempeno del médico.

Ante esto, es nscesana una forma disinta de mirar la educacion meédica y asi
emprender otro U otros camines que cenduzean a cambios significativos en las actividades
academicas En este santido, ha surgide una concepcion educativa que puede caractenzarse

de la siguiente manera '




1 El ceniro de atencion es el aprendizaie, esto es, el proceso interno a raves del cual
el estudiante se apropia de conocimientos y desarroila capacidades en funcion de su propia
experiencia individual Por lo tanto, se planean vy se implementan ambientes educativos
adecuados para que los alumnos vivan experiencias de aprendizgje significativo

2 El protagonista del acto educativo es el alumng Nadie puede aprender por &
mismo  El punto de arranque lo constituye todo aquello que &l hace, su parficipacion activa,
esto es, la utilizacidn de sus propias capacidades cognitivas, lo que es la parte medular de
sus expenencias de aprendizaje. Los profesores pueden ensefiarle una matena, unos de
manera mas nteresante que ofros, pero finalmente, cada estudiante debe conocer, hacer o
resolver algo por su propia cuenta

3 Elalumno no asiste al proceso de aprendizae con la mente en blanco, ni como una
especle de vasya vacia que debe ser llenada por una cantidad de informacion, sino que él, en
realidad, cuenta con una ciera estructura de conocimientos, creencias & 1deas que
determinan sus expectativas y sus intereses y que sirven de base para su aprendizaje

4 El reto intelectual de los alumnos no es memorizar los contenidos sino trabajar en
expenencias educativas para saber usar, generar y criticar la informacion, saber razonar y
hacer asi como fundamentar las decisiones gue tomen

5 El papel del profesor consiste en ser un inductor de fa participacidén activa ded
alumno al disefar y aplicar instrumentos y escenanos de aprendizaje adecuados para
favorecer |la conguista activa de la informacion existente, estmular el pensamiento ractonal,
analizar las diferentes alternativas, reflexionar sobre el sustento de las decisiones tomadas v,
scbre todo, practicar la busqueda v la produccion de nueva informacion

& Alentar el estudio tednco a partr de la prachica, con la finalidad de favorecer la
vinculacidon entre practica v teoria Los alumnas tienen una mejor oporiunidad de encontrar el
sigrificado de los conterudos al tratar de explicar los problemas, hechos ¢ acontecimientos
que se les presantan cotidianamente y cuando confrontan la informacion que han adquindo
con la realidad

7 La evaluacidon debe ser de tipo formativo, es decir proveer de datos que guien las

acciones correctivas de principio a fin de las expanencias de aprendizaje en un ciclo de
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etroalimentacion incesante Por otro lado, los indicadores del avance en el aprendizaje ya no
weden ser los fradicionales sino aguellos que se aproximen a conocer, por ejemglo, como se
asuelven problemas y como se toman decisiones, asimismo, que reflejen el desarrollo de |a
ritica

8. La investigacién no sdlo es un pracedimiento para generar conocimientos sino una
erramienta que siempre debe estar presente en el aprendizaje Por consiguiente, mas que
yreocuparse por el bagae intelectual que se pretende ensenar a los alumnos hasta agotarlo,
15 de mayor Imporiancia que aprendan el modo en que se produce ese conacimento con
niras a valorarlo crittcamente Ademas, las tareas de investigacion enclavadas en las labores
académicas colidianas favorece gque el alumno se prepare en ia busqueda de datos
significativos a través de una metodologia nguresa.

Se ha considerado que este segundo enfogue puede ofrecer opciones para mejorar el
aprendizaje en la educacidn médica *° Pero su realizacion depende de las tendencias
sonceptuales, adminstrativas vy politicas acerca de la educacion médica que se ponen en
uege Generalmente. en las escuelas de medicina se manifiestan tales fuerzas, las cuales,
determintan las metas de una institucidon v su estructura admnistrativa y que, frente a un
cambio, gjercen influsncia positiva ¢ negativa sobre las propuestas de innovacidon Asi. 1a
rransformacion educativa es un juego de contingencias Dos estrategias convenientes para
favorecer el cambio pueden ser *'°

1 El diseno e introduccion de enclaves innovadores dentra de las estructuras vigentas
La operatividad de ese enciave, que puede ser un grupo de alumnos, un programa especifico,
una matena de libre eleccién o un plan de estudios distinto, permitiria someter a prueba las
nuevas deas sin tener que comprometerse con un cambio radical Dicho enclave seria
también una oportunidad para contrastar los resultados obtenidos con los enfogues
tradicionales

2 La investigacion en educacidn médica debe desarrottar nuevas posturas tedricas
para criticar los esquemas fradicionales, también, estudiar v contnburr &l desarrollo de los
procedimientos de evaluacion mas adecuados y, en consecusncia, ccadyuvar a que las

decisiones acerca de los cambios educatives sean bien fundamentadas




De acuerdo a lo anterior, los educadorss e investigadores deben llevar a cabo diversos
esfuerzos en alguno de esos u otros posibies caminos
B. SITUACION ACTUAL DE LA ENSENANZA EN LOS LABORATORIOS.

En la época del movimiento renacentista europeo, cuando la enatomia ya aparecia en
los planes de estudio de los establecimientos de instruccion médica, Andrés Vesalio defendio
la conveniencia de que los estudiantes practicaran autopsias. Esto contrastd con la actividad
educativa dominante que era fa lectura de ios clasicos galénicos "' Esa nueva actitud de
conocer fa anatomia a través del examen observacional de Ias preparaciones no se consolide
de inmediato Solo después de la adopcion de un modelo medico biolegicista y de los
avances en las dreas de |z fisica y de ia quimica en los siglos XVIE y XVIIl ** se ferulizd el
camino para la instauracitn de las ciencias naturalss como una base para los estudios
médicos.

En 1825 se fundé en Breslau, Alemania, (actualmente Polonia) el primer iaboratorio de
fisioiogia para alumnos de medicina '? y. mas tarde, Claude Bernard afirmé que el madico en
su formacién debe estar famihanzado con el método experimental ©* A principios de la

presente centuria, los cambios estructurales en las escuelas de medicina derivados del

4

Informe Flexner ', patrocinado por la Fundacidn Carnegie, originaron gue se hicera un

especial énfasis en 1a preparacidn de los alumnos en las actividades experimentales Para
ello, se disefiaron escenanos especificos, ahora conoaidos como laboratorios, a los cuales, se
les asigno recurscs para su funcionamiento En estos lugares se pretendio que los alumnos
se desempefiaran en tareas practicas, en tanto que, en las aulas deberian instruirse en los
aspectos tedrnicos de la matena

En México, el coloniage retardd la llegada de los sucesos que ocurrian en Europa Cast
a medados del siglo XIX. al crearse el Primer Establecmiento de Ciencias Médicas
constituido por un Colegio de Medicina un Hospital Clinico v 1a prmera Academia de
Medicina, se pretendic que los catedraticos del colegio se dedicaran tanto a la docencia como
a la investigacicn ° Sin embarge, el Establecimients tuvo una efimera vida A principios de
este siglo se incorporaren en México algunos enfoques europeos acerca de la educacion
medica Particularmente las actvidades en los laboratories graren en tormo a una sene de

diseccionas pero, 10s alumnos no as reahzaban reqularmente, las praciicas de fisiologia




usdaban reducidas al examen del fondo de oo, cuando se programaba algin eercicio
xperimental a menude faltaban tos materiales y {os instructeres no fungian como tales " En
918 se intentd organizar demostraciones de laboratorio, sin embargo, la Idea no fructificd '
- 1933, con la renovacion de los Planes de Estudio, se equiparon los laboraterics de
jocencia, perc en éstos, tampoco se llegd a consolidar alguna actividad académica

Postenormente, la influencia del Informe Flexner llegd a nuestro pafs y se adopid la
structura que dividia fos curricula en materias béasicas y clinicas ** En los primeros dos afios
e planesaron, por cada discipiina. ios cursos en los laboratonos Esta organizacian, en lo
sencial, ha prevalecido hasta la fecha en muchas escuelas y facultades de medicina

Se ha sefialado que el propésito de las actividades académicas que se llevan a cabho
n los laboratorios es preparar al alumno para abordar racienaliments los problemas de
liagnostico, prondstico y terapautica, ademas, gue as un lugar donde se puede corroborar y
sforzar los conooimisntos adguinidos en el curso tednco ©

Sin embargo, en la actualidad el enfoque educativo que se practica en los laboratorios
Je la mayoria de las escuelas y facultades de medicina tiene los siguientes problemas

En primer lugar, las actividades docentes en los laboratorios estéan desintegradas de
as tareas clinicas ya que aquellas se ocupan de temas predominantemente relacionadas con
as areas blomédicas sin una clara conexidn con el gercicio de la medicina ° asimismo, los
aboratorios estan desarticulados de la teoria de cada matena pues la mayor parie de las
oracticas expenmentales se llevan a cabo independientemente de los conocimientos que se
mparten en las aulas '* Por lo anterior, no es congruente la afirmacién de que, en los
aboratorios, se prepara a los estudiantes en capacidades diagnosticas o terapéuticas o de
eforzar 10s conocimientos tedricos puesto gue, al analizar la esiructura del curmculum se
encuentra una discciacidén entre teorfa y practica

Un segundo problema consiste en que las actividades académicas en ios laboratorios
se rigen por los métodos tradicionaies de enseflanza de las clencias T2 B estudiante trabaja
en el laboratorio con una clencia ya hecha Le resulta atractiva pero en e ambiente que se
desenvuelve se encuentra que la condicidén es asimitar dicha ctencia, tal y como esta ya ahi
No se cuestiona el conterido vy a éste se le llega a considerar como un preducto acabado A

ios alumnos se les proporcionan instrucciones especificas y se les indica repellr ciertos




expenmentos. Por (o general, &stas tareas se centran en el manejo de ciertas téenicas a fin de
gjecutarlas correctamente y obtener los mismos resultados, y enunciar las mismas
conclusiones, que ha alcanzado el autor de la praciica.

Se han presentado algunas propuestas que han dado atenciéon a ia necesidad de
proveer al laboratorio con una mejor tecnologia de ensefianza, como el uso de modelos
computacionales ', pero esto no ha permitido separarse del modelo educativo tradicional
pues se sigue considerando que la ciencia debe ensefarse mediante instrucciones de como
hacer expermentos y que el alumno las asimile pasivamente

Otras propuestas han hecho gque las actividades docentes en los laboratorios se
organicen de acuerdo con expenmentos gulados mediante protocolos de inveshgacion
sencillos y adecuados a las faclidades disponibles en ias escuelas *° De esta manera se
pretende desarroiiar la capacidad de los estudiantes para revisar y sintetizar cuidadosamente
la informactdon disponible, para identificar hechos sin respuesta safisfactona, formular
nipdtesis; programar ordenada y cuidadosamente el irabgo expermental, observar
metddicamente y efectuar interpretaciones segun principios validados objetivamente, conocer
las ventaas y limitaciones de la metodologia experimental, estimular la curiosidad vy las
capacidades de formular preguntas y buscar soluciones Sin embargo, tal propuesta se
contradice entre los propdsitos que plantea vy |la estrategia de aprendizaje pasivo que aplica
No puede concebirse el desarrollo de capacidades tan complejas cuando a los alumnos se les
proporcionan instrucciones especificas con el fin de reproducr correctaments ciertos
procedimientos técnices, hmitando su miciativa para decidir sobre el disefio, Se conserva el
mismo esquema educatvo tradicional, en el cual se establece que los estudiantes deben
gjecutar correctamente pasos ya establecidos para obtener resultados que se conocen por
anticipado

Un tercer problema es el que conclerne a la evaluacion de los alumnos Se contintan
empleando parametros de “filtro” como {a asistencia, la entrega de informes y una calificacion
giobal subjetiva del profesor De acuerdo con las puntuaciones obtenidas en estos aspecios
se decide s el estudiante alcanzd los objetivos educacionales propuestos ?4

Las caractensticas de los cursos en el laboratono se han resumido de la siguente

manera ~ como desventaas se mencionan la ensenanza de contenidos basicos muy
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sspecificos separados del gjercicic de la medicina, la presentacion frecuente de dificuitades
écnicas y de manejo de arwmales que ocasionan pérdida de tiempo, la dedicacion de un
Wimero considerable de horas curmiculares, la demanda excesiva de personal administrativo,
écnico y de investigacian, los problemas bioéticos en cuanto ai manejo de los animales; como
rentajas se han sefialado que promueven el espiritu Inquisitivo del estudiante cuando son
ien conductdes los experimentos, que inducen el aprendizaje activo de jos estudiantes al
slantearles problemas expenmentales y que se estimula fa participacion en las tareas de
nvestigacion en etapas tempranas de la formacidn del estudiante de medicina

Han sido pocos ios esfuerzos dedicados a evaluar las actividades docentes en &l
aboratorio de farmacologia se obtuvieron las opiniones de los alumnes en relacion con una
oractica basada en un modelo computanzado ® se efectus un seguimiento, con parametros

7y se analizd Ia

superficiales, de prachicas que seleccionarcn libremente jos alumnos
-eproducibilidad de los resultados encontrados en una préctica ® En estos trabajos no se ha
analizado el ge tednco de la evaluacion que los determina Ademas, en el aspecto
metodologico, han estado distantes de evaluar, a través de instrumentos de observacion
rigurosas, el aprendizaje o el desempeno de los alumnos.

En conclusion, el modo de conducir las actividades académicas en et laboratorio ha
terncde caracteristicas apegadas a la ensefianza tradicional Las consecuencias se han
observado, en parte, en las deficiencias relacicnadas con las capacidades inquisitivas vy de
pensamiento racional de los estudiantes #

De aqui que, ha surgido una fuerte discusion acerca de la utlidad def tempo que se le
dedica a dichas actividades (hasta 8 horas por matena en algunas escuelas de medicina) y de
los recursos que se le asignan %,

Por lo tanto, se considera que es necesano efectuar cambios significativos en este
terrenc educativo
C. EL PROPOSITO EDUCATIVO DE LOS CURSOS EN EL LABORATORIO DE
FARMACOLOGIA.

De acuerdo a los problemas sefalados en el capitulo anteror, es indispensable una

reconceptualizacion, de los cursos en el laboratorio, en dos sentides, los cuaies, se

pariculanzaran en el area de la farmacslogia uno, sobre su papel en la formacion de los




estudiantes de medicing, esto se frataréd en este capitulo; el otro, el desarrolio de nuevas
estrategias educativas para mejorar el aprendizaje, lo cual, se abardara en los siguientes dos
capitulos y que constituys el tema de la presente tesis

Inicialmente, s importante considerar jos propdsitos de los cursos de farmacologia en
general Se ha postulado gue estos se llevan a cabo para proporcicnar, a jos estudiantes, las
bases farmacoldgicas para al uso racional de los medicamentos °

Pero esto no se ha cumplide Algunas estimacicnes serialan deficiencias en aquellos
alumnos que han terminado los cursos de farmacologia ® En este problema, defintivamente,
intervienen factores complejos gue tienen que ver con los planes de estudio y el perfii del
egresado, los contextos clinicos en los que se desenvueiven los estudianies, la practica
profesional del médico, incluso, con ef desarrollo econdmico de |a industria farmacéutica

Respecto al plan de estudios es necesario analizar los siguientes aspectos

Generalmente, existe una division entre |la farmacologia vy 1as asignaturas clinicas, a
pesar de la dea de que el usc adecuado de los medicamentos, junto con los otros recursos
terapéuticos, se debe aprender fundamentalmente al lado del enferme Por consiguents, se
necesita un cambio en la organizacidon curricular de la farmacologia gue favorezca la
vinculacion entre tecria y practica, es decir, integrandese a la terapéutica clinca La
farmacologia se centra en el medicamento, su mecanismo de accidn, sus efectos, su
absorcion, distnbucion y eliminacién, la terapéutica se cenfra en el pagente y su
padecimiento, utilizando todos los recursos de tratamiento disponibles Estas dos areas son
indispensables para que los médicos en ciemes aprendan a usar apropladamente los
medicamentos, sin embarge, en la actualidad, se tiende a dar énfasis, durante los primeros
afios, a la farmacologia, y en los afios de los cursos clinicos se tiende a ponar mayor atencién
a las capacidades diagndsticas, descuidando la terapéutica ' Esto manifiesta la importancia
de que e! uso de los medicamentos se estudie desde distintos niveles, esto es. tanio en la
esfera molecular, como en los aspectos clinicos, psicosociales y epidemioldgicos Asimismo,
sera necesano desarrollar instrumentos y escenarios de aprendizaje adecuados para cada
uno de es0s niveles a fin de desarrollar en (os alumnos ias capacidades que exige ef acto de

usar racionalmente ics medicamentos




Por ofro lado, se ha colmado al médice de un gran numerc de medicamentos muchos
= ellos sin una eficacia bien demostrada, por lo tanto, también es imporiante que el
studiante aprenda el modo en que se estudian tales medicamentos, es dearr, [os principlos
el desarrollo de nuevas sustancias a fin de valorar el ngor matodolégico, los rasultados y la
indamentacion de las conclusiones de las mvestigaciones en el campo de la farmacologia
iinica

Por consiguiente, los propdsitos educativos de la farmacologia, como disciplina, se
onstderan de la siguiente manera en ésta tesis:

1 Coadyuvar al uso adecuado de los medicamentos al integrarse en ia clinica, con €l
prendizaie de la terapéutica.

2 Favorecer el aprendizaje autodingido que le permita al alumno continuar y actualizar
u preparacion en la disciplina

3 Dominic de los conceptos esenciales que permiten comprender e interpretar las
coiones y los efectos de los medicamentos

4 Estmular el analisis critico de las distintas fuentes de informacion relacicnadas con
s medicamentos

5 Conocer los métodos gue se utiizan para el estudio de los medicamentos, lo mismo
n la fase expermental en animales gue la iInvestgacion clinica

En tal contexte, Cuales son los propostos de los cursos en el laboratornic de
armacologia”

Se ha senalado que el propdsito principal que debe cumplirse en el laboratorio es el de
yreparar a 1os alumnes en el método cientifice %' La interpretacion de esto no es sencilla
yues no existe un método clentifico como tal sino modos diversos de generar conocimientos
segun la postura epistemologica que se tome. El punto de vista que ha dominade en dichos
ursos es el empinco, de tal modo que, en realidad, lo que se enuncia como objefiva es
weparar a los estudianies en el método expenmental que se usa en las disciplinas basicas
No es menos importante, académicamente, este propdsito puesto que la practica del metodo
2xpermental favorece la generacidn de una actitud intelectual de cunosidad y de someter, las
deas acerca de los fenomenos biologicos, a la prueba de los hechos obterdos a través de

sna metedologia nguresa




Con la practica de este método expenmental en el laboratorio de farmacoiogia se
puede ayudar a la comprension de los efectos de los farmacos y sus mecanismos de accion
(inciuso llegar a comprobarlos), asi como permitir ¢l estudic de las relaciones dosis -
respuesta y conceniraciones plasmaticas - tiempo, aspectos gue son convenientes en el use
de los medicamentos.

No obstante, es de mayor interés académico que en el laboratorio de farmacologia les
alumnos participen en los experimentos no con el fin primordial de comprender ¢ comprobar
los efectos farmaccldgicos. sino el de aprender a practicar una metodologia expenmentat
ngurcsa en el estudio de los medicamentos En este sentido, en la presente tesis se plantean
ios siguientes objetivos educacionales de los cursos en el laboratoric de farmacologia.

CQue el alumno

1. Disefie expenmentos para resolver problemas relacionados con las acciones y
gfectos farmacologicos

2 Realice expenmentos. en animai integro y tendos aislados, aplicando los principios
metedelégicos, para cbtener datos en relacion con las acciones y efectos farmacologicos

3 Fundamentar sus conclusiones, acerca de las acciones y efectos farmacologicos, de
acuerdo con ios datos expenmentales que ellos mismos buscaren y obtuviercn.

4 Analizar y discutr los ercores metodolégicos que comatieron al disefar y @jecutar un
experntmento tratandc de resolver un problema relacionado con fas acciones y efectos
farmacolagicos

Es preciso reconocer gue estos propositos se refleren a una meta parcial de la
farmacologia. Es necesano que para tratar de lograr los otros propdsitos de la matena se
planeen las correspondientes actividades académicas y, como se sefald antes, se desarrollen
instrumentos y escenaros de aprendizaje adecuados

Ubicados asi, es de particular importancia para los fines de la presente tesis enfatizar
que ei principal proposito de las tareas docentes en el laboraterio de farmacologia es plantear
a los alumnos problemas experimentales relacionados con las acciones y efectos de los
farmacos, para que eilos mismos los solucionen mediante el uso nguroso de la metodologia

aproplada, aprendendo & fundamentar sus conclusiones y retroakmentandose de sus propios

grrores
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Para tratar de cumphr tai fin es importante crear escenarios de aprendizae adecuados
través de estrategias distintas a las tradicionales En los siguientes capitulos se presentara
estrategia de aprendizaje basada en problemas que es la que se estudia en la presente
ss1s, primero se describira en términos generales y luego en lo gue concieme al laboratorio
e farmacologia
). LA ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS EN MEDICINA.

£s esencial el desarrollo de nuevas estrategias para mejoras 10s escenarios en donde
prenden los estudiantes de medicina Al respectc, seé ha puesto especial atencidn a la
.strategia de aprendizaje basada en problemas.

E} aprendizaje basado en problemas (ABP), en el campo de la educacion médica, fue
oncebido ongnalmente en la Faculty of Health Sciences, McMaster University influenciado
Jor el método de estudio con casos desarrollado en la Harvard Law School

El ABP refleja una postura distinta para mirar y dingir las actividades académicas gn
as ascualas y facultades de medicina Pueden encontrarse varias interpretaciones acerca de
o gque es y diversos modos de llevario a la practica docente Aqui se plantea como una
sstrategia de aprendizaje, es decir, el proceso o camino & traves del cual el estudiante, en
uncidn de su experiencia individual, se apropia de concamientos y desarrolla capacidades

El ABP se conduce a parlir de una seleccion de casos cuidadosamente elaborados
e se presentan a pequenocs grupos de estudiantes En cada caso se describe un fendémeno
bservable o una situacion clinica que encierra uno o més problemas, es decir, una pregunta
jue necesita responderse. un hecho que requiere expicacion o una decision que se debe
salorar Ante tal situacidn, siempre existe el reto intelectual de encarar una cierta forma &
ormas diversas de explicaciones, soluciones, decisiones o critica =

Inicialmente, los estudiantes tienen que 1dentficar qué aspectos del caso representan
no o mas probiemas En esta primera etapa, los alumnos utlizan sus conocimientos previos
/ pueden generar una explicacion tentativa para el fendmeno, Interpretar en sus propios
&rminos 108 procesos, mecanismos 6 principios subyacentes, proponer una resolucion que
cllos mismos traten de fundamentar o efectuar una cniica desde su punto de wista particular

Generalmente 105 conocimientos previos que possen los alumnos son insuficientes

para entender el problema con detalle, por consiguiente, 'as respuestas que nicialmente se



formulan pueden ser vagas, iIncompletas o errdneas A través de este planteamiente de dudas
surge la necesidad de tener mas datos, de tai manera que los esiudiantes se preparan para
un proceso de busqueda selectva de informacion De acuerdo con los problemas gue
«dentficaron los alumnos por su propia cuenta o tas preguntas que ellos mismos formularon,
se canalizan los esfuerzos para apropiarse, usar o reflexionar sobre la informacién, lo cual,
conduce a una mejor comprension de un fendmeno, encontrar aspectos significativos para
resolver una situacion, descubrir nuevas formas de mirar una situacion y/o crticar el
fundamento de ciertas conclusiones

Este proceso de busgueda de informacidn no es al azar sino con referencia a algo
concreto encontrado por el misme alumno. Este puede perderse en un océano de informacton
sin guias o pistas (preguntas o dudas) que ellos mismos han elaborado al tratar de (dentificar
y resolver un problema Por lo tanto, esta estrategia ccloca a los estudiantes como los
principales protagonistas en el proceso de aprendizaje En vez de recibir pasivamente los
contenidos de una disciplina o relacionados con un tema, los alumnos se introducen en una
experiencia ndividual que los lleva a adquinr conocimiento

Postenormente, los estudiantes, una vez que disponen de un acervo de Informacion,
pueden aportar nuevos centenidos relacionados con el problema, discutir distintas opciones
de solucion yio susientar sus propuestas En este momento, es esencial gue los alumnos se
glerciien en sus capacidades de razonamiento, que decidan qué ideas deben considerarse,
que cueshionen sus previas hipotests, gue analicen las fuentes y el camino que siguieron para
obtener mas datos Es decr, tanto los conocimientos previos como los recientemente
adgundos. deben interpretarse y analizarse para comprender meicr, solucionar mas
apropladamente una siuacion ylo criticar una decisidn erronea Esta etapa es clave, pues sin
su adecuada reabzacidn la experiencia educativa que vive el alumno es incompleta
Criginaimente, se considerd que en esta actividad seria suficiente un facilitador para que
guwara la participacion de {os alumnos sin fungr como fuente de informacion, pero de acuerdo
al enfoque cogmiivo del aprendizaje que senala el cambic de novato a experto sg ha
planteado la necesidad de la participacion de un profesor formado en ta matera de estudio

Fnresumen la estrategia de ABP toma en cuenta los siguientes procescs
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1 Planteamiento de un caso (descripcion de una situacion concreta) que
wcerra  un problema responder una pregunta, explicar un hecho, valorar una decisién,
ascubnr una Incognita

2 Identificacion y busqueda, en forma activa y crganizada, de la informacion
Je es necesara para solucionar el problema se establecen indicios o hipdtesis que pueden
snducir las tareas de apropiacion de informacion en las que se nvolucran tos alumnos

3 Analisis, sintesis y valoracion de |a informacion obtenida para- establecer una
rspuesta correcta, comprender e interpretar adecuadamente un hecho, tomar decisiones
oropiadas ¢ llegar a fundamentar una conclusion.

Con esta estrategia, la participacion dei profesor cambia substanciaimente. de ser
ansmisor de la informacidn se convierte en creador de ambientes educativos adecuados,
stimulador de la participacion del alumno, facilitador def proceso de! aprendizaje e inductor
e la critca Muchos profescres pueden considerar que esto lo han hecho sieniore como uno
e sus papeles docentes, sin embargo, es Importante darse cuenta que con el ABP se fiene
na estrategia mas desarrollada para que los alumnos y profesores vivan experencias
ducativas mas significativas para la formacién de capacidades de razonamiento,
tterpretacion y criica. que representan un mayor nivel de trabajo intelectual gue aguella
xclusivamente enfocada en la retencidn y repeticion de la informacion transmitida

£n la practica. |a estrategia de ABP puede caer simplemente en lo intuitive, casual y no
structurado. lo cual, la hace ineficiente Por consiguiente, la ptaneacidn y la direccion de
stas actividades academicas deben ser especialments cuidadosas, bien en una materia o en
n plan de estudios

Uno de los propositos primarios del aprendizge basado en problemas as mejorar el
azonamiento climico © las destrezas de los estudiantes en la solucidn de los problemas
nédicos ® No obstante, ha sido dificil demostrar diterencias respecto a tales destrezas entre
lumnos provenientes de planes tradicionales vy aquellos egresados de un curniculum por
sprendizale basado en problamas ©

En camiyo se ha sefalado que la estrategia de ABP faciita el desarrolio de las
abilidades de aprendizaje autodingido % Los estudantes puaden ser capaces de mejorar

U educacton continua, al participar activamente en la apropiacion del conocimiento a lo largo



de su carrera En esta circunstancia el egresado puede formular sus propias necesidades de
aprendizaje a fin de determinar las mejores fuentes de informacion que lo satisfagan en
términes de eficiencia y accesibilidad

Ademas, es probable que el interés intrinseco hacia tas matenas de estudic se
incremente con la estrategia de ABP ** Cuando los estudiantes trabajan directamente sobre
los prablemas perciben mejor su significado y muestran mayor interés en las caracteristicas
relevantes del caso, conviriende aquel estudic que con frecuencia solo se hace para aprobar
el examan, an una actividad intelectual altamente atrayente Esto puede deberse a gue los
estudiantes cuando se enfrentan a una situacion no faciimente entendida, tienen la necesidad
de buscar informacién para llenar sus huecos Es decir, se enfrentan a problemas
significativos aunque al micio sean pobremente entendidos, y que a lo large del trabajo
académico se mejora suU comprens:on.

Acerca de la estrategia de ABP aln se mantienen preguntas sin resolver o con
resultados poca clarcs Cémo se construyen las hipdtesis o ideas miciales en la pnmera
stapa? .Que habiidades ponen en juege durante la blsqueda de informacidn?, Qué
errores  cometen en este proceso?, Los alumnos se involucran en  discusiones
significativas®, Los profesores reaimente abandonan su papel tradicional? Estas son
algunas de las cuestiones sobre el ABP que todavia no hay respuestas claras y gue
actualmente se estudiarn constantemente
E. LA ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS EN FEL
LABORATORIQ DE FARMACOLOGIA.

Algunos antecedentes muesiran gue ya se habia puesto atencidn en mejerar el
aprendizaje de los alumnos durante los cursos en los laboratorios Se habia afirmado que el
estudiante es quien debe resoiver las incognitas que encierra el estudio de los fendmenos
biologicos % v, tambien, se habia considerado que el alumno no deberia practicar el método
expenmental como una formula magica sino como una actitud creadora > ™" ™, pero tales
perspectivas no se desarroliaron tedncamente ni tampoco se consolidaron como actividades
academicas

En ef presente estudio, se afrma que el ABP puede ser un procaesc inherente a las

tareas gue llevan a cabo los estudiantes en ef laboratono de farmacclogia
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Para tratar este punto es necesano el desiinde con una posiura desde fa cual se mira a
s problemas en el laborateno como ejercicios simples para la aplicacion de la teoria. De aqui
ue, cabe hacer la diferencia entre gjercicios y problemas Un ejercicio constituye una
Ituacion simplificada, se conoce de antemano la solucién y tnicamente se acepta una forma
le llegar a ella, en otras palabras, ia solucion se encuentra al llegar a la unica respuesta
orrecia preestablecida Un problema representa una situacion confusa, no s& encuentra una
egla predeterminada de solucidn y puede existir mas de un camino para llegar a ella, es
fecir, la solucion significa una serie de aproxmaciones sucesivas en las due se plantea y
eplantea una situacién.

En este sentido. los alumnos a través de ejercicios no aprenden como resolver
roblemas sine Gnicamente a memaorizar ias soluciones expiicadas por el maestro vy esto esta
zcorde con el enfogue dominante de |z ensefianza de las ciencias, el cual, consiste en la
ransmision verbal del conocimiento preestablecide y que debe asimilarle el estudiante s

En cambio, con la estratega de ABP se determina un escenario diferenie, en el cual,
se persigue que el estudiante enfegue el trabaje expenmental como una herramienia para
2xplorar posibiidades nuevas, en ctras palabras, no se e imponen objetivos que cumplir smo
se le reta a someter a prueba sus 1deas Al plantearle al alumno un problema que & no
=ntiende imicialmente y que no cuenta con una respuesta obvia, s necesario que & mismo
rabaje para buscar datos por la via expenmental Al hacerlo vive la dificultad de recolectar
Jatos vy la necesidad de encontrar el mejor camino, metodclogicamente hablando, para
establecer una solucién y luego sustentar las conclusiones apegadas a los hallazgoes
obienidos

Un escenarno de sumo valor para favorecer que los estudiantes formulen hipotesis y
diseften un experimentc para probar tales hipdtesis es, por gempic, plantear un problema
consistente en retar a descubrr las efectos y ia identidad de una sustancia cuya identidad se
ha ccultado

Los alumnos inictalmente pueden articular ciertos procedimientos de acuerdo a lo que
han aprendido con antenondad o segin lo gque intutivamente piensan En un comienzo, los
disefios posiblemente saran errdneos 4 fos procedimientos inadecuados, en comparacidn con

los estandares aceptados en el campo farmacologice Pero, con la acertada y constante
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retroaimentacién entre alumnos y profescres en las sesiones de discusion, después de
terminar cada uno de los experimentos, los estudiantes pueden desarrollar las capacidades
para abordar metodoldgicamente en forma apropiada y eficaz los problemas experimentaies, y
también pueden ir aprendiendo a fundamentar sus conclusiones de acuerdo a los resultados
que obtuvieron.

Uno de los punios claves en esta estrategia o escenano de aprendizaje estriba en la
alta jerarauizacion en ia que se ubica al acte de descubrr ® # Este es un componente que
por s{ mismo debe formar parte de las actwvidades realizadas por los alumnos en el
jaboratorio. Se rechaza la nocdn de que en una préchca expenmental se esté a la espera de
reproducir ciertos resultados. A menudo, un ejercicio se considera un fracaso porgue no se
obtuvieron los resultados esperados En realdad, a mencs que técnicamente no fuera
posible, siempre es posible encontrar datos acerca de los cuzles discutir Por 1o tanio, el
planteamiento de problemas en el laboratorio reta a los estudiantes a que elios mismo
generen datos, es decir, que descubran y no que repitan los resuliados que alcanzd el autor
de una practica Esto también puede dar idea a los alumnos de que lo escrito en la ciencla no
es definitivo

En el modo de encontrar la solucidn al problema o en el como se descubren hechos
significativos, es donde se encuentra una de las mayores ventajas, pugs elfo permite conocer
y valorar los caminos gue siguiercn ios alumnos en su trabajo expenmental Asi, es de mucho
ménto academico el que los alumnos discutan, analizandeo y contrastando, las maneras
diversas en que ellos mismos o sus companeros de otros egquipas procedieran Se valora el
ngor metodoldgico con el que cada cual efectud el ejercicio expenmental, es decir, se Juzga 10
apropiado de los procedimientos en terminos de su vakdez y precisidn y el manejo de las
variables que mfluyeron en las condiciones expenmentales, asmuismo, las estrategias
utihzadas para contrastar las 1deas o hipdtesis y la pertinencia o fundamentc de las
conclusiones

Estas caracteristicas de 1a estralegia de aprendizaje basada en problemas,
representan un escenano distnto para conducyr las actividades académicas realizadas en el
laboraternio de farmacologia por lo lanto es necesars estudiar 1 dicha estrategia contribuye

al mejoramiento del desempens de 108 alumnos




li. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

NECESIDAD DE APLICAR LA ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE BASADO EN
OBLEMAS EN EL LABORATORIO DE FARMACOLQGIA.
El aprendizaje no as un mecanisma de retencidn pasiva de un acumulo de informacian,
. al contrarie, un preceso de aproplacion de conoccimientos v de desarroilo de capacidades
el cual el alumno es el prncipal protagonista. De hecho, una de ias mayores criticas a la
sefianza tradicional es que se pretende aturdir con un gran volumen de hechos a los
tudiantes e insistir que ellos asimilen tales canhdades de informacidn dentro de sus
bresaturadas mentes ®  Por consiguiente, es preciso, desde una perspechva tadnca
ferente, que el alumno practique un aprendizaje activo, inquisttivo y reflexivo.
En las aciividades académicas que se llevan a cabo en los laboratorios de los curses
2 farmacologia predominan los ejercicios expenmentales disefiados para que los estudianias
ipitan o reproduzean ciertas técnicas y comprueben la informacidn gue tedricamente se ha

® Esta stuacion tiende a instrur en rutnas experimentales sin valor para la

escrito
armacion de los estudiantes de medioina
De modso que, es de la mayor relevancia crear un escenario donde se pramueva el

%y con elio preparar a los alumnos en capacidades

prendizaie basado en problemas
elacionadas con la practica de una metodologia ngurosa para obtener datos experimentales,
lescubnr incognitas v sustentar adecuadamente sus concltusiones

Si1 bien, la necesidad de emplear |a estrategia de aprendizaje basado en problemas ha
sido aceptada *°, es Indispensable contar con Investigaciones en este campo que analicen y
valoren los efectos gue produce la aphicacion de dicha esltrategia, sus posibles ventgjas o
desventajas, en comparacion con {0s melodos de ensefianza tradicional Es decir, ia
investigacion educacional constituye une de fos caminos mds vallosos para estudiar
alternativas docentes y apoyar la toma de decisiones académicas No puede tomarse la
decisidon de cambiar los curses en el laboratono de farmacologia solo por el afan de usar

estrategias novedosas pues de no investigarlas con ngor metodolégico, las posibiidades de

un real prograso académco serian pocas




B. NECESIDAD DE DESARROLLAR INSTRUMENTOS PARA EVALUAR EL DESEMPENO
DE LOS ALUMNOS EN EL LABORATORIO DE FARMACOLOGIA.

E! desempefic de |os estudiantes en el laboratonio de farmacologia impone dificultades
para la evaluacion Construrr fos indicadores gue reflejen las habilidades de realizar un buen
expernmento es muy dificil. El profescr podra cbservar. en las actividades experimentales que
llevan a cabo los alumnos, ciertas evidencias que reflgjen su aprendizaje, pero no le serd
sencillo tener una apreciacion fiable de las destrezas desarrolladas A pesar de ello, en el
trabajo expenimental, los estudiantes constantemente exhiben aciertos y errores que deben
evaluarse a fin de efectuar una retroalimentacion del aprendizaje.

Mucha de la evaluacion gue se hace en este senido se sitba en un nivel intutivo o se
termina por aplicar examenes gue prueban unicamente Ia retencion de fa informacion tednca
o se califican globalmente los informes de los expenmentos entregados por los alumnos Adn
cuando algunos profesores y alumnos estan satsfechos con estas formas de evaluar, se
requiere anahizar convenientemente el progreso en el aprendizaje mediante indicadores mas
adecuados o Instrumentos mas validos

Los antecedentes a esie respecto son pobhres Se han obtenido opiones de los
alumnos acerca de algunas practicas en farmacologia * v se han presentadc resultados
respecto al cumplimiento de las practicas de fisologia ¥ o de farmacalogia . pero estos
trabajos adolecen de una definicidon tednca del aprendizaje, tampoco han validado sus
instrumentos de madicidn

El desarrolio de los mstrumentos validos se ha iniciado en trabajos previos Se estudio
al final del curso en el laboratono de farmacologia. el desempefio de los alumnos en cuanto a
sus habilidades técnicas y metodologicas ® Los resultados indicaron que las puntuacionas
en e! aspecto metodoidgico fusron mayoeres en los equipos de alumnos gue solucionaron
apropiadamente un  problema expernmental en comparacion con  aquellos gue
estaplecieron conclusianes erréneas o mal apoyadas expernimentaimente

Postenormente, se defimid, a través de criterios de expertos, un diagrama de flyo,
el cual represento la manera en que se juzgo apropiado descubnr, expenmentalmente, la

identidad oculta de un farmaco (acetdcohnay *' Dicho diagrama suvid como referencia

10




ara compararlo con la ruta que utilizaron los estudiantes a lo largo de un expasnmento
ue ellos mismos habian disefiado y llevado a cabo para descubrir 1a posible identidad de
ficho farmaco Asimismo, se midieren sus habilidades técnicas y metodolégicas, ademas
le aplicarles un examen de conocimientos sobre los temas de colinérgicos vy
nticolnérgicos. Los resultados sefialaron que las puntuaciones en el aspecto
netodolégico fueron mayores en los alumnos que siguieron el camino adecuado para
esolver el problema experimental {aguel determinado paor los expertos), en comparacion
on aquelios que tomaron rutas inadecuadas No se encontraron diferencias respecto al
ubro técnico o en el examen de conocimientos
Los trabajos antes citados presentan las siguientes limitaciones
1. Unicamente se examind la capacidad de retencion de informacion teérica, la
cuat, constituye un indicader superficial del aprendizaje de los alumnos
2 En el diagrama de flujo, elaborado por un grupo de expertos, que representé el
caminc mas adecuado de solugion al problema experimental, no se tomd en
cuenta el analisis de iareas, por lo tanto, fue muy cuestionable la validez de
contenido que se habia establecido
3 Los procedimientos para valorar la metodcologia experimental no permitieron
caractenizar cuales fueron los errores que cometieron ios alumnos
4 El desempefo de los alumnos se midié por equipo, no individuaimente
La falta de instrumentos validos, debido en gran parte a las dificultades para
desarroliarles, ha condicionado las intentos para conocer el avance en el aprendizaje

de las habilidades del estudiante en el laboratorio de farmacologia




l1l. OBJETIVOS.
GENERAL:

1 Esiudiar el desempeno académico de dos grupos de alumnos, distribuidos al azar,
que llevaron a cabo el curso en el laboratorio de farmacclogia mediante /a2 ensefanza

tradicional o a través de |a estrategia de aprendizaje basado en problemas

ESPECIFICOS:

1 Comparar ia capacidad de giecucidn de procedimientos técnicos, entre los alumnas
que terminaron el cursc en el laboratorio de farmacologia mediante 1a ensefianza tradicional y
aqueilos que lo hicieron a traveés de la estrategia de aprendizaje basado en problemas

2 Comparar la capacidad de aphcacion de la metodologia expenmental, entre los
alumnos que termmaron el curso en el laboratono de farmacologia mediante la ensefanza
tradicionat y aquellos que 1o hicieron a través de la estrategia de aprendizaje basado en
problemas

3 Comparar ia capacidad de establecimiento de la trayectona de solucion, entre los
alumnos gue terminaron el curso en el laboratono de farmacologia mediante la ensefianza
tradicicnal y aquelios gque lo hicieron a través de ia estrategia de aprendizaje basado en
problemas.

4 Comparar la capacidad de orgamizacion de informacion tedrica, entre los alumnos
que terminaron et curso en et laboratorio de farmacologia mediante ia ensefianza tradicional y
aguellos que io iciercn a traves de la estrategia de aprendizaje basado en problemas

5 Comparar ia capacidad de refencton de informacion tedrica, entre los zlumnos que
terminaron el curso en el laboratono de farmacologia mediante la ensefanza tradicional y

aquellos que 1o hucieron a través de la estrategia de aprendizaje basado en problemas



IV. HIPOTESIS.

Las puntuaciones en la capacidad de ejecucidn de procedimientos {écricos son semejantes
tre fos alumnos que fermnaron el curso en el laboratorio de farmacologia mediante la
sefianza tradicional v aquellos que lo hucieron a través de la esirategia de aprendizaje

ssado en problemas

Las puntuaciones en la capacidad de apiicacion de la metodologia experimental son
ayores en los alumnos que ierminaron el curse en el laboratorio de farmacologia a traves de
~sstrategia de aprendizaje basado en problemas en comparacién con aguellos que lo

cieron mediante la ensefanza fradicional.

Las puntuaciones en la capacicad de establecimiento de la trayeciona de solucidn son
1ayores en los alumnos que terminaron el curso en ¢l [aboratorio de farmacoiogia a través de
 estrategla de aprendizaje basadc en problemas en comparacion con aguellos gue lo

icieron mediante la enseanzanza tradicional

Las puntuaciones en la capacdad de organizacion de informacién tedrica son mayores en
s alumnos que terminaron el curso en el laboratorio de farmacologia a través de la
strategia de aprendizaje basado en problemas en comparacién con aquellos que lo hicieron

ediante la ensenanza tradicional

- Las puntuaciones en la capacdad de retencidn de informacidn tedrica son semefantes
nire los alumnos gue terminaron el curso en el laboratorio de farmacologia mediante la
nsefanza tradiwional y aquelles que o hicieron & través de la estrategia de aprendizaje

asado en problemas
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V. METODOLOGIA.
A. POBLACION.

Se incluyeron a fodos los estudiantes, sin distincién de sexos, entre 19 v 21 afios de
edad, de la Facultad Mexicana de Medicina de Ia Universidad La Salle, inscritos oficialmente
durante el periodo 24 de julic - 8 de diciembre de 1998 en el tercer semestre de ia carrera de
Médico Cirano. Se excluyeron a dos alumnos que fueron dados de baja en ese penodo por
razones escolares y a otros dos alumnos que no asistieron a la primera etapa de la

investigacion. El ndmero definitive de la poblacion fue de 41 alumnos.

B. DISENO.

El disefio de la investigacion fue experimental y longtudinal Los grupos de estudio
consistieron, de acuerde con la intervencion educativa, en.
Grupo ET 21 alumnos cuyo curse se umpartid mediante la ensenanza
tradicional
Grupo EABFP 20 alumnos cuyo curso se impartid a través de la estrategia de
aprendizaje basado en problemas
La distnbucidn de fos estudiantes a cada grupo fue al azar Para ello, en las fechas del
17 al 21 de julio de 1985 se recibieron las inscripciones de aquelios que habian cumplido los
requisitos escolares para cursar el tercer semestre; a partir de la lista completa de dichos
alumnas, se procedid a asignarios une por ung, empleando una tabla de nimeros aleatorios,
ya sea al grupo ET o EABP Para fines de administracion escolar tales grupos se
denominaron “301" 0 “302", respectivamente. Los alumnos tuvieron la oporturndad de cambiar
de grupo, pero ninguno de elios optd por hacerlo.
La mvestgacion se realizod en el Jaboratorio escolar de farmacologta, el espacio fisico
fue el mismo para los dos grupos Las actividades academicas de los cursos fuvieron una
duracién de 19 semanas netas {Anexo [}, el presente estudio abarco las semanas siete a 17

de [a siguiente manera
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Etapa I:

En la semana nidmera siete del curso se reté a todos los alumnos, de los dos grupos, a

resolver un problema experimental, Se obtuvieron datos acerca de las siguientes

capacidades

Ejecucién de procedimientos técnicos.

Aplicacién de ia metodologia experimental.

Establecimiento de ia trayectona de solucidén

» Organizacion de informacion tednca.

Retencion de informacion tedrica.

4L

Realizacion de los cursos en el laberatorio de farmacologia, simultaneamente para los dos

rupos, desde la semana ocho hasta la semang 16, seglin dos intervenciones educativas: la

ensefianza tradicional (ET) o la estrategia de aprendizaje basada en problemas (EABP).
- i

4L

Etapa Ii: ' '—}

n la serana nimero 17 del curso se retd, de nuevo, a todos los alumnes, de los dos grupos,

a resolver &l mismo problema expermental Se obtuvieron datos acerca de las siguientes
capacidades
» Ejecucion de procedimientos técnicos
= Aplicacién de la metodologia experimental,
« Establecimento de la trayectonia de solucion
¢ Organizacidon de informacion teérica

« Retencion de informacidn tedrica.

. VARIABLE INDEPENDIENTE (INTERVENCION EDUCATIVA).
La intervencion educativa !lamada ensefianza fradicional se entendid como las
ctividades que los alumnaos v el profesor cumplieron en el laboratorio de farmacologia a fin

e comprobar los efectos y 1a dentidad de ciertos farmacos Dichas actividades consistieron
4




basicamente en reproducir una serie de experimentos previamente establecidos y analizar los
resultados en funcidn de lo que fedricamente se conocia acerca de los farmacos.

La intervencion educativa denominada estrafegia de aprendizaje basada en
problemas se definio como las actividades que ios alumnos y el profesor cumplieron en el
laboratorio de farmacologia a fin de descubrir los efectos y Ia identidad de cierfos farmacos.
Esto planted un problema al alumno, es decir, una Incognita que debia resolverse. Las
actividades consistieron basicamente en que el alumno disedara un experimento y susteritara
con sus resuliados conclusiones pertinentes acerca de los farmacos.

Los experimentos se realizaron con €l apoyo de guias, las cuales, orientaron a los
alumnos y profesores, de ambos grupos, sobre las actividades que debian cumplir,

En la ensefianza tradicional. tas guias que se usaron fueron formatos elaborados para
las practicas de un manual de farmacologia, se seleccionaron nueve guias de experimentos
tomando en cuenta los propdsitos de la presente investigacidn y los recursos disponibles en el
taberatcric {Anexo lla). En cada practica se emplearon farmacos cuyas identidades fueron
conocidas por los alumnos, ademas, al inicio de la sesidon eran recordados los efectos vy
acciones de dichos farmacos. Se describieron los objetivos, los cuales, se enfocaron a la
realizacion de un experimento, con animates integros o en tejdos aislados, a fin de comprobar
acciones 0 efectas de certos farmacos. Las hipdtesis se formularon explicitamente, las
vanables dependientes e independientes se definieron operativamente, ademas, se inciuyd
una lista de todos los materiales y equipo que se utilizaria y se describid en detalle la marcha
del experimento

En la estrategia de aprendizaje basado en problemas se retd a los alumnos a disenar
y realizar un experimento, utllizando arimales integros o tejidos aislados, para estudiar
los efectos de diversos farmacos cuyas identidades se ocultaban Para guiar el trabajo de
los alumnos en el laboratorio, se utihzaron formatos onginales especialmente elaborados
para cada sesion expenmental (Anexo Ilb) [os objetivos consistieron en conocer y
diferenciar los efectos de dos o mas farmacos denominadgos "A", “B” o "C”, descubrir sus
posibles 1dentidades o identficar el grupo genérico al que pertenecian, descubrir sus
efectos en cuanto a prevenr o revertir ciertos patrones conductuales o actvidades de
tepdos aislados, o discernir o bloquear sus acciones empleando antagonistas o agonistas

conocidos Se pdid a los alumnos formular sus propias hipdtesis y a planear un disefio
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xperimental para cumplir con los objetivos de la sesion. Se les ofrecid un ndmero minimo de
ateriales y equipo, dandoles fa oportunidad de pedir oiros recursos disponibles en el
boratorio, incluso farmacos conocidos. En ningtn momento influyd el profesor, a carge de 1a
2sion, en tales solicitudes sino que éstas se dejaron totalmenie a iniciativa de los
studiantes. Se hicieron recomendaciones técnicas para ilevar a cabo el experimento, aunque
> dejd 1a iibertad & los alumnos para que ellos decidieran sobre os pasos seguir.

A fin de llevar a cabo los experimentos, en cada une de los grupos, ya sea ET o EABP,
= organizaron equipos de trabajo con tres integrantes en promedio, de acuerdo z las
referencias de (os alumnos. Tales equipos se mantuvieron asf a (o fargo de {os cursos.

Se impartieron nueve sesiones experimentales con duracidn de tres horas minimo y
yatro horas maximo, una vez por semana; el grupo EABP los dias miércoles de 1600 a
0:00 y el grupo ET los dias jueves de 15:00 a 19:00

Los temas que se abordaron durante ias sesiones expernimentales fueron similares
nire los grupos ET y EABP: 1. Agonistas y antagonistas serotonergices, 2 Deprescres y
stimulantes del sistema nervioso central; 3. Anticonvulsivantes; 4 Analgésicos; 5 Relgantes
wsculares; & Anticoagulantes; 7 Estimulantes de la actividad uterina; 8. Antidiarréicos, 3.
oxicologia Cabe senalar que a fin de que los alumnos estuvieran familiarizados con estos
2mas, el programa del laboratorio fue ordenado secuencialmente con el curso tedrico de
armacologia. Por otro lado, los alumnos de uno y otro grupo a ia hora de las actividades
e laboratoric tenian simultaneamente otras actividades escolares asi que no podian
srstir al laboratoric excepto en la hora que se les habia designado

Durante cada expermento, en el grupo ET, el profesor vigild que todos los integrantes
el equipo participaran y coordind el trabajo en general, ademas, proporciond informacion
ara la realizacién de la practica tal y como se habia planeado, es decir, se puso atencion en
eguir correctamente los procedimientos descritos. Al final se dedicd un tiempo para la
Iscusion de los resultados, en el cual, el profesor dingid la participacion de los alumnos a fin
le revisar s1 los resultados permitian comprobar las hipdtesis y cuales eran las explicaciones
icerca de las acciones y efectos de los farmacos, cuando !os datos fueron diferentes v no
oncordaban con los conocimentos tednicos ya astablecidos, se tratd de explicar las posibles
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Mientras que, en el grupo EABP, el profesor no proporciond informacion ni tomé
decisiones acerca del trabajo de los alumnos, vigild que no hubiera aigdn integrante del
equipo sin participar y en forma minima, orienté sobre como resolver dificultades de indole
técnica Al final de cada experimento, el profesor dirigié la discusion de los alumnos sobre los
resultados que se obtuvieron con los famacos en estudio, formulande preguntas acerca de fa
posible «dentidad de dichos farmacos, de la manera en que se planed y reaizd el experimento,
ademas, cusstionando las conclusiones en cuanto a su pertinencia y sustento con los
resultados, asimisme, analizando los errores gue se cometieron.

Dado que el trabajo de los alumnos y los profesores en cada una de las
intervenciones educativas seria determinadoe por las guias de los experimentos, €stas se
sometieron a validez conceptual. Cada una de elias fue revisada por cuatro expertos
realizando un andlisis comparativo para determinar una ciara diferenciacién en los
enfogues de las practicas experimentales escritas. Los expertos tlegaron a unanimidad en
cada uno de los aspectos de dicho analisis comparativo, para cada una de las practicas,
después de dos rondas (Anexo Iit)

Las caracteristicas generales de los dos profesores encargados de los cursos fueron:
una experiencia minima de cinco afios en la mparticion del curso del laboratorio de
farmacologia, participar en un proyecto de investigacion en el area de la farmacolegia basica
y contar con publicaciones en el area La preparacion de los profesores para conducir cada
intervencion educativa se llevd a cabo, con cada uno por separado, a fravés de reuniones con
un asesor, en las cuales, se frataron los siguientes aspectos: conocimiento de Jas guias que
se utilizarian, ampliacidn o modificacion de tales guias segun los intereses académicos de
cada profesor; anticipacion de las necesidades de equipo y animales y seleccion de farmacos.
Asimismo, en la presencia de un asesor y con grupos de alumnos Inscritos en el semestre
inmediatemente anterior al periodo de esta nvestigacion, se ensayd cada intervencion
educativa en por 0 menos sels sesiones expernmentales con cada profesor

Come control def cumplimiento de las sesiones experimentales con cada grupo, se
elaboré un cuestionario que fue contestado en todas las ocasiones por un técrico especialista
quien cumplia, desde hacia 10 afios, funciones docentes de apoyo en el laboratonio donde se
realizd la presente investigacion El no participd en ningun proceso de planeacidn o de

analisis dé resultados, sy tarea en relacion con [a nvestigacien fue exclusivamente en el
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mado del cuestionario, para o cual, fue cuidadosamente instruide. Se presenta la
formacion relativa al cumplimiento de cada sesidn experimental, por los grupes ET y EABP

wnexo V).

. VARIABLES DEPENDIENTES (CAPACIDADES).

A fin de medir el desemperfio de cada alumno se tomaron en cuenta las siguientes
apacidades

lLa ejecucion de procedimientos técnicos, se definid como las acciores gue
presentan el uso corrects, por parte del alumno, de tos materiales que mas comdnmente
2 utilizan en un experimento farmacoldgice 1n vitro

La aplicacion de la metodologia experimental, se definid coma las acciones que
spresentan 10s pasos adecuados, que el aiumno debe Nevar a cabo, a lo largo de la
varcha de un experimento farmacolégico in vitro

El establecimiento de la trayectoria de solucién, se definid como |a secuencia de
15 tareas claves que 10s alumnos cumplieron para solucionar adecuadaments ef problema.

La organizacién de informacién tedrica, se definid como fa ordenacidn o
rarquizacion de fos defindores que utilizd el alumno para describir ios siguientes farmacos
cetilcolina, atropina, acetilcclinesterasa, histamina y serotoning

La retenicion de informacion teorica se definid como el reconocimiento, por parte del
lumno, de las acciones y efectos de tos farmacos mas comunes que producen efectos en el

eon aislado de cobayo acetilcoing, atropina, acetilcolinesterasa, histamina y serotonina

. PROCEDIMIENTOS DE MEDICION.

i} Recopilacién de datos,

Tanto en la etapa | (semana ocho) como en 1a etapa |l (Semana 18). a los dos grupos
le alumnos (ET y EABP), en dias diferentes, se les retd a resolver un problema expenmentat
a0 1as siguientes condicionas

Sin mformarles previamente el tpo de actividad que se realizaria, los alumnos
sistieron al laboratono de farmacologia en un horane vesperiine (a puerta cerrada)
yrogramandose dos subgrupos, el grupo EABP el dia miércoles de 1600 a 1800 h (10
lumnos) y de 18 00 a 2000 h (10 alumnos) y el grupo ET et dia jueves ¢e 1500 a 170G h
11 alumnos) v de 17 00 a 13 00 1 (10 alumnost Al momenta de salir el pomer subgrupo, éste
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fue trasladado directamente a un aula alejada a fin de aplicar otros mstrumentos, mientras gue
el segundo subgrupo se instaiaba en el laboratono. En el laboratorio, estuvieron
permanentemente presentes. con todos los subgrupos, un coordinador, dos recopiladeres, un
técrico de |aboratono para apoyar &l suministro de los materiales necesarios y &l profesor del
grupo respectivo, este ditime exclusivamente para observar, sin influir o apoyar a los alumnos
en cualesquier actividad.

A la entrada al laboratono, a cada alumno se le asignd al azar un lugar de trabajo, se
les nformo gue la sesidn programada tendria come fin obtener puntos para su calificacion
final del curso, que se trataria de un frabgjo expenmental individual, ademas, que contarfan
con un tiempo maxime de dos horas para terminar su trabajo

El casc que se planted a los alumnos consistid en retarfos verbalmente y por escnito
{Anexo V) a tratar de descubrnr la posible identidad de un farmaco cuyo nombre genérico se
habia ocultado (el cual fue aceticolina, agonista colinérgico) con posibles efectos sobre el
flecn aislado de cobayo Se eligié éste tejido debido a que en &l se repreducen faciimente los
efectos de los farmacos incluidos en ef caso. A los alumnos se les puse al alcance un
poligrafo con amplificador de sefales con dos canales sin calibrar, un transductor de tensién,
una camara de tejdo aislado instalada en un sistema de fluido constante de agua, con
mantenimiento de la temperatura a través de un termostato, con suministro de carbdgeno
{95% 05 5% CO,) vy dos segmentos {cada uno de 3 cm de longiud) de ifeon aislado de
cobayo Se les ofrecid proporcionar, dentro de los recursos disporibles, ya sea equipo
adicional, animales, tepdes 6 sustancias que elios consideraban necesanos para realizar su
experimento, pero en ningun momento se les influyd para que usaran algun matenal o tejde
especifico. ni tampoco para efectuar alguna determinada accidn Se les exigid que toda
solicitud fuera por escrito, drecta y exclusivamente, al coordinador

Se aclard gue no podrian comunicarse con otros alumnos A fin de evitar esta probable
transferencia de informacion fueron tomadas las siguentes medidas 103 frascos que
contenian el farmaco que debia someterse a prueba o que eran solicitados per iniclativa de
los alumnos fuercn rotulados con diferentes letras, asimismo, se cuidd que 10s alumnos. gue a
lo large del curse hathan pertenecide a un mismo equipe, No quedaran colocados en stios

cercanos y se establecio una vigilancia permanente de los alumnos




Cuando los alumnos iniciaren sus actividades, dos recopiladores previamente
ntrenados en la técnica rotatoria se dedicaron a la recoleccion, en forma ciega, de los datos
cerca de las siguientes capacidades ejecucidn de procedimientos técnicos, aplicacién de la
netodologia experimental y establecimiento de la trayectoria de solucion Para ello se
itihizaron instrumentos previamenie elaborados y validados (Més adelante éstos se describen
unto con fa presentacidn de los formatos respectivos) La técnica rotatona consistic en gue
no de los recopiladores se acercaba al lugar de trabaje de un alumno observaba o que éste
ealizaba v o registraba en el instrumento, después, se dingia al stio contigue donde otro
lumno trabajaba y repetia la operacion, asi hasta completar los alumnos del subgrupo y
eanudar ctra rotacion de recopilacion de datos E! segundo recopilador seguia al primero,
~on diferencia de un minute minme o dos minutos maxme llevando a cabo el mismo
rocedimiento. Esto se repitid desde el principio hasta el fin del trabajo experimental. A los
ecopilacores se les ocultd cuales sran los alumnos del grupo EABP o detl grupo ET y no
establecian comunicacion con etios

Una vez que el alumno dio por ferminade su expernmento, fue recogido por el
coordinador el registro de la actividad contractit del fleon aislado de cobayo, este trazo grafico
se utilizo para recopilar los datos acerca de los hallazgos gque habia obtenido ef alumno Por
otra parte cada alumno entregd un informe de las acciones que efectud, de sus hallazgos y
se le exigid que anotara y argumentara sus conclusiones Este escrito fue revisado por el
coordinador y aceptado hasta que se considersba suficentemente clarc v complete El
nforme sirvio para oblener los datos acerca de las conclusiones a las que llegd el alumno
Los datos cbtemidos por los recopiladores, el trazo grafico del expenmento y el informe det
alumno se compararon para revisar la concerdancia de fos datos, en caso de que el alumno
hubtera anotado algo distinto ya sea en alguna accidn o en un hallazgo, se tomd en cuenta lo
gque se habia encentrado en el registro del expenmento o lo que se habia obtenide por los
recoplladeres

Después de salir del laboratonio, los alumnos pasaron inmediata y directamente a un
aula donde se encontraban otro coordinador y una persona para vigilar a los alumnos,
quienes aplicaron los instrumentes para medir las capacidades de organizacion de

informacion teonca y de retencion de informacidn tedrica, en el orden que se mencionan Se




proporciond un tlempo maximo de 10 y 30 minutos respeciivamente para gue los alumnos

contestaran cada prueba (Mas adelante éstas se describen y se presentan)

ii} Elaboracién y validacion de los instrumentos.

Ejecucién de procedimientos técnicos: Se elabord un instrumento (lista de cotejo)
tomando en cusnia las siguientes tres actividades:

« Preparacion del poligrafo
+ Preparacion del ileon aislado de cobayo
* Montaje del ileon aislado de cobayo

Dada la complejidad de cada una de estas actividades cada una de ellas fue dividida
en una serie de acciones ¢ elementos parciales que el alumno podia realizar respecio a la
aplicacion correcta de los materiaies mas comunes en los expenmentos 1n vitro Ademas,
para cada accion se contemplaron posibles errores, es decir, omisidn de acciones para llegar
a clerto objetivo o comisién de otras acciones que impedian lograr adecuadamente el mismo
fin Para la recoleccién de datos acerca de la egecucidn de procedimientos técnicos se
consideraron un total de 26 acciones y 50 posibles errores, cada uno descrito mediante
definicionas operacionales, asimismo, se establecio el numero de puntos maximos posibles
para cada accién o error {Anexo V).

La escala de medicion que se ubihizd fue nominal registrandose respuestas dicotémicas
de =: 0 2o de acuerdo a st el recopilador consideraba cumphda o no cierta accion, © la
presencia 0 no de determinado error Cada accion cumplda se calificaba con un punto
positivo y cada error cometido con un punto negativo El recopilader fue un profesor que ya
habia utilzado los instrumentos en minime dos ocasiones previas

El mstrumento se sometid a validacion per cinco jueces quienes fuercn profesores de
tempo completo con mas de ocho afos mpariendo el curso tedrnico - practico de
farmacologia, jefes O co-responsables de un proyecto de investigacion en el grea de la
farmacologia, ademas, con publicaciones naclonales e internacionaies en revistas indexadas
Para la validez conceptual se considers si cada accion incluida era de indole técnica, esto es,
que representara la utlizacion de matenales en un expenmento 14 vt c.;, diferenaiandolas
de ias acciones metodologicas Para allo se preparc una lista de enunciados que describian

acciones propuastas como de indole tecruca y olras propuestas come de indole metodolegica
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icha lista se sometid a valoracion de los jueces a fin de estimar si ellos las clasificaban de la
nisma forma Para la validez de contenido se considerd si las acciones técnicas incluidas
ran tedas las indispensablemente necesanas para cumplir adecuadamente con los
rocedimientos técnicos en un experimento in vitro Los jueces trabajaron por separado vy,
icordaron unanimemente en ios anteriores aspectos después de dos rondas, primero en
elacién con ia valdez conceptual (Anexo Vlia) y después saobre la validez de contenido
Anexo Vib).

Tambien, se estmd la consistencia mediante ef célculo del indice de concordancia
ntre recopiladeres, el cual fue corregido, debido a la intervencion del azar, con el valor
cappa, e establecid come concordancia conveniente una mayor de 075 ( Anexo Villa).

Asimismo, se estimd la valider discriminativa (Anexo 1Xa) en dos grupos de alumnos
on ias siguwentes caracteristicas Grupo X alumnos que no sstaban familiarizados con los
xpermentas en farmacologia (de primer afio de ia carrera de médico cirgjana). Grupo Y:
slumnos gue habian terminado recientemente el curso del laboratorio de farmacologia

Aplicacion de la metodologia experimental: Se elabord un instrumento (lista de
>otejo) tomando en cuenta las siguientes cuatro actividades

» Uso de farmaco con identidad ocuita

» Uso de agorustas y/o antagonistas conocidos
= Registro de efectes farmacologicos

+ Contral de vanablas expenmentales

Cada una de estas actividades se desgioso en una sere de acciones que el alumno
vodia planear y llevar a cabo a o largo de la marcha del expermento, con sus
correspondientes posibles errores Para la recoleccidon de datos acerca de la aplicacion de la
metodologia expenmental se consideraron un otai de 22 acciones y 33 pesibles errores,
todos, se descnbieron mediante definiciones operacionales, asimisms, se establecid el
numerc de puntos maximos posibles para cada accién o error (Anexo X).

t.a escala de medicidn que se utilizod fue nominal registrandose respuestas de <2 ¢ ro
de acuerdo a si el recopilador consideraba cumplida o no cierta accién, 0 la presencia o no de
determinado error Cada accion cumplida se calificaba con un punts positivo y cada error

cometido con un punto negativo
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El instrumente se sometid a validacion por los jusces gue trabajaron el instrumento
anterior y mediante el mismo procedimiento. Para la validez conceptual se considerd si
cada accion incluida era de indole metodologica, es decir, que constituyera un paso
adecuado que el alumno debia llevar a cabo a io largo de la marcha del experimento,
diferenciandoias de las acciones técnicas Para ello se prepart una lista de enunciados que
describian acciocnes propuestas como de indole técnica v ofras propuestas como de indole
metodolégica. dicha lista se sometid a valoracidn de los jueces a fin de estimar si ellos ias
clasificaban de la misma forma Para la validez de conterido se considerd si las acciones
incluidas eran todas las indispensablemente necesarias para cumphir adecuadamente con
la marcha del expenimento. Los jusces trabajaron por separado y, acordaron unanimemente
en los anteriores aspectos después de dos rondas, pnmero en relacion con la validez
canceptual {Anexo Vila) v después sobre la validez de contenido (Anexo Vlic). La
consistencia {Anexo VHIb) y validez discriminativa (Anexo 1Xb) se establecieron de la misma
forma que para &l instrumento antes mencionado

Establecimiento de la trayectoria de sofucién:

La trayeciona se conformd mediante tareas clave puestas en secuencia para resolver
el problema, cada tarea clave representd un procedimiento iécnico o un paso metodologico
indispensable para alcarzar en forma adecuada la solucion al problema Por parte de un
grupe de cuatro expertos ss determinaron, en forma unanme, cinco tareas claves
relacionadas al uso de farmacos (tanto el denocminado "A" comc aquellos agerustas o
antagonistas conocidos) y al camino que siguieron después de observar 1as respuestas en el
ileon aislade de cobayo; a cada tarea los expertos le asignaron un cierto numero de puntos
parciales hasta tener un total de 20 puntos 1 Administracién del farmaco "A” dos puntos,
2 El farmaco "A" produce un aumento de  |la actividad contractii del ileon aislado, tres
puntes, 3 Se emplea un antagonista colinérgico en combinacion cen el farmaco “A”
cuatrc puntos, 4 El antagonista colinérgico bloguea el efecto contractil producido por el
farmace A" cinco punios, 5 Se concluye que el farmaco “A es un colinérgico  seis
puntos Tales tareas representaron la trayectona gue se juzgd mas apropiada para lograr la
solucion del problema experimental v se comparo con el analisis de agueilos caminos aue

habian seguido los alumnos

33




Los datos acerca de la trayectorna también se obtuvieron por los recopiiadores a partir
e sus observaciones de las actividades realizadas por los alumnos Se utilizd un formate de
fagrama de flujo, acerca del cuai, habian sido insfruidos previamente los recopifadores
Anexo Xl). Ademas. las tareas claves se comprobaron con el trazo poligrafico eniregado por
ada alumng, asimismo, la identidad de los agonistas ¢ antagonistas usados se confirmo con
1 solicitud por escrito que cada alumno efectud durante el experimento

Organizacién de informacién tedrica: Se elabord un formato, en el cual, se les pidid
 los alumnos gue definieran o caracterizaran los siguientes farmacos acetilcoling, atropina,
cetilcolinesteresa, histamina y serotonina {Anexo Xll). Se les instruyd para que utilizaran
lefinidores, es decir, palabras o frases cortas que describieran cada uno de dichos farmacos,
simismo, se les pidié que los defindores que anotaran los colocaran en orden decreciente a
artir de un valor arbitrano de 10.

Una vez que los alumnos entendieron las instruccionas, se procedid a dictarles a viva
oz cada uno de los farmacos acetlcolina, atropina, aceticolinesterasa, histamma vy
erotonina, se asignd, para cada uno de éstes, un tempo de dos minutos para que los
Humnos escnberan sus definidores.

Por cada alumno, se analizd la ordenacidn o jerarguizacion, es decir, el iugar relativo
Jue ocupt cada defimidor por cada farmaco Para la cuantificacidon de esta ordenacién o
erarquizacion se estimaron los siguientes parametros

Valor M. sumatona de los puntos {10 a 1) de cada definider no repetido obterida
3 partiy de todos los alumnos de un grupe

Valor FMG porcentale relativo de cada definidor en refacion con el definidor
ibicado en primer lugar (mayor valor M), at cual se le asigna et 100%

Diferencia semantica. inverso del valor FMG, expresa la cercania o la lgania
~on relactan al definidor de mas alto valor FMG

Valor J namero de definidores no repetides obienide de todos los alumnes de
an grupe Este valor es un indice de la nqueza de definidores

Valor G diferencia promedio entre los valores M mayor y menor obtenida de
ados ios alumnos de un grupo Este valor es un indice de la densidad de definidores

Por otra parte este mismo procedimiento se aphcé a un grupo de cuatro expertos

que reunieron 1as siguientas caracteristicas ser poofesor de farmacologia en funciones




durante los Gltimos cinco afios v que participara en un proyecto de investigacion Ellos
establecieron en forma unanime 10 definidcores para cada uno de los farmacos antes
sefialados. Dichos definidores fueron comparados con los que utiizaron los alumnos,
calculandose el nimero de acuerdos, la PTE ( puntuacion total de los expertos) y la PTA
{ puntuacion total de los alumnos).

Retencion de informacién teédrica: Se elabord un cuestonano que incluyd 50
enunclados, con respuesta de cierfo, falso ¢ no se {Anexo Xill), acerca de 10s siguientes
farmacos acetilcolina, airopina, acetlcolinesterasa, histaming y serctonina (10 preguntas
acerca de cada uno) Para la puntuacion neta se calculo fa suma de respuestas correctas y se
resto |z suma de respuestas incorrectas, aguellas opeiones contestadas con 1o s€ no se
tomaron en cuenta en la puntuacion neta, dicha respuesta se incluyd para dar opcidn al
alumneo de no responder.

La validez del instrumento de retencidn de informacion tedrica se establecid por cuatro
ueces Pare la valdez conceptual revisaron que el reconocimento fuese la capacidad
subyacente para responder a las preguntas del examen, es decir, que cada reactivo fuese til
para exigrr al alumno gque identificara o distinguiera las acciones v efectos de los farmacos
Para la validez de conterudo, los jueces revisaron gue los reactives elaborados se refineran a
las acciones y efectos farmacoldgicos mas frecuentes relacionadaes con acetlcalina, atropinag,
acetilcolinesterasa, histamina y serotonina, eliminaron los reactives que cansiderarcn no
relevantes y sefalaron agregar reactivos relacionados con las acciones y  efectos
farmacologicos en tepde aislado, de ésta manera se conformo el examen tedrico definitive
{(Anexo VIld) La validez discrimmativa se estimd (Anexo IXc}) en dos grupos de alumnos con
las siguientes caracteristicas Grupo X alumnos que no estaban familianizados con los temas
de farmacologia (de primer afio de la carrera de médico ciruyano) Grupo Y alumnos gue
habian terminado recientemente el curso de farmacologia
F ANALISIS ESTADISTICO

El zrnalisis estadistico se realzd con pruebas no paramétrnicas para establecer
diferencias estadisticas a un nivel de significancia de P< 05, para diferencias entre los grupos
de estudio se utihzo ia Prueba U de Mann - Whitney (incluyendo validez discriminativa), para
cifersncias entre las etapas antes (1} y después (i) del curso del laboratorio, se empled !a

Prueba de Wilcoxon

35




V1. RESULTADOS.

‘écnica y metodologia.

Las puniuaciones que cada uno de los alumnos del grupo EABP obtuvieron en tas
icciones técnicas y metodoldgicas en ia etapa | se muestran en el Cuadro 1, y de los
rrores que cometieron, en el Cuadro 2.

Los cambios gue se observaron en la etapa ll, en estas mismas puntuaciones, se
resentan en el Cuadro 3 {acciones) y en el Cuadro 4 {errores).

Se encontrd que de la stapa | a la etapa Il las puntuaciones correspondientes a las
cclones, tanto técnicas comeo metodolégicas, presentaron una tendencia a aumentar,
nientras que en la cuantificacién de los errores hubo una reduccién

Los resultados del grupo £7, en |a etapa |, se presentan en el Cuadro 5 (acciones}
; Cuadro 6 (errores), y las de la etapa | se presentan en los Cuadros Ty 8

Se encontro, igualmente, que de la etapa | a2 |a etapa |l los alumnes incrementaron
sus puntuaciones en las acciones analizadas y disminuyaron sus errores

Las medidas de tendencia central y la desviacion estandar de las calificaciones
2n la escala de 0 a 10 obteridas por los alumnos en las acciones técnicas, de ios dos
Jrupos, de una etapa a otra, se presentan en ef Cuadro 9 Los mismos datos para las
acciones metodoldgicas aparecen en el Cuadro 10

En la etapa | las calificaciones de las acciones técnicas, son similares entre los
grupos En la etapa 1, en el grupo EABP tas calificaciones alcanzaron promedios
mayores a nueve, con medianas de 10, siendo la calificacion general (promedio) 8 24, en
tantc que en el grupo ET, en la misma etapa, vanaron entre 7 23 {promedio menor para
preparar el poligrafo) y 9 40 (promedio mayor para pregarar ef ileon), las medianas fueron
de 10 siende la calificacion general (promedio) 8 88 Las desviaciones estandar en cada

una de las acciones técnicas son similares entre los dos grupos



For otro lado. en la etapa | las callficaciones de las acciones metodoldgicas
fueron similares entre grupos y en la etapa Il ias cifras variaron para el grupo EABP entre
7 66 (promedio menor para uso de agonistas y antagonistas) y 8.00 {promedio mayor para
uso dei farmaco “A", calificacion general (promedic). 8.56, mientras que en el grupo ET
en ires de las cuatro acciones metodolégicas analizadas se alcanzaron calificaciones
menores a seis, calificacion general (promedio) 6 29. Las desviaciones estandar en cada
una de las acciones metodologicas, en ta etapa |, oscidan enfre 1 54 y 3.07 en e grupo
EABF en cambio. varian entre 1.79y 5.11 en el grupe ET.

Las medidas de tendencia central y la desviacion estandar de los errares en los
aspectos técnicos y metodologicos que cometieron los alumnos de los dos grupes, en las
etapas | y Il, se presentan en los Cuadros 11y 12,

En la etapa | la cuantficacidn de los errores técnicos y metodolégicos, en
senala cifras altas, entre 6 y 7 (promedio de calificacion general), tanto en el grupo EABP
comoenel ET

En [a etapa ll, las calificaciones en los errores técnicos disminuyercn en forma
similar para los dos grupos ias calificaciones generales {promedios) fueron 074 para el
grupo EABP v 111 parael ET

5in embargo, las cabficaciones en los errores metodoldgicos en la etapa i
disminuyeron desde una calficacion general (promedic) aproximada de 723 a 1 48 en ei
grupe EABF y desde 7 43 a 365 en ef grupo £T

En la Figura 1 se grafica el puntaje total de las acciones técnicas. obtenido por
los alumnos de los grupos EABP y ET, en las etapas | y Il Se muestra que todos eilos en
la efapa Il aumentaron significativamente sus puntuaciones (P<.05, Prueba de Wilcoxon),
independientemente del grupo al que pertenacieron.

En ia Figura 2 se muestra la comparacién entre [0s grupos EABP y ET del mismo
puntaje totai de acciones técnicas No se encontraron diferencias estadisticas (P>.05,

Prueba U de Mann-Whitney) en la etapa |, tampoce en la etapa (|




En la Figura 3, se presentan las puntuaciones de los errores sn la ejgcucion de los
ocedimientos técnicos, ambos grupos disminuyeron significativamente sus puntos en
te aspecto {P<.05, Prueba de Wilcoxon), sin embargo, no se establecid diferencia
stadistica entre ellos (P>.05, Prueba U de Mann-Whitney)

Por otra parte, los puntajes totales acerca de las acciones metodolégicas, que
tuvieron fos alumnos de los grupos EABFP v ET a traves de las etapas | a 1, se
esentan en la Figura 4. Los alumnos de [os dos grupos aumentaron significativamente
1s puntuaciones en |a etapa il {P<.05 Prueba de Wilcoxaon).

La comparacién entre grupes de los mismos puntajes por alumno en ias acciones
etodologicas, se presenta en la Figura 5 Entre los grupos ro hubo diferencias
gnificativas en la etapa i (P>.05, Prueba U de Mann-Whitney), en cambio, en la etapa 1l
= astablecieron diferencias estadisticas a favor del EABP (P<.05, Prueba U de Mann-
/hitnay)

En ta Figura 6, se muestra la cuantificacion de ios errores cometidos en 1as
cciones metodoldyicas, tantc en el grupo EABP como en el ET7, en estos el numero de
rrores disminuyé significativamente (P<.05 Prueba de Wilcoxon) de la etapa t ala If, no
bstante en la comparacion entre grupos se encontrd un menor nimero de errores,

stadisticamente significativo, en el grupo EABP (P<.05, Prueba U de Mann-Whitney)




CUADRO 1. ACCIONES TECNICAS Y METODOLOGICAS QUE REALIZARON LOS ALUMNGS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE APLICACION DE LA
EABP PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODOLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPA

1 It i | 1l 1l IV

ACCIONES | prongracion | Preparacion | Montaje Uso de Uso de Registro | Control
def Poligrafo{ del ileon dei lean farmaca | agonistas y/'a de de

(&) (10) (10) Problema | antagonistas Efectos | Vanables
(33 conocidos (8) (5)
(6)

1 4 5 4 5] 0 4 2
2 3 4 3 0 2 4 2
3 2 4 3 0 0 3 k|
4 3 & 2 0 8} 4 2
5 2 4 3 0 0 3 2
6 3 4 3 o] 0 3 2
A 7 1 3 4 0 0 2 2
L 8 2 4 3 0 0 4 1
U g 2 4 3 0 a 3 2
W 10 2 3 3 g a 3 2
N1 3 2 3 0 0 4 2
o 1z 4 4 4 o 0 ] 3
s 13 2 3 3T TG TR i 5
14 3 4 4""# 0 ) ) >
15 2 3 4 0 ¢ 3 2
16 3 4 3 o] 0 3 1
17 2 3 3 0 0 3 2
18 2 4 4 0 0 2 2
19 2 3 773 Ty 0 4 7
20 2 4 3 [ 2 3 2

Puntuaciones de cada uno de los alumno en las distintas acciones técnicas y metodoldgicas. Grupo

EABP (N=20), Etapa |

Kanpa > 070

antes del curse del laboratorio de farmacologia Entre paréntesis se senala el
numero maxime posible de puntos en cada action Entse recopiladores se estuné un indice de concordancia
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CUADRO 2. ERRGRES TECNICOS Y METODOLOGICOS QUE COMETIERON LOS ALUMNOS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE APLICACION DE LA
EABP PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODOLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPA L
| [l | 1l 1 [\
ERRORES | preparacian | Preparacion Uso de Uso de Registro Centrol
del Poligrafo| del lleen farmaco agcenistas y/o de de
(8) (10) Problema | antagonistas Efectos Variables
{2) conocidos @) 5
(4}
1 2 5 & 2 4 4 3
2 3 & 7 2 3 4 3
3 4 5] 7 2 4 5 4
4 3 4 8 2 4 4 3
5 4 6 7 2 4 5 3
5 3 6 7 2 4 5 3
A 7 5 7 5 2 4 6 3
L 8 4 6 7 2 4 4 4
U9 4 8 7 2 4 5 3
Moot | 4 7 7 2 4 5 3
N1t [ T3 8 7 2 4 4 3
o 12 2 5 5 T2 ’ 4 4 4
s 13 4 7 7 2 4 4 3|
14 3 s | 8" 2 4 4 3
15 4 7 6 2 4 5 3
16 3 6 7 2 4 5 4
17 4 7 7 2 4 5 3
i 18 4 6 5 2 4 6 3
: 19 4 7 7 2 4 4 3
[ 20 | 4 6 7 2 3 5 3

Puntuaciones de cada uno de Jos alumno en tos distintos errores tecnicos y metodoldgicos. Grupo
EABP (N=20), Etapa t antes dei curso del faboratono de farmacologia Entre paréntesis se sciala el
NUMero maxime posible de ountos on cada cnor Entre recopiladeies se eshimo un indice de concordancia

Kappa =~ 0 70
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CUADRO 3. ACCIONES TECNICAS Y METODOLOGICAS QUE REALIZARON LOS ALUMNOS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE APLICACION DE LA
EABP PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODQLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPAII
I #l H | I i v
ACCIONES Preparacién | Preparacidén | Montaje Uso de Uso de Registro Control
del Poligrafe| del lleon del liecn farmaco agonistas y/o de de
(8) (10} 10) Problema antagonistas Efectos Variabies
3 conocidos (8) (5)
(&}

1 S} 7 g 3 6 <] 4

2 4 7 7 3 5] 8 5

3 5] 10 7 3 5 8 4

4 8 10 7 3 5] & 3

5 5 9 i0 3 6 8 3

8 4 9 10 3 3 5 4

A 7 5] 10 10 3 5 8 4
L 8 3 8 10 3 3 8 3
U 9 8 10 10 3 3 5} 3
M 10 6 10 B T3 6 8 3
N 1 6 9 10 3 3 8 4
Q 12 6 10 3 3 5 7 5
S 13 5] 10 18 3 & 3 4
14 4 10 10 3 5 6 4

15 54 10 10 3 3 6 5

16 8 10 10 3 6 8 5

17 5] 10 10 3 3 5] 3

13 5 g 7 3 3 7 2

19 6 10 10 3 6 8 4

20 6 o o T3 | 8 8 4

Puntuaciones de cada uno de ios alumno en [as distintas acciones técnicas y metodologicas Grupo
EABP (N=20), Etapa Il despues del curso del laboratono de farmacologia Entre paréntesis se senala ¢l
DUMCTO MaxXImo posibie de puntos en cada accion £ntte ecopiiaddres se estimo un indice de concordancia
Wappa =070



CUADRO 4. ERRORES TECNICOS Y METODOLOGICOS QUE COMETIERON LOS ALUMNOS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE APLICACION DE LA
EABP PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODOLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPATI
7w I i i It AR
ERRORES | preparacion | Preparacion | Montage Uso de Uso de Registrc | Control
del Poligrafo|  det lleon del lleon farmaco agenistas y/o de de
{8) (10} 10 Problema | antagonistas Efectos Variables
@ conocidos (8) 5
(4)
1 4] 3 1 [t] 0 2 1
2z 2 3 3 Q 0 0 ¢ J
3 0 8] 3 0 1 0 1
4 0 ¥ 3 o] 0 2 2
5 1 1 0 4] 0 0 2
3] 2 1 o] > 2 3 1
87 o 9 0 0 o 0 T
_ 8 3 2 V] 0 2 o] 2
J 9 0 0 o] 0 2 2 2
Vi 10 0 0 1 0 0 8] 0
N 11 ¢ 1 0 o] 2 0 1
O 12 8] 8] 2 o] 1 1 0
S 13 0 0 0 0 0 o 1
14 2 3] 4 0 1 2 1
15 8] 8] o] 0 2 2 Q
16 0 0 0 0 0 0 o]
17 0 0 o 0 2 2 2
18 1 1 3 o] 2 1 3
19 r 0 0 o 0 0 0 1
20 [ ¢ a a 0 0 0 1
O N JRUIR E

>untuaciones de cada uno de los alumno en los distintos errores tecnicos y metodologicos. Grupo
TABP (N=20) Etapa I despues del curso del labaratono de tasmacologia Entre parentests se senala el
wmero maxime posible de puntas on cada e Entie recopiiadores se estimoe un indice de concordancia

{appa> 070

—
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CUADROQ 5. ACCIONES TECNICAS Y METODOLOGICAS QUE REALIZARON LOS ALUMNOS
DURANTE 3U TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE APLICACIONDE LA
ET PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODGLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPA |

f i m 1 Il It HY

ACCIONES | preparacion Preparacitn { Montaje Uso de Uso de Registro Control
del Poligrafo| del lleon del lleon farmaco agonistas yfo de de

&) [ am Problema | antagomstas Efectas Variables
(3) canocidos (8) (5)

(8)

1 3 2 1 o] o] 2 2
2 2 4 2 ¢ ¢ 3 2
3 3 3 2 0 0 3 1
4 3 5 2 0 2 2 1
5 3 3 3 0 0 2 1
& 2 2 3 0 a 3 2
A 7 3 4 3 0 0 4 2
L 5 3 3 4 ¢ 0 3 2
U 9 4 3 3 0 o} 3 3
Mo 1D 3 3 3 | 0 0 2 2
N 11 3 4 2 0 o] 2 1
o 12 2 4 4 o] 0 3 1
s 13 2 2 3 0 2 3 1
14 2 5 3 D 0 4 2
15 3 4 4 V] 0 4 2
16 3 3 3 0 2 3 2
17 3 4 3 14 g 3 2
18 4 4 2 [ o] 4 2
19 2 3 4 0 Q 3 2
20 3 4 T 0 0 3 2
ST O S

Puntuaciones de cada uno de los alumno en las distintas acciones tecnicas y metodologicas. Grupo
ET (N=21} Etapa i antes del curso del laboatonio de faimacologia Entre paréniesis se senfata el numero

O pOsIble de punins pn Lada acoon Epte recopiadores s¢ estuno unondice de cencordancia Koppa
070
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CUADRO 6. ERRORES TECNICOS Y METODOLOGICOS QUE COMETIERON LOS ALUMNOS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

-
GRUPO EJECUCION DE APLICACION DE LA
ET PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODOLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPA |
| 11 H 1 13 1 A%
-RRORES | Preparacion | Preparacion | Montaje Uso de Uso de Registre | Caontrol
dei Poligrafo| del lleen del lieon farmaco | agonistas y/o de de
8) 10y (10} Problema { antagenistas Efectos Vanables
(2 conocidos (® 5
1G]
1 3 8 9 2 4 3] 3
2 4 6 8 2 4 5 3
3 3 7 8 2 4 5 4
4 3 5 8 2 3 6 4
5 3 7 7 2 4 3] 4
6 4 8 7 2 4 5 3
\ 7 3 5] 7 2 4 4 3
8 3 7 2] 2 4 5 3
J ] 2 7 7 2 4 5 2
J 10 3 7 7 2 4 <] 3
i N 2 6 B 2 4 5 4
bl 12 4 5 3] 2 4 5 4
5 130 4 e Ty T 2 T 3 5 4
[T 5 7 2 4 4 37
15 \i 5| s | @ 2 2 3 3
16 3 7 ] 7 2 3 5 3
17 3 8 W 7 2 4 5 T
18 2 6 8 2 4 4 3
i9 | T4 7 8 2 4 5 3
20 B 6 s 2 4 5 3
21 1 R A 2 4 5 3

wntuaciones de cada uno de [os alumno en los distintos errores tecnicos y metodologicos. Grupo
T (N=21) Etapa | antes del curso ded laboratono de farmacologia Entre parentesis se sefiala cf numero

Lamo poable de puntos en cada enioe Tntie racopiladores se estimo un indice de concotdanca Kappa ™
170
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CUADRO 7. AGCIONES TECNICAS Y METODOLOGICAS QUE REALIZARON LOS ALUMNGS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE APLICACION DE LA
ET PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODOLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPA LI

| Il 1l 1 Il 1! v

ACCIONES | preparacion | Preparacion | Moentaje Uso de Uso de Registro Control
del Paligrafo| del ileen del jleon farmaco agonistas y/o de de

(6} (10) 1oy Problema | antagonistas | Efectos | Variables
{3) conooidos (8) %)
)]
1 3 7 7 3 2 4 3
2 6 10 10 3 3 B 5
3 5] 10 10 3 2 3 2
4 3 7 i0 3 3 8 4
5 S] 10 10 3 0 4 3
4] 3 10 7 0 2 5 4
A7 6 10 10 3 0 6 3
L 8 3 10 10 3 3 6 4
u 9 8 7 7 3 3 4 3
M 10 6 10 9 3 [ 4 3
N E 4 10 i0 3 3 8 3
0o 12 2 ) 10 3 8 7 4
S 13 4 10 7 Q 2 S 3
14 6 10 10 3 2 5] 3
15 3 L 1 10 3 2 4 3
18 & | 10 10 0 2 6 3
17 4 9 5 3 2 6 4
18 =) 10 10 3 2 5} 3
19 3 10 10 3 2 7 2
20 ey e T 3 5 5 4
21 1 T8 | o 78 L 3 3 5 2
O N S L

Puntuaciones de cada uno de los ajumno en ias distintas acciones técnicas y metodoldgicas. Grupo
ET (N=21), Etapa il despues del curse del laboratone de farmacologia Entre parentesis se senala el

numers maxma posible de puntos en cada acadn Entre recopiladores se ostimd un indice de concordancia
Kappa - 0 70
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CUADRO 8. ERRORES TECNICOS Y METODOLOGICOS QUE COMETIERON LOS ALUMNOS
DURANTE SU TRABAJO EXPERIMENTAL.

GRUPO EJECUCION DE T APLICACION DE LA
ET PROCEDIMIENTOS TECNICOS METODOLOGIA EXPERIMENTAL
ETAPA 11
| It H | I il v
ERRORES Preparacion | Preparacion | Montaje Uso de Uso de Registro Control
de! Poligrafo] del ligon del lieon farmaco agonistas y/o de de
&) (10} (10) Problema | antagonistas Efeclos Variables
s} conocidos (8) (9
C
1 3 3 T 3 7 2
2 0 0 o] 0 2 2 0
3 o] 0 0 2 3 5 3
4 3 3 0 s} 2 5} 1
5 0 o] 0 0 4 4 2
&1 P 3 o] 3 i 2 3 2 1 4|

A 7 0 0 g V] 2 2 2
L 8 3 o] g a 2 2 i
U 9 o] 3 3 0 2 4 2
Moo10 | ¢ o 1 0 4 4 2
Nt | 2 a 0 0 2 0 2
0 12 4 1 0 o 0 1 1
S 13 2 0 3 2 T3 2 a
14 | o T 0 o Jm T 2 P
15 | 0 0 0 ) 3 4 2
18 0 0 0 2 3 2 P
17 | 2 1 5 0 3 2 1
18 e 0 o) 0 3 2 2
1@ 3 0 0 0 3 1 3
20 [T T 1 4 0 0 3 1
SN TR T AN BRI : :

Puntuaciones de cada uno de les alumno en 1os distintos errores tecnicos y metodoldgicos. Grupo
ET (N=21) Etapa Il despues del curso del tabotatoue de tarmacologia Entre parentesis se seiiala el
nmero maxiaio posio o Quntas on coeda coor Fotre recopdaddores se estimo un indice de concordanca
Kappa > 070

48



— )

S R —
GRUPO EABF |  PREPARAR PREPARAR MONTAJE CALIFICACION
:  POLIGRAFO iLEON ILEON GENERAL
) - { tuapai | Etapall _ Etapal } Elapa [ | Etapal | Etapail | Etapai | Etapall
Promedia | 408 9 08i 3750 940 3.25 9.20 3.63 9.25|
Mediana Po3330 1000 400, 1000 300 10 00 346 9.42
Moda | 200 6 00 4001 1000 3.00 10 00 3 46 10 00
‘Desviacion eslandar | 126 157 085 099 055 123 0 55 085
Custosis {015l 105 184 477 -0.07 -0 44 -0.44 0 56
Lsmetna 058 156 0531 188 013 -115 09y 118
GRUPO ET PREPARAR PREPARAR MONTAJE CALIFICACION
POLIGRAFC iLEON ILEON GENERAL
o Etapal | Etapall | Etapa! | Etapall | Etapal | Etapall | Etapal Elapa Il
Promedio 7 93] 3.61 9.40 2.90 8 85 358 888
IMediana 10.00 400 1000 3.00 10.00 384 9.23
iModa 6.00 400, 10,00 3.00 10 00 3.84 10.00
iDesviacion estandar 257 0 86 1.43 0.83 1.90 048 1.14
iCurtosis -1.46 -038 1 84 -0.14 025 025 1.47
Asimetria -0 57 -0.14 179 -0 38 107 -1.07 -1.01

Grupo EABP (N = 20), ET (N = 21). Se presentan las calficaciones que se obiuvieron al convertir los puntos de cada acciéon {preparar
pohgrafo 6 puntos, preparar ileon 10 puntos, montaje ileon 10 puntos) a la escala de 0 a 10, de este mismo modo, se calculd fa
cakficacion general a parir del puntaje total (20 puntos maximo) Etapa | y Il antes y después del curso del laboratorio de farmacologia,

respeclivaments
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CUADRQ 10. CALIFICACIONES DE LOS GRUPOS EABP Y ET EN LAS ACCIONES DE LA METODOLOGIA EXPERIMENTAL.

USGC DE REGISTROC DE CONTROL DE CALIFICACION
AGONISTAS- EFECTOS VARIABLES GENERAL
ANTAGONISTAS

USO DEL
GRUPO EABP FARMACO "A™

Etapal | Elapall

H
i
i
)
i
i
i
|
1
1
|
i

Etapa i \ Elapa |l | Etapal |Etapall| Etapal | Etapall Etapa | Etapa [}

Promedio ¢ 900, 033 768 418 881 360 780 2 38 8 56
Medana : G 10 00; 0 918 375 1000 400 800 227 8 86
doda i ¢ 1000 0 1000] 500/ 1000/ 400, 800 227 6.81
Desviacion estancar | ¢ 307 1020 267 083 154 082 170 046 1.14
Curtosis f o] 0, 703 178 054 -121] 069  -0.30 164 -122
Asmetra | 0 0 288 -050] -050] -054 162 -036 108 -0.38

| ! ‘

I usopeL USO OE | REGISTRO DE CONTROL DE

GRUPOET | FARMACO'A” AGONISTAS. |  EFECTOS VARIABLES CALFICACION

! ANTAGONISTAS ’ GENERAL

1 ‘

T T UFrpal Eispail ! Etapal | Elapall | Flapal |Fapaii| Etapa| | Etapall | Elapa| | Eiapall
Promedio | o 523 " oca47] 333 3eel 600 3.52 58 2.26 629
Mediana | o 1000 0 333 375 750 400 600 2.27 5.90
Moda | of 1000 0 of 375 7500 4000 800 227 5.45
Desviacion estandar | 0 5 11 118 341 083 179 107 2.67 047 1.31
Curtosis ' of 313 300 184 049 081 002 -021 -027 -0.57
‘Asimetna { of 2200 198 084 005 008 -020] 031 -0.28 0.51

Grupo EABP (N = 20), ET (N = 21) Se presentan las calificaciones que se obtuvieron al convertrr los puntos de cada accién (uso de
farmaco 'A” 3 puntos, uso de agonistas — antagonistas 6 puntos, registro de efectos 8 puntos, control de vanables 5 puntos) a la escala
de 0 2 10, de este mismo modo, se calculd |a calficacion general a partir del puntaje total {22 puntos maximo). Etapa | y Il antes y
despues del curso det faboratorio de farmacclogia, respectivamente
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CUADRO 11 CALIFICACIONES DE LOS GRUPQOS FABP Y ET EN LOS ERRORES DE LOS PROCEDIMIENTOS TECNICOS

GRUPO EABP PREP#RAR PREPARAR MONTAJE | CALIFICACION |
POLIGRAFO ILEON : ILEON ; GENERAL
’ Etapal  Etapa Il ' Elapal Elapall | E!abéﬁlr ' Etapa 0 Etéﬁé ! ;‘El_a_p_a_ﬂ )
Bromeaio 59 091 625 080 675 080 636 074
lediana € 66 C 600 4] 7 00 0 653 057
Ifoda 665 0 6 00 0l 760 ! 653 0
Desviacion estandar 125 156 085 0 g9 055 123 055 085
Cunos:s 015 108 189 177, 007 044 055 125
Asmetna 058 15 053 165 013 115 -099 120
GRUPO ET ‘ PREPARAR ‘ PREPARAR MONTAJE CALIFICACION
I POLIGRAFO ILEON j ILEON GENERAL
PUNTUACICNES _ : Flapal . FElapall : Etapal | Etapall | Flapal | Ftapail | Ftapal | Etapail |
Fromedio T 537 198 638 057 709 114 6.40 111
WMediana ‘ 500 0 600 0j 700 5 515 076
Moda 500 0 6 00 ol 7 00 0 615 0
Desviacion estandar 100 245 086 107, 083 185 0 49! 114
Turiosis " 009 1468 -038 184 -014 025 1170 098
Asimetna N i 057 014 179 038 107 101, 058

Zrao EABP N = 205 ET (N = 21} Se presentan ias calficaciones que se obtuvieron al convertir Jos puntos de cada accién {preparar
poiigrafc 6 puntos, preparar teon 10 puntos, montaie deon 10 puntos) a la escala de 0 a 10, de este mismo modo, se calculd la
calfcacon generat a parlir del puntaje total (26 puntos maximo) Etapa | y Il antes y despues del curse del laporatono de farmacologia,

r@soect, amenie

49



CUADRO 32 PUNTUACIONES Y CALIFICACIONES DE LOS GRUPOS EABP Y ET EN LOS ERRORES DE LA METODOLCGIA EXPERIMENTAL

|
GRUPO EABP USO DEL USO DE REGISTRODE | CONTROL DE |
FARMACO "A AGONISTAS- EFECTOS |  VARIABLES CALIFICACION
ANTAGONISTAS \ GENERAL 5
i ‘ i
) " TElapa i Elapall | Etapai | Etapall Etapal . Etapa Il \ Etapa | [ Elapa | Etapal ! Etapali o
Promadio 10 00 of s8vi 212 581 108 640 2200 723 1 Zé‘
ad ana 10 00 ol 10000 125 625 0 600 200 736 131
toclz 10 00 ol 1000 0 500 0o 800 200 736 210
0 0f 075 232 167 1 28] 082 170 044 1 11‘
Lur58is 0 0. 703 187 084 1210 069 030 -055 -118]
5§ meina Lo 0 288 0 032 054 064 162 03§ 002 025
UsQ DEL UsC BE REGISTRO DE CONTROL DE i CALIFICACION
GRUPOET FARMACO A AGONISTAS- EFECTOS i VARIABLES GENERAL
ANTAGONISTAS
Eiwapa| Elapail Elapal Elapatl  Etapal Etapa II‘: £1 ap-a | Etapall : Etapal | Elapa li
10000 180 9862 617 530 302 643 3-32) 7431 365
10 Q0 0 1000 7 50 625 250 8 oo[ 400’ 7 36;‘ 368
10 0C 0 1000 750 25 2500 600 4 00; 7 36 368
o 400, 087 257 082 170, 106 170} 0 50; 140
) C 097 313 170 049 051 002 02 061 02
L srnetna 0 170 220 _ 114 051 003 020 031 044 010

Sups TRBP N = 20) ET /N = 21) Se presentan 1as calificaciones que se obtuvieron al convertir los puntos de cada acclon accion (uso
an farrace A 2 punlos uso de agonistas — antagonistas 4 puntos registro de efectos 8 puntos, control de vanables 5 puntos) a la

onenade C 2 10, de este mismo modo, se caleuld la calificacidn general a partir del puntaje total (19 puntos maximo) Etapa |y Il antes
+ despuns de curso del laboratono de farmacologia, respectivarmnente




FIGURA 1. PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ACCIONES TECNICAS
COMPARACION ENTRE ETAPA | Y ETAPA L.

GRUPO ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS.

WEtapal 1310 9\11 "5 10 B|9]98812]8 11'9\10 8 10 s 9

DEtapall 2218 23 23°24 23 26 21)26|25125.24 26|24]26 26 221126 26|

w
o

Puntos

ERECIREREF-AREY 14}15'%6 1?‘18 [19120] 21
wStapal 6 8 8 10 9 7 10.10\10 9.9 1o|9 10, 10 ¢ Rk KT
O Etapa il 17 26 26 20 26 20 26 23 20 25'24 21|21|26 26 26 18 26 23 21 24

Alumnos

Etapa | y I antes y despugs de! curso del laboratono de farmacologia, respectivamente Maximo puntaje
total para acciongs técnicas 26 puntos EABP (N = 20) P < 0.05 entre etapas Prueba de WWicoxon
Valor T = 210 Nive! critico = $2. 1 005, dos colas ET (N = 21) P < 0.05 entre etapas Prueba do

Wilcoxon Valst T =231, Nivel Sitico = 58 .« 0 05 dos colas Dalos tomados de los Cuadros 1y 3 (EABP) y
Cuadros Sy 7(ET
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FIGURA 2. PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ACCIONES TECNICAS.
COMPARACION ENTRE GRUPO EABP Y GRUPQ ET.

B ]

g
. | \
BEABP 1310 9 11___9___19.3;3948 8 12| 81119 |10]/8 1018 9
;Q_E_T___I__E__E_Aa;jfiﬂig c7 1104100100 9 fal1o]9 [tal11le |0 107 9 11 "
Alumnos -
ETAPA IT.
30
0
QO
2
=
>
o
0

15‘15\17 18 ; 19420 24
26 26 126]21,26'26

24

QcT 17 28 26 20 26 20 26 22 20 2J 24,21 21>26 26 26[18 26 23 21 24

'WEABP 22 18 23 23 24 23 26 21 26 25 25 1244 25_

Alumnos

tapa | No diferencia estadistica entre grupos (P>.05). Prugba U de Mann-Whitney, Valor U = 223, Nivel
rtico = 292, .. 005, dos colas Etapa I No diferencia estadistica entre grupos {P>.05), Prugba U de
lann-Whitney, Valor 1J = 243, Nwvel enitico = 282 1+ 0 05, dos colas Datos tomados de {os Cuadros 1y 5
“tapa )y Cuadros 3y 7 (Etapa i)




FIGURA 3. PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ERRORES TECNICOS
COMPARACION ENTRE GRUPQ EABP Y GRUPO ET

Puntos

mEABP 1317647 15 17 16 1817 17 18|18

1411815 17 [16 18 16 1817

OET .20 18 18 16 17 1916116 16 171171617 |15 15‘1?116}16i17|157j§:

Alumnos
ETARPA I

; WW “ Nk
3 2]

i 2

i c

' =1

| o

s .

6 ?1849'10|11|12}15 14 |1
S SR . R R
‘mEABP 408 3 -3 .2 3 0 S50 lai2]0 )
5

gt siolol
0 3 6 12,5 50, I

fo 3 5 -2

Alumnos

Etapa I: No diferencias estadisticas entre grupos (P>.05). Prueba U de Mann-Whitney, Valor U = 223,
Nivel critico = 292, « 0 5, dos colas Etapa !l. No diferencias estadisticas entre grupos (P>.05). Prueba
U de Mann-Whitney, Valor U = 243, Nivel critico = 292, « 0 05, dos colas

Grupo EABP. P < 0.05 entre etapas. Prueba de Wilcoxon Valor T = 210; Nivet criico = 52, o 005 dos
colas Grupo ET. P < 0.05 entre etapas. Prueba de Wilcoxor, Valor T = 231, Nivel cntico = 58, « 0 05, dos
colas Datos lomados de los Cuadios 2 y 6 (Etapa [ y Cuadios 4 y 8 (Etapa [}

53




FIGURA 4 PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ACCIONES METODOLOGICAS
COMPARACION ENTRE ETAPA | Y ETAPA II.

GRUPO ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE BASADCO EN PROBLEMAS.

12 13 14115r76 ?7‘18’19 20'?
\_‘_ 1

7.8
WEtapa! 6 B 4 6.5 5 a]s|5/5]6]5 6 6 5 a5 46 7
Dftapal 19 22 20 18 20 15.21| 17115122 18|20 21 18 17,22 15 15 2121

Alumnos

GRUPO ENSENANZA TRADICTONAL.

i 0 Lo | N
,s}e;sl!%s;s 5‘515‘
1009720013 1al12 11 15 14 14 g an)

s

7ls ’ P15 16' 8\19\20 o1t
BEtapal 4 5 4.5'3 5 § sls |
OEtapal 12 17 10 18 10 12 12 16 13

Ztapa | y Il anies y después del curso del laboratono de farmacologia, respectivamente Maximo puntaje
‘olal para acciones metodologicas 22 puntos EABP (N = 20y P < 0 05 entre etapas Prueba de Wilcoxon
Valor T = 210 Nwel caiiico = 52, «» 005 dos colas ET {N = 213 P < 005 enlre etapas Prueha de

Whlcoxon Valor T = 231 Nivel cntico = 58 ¢ 0 05, dos colas Datos tomados de los Cuadres 1y 3 (EABP) ¥
Cuadros 5y 7 {ET)




FIGURAS PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ACCIONES METODOLOGICAS
COMPARACION ENTRE GRUPQ EABPY GRUPO ET.

ETAPA L

12113 14 15|16

4 ‘
EE—E’_‘? ki;._‘.i.. 6 f’m?._?_ 4:.5[5.5,6[5 6 '__6..' 5 4/5]4:58 7 h
‘CET 4 574 5 3.5 6 5,614i3/4,6.616,7:5]615'5 5"
Alumnos
ETAPA I,

25

w

o]

e

j

=S

o

G

mEABP 19 22.20 1820 1

5121 17715 ] 22|18 20‘21I18 1722 15115 221 }'
CET 12 17 10 18 10,12 1

2 16 13 10bl17l20] 1314, 12 11 15 418,
Alumnos

Etapa | No diferencia estadistica entre grupos (P>.05). Prueba U de Mann-Whitney, Valor U = 239 5,
Nwvel cnitico = 292, o« 0 05, dos colas Etapa I P < 0.05 entre grupos Prueba U de Mann-Whitney, Valor
U =377 5 Nivel critico = 292, « 0 05. dos colas  Dates tomados de los Cuadros 1 y 5 (Etapa ) y Cuadros 3
y 7 {Etapa 1l
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FIGURA 6. PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ERRORES METODOLOGICOS
COMPARACION ENTRE GRUPO EABP Y GRUPO ET.

ETAPA T

| v,
1 Q .
| -~ )
i =] i
| e} ;
! o !
‘ i
PSRN SRRRENE a z
| (ii273lals 5 7 8 9‘103113L12 1311415 |18 EIEED
' | L S SN WU PO SN S S
[OEABP 1311215 1314 14 15 14 14 14 13,14 13 13 14115[14:15] 13[13] 1!
'DET 115[14:15/15 18 14 13 14 13 15 16 15.% 1313 1314131414 14,
Alumnos
ETAPA I
20
]
o]
d
=
S
0.
6} 42 L g 10,11 ;12,13 14 } El 4
lweapp: 3 0 2 4.2 6 1 a4 6 0,3 21 4.4‘\()”{6&“6____1_1_‘
‘ DET '92i4 13:3,10 8 6 5 8 10 4a'2{7:7 9[91517;{'14_15\

Alumnos

Etapa I: No diferencias estadisticas entre grupos (P>.05). Prueba U de Mann-Whitney, Valor U = 238 5,
Nivel ertico = 292, « 0 05, dos colas Etapa {I: P < 0.05 entre grupes Prueba U de Mann-Whaney, Valor
J =377 5, Nivel critice = 292, « 0 05, dos colas

Grupo EABP. P < 0.05 entre etapas Prucba de Wilcoxen Valor T = 210, Nivel critico = 52, « 0 05, dos
zolas Grupo ET. P < 0.05 entre etapas. Prueba de Wilcoxon Valor T = 231, Nive! critico = 58, » 0,05, dos
colas Dalos tomados de los Cuathos 2y 6 (Etapa 1) y Cuadros 4 y 8 (Elapa i}




Trayectoria de solucidn.

El camino que los alumnos siguieron para sclucionar el problema experimental se
representa en las Figuras 7 a 10, segun el grupc al que pertenecieron y la etapa Todos
los alumnos iniciaron con la adminustracion del farmaco "A” y los pasos posteriores fueron
diversos La conclusién correcta debia ser que el farmaco “A” se trataba de un colinérgico
(en los experimentos se habia cntregado a los alumnos una solucion de acetilcoling a la
dosis de 10'41\/!) | a trayectoria adecuada establecida por |0s expertos, para apoyar
adecuadamente tal conclusion, cansistié en cinco tareas clave (Cuadro 13).

TAREAS CLAVE PUNTOS

1 Administracion del farmaco "A” 2

]

2 Elfarmaco “A” produce un aumento de 3

la actividad contractil del deon aislado

g

3 Se emplea un antagorusta colinérgico 4

en combinacion con el farmaco "A”

.

4 El antagonista colinergico bloquea el efecto 5

contractl producide por el farmaco “A”

.

5 Se concluye que el farmaco "A” 6

es un cohnergico

Cuadro 13 Tareas claves que constituyeron [a trayectoria de solucion adecuada establecida por
los expertos Esta trayectona se utihizo para comparar 1a ruta que siguieron [0s alumnos al tratar de
resolver &l probiema expenmental. Los puntes por cada tarea fueron acordados por los expertos.

En la trayectona de solucion del grupo EABP, en la etapa |, (Figura 7), se observa
que sels alumnos registraron con la administracion del farmaco "A" un aumento de la
actividad contrachl del iteon, siete alumnos un efecto de disminucion v otros siete alumnos

un etecto nulo
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COVEINACICNES
ENTRE AGCNSTAS
OANTACNSTAS
OONODCS YE.
FARMCD A

RESFLESTA

CESRESCELA
COVEINACICN
AINSTASO
ANTAGCNSTAS
QOO0 MAS
FARMACO ‘A

AERCATELA
FOREEIDENTIDAD
CBLFARVIECO A

Figura 7. Trayectona de solucidon que siguieron los alumnos a! tratar de descubnr la posible
dentidad dei farmaco "A” Etapa |, grupo EABP Se presenta el nimero de alumnos por cada tarea
Jue realizaron, la distinta ruta que tomaron y la conclusien que enunciaron

Todos ellos, posteriormente, continuaron su trabaje expenmental sin utihzar alguna
combinacién con agenistas o antagonisias conocidos Seis de ellos concluyeron que el
farmaco "A" consistia en un colinergico y el resto tuve conclusiones distintas

anticelinergico (cuatro alumnoes) tustamina (tres), placebo (dos) o no concluyeron (Cinco)

el =t



TRAECTORACESHUOCN

ESTRATEGATE AFRENDIZAE i
BASTOBRNFRCE BVES 4

Figura 8 Trayectona de solucion gue siguieron los alumnos al tratar de descubrir la posible
identidad del farmaco “A” Etapa 1, grupo EABP Se presenta el numerc de alumnos por cada
tarea que realizaron, la distinta ruta que tomaron y la conciusidn qgue enunciaron




En la etapa H (Figura 8} los alumnos del grupo EABP tomaron las siguientes rutas:
s 20 alumnos encontraron, después de ia administracion del farmaco “A”, un aumento de
actividad contractil del ilecn aisiado de cobayo, de ellos, emplearon un antagonista
linérgico, Junto con el farmaco "A”, 11 alumnos quienes descubrieron un blogueo del
‘ecto contractil inducide par el farmaco A" y terminaron concluyendao que el farmaco “A"
> trataba de un colinérgico Se resaita que esta trayectoria de solucion fue la més
jecuada segun el criterio establecido por los expertos. Por otra parte, se encontré que
ros tres alumnos llegaron a la conclusidn correcta pero no emplearon agonistas o
ntagonistas conocidos Estos Gltimos caminos fueron calificados por los expertos comoe
adecuados para demostrar 1z 1dentidad del farmaco “A". El resto de los alumnos llegaron
respuestas farmacolégicas distintas que los condujeron 2 conclusiones Incorrectas
cerca de la identidad del farmaco problema comeo  histamina (un alumno), serotonina
ino) o placebs (uno) Un alumno gue utilizé antagonista colinérgico y concluyd que el
armaco “A” era un colinérgico, reforzd su conclusion con e uso de fisostigmina (+) al
ncontrar que con éste Ulimo farmaco se potenciaba la accion coniract! del farmaco “A”
un cuando no se habia establecido previamente por los experios, esta ruta se considerd
orrecta  Por ofra parte, otro alumno ublizd un segundo antagonista conocido (un
ntagonista histaminergico} y. a pesar de que no registréd modificacion del efecto contractl
el farmaco "A", concluyd que la dentidad de éste erg histarmuna, tal ruta fue calificada
omo incorrecta Cabe hacer notar que en este grupo EABP, después del curse del
iboratoric de farmacologia (Etapa 11), siete alumnos no ublizaron alguna combinacion con
gonistas ¢ antagonistas conocidos y dos alumnos no enunciaron conclusion alguna.
En relacidn con el grupo ET los resultades sobre la trayectoria de solucion se
resentan en las Figuras 9y 10
En la etapa | los efectos del farmaco “A”, sobre la contraccion del ileon asilado de
obayo, fueron aumento {ocho alumnos), disminucidn (cuatro) y nule (nueve) Ninguno de
dlos recurnd al usc de alguna combinacidn del farmace “A" junto con agonistas ©
intagonistas conocidos v sus conclusones fueron diversas colinérgico (fos ocho alumnos
e habian encontrado aumente de la actvidad contrdctl con ei farmaca “A"),

inticolinérgico (uno), histamina {uno). placebo {cuatro), no sefialaron conclusidn (Giez)
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Figura 19. Traysctona de solucion que siguieron los alumnos al tratar de descubrr la posible
dentidad del farmaco "A” Etapa |, grupo ET Se presenta ef nimero de alumnos por cada tarea
que realzaron, la distinta ruta que tomaron y 12 conclusidin que enunciaron

Después del curso del laboratorio de farmacologia (etapa It} los alumnos del grupo
ET siguieron las siguientes rutas 20 alumnos regisiraron, después de la administracion det
farmaco “A", un aumento de la actividad contractl del rleon aislado de cobayo, de elios,
emplearon un antagorista colinergico, combinado can el farmaco “A’, cuatro alumnos
quienes registraron un blogqueo del efecto contractl inducido por el farmaco "A” vy
concluyendo gue éste se trataba de un colinérgico Este grupe de cuatro alumnos fue el
urico que siguo la trayectona de solucion adecuada establecida por los experios

Hubo cotros sais alumnos gue enunciaron la conclusidn correcta pero habian

seguido caminos calficados de inadecuados por 105 expertos como usar un agommsta
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olinérgico v encontrar un efecto contrachi similar al del farmaco “A” (cuatre alumnes), o
in utilizar ninguna combinacién (dos) Otros alumnos si emplearon otros agonistas o
antagonistas conocidos, coma difenoxilate (un alumne) vy butilhioscina (uno), sin producir
ambios en la actividad contractil del farmaco “A”, o cual, los condujo a la imposibilidad de
conciuir acerca de la posible identidad del farmaco “A”. Se observa que diez alumros
lejaron de emplear agonistas o antagorustas conocidos, las conclusiones de tales

slumnos no fueron acertadas, incluyendo a ios dos que, por esta ruta Inadecuada,

2nunciaron gue el farmaco “A” era un colinérgico.

Figura 10. Trayectoria de sofucton que siguieron los alumnos al tratar de descubrir la posible
identidad del farmaco A" Etapa Il grupe £7 Se presenta el numero de alumnos por cada tarea
que reabizaron la distinta ruta que tomaren y K1 conclusion que enunciaron
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CUADRO 14, PUNTUACGIONES ¥ CALIFICAGIUONES DeE LOS GRUFQS tABF Y EI EN LA TRKAYELTURIA DE QULULION,
- i N 1 - : .
: i i USO DE UN BLOQUEQ CON EL
! ‘ ANTAGOMISTA ANTAGONISTA | SE CONCLUYE QUE
TEEECTG CONTRACTIL)  COLINERGICO  |COLINERGICO DEL|FL FARMACO "A" ES| CALIFICACION GENERAL
ADMIISTRACICN DEL + PRODUCIDD POR €L ' COMBINADO CON EFECTO UN AGONISTA
. FARMACT A EARMACD "A ! FARMACO ' A" CONTRACTIL COLINERGICO
_PURT EABP : PRODUCIDG POR
EL FARMACO "A”
T Wiéfapéilﬁiif?liapa_t_\ﬁrglﬁéﬁa I Etapall | Etapal 1‘ ‘Etapa |l | Etapa || Etapa |l | Etapa || Etapa i Etapa | | Etapall
Promedio 1000 1000|3000 1000 o 650 0l 550 300 850 2.35 772
{adiana g 10 OO{ 10 OOE 0. 10 00; 05 10 0 10.00 01 1000 1,00 10 00
Moda 10001 10 OOg G 10 00¢ Ot 10 g 1600 0 1000 1.00 10.00
Deswviacion estandar : 0l 0 470 0: 0 4 86 0 510 470 366 2 11 2.66
Curtosis ; 0 -124 0! o 171 of -218] -124 277 -1.24 -1 52
Asimatna o 777795” O oes _____WOi 0 -ces 0 -021 085 -212 0.84 -0 95
SPLPOET ! USO DE UN BLOQUEQ CON EL
| | ANTAGONISTA ANTAGONISTA | SE CONCLUYE QUE )
; EFECTO CONTRACTIL]  COLINERGICO  |COLINERGICO DEL |EL FARMACO "A” ES|{ CALIFICACION GENERAL
| ADMINISTRACION DEL | PRODUCIOO POREL | COMBINADG CON EFECTO UN AGONISTA
FARMACO “A™ FARMACO "A” FARMACO ‘A" CONTRACTIL COLINERGICO
PRODLCIDG POR
| EL FARMACD "A"

- T Etapa | l Etapall | Etapal | Etapall | Etapa | [ Etapa |l | Etapa || Etapa |l | Etapa || Etapall Etapa | Etapa Il
‘Promedio 1000 1000 330] 952 0 476 o] 190 238 478 219 528
Mediana 1000, 1000 0 1000 0 0 0 0 0 0 1.00 4.50
Moda : 1000 1000 Oi 10 0Q 0 0 0 0 0 0 4,00 5.50
Desviacion estandar ! 0 0 4 97 218 o] 511 0 4.02| 438 511 193 2.66
Curtosis : 0 0] -152| 21 of -221 0 097 -027] -221 -0 56 -009
Asimetra i 0 0] o7el -as8 o 010 ol 1.7¢] 132 010 -114) 073

Grupo EABP (N = 20), ET (N = 21) Se presentan las calificaciones que los alumnos obtuvieron en las tareas claves de la trayectona de
soluc:on Los puntos de cada tarea (Administracion del farmaco "A" 2 puntos, efecto contractil producido por el farmaco "A” 3 puntos, uso
ge un antagonista colinérgico combinado con farmace "A” 4 puntos, blogueo con el antagonista colinérgico del efecto contractl producido
por al farmace A'5 puntos, se concluye que el farmaco "A” es un agonista colinérgico 8 puntos) se convirtieron a la escala de 0 a 10 De
este mismo modo se calculo la calificacion general a partir del puntaje total (20 puntos maximo). Etapa ty II' antes y después del curso

cei laboratono de farmacolcgia, respectivamente
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Por otra parte, cada tarea clave de la trayectonia de solucién se calificd con un
Umero de puntos establecidos por los expertos {Cuadro 13), los resuliados que
btuvieron los alumnos en cada uno de esos pasos, por etapa y grupe, se presentan en el
-uadro 14

La administracion del farmaco “A’. como primera tarea clave en la trayectoria de
olucidn, fue cumplida por todos los alumnos En ia tarea de encontrar un sfecto contracti!
reducide por el farmaco A, las calificaciones (promedios} aumentaron en el grupo
"ABP, de 3 en la etapal a 10 en la etapa l, mientras que, en el grupo ET el incremento
ue de 3 3 a 95. Las calificaciones en las tareas de uso de un antagorusta colinérgico, el
loqueo con éste farmaco de ia contraccidn praducida por el farmaco "A” y {a conclusion
le ia 1dentidad sefialada como agonista colinérgica, aumentaron en el grupo EABP de 3 a
3 5. en tanto que en el grupo ET los incrementos fusron de 2 8 & 4 76 (A los alumnes que
znunciaron la conclusién correcta pero sin seguir la tarea de usar un antagonista
olinérgico no se les asignd [os seis puntos correspondientes)

Las calificaciones generales de la trayectona de sclucidn en ia etapa | fueron
similares entre los dos grupos, en cambio, en la etapa It en el grupe EABP, fueron 7 72
promedio) y 10 (mediana), mientras que en el grupo ET fueron 52 (promedic} y 4.5
mediana) Las desviaciones estandar fueron menores de 3 en los dos grupos

En las Figuras 11 y 12, se distinguen los puntajes totales por alumno en las
>tapas | y Hl asi como de los grupos EABP y ET Se encontrd gue aguellos del grupo
EABFP aumentaran significativamente sus puntuaciones después del curso del laboratorio
Je farmacologia (P<.0%, Prueba de Wilcoxon), en ios alumnos del grupe ET el incremento
de la etapa | a2 la etapa ! también fue significabivo (P< 05, Prueba de Wilcoxon). Al
comparar las puntuaciones entre jos grupos no hubo diferencias en la etapa | {P>.05,
Prueba U de Mann Whitney), pero en la etapa Il sl se encontraron diferencias

estadisticamente significativas a favor del grupoe EABP (P<.05, Prueba U de Mann
Whitney)
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FIGURA 11 PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN TRAYECTORIA DE SOLUCION.
COMPARACION ENTRE ETAPA | Y ETAPA Il
GRUPO ESTRATEGIA DF APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS.
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[lEtapall 2 11 5 20 11111120 9 5 9/20111|11/9 !5/ 95120 9
ALUMNOS

Etapa | y I antes y despues del curso del laboratono de farmacologia, respechvamente Maximo puntaje
total para trayectona de solucion 20 puntos EABP (N = 20) P < 0.05 entre etapas Prueba de Wilcoxon
Valor T = 180, MNwvel criico = 34, .« 005, dos colas ET (N = 21) P < 0.05 entre etapas Prueba de
Wilcoxon Valor T - 171, Nivel entico = 25,0 0 05, dos colas
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FIGURA 12 PUNTAJE TOTAL POR ALUMNO EN ACCIONES TECNICAS
COMPARACION ENTRE GRUPO EABPY GRUPO ET.

ETAPAT
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MEASP - 2 11 ,2_?_‘_15_2__’__2___:.@72‘252'”'” 212 2. 241 211 |
OET 21 2 12,2 2°11 2.2(5]5[1[2]2]2:2 5'72717171_.2'
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ETAPA 11,
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! ‘ 7819, 1o|11 13 | 14 15|16 1711819, 20'21'
IEABP 20 20 11 20 20 11 20 11 9 20|5 20 20\%9 11 20 it 20 20'

OET 2 11 5 20 11 11 11 26098 5 9 20{11]11@; 5979 520 9

ALUMNOS

tapa | No diferencia estadistica entre grupos (P>.05). Prugba U de Mann-Whitney, Valos U = 218,
dvel ernitico = 292 .. 005, dos colas Etapa Il P<.05 entre grupos. Prueba U de Mann-Whitney, Valer U =
12, Nivet cintica = 292 . 005 dos colas

05 punlajes toldes por alumne se obluvieron de tos dates recopilados durante el trabajo expenmental
arraboiados por el registio pokgrafico conespondients
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Organizacion de la informacion teérica.

Los definidores utilizados por tos alumnos para describir los farmacos que
comUnmente producen efectos en el ileon aislado de cobayo, se presentan de dos maneras
la ordenacion ¢ jerarquizacién asignada por los alumnos y su comparacion con los
definidores dados por un grupo de expertos

En el Cuadro 15 se presentan los diez definidores que los expertos establecieron
para cada unc de los farmacos acetilcolina. atroping, acetilcolinesterasa, histamina y
serotonina. Tales defimidores fueron comparados con los que utiizaron los alumnos v se
determiné el nimero de acuerdecs, la puntuacidn total de los experios (PTE) vy la
puntugcién total de ios alumnos (PTA).

ACETILCOLINA ATROPINA ACETILCOLINESTERASA HISTAMINA SEROTONINA
a5
O Transmiser quimica Antagonista celinergico Acelilcolina Autacoide Neurstyansmisor
<] Agonista colinergico Receptor muscartnico Inmibider acelitcolinesterasa Agonista Agonista
3 Sistema parasimpatico Compeulivo reversible Compettivo Receptor histaminergico Receptor serotonergico
7 Receptor muscannico Sistema parasimpatico No competitivo Hipersensibilidad Nucleo del Rale
] Recepter nicolinico Mignasis insecticidas Inftamacion Substancia nigra
S Contraccion muscuio liso Taquicarda Miaslema gravis Aumento permeabihdad caplar | Svede
4 Aumenle secreciones Inhibicion moldidad intestinal | Intoxicacion atroping Vasodilatador BDepresion
3 Disminucion actdad cardiaca | Disminucion secreciones Recepiores colnergicos Aumento secrecion gasinca Migrasna
ol Alropna Fiebre Sinapsis Broncoconstriccion Plaquetas
1 Colinesterasa [ntoxeacion Union neuromuscular Antihrstaminicos Cicloe ercaganos

JADRO 15. Defindores usados por los expertos para descrbir cada uno de los farmacos que se mencionan Se establecio

2 jerarquizacion en orden descendente lnicrando con 10 puntos y terminando con 1 punto £l grupe de expertos {o formaron5
ofesores de la matena de farmacologia

Los defiidores usados, por los alumnos del grupo EABP, para el farmaco
acetilcolina, se presentan en los Cuadros 16 y 17 En la etapa |, el defimdor
transmisor gnimico 0CUpO el primer lugar en la ordenactdn, con un vaior M de 214
puntos Wientras que, en la etapa I, los definidores cransmisor gquimicoy agoni sta
colindérgroo ocuparon el primer sitio con un mismo valor M de 97 puntos. Cabe resaltar
que el valor FMG aumentd en la etapa |l y en algunos definidores la distancia seméntica
se redujo, esto ocurrid con aquellos como agontsta colinérgicoy colinestrerasa,
ademas, aparece .+ o) o que no fue anotado en la etapa |, con respecto a otros. como
Sistoma paryionatroo Y preogonglromr, la diferencia semantica aumenta Por
otro lado, s& encontrd que los valores J o de nqueza de defimdores fueron similares entre

las dos etapas en tanto que fos valores G o de densidad presentaron una tendencia a

dismimur en la etapa |l
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ACETIL.COLINA ACETILCOLINA

Valor Valor Distancia valer Valor Distancia
M FMG Semantica M FMG Semantica

efinidores {puntos) (%) {%) Definidores (puntos) (%) {%)
ransmisor quim | 214 | 100 1 | [ Transmisor quim o7 [ 100 1 i

S Parasimpatice_| 107 50 50 | Lagonista 97 | 100 | 1
>reganglonar | 76 35.51 65 49 | i R_muscarinico 88 9072 1028

. nicetinico 59 27 57 7343 { Contraccion m | 58 5878 4121

R _muscarinico 52 2428 7671 Farmaco 54 5567 4533
Misculo estniado 46 2148 79 51 Atropina 52 5360 474
5_Simpatico 36 16 82 84 16 Colinesterasa 48 47 42 5358

5 N Central 32 14,95 86 05 5 N Auténomao 45 46 39 54 81
Antagorista 31 14 48 88 52 S Parasimpatico 36 37 11 63 89
SiInapsis 30 14 01 86 99 Preganglionar 35 365 08 54.92
Agonista 21 981 91 19 U neuromuscular | 32 3298 88 02
Vasodilatador 20 534 91 66 R nicotinico 23 2371 77 29
Receptor 18 841 92 59 S N Central 20 2061 80 39

3 N Autdonemo 18 8 41 92 59 S Simpatico 18 16 49 84.51
Musculo liso 16 747 93 53 [ Bradicardia R 11,34 88 66 |
Excitacidn nerv | 15 7 a4 Reacc extrapi £ 324 9276
Bradicardia 12 586 S5 4 Secrecion 8 8 24 9276

U neuromuscular 11 514 g5 86 Afinidad 8 824 9276
Farmace g 42 96 8 Viscera 7 721 493 78
Selectivo 8 373 97 27 Muscuio lise 7 721 9379
Inhibicidn nerv 7 327 9773 Musculo estnado 5] 618 94 82
Secrecion 7 327 97 73 Sinapsis 5] 618 94 82
Viscera 7 327 o7 73 Carbacol 5 515§ 25 85
Colingsterasa | 5 280 982 |
Vasoconstrictor | 5 233 9867 |
>UADRO 16. Jerarquizacion de defimdaores anotados CUADRQO 17, Jerarquizacion de definidores anotados
or los alumnos del grupo EABP en fa etapa | {(antes por los alumnos def grupo EABP en la etapa Il
el curso de laboratonio de farmacologia) tdespues del curso de laboeratonio de farmacclogia)
falores J =25, G=214-5= 209/24=87 Valoresd =23 G=87-5= 9222 =4

Los defimdores gue se encantraron &n & grupe ET, fueron similares a los det grupe
—ABP en la elapa |, el definidor tracsmrsor quiarco en primer lugar con valor M de
235 puntos en la etapa H, los dos primeros definideres en el grupo ET fueron agonista
Tolinevyg: 2o ¥y transmisor guimico con valores M ode 112 y 110 puntos
‘espectivamente Por otra parte, los cambios de la etapa | a la etapa I, en el grupo ET,
‘elacionados con ef valor FMG y con la distancia semantica, también fueron semejantes a
0$ que se observaron con el grupc EABP Los valores J del grupo ET no fueron muy
liferentes entre las dos etapas y se encontré una tendencia a dismuinuir deil valor G en la

atapa Il Estos datos se presentan en los Cuadros 18y 19
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ACETILCOLINA ACETILCOLINA

Valor Valor Distancia Valaor valor Distancia
M FMG Semantica M FMG Semantica
Definidores (puntos) {%) {%]) Defimidores (puntes) (%) (%)
[Transmisor qum | 235 | 100 1 Agonista 112 | 100 1
S Parasimpatico | 132 56 17 44 83 Transmisor quim 11C 98 21 278
R nicotinico 72 3083 037 R _muscarinico 107 95 53 547
] muscatinico 65 27 65 7335 Afropina 98 875 1356
Preganglionar 55 234 7786 8 N _Auténomo 85 75 89 251
S Simpatico 40 1702 8398 § Parasimpatico 80 7142 28 58
S N Auténcro 38 1617 84 83 Confraccion m ! 76 67 85 3315
U neuromuscular 37 1574 8526 Preganglionar N &0 5357 4743 |
Receptor 35 14 88 86 11 Colinesterasa 50 44 64 58 38
Musculo estriado 23 1191 89 09 U neuromuscular 41 36 50 64 4
Misculo liso 25 10 63 90 37 R micotinico 30 2678 7422
SN Central 24 10 21 9079 8 _Simpatico 28 25 75
Bradicardta 22 9 38 9164 Farmaco 26 2321 7779
Farmaco 15 638 94 62 Musculo liso 20 17 85 8315
Viscera 15 6 38 9462 Misculo estriado 18 16 07 84 93
Sinapsis 12 51 959 Bradicardia 15 13 38 B7 81
Vasoconstricadgn 10 425 96 75 Secrecién 10 892 92 08
Transm _impuisos 3 34 978 Viscera 9 803 92 g7
Secrecion 7 287 88 03
Subst _endeg 5 255 98 45 ]
CUADRO 18 Jerarquizacion de defiridores anotados CUADRO 19 Jerarquizacién de definidores anotados
por los alumnos del grupc ET en |a etapa | {antes por los alumnos del grupo ET en la etapa Il (despues
del curse de taboratoric de farmacologia) del curso de laboratono de farmacologra)
Valores J =20 G =235-6= 22019 =12 Valores J=18, 3=112-9= 10317 =6

ACETILCOLINA

DEFINIDCR v ] 21 3| 4156 7] 8] & 17 [72 (#3114 [15 16 |17 [18 [ 19 [20 [PTE |PTA
Tramsmisor gamca 9110 |10 118 [ 10 10 5 110 10 [10 [10 {10 4_1_0 1 g | 200 | t37
AN cohine e A k] 7 5 180 g
Evpcmatke |7 516 R 5| 810 160 B85
Recop mune inn 9 B 4 alol 7] 7] 8 140 | 80
Recep nicatineg o 3 a9 ) 7 3 8 & 7 120 54
Contr musulea o 9 3 7 100 19
Aument secrer B | 1 | l | [ 1 | i 80 1 0
Dhsmn actw carg i B &0 0
Awoping B 1 a0 0
Cohne ey [3 20 0
Sumincndusl %5 117 [19 (18 |25 1§ [16 126 | 0 j23 [24 | 0 |10 113 [25 |25 |27 [21 [31 |25 | 3
ACUERDOS 2z 2z 2] 3] 1]z2laloel3talo]lvy[2]3[3]3]3s 3]

CUADRO 20 Comparacion entre la jerarquizacian de defimidores para el farmace Acetilcolina por parte de los
expertos ¥ la de los alumnos del grupe EABP Etapa |, antes del curso del laboratorio de farmacologia En las
columnas se representa cada alumno (N=20) en los renglones, los 10 defimdores usados por los expentos en orden
gecieciente de puntos (10 a 1) Los numeros en las ceidas sefialan los puntos (10 a 1) dados por los alumnos
anrcamente para aquellos defimdores que coincidieron con 10s expertos  Se presenta suma individual de puntos que
alcanza cada alumno, 13 suma de puntos de los expertos es 55 En el Ultimo renglon se anota el numero de acuerdos
entre experios y alumnos  PTE = puntos totales de 105 expertos (puntos asignados por fos expertos para un definidor
multiplicade por =l numero total de alumnos) PTA = puntos totales de los alumno$ {puntos asignados por los alumnos
para un defimdor multipheado por o numere total de alumnos)
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ACETILCOLINA

NIDOR 7 2 3 4 5 -] 7 8 g0 11 |12 13|74 15 {16 {17 |18 |18 [20 |PTE PTA
sor quimce 10 9| 6 g 10 10} 5410 |10 5] 8 10 | 200 87
colnergica 8| o FRER a |0 10 8 7 180 =)
rasmpatico 8 2 g 3 8 10 180 37
muscann 7| B | 7 | 6 | 6 7T 80! a1 851 7 10 g | 9 6 {140 108
meounco € [ 8 g 120 23
muscliss 5| 7 | 5 0| & 5| 7 gl 7 100 59 |
nt secrec 4 80 1]
aclvcard 3 5] 8 50 11

na 2 3 40 3_4
sierasa E] 1 ) 5 E) 9 ‘ I 7 20 38
ndgual 55 124 J22 | 8 [15 [33 121 [27 118 [24 {28 [28 19 Tag (19 {1s t27 [ 6 (24 17 123

ERDOS 3[s]2]2al4] 33238 s]z!6]lz2zlz31i3]1]3

UADRO 21. Comparacién entre la jerarquizacidn de definidores para el farmaco Acetifcoling por parte de los
ertos y la de los alumnos del grupo EABF Etapa 11, después del curso del laboratoro de farmacologia En 1as
lumnas se representa cada alumneo (N=20), en los rengicnes, los 10 defindores usados por los expertos en orden
2creciente de puntos (10 a 1) Los numeios en fas celdas senalan los puntos (10 a 1) dades por los alumnes
ncamente para aquellos definidores que comcidieron con los expertos Abreviaturas igual que antenores En el ditima
nglén se ancta el nimero de acuardos entre expertos y zlumnos

En el Cuadro 20 se musstra la comparacién, en ta etapa |, de las jerarquizaciones
nire alumnos del grupe EABP y expertas para al ténmino acetifcofima. La PTA, en
=lacién con ta PTE, sefald en general, una subestimacion de los definidores dados por
s alumnos, es decir, inferiores a los asignados por 1os expertos, El definidor
ransmisor guimico con una PTE de 200 puntos. se ubicd con 132. El resto de los
efinidoras por parte de los alumnos tuvieron PTA menores, incluso, con cerc puntos En
) etapa |l, los alumngs del grupo EABP tamiién se encontrd una subestimacion de todos

os definideres {Cuadro 21),

ACETILCOLINA

IIDOR t 1213 4 | 5761 7168l sl lit]n]mdjis]mw 78|19 (20 121 [PTE | PTA
satquimica 10 | 10 8 9 718 5 l1p 101§ 7 g 200 92
ohnwraico 9 10 10 [10 Is 10 10 10 9 180 74
sompatice 8 7 g | | g 110 180 3%
P Y B L 615 [0 [3 w0 10 ] 8| 7| ) 38 18 |14 | 98
icelinica & 120 0
muse lne 5 100 r
Taere 4 by 4 3 a0 g
wwveard 3 3 80 3
v X 3 40 3
LS B 6 i 3 1 "' 5 20 8
edvidudt 55197 123 |13 |19 121 |5 113116 |10 |18 116 {14 {15 |10 |11 |25 |19 |17 |17 |17 {17

RDOS 2753 72 {2 32723t 13[a2 21 2zTalz]l=212]212

(UADRO 22 Comparacion entre la jerarquizacion de defindores para el farmaco Acetifcolina por parte de los
xpertos y la de los alumnos del grupo ET Etapa |, antes del curse del laboratono de faimacologia En las columnas
o representa cada aluwno (N=21) en los rengiones los 10 debnidares usados por 16y expertos en orden decreciente
copuntas (10 @ 1] Los numeros on las oidas sefalan os puntos (10 2 1) Jdados por 105 alumnos unicamente para
quetlos definidores que conadicran con s experios Abroviaturas igual gue anfenares £n of alime renglon s anota
Inumera deoarustdes entre Ssperras y alumnas
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En el grupo ET, tanto en ia etapa | como en [a I}, se observo una ordenacién y PTA
simitar a la del grupo EABF Se destaca que, en ef grupo ET, el defindor transmisor

gquimzco de 32 puntos en la etapa | cambid a 104 en la etapa Il {(Cuadros 22 y 23}
ACETILCOLINA

=FINIDCGR 1 2 3 4 51 86 7 8 G110 (171 V72 (13 14 [ 15 (16 |17 118 | 78 120 |21 |PTE |PTA
insmusor gumice 10 | 10 inl g8 E) 10 E] 7 |lg g .6 10 | 200 104
tag colnergice 9 g 8 10 7 EE) B 6 g 110 8 180 80
stparasimpatica 61§ 10 g 53 10 7 160 50
cep muscana 7 10 4 i 9 gig 10 8§ |10 7 8 10 9 140 111
cep nicotinico 5 g 8 120 16
ontr musclise 5 | 4 100 4
ument secrec ] 2 80 2
isen actveard 3 60 9]
bropma 2 40 o]
ohnesterasa El 2 5 5 20 [ 12
uma indwdual S5 149 |21 142 110 {18 118 |27 [27 (18 |18 |27 |28 |14 j17 |22 |17 (10 |16 |16 } 8 |27
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CUADRO 23, Comparacion entre |a |erarquizacion de definidores para el farmaco Acefilcolina por parte de los expertos
y ia de los alumnos del grupe ET Etapa Il después del curso del laboratono de farmacologia En las columnas se
representa cada alumno (N=21}, en fos renglones, los 10 definydores usados por los axpertos en orden decreciente de
puntos (10 a 1) Los numerps en las celdas sefalan los puntos {10 @ 1) dados por los alumnos unicamente para
aquellos defimidores que comuidiersn con los expertas Abreviatyras iguai que anteriores  En el dltimo renglon se anota
el nimero de acuerdos entre expertos y alumnos

El nlimero de acuerdos aumento en la etapa ll, con diferencia estadistica (P<0.05,
Prueba de Wilcoxon), tanto en ! grupo EABP como en el ET Sin embarge, no se
enconiraron diferencias significativas entre grupos (P>0.05, Prueba U de Mann Whitney)

Los definidores para el farmaco atropina que los alumnos del grupoe EABP
utihizarcn se muestran en ios Cuadros 24 y 25 En la etapa | el definidor sistema nenioso
autonomo ocupd el primer lugar con un valor M de 44, en ia etapa Il descendid al noveno
lugar con un valor M de 16 y una distancia semantica de 88,97 %

Por otro lado, el defimdor antagenista colinérgico ocupd el pnimer lugar en la etapa
Il con un valor M de 133 puntos, st bien en la etapa | aparece el definidor antagomsta.
éste no es tan especifico como la descripcion antagonista cofingrgico Mientras tanto el
definidor disminucion de fa motitdad intestinal se desplazo de un valor M de 14 y una
distancia semantica de 8919 % en la etapa |, a un valor M de 83 y una distancia

semantica de 38 6% en la etapa |l




ATROPINA

Valor Valor Distancia
M FMG Semantica

definidores {puritos) {%} (%)
S N Autdnomo 44 100 1
Receptor 40 809 1C1
Agonista 37 8409 169N
Parasimpatce 34 7727 2373
Farmacec 28 58 08 4% 91
Corazan 23 5227 4873
Midriasis 22 50 51
Antagonista | 19 4318 [ 5782 |
Muasculo Iiso 15 34 09 56 91
Bradicardia 15 34 09 66 91
Dism mot intest 14 3181 59 19
Simpatico 14 3181 69 19
Aumento 8 1818 82 82

frec card

SUADRO 24 Jerarquizacién de definidores anotados
or los alumnos def grupo EABP en la etapa | (antes
lel curso de laboratorio de farmacclogia)

falores J =13 G =44 -8= 36/12=3

ATROPINA
Valor Valor Distancia
M FMG Semantica

Jefinidores (puntos) (%) (%)
S N Autdnomo 56 [ 100 | T
Parasimpético 43 TEI8 | 2422
Farmaco 32 57 14 4386
Receptor 30 5357 47 43 |
Midrasis 25 44 84 56 36 |
Muscule liso 22 3228 5172
Corazoén 21 375 B35
Dism mot mntest | 19 3392 £6 95
Eficama 18 3214 68 86
Antagonista T s 28 57 72 43
Aumto fza card | 15 2678 74 22
Aumento Tz 2142 79 58
freccard
Sequedadde | 10 | 1785 | 8315
boca
Vasodlatador 9 1607 [ 8493

CUADRQ 26 Jerarquizacion de definidores anotados
par los alumnas del grupe £T en 1a etapa | (antes
del curso de laboratono de farmacologia)

Valores J =14 G =56 -12= 44/13 =33

En el grupo ET 1os defimidoras 5. .

SBpuntes y roav e tr L T e

ATROPINA
Valor WValor Distancia
M FMG Semantica
Defindores (puntos) {%} (%}
Antagonista col 133 | 100 1
Dism mot. intest 83 62.4 3886
Farmaco 45 34 58 65 42
Midriasis 45 33 83 67 17
R _muscarinico 27 20.3 807
Dism secreciones 25 18 79 8221
Receptor 22 16 54 84 46 |
Intoxicacién 16 12 03 88 97
8 N _Auténomo 16 12 03 88 97
Afinidad 15 1127 8973
Mdsculo liso i2 g 02 91 88
Competitivo 10 751 93 49

CUADRQ 25 Jerarquizacion de defimidores anotados
por log alurmnos del grepo EABP en la etapa Il
{después del curso de laboratono de farmacologia)
Valores J =12 G=133-10= 123/111=111

ATROPINA
Vaier Valor Distancia
M FMG Semantica

Definidores {puntos) (%) (%)
Antagonista col 141 | 100 1
Farmaco 90 63 82 37 18
Midnasis g1 57 44 43 56
Cism mot Intest 65 46 09 34 g1

R muscarinico 52 36 87 54 13
S N Auténamo 50 35 48 55 54
Musculo liso 41 2907 7193
Diarrea 35 24 82 76 18
Competitive 29 20 56 80 44
Parasimpatice 27 19 14 8188
Corazon 25 17731 8327
Cirugia 20 14 18 BS 82
Intoxicacidn 15 10 63 90 37

H

CUADROD 27._ Jerarquizacién de defimidores anotados
por les alumnos del grupo ET en la etapa 1l {despues
del curso de laboratono de farmacologia)

Valores J=13 G=141-15= 126112 =105

nervioso autoncmo Conunvalor M de

con un valor M de 141, aocuparon el primer

iugar en las etapas ! v Il respectivamente 1gual que ocurnd en el gruge EABP Asimismo,

los cambios en la ordenacion de otros defimidores fueron similares entre 1os dos grupos

antes y despues del curso del laboratono de farmacologia (Cuadros 26 y 27). | os valores
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J no fueron muy distintos entre los grupos o etapas, en cambio, tanto en el grupo EABP
como en el ET los valores G o de densidad se incrementaron en la etapa 1l
La comparacion de la jerarquizacion entre expertos y alumnos del grupo EABP se

presenta, para la etapa |, en & Cuadro 28. La PTA fue menor que ia PTE en todos los

definidores
ATROPINA

EFINIDOR T 71 2] a3l «] 5] 6] 71 &8[ g 70 (1742131415 (16 [77 (18 [19 {20 [PTE [PTA
tag colnermes 0 [ 10| 9 at sl 7 | 7110 g1 8 200 9
2cep Muscar s 1 5 5 7 3 180 28
>mp Reversble & 8 ) 160 15
st Parasimp 7 i1 [ 10 ) 7 140 32
dnasis [ 7 o] <] 3] 120 28
quicardia B 3 4 100 7
hie Mot et & ) B ) 1ol 8 = 4 ER 43
sm Secreciones 3 S 60 5
ehte 2 40 4]
toxicacion i 20 9
uma ndwdual 35034 142 | g l19{ 9 Y13 416 ) 5 122 1 81 91 0 |15 113 j10 115 31

CUERDOS {2} 113] 1|21t afe| 2211 }z]_lz 5|_J

CUADRO 28 Comparacion entre la jerarquizacion de definidores pava el farmaco Atropina por parte dé los expertos v
{a de los alumngs del grupo EABP. Etapa |, antes de! curso del laberateno de farmacolegia En las columnas se
representa cada alumno (N=20). en los renglones, los 10 definidores usados por los expertos en orden decreciente de
puntes (10 @ 1) Los numeros en las celdas sefialan los puntos {10 & 1) dados por los alumnos Unicamente para
aquellos definidores que concidieron con 105 expertos St = Suma individual de puntos que alcanza cada alumno, (2
suma de puntos de los expertos es 55 En el ulbmo renglen se anota el nimero de acuerdos entre expertes y alumnos
PTE = puntes tetales de los cxpertos (puntos esignades por les expertos parg un definidor muftipiicade por el nUmers
total de alumnes) PTA = puttos totasles de los alumnos (puntos asignados por fos alumnos para un defimdor
multiplicado por el numere total de alumnos)

En el Cuadro 29 se muestra la misma comparacion para la etapa Ii, a pesar de que

aumentd la PTA para definidores como antagonista colinérgico Y sisteoma

parastmpi oo las cfras fueron inferiores en relacion con las PTE
ATROPINA

JEFINIDOR ! dls]s 7] 8] |m|11|12|13|m!15|16 77 | 78 [ 19 |20 [PTE | PTA
ntag colmergeo 1T | 5li0] 8 | i j g 10 | |10 | S5 [1c |10 |20 |12t
tecep Muncar B) ) B g 180 36
lomp Rewersble | 3 7 160 7
ft Patasimp 7 5 140 8
Tt E} 7 10 9 120 26
Aqucardi 5 T 100 5
b Mot TRtent 3 s| 71 7 8 gl als 20 83
hum Secrecioaes 3 8 7 50 32
Gebre B 40 0
WUOXICIIOnN * 7 20 Rl 7
Jamavedmedl b3 |47 (26 |19 | 9 127 |15 (25 | 0 |24 |25 [26 |13 19t s 9l [ 511w [10]¢0
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CUADRG 29 Compalacion entie ld jerarquizacion de defimidoies para el farnmaco Afropina por parte de los expartos
y 12 de los alumnps de! geupo EABP Etapa Il duspues del curse del laboratono de farmacologia £0 fas columnas se
representa tads alumno (=01 e Loy renglones los 10 gefinid@res ysados por [0s expertos en orden decieciente de
puntos (10 a1y o~ numeros on las eeldass sedalan los puntos (10 a 1) dados por 105 alumnos uncamente para
aguellos defimidore s que comerdirron con los expertos Abreviaturas gual que 1as anterores En el ultimo ronglon se
anota ol numMern Jde tcuarda, ntre eapetos v olumnns
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ATROPINA

NIDOR 7 2 3 4 5 6 7 8 9 {10 |11 |12 (13 |14 |15 116 {17 [ 718 {18 |20 21 |PTE_]PTA
cohnergico 10| § 10 g & 9 10 |10 9 200 7?1
Muscar E 5 gls ] 10 180 43
Reversible 8 5 ) 160 13
arasimp k4 9 3110 140 22
515 8 4 7 5 2 1 120 18
ardia 5 1 100 1
Mat Intest a 1Q 4 8 g 80 3
Secteciones 3 80 0
2 40 | 0
acion 1 3 20 3
mdrdual 55 9 (9 [18 |4 18 {10 71140 |0 (17 § |17 {18 [ 7 2 110 119 (1 113 {10 9
ERDOS 111 12 [1 |3 |2 |12 o211 |2]2}1 1]t ]]2z/{2]2]1][1]

UADRO 30 Comparacidn entre la jerarquizacidn de definidores para el farmace Atropina por parte de los expertos
la de los alumnos del grupe ET Etapa |, antes del curso dei iaboratorio de farmacologla En las columnas se
epresenta cada alumno {N=21}, en los renglones, los 10 definidores usados por los expertos en orden decreciente de
untos (10 a 1) Les numeros en las celdas sefalan los puntes (1@ a 1} dades per les alumnos Gnicamente para
quellos defimdores que comadieran con ios expertos Abreviaturas igual que las anteriores En el ditmo reng!dn se
nota el nimero de acuerdos enire expertos y alumnos

L.a comparac:on de la ordenacién o jerarquizacion entre los expertos y l0s alumnos
lel grupo ET. tanto en ia etapa | como en la etapa i, se presenta en los Cuadros 30 y
1. En las dos condiciones las PTA fueron inferiores a las PTE en todos [os definidores
"antc en el grupo EABP como en ef ET, el numero de acuerdes se Iincrementd
ignificativamente en la etapa 1l (P<0.05, Prueba de Wilcoxon), pere no se encontraron

liferencias estadisticas entre grupos {P>0.05, Prueba U de Man Whitney).

ATROPINA
INIDOR ! 2 3 4 5 & 7 g 9 170 |97 |12 |13 {14 (15 ({16 |17 |18 119 |20 21 |PTE PTA
; wlaetgeo 10 ] 10 10 10 10 10 10 10 200 70
o Mug i a1 5 10 8 10 180 43
p Reverble | 8 3 [ E} 5 160 28
Avmp 7 5 10 9 5 9 140 38
b 5 N 5 5 120 Al
icardu o I N 4 3 100 7
Mot e 4 4 9 g |10 8 8 10 7 80 _| &0
\ Secrecones 3|7 ! 5 2 60 15
[ 2 3 3 40 <]
cacion 1 2 2 1 20 7
cmdwedu? 5514y 194 123 (38 |18 {10 |15 {15 193 |1t [16 (14 |13 [0 {12 [11 {10 [15 |12 {10 |12
2

2 2 J3f2 72 1172tz lz2q(2j2l2]2 [1J2]2 1127271112

ZUADRO 31 Comparacion entre la jerarquizacion de definidores para el farmaco Atropina por parte de los expertas y
2 de s alumnos del grupo £7 Etapa {I despues del curso del I2boratono de farmacelogia En las columnas se
‘eoresenta cada alumno (N=21) en los rengiones, los 10 defimdores usados por los expertos en orden decreciente de
wntos (10 a 1) Los numeres en 1as celdas sefalan [os puntos {10 a 1) dados por los alumnos unicamente para
aguellos dehnidores que comeidieron con los expertos Abrevialuras iqual que las anterores Bn el ultimo renglén se
nota ef numero de acucrdes entre expertos y alumnos




En el Cuadro 32 se sefalan los defimdores que los alumnos del grupo EABP
usaren, en ia etapa |, para describir e farmaco acetilcolinesterasa; el definidor enzima
tuvo un valor M de 179 puntos v ocupé el primer lugar en la ordenacion, seguido de
acetilcolina con valor M de 79 puntos vy una distancia semantica de 56.87%. Para el
mismo grupo, en la etapa Nl {Cuadro 33), e pnmer defimdor fue inkibidor de la
acetilcolinesterasa con valor M de 139 puntos, después miastenia gravis COn
62 puntos y una distancia semantica de 56 4%, los antenores definidores no aparecieron
en ia etapa ll, en ésta Ultima también se observe un aumento del valor J o de rigueza de
11 a 17, el vaior G disminuyo de 17 3a83

Los alumnos del grupe ET utiizaron, en las etapas |y 1, los definideres que se
presentan en [os Cuadros 34 y 35. Fueron, an general, similares a las del grupo EABP
con la diferencia que, entre los definidores de los primeros lugares, el grupo ET Jerarquizo
el definidor miascenia gravis después de acetilcoling, con 121 y 115 puntos de
valor M y distancias seméanticas de 15 79% y 20 02% respectivamente, El valor J también
aumento de nueve a 12 y el valor G disminuyé de 186 a 10

Respeacte a las diferencias en la jerarguizacion enire experios y alumnos del grupo
EABP se encontrd que, en la etapa | la PTA fue muy inferior, incluso con cifras de cero
para siete definidores, en comparacion con la PTE (Cuadro 36). En la etapa il de! mismo
grupo aumentaron las PTA para varios definidores pere quedando muy por abajo de las
PTE (Cuadro 37).

En el grupo ET se encontrarcn resultados smilares gue en el grupo EABP en lo
que toca a la comparacion de la jerarquizacion entre expertos y alumnos. En la etapa | las
PTA fueron de cero para cinco definidores Esta Ultima cifra sumentd para algunos
definidores en la etapa Il pero quedaron muy por abaje de las PTE (Cuadros 38 y 39). El
namero de acuerdos aumentd en el grupo EABP y ET, en la etapa 11 (P<0.05, Prueba de

Wilcoxon) pero sin presentarse diferencias estadisticas entre grupos (P>0.05, Prueba U de
Mann Whitney .
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ACETILCOLINESTERASA

Vaior Vajor Distancia
M FMG Semantica

efiridores {puntes) (%) (%]
=nzima 179 [ 100 ] 1

vcatiloolna 79 4413 | G687
SInapsis §9 38 54 62 48
Acetato 55 3072 7028
Colina 54 3016 7084
Postganglionar 2 502 95 98
Rapida 8 4.16 96 54
Simpatico 8 448 96 54
Parasimpéatico 7 391 g7 D9
Antagonista 7 3y 97.09
U neuromuscular 6 335 9765

UADRO 32 Jerarquizacidn de definideres anctados
or los alumnos del grupe EABP en [a etapa | (antes
el curso de laboratono de farmacologia)

alores J= 11, 5=178-6= 173/10=173

ACETILCOLINESTERASA

Valor Valor Distancia
M FMG Semantica

Jefinidores {puntos) (%) (%)
Enzima 179 100 1
Acetifcoling 79 49 40 518
Acetato 55 42 26 5874 |
Calina 54 38 83 62 31
Sinapsis 69 375 635
U neuromuscular 3] 2673 74 272
Parasimpatico 7 18 45 8255
Postgangilonar 9 17851 8315
Excitacion 8 113 [ 897

SUADRO 34 Jerarquizacion de defimidores anotados
»or los alumnos del grupo £7 en la etapa [ {antes

el curso de laboratono de farmacologia)

Jalpros J -9 G=168-19=1408 =186

n

ACETILCCLINESTERASA

Valar Vator Distancia
M FMG Seméntica
Definideres (puntos) {%) (%)
Inhib_aceticiasa | 138 | 100 | 1
Miastenia gravis 52 446 56 4
Agonista col 81 43 88 57 12
Intox_atropina 37 2661 74 39
Insecticidas 24 17 26 83 74
Hipotonia 17 1223 88 77
SN Auténomo 17 1223 3877
Antagenista 10 719 83 81
Corazén 10 719 93 81
Parasimpatico g 8.47 94.53
Sinapsis 9 647 94 53
Aumte secrecién 8 575 85 25
Dism presion art g 575 9525
Farmaco 8 575 95.25
R colinergicos 8 575 9525
Aumte mot int 7 503 35 97
R histamina =) 431 36 69

CUADRO 33 Jerarguizacién de definidores anotados
por los alumnos del grupo EABFP en la etapa (i
{despues del curso de laboraterio de farmacologia)
Valores J =17 53=139-6 = 133/16 =83

ACETILCOLINESTERASA

Valor Valor Distancia
M FMG Semantica
Defimdores {puntos) (%) (%)
Inhib_aceticlasa 142 100 1
Acetiicolina 121 8521 1579
Miastenia gravis 115 8098 2002
Acetato 87 6126 3874
Colina 85 59 85 4115
[Insecticidas {80 5633 | 4467
| Sinapsis 70 48 26 5174
Parasimpatico 68 47 88 5312
Intox_atropina 53 3732 63 68
Corazon 50 3521 6579
| Farmaco 45 3169 69 31
U neuremuscular 31 2183 7917

CUADRG 35 Jerarquizacion de defimidores anotados
par [os alumnos del grupo ET on la etapa Il {despues
det curso de laboratoro <o farmaocalogia)

Valpres J =12 G =147 31~ 111111 =10




ACETILCOLINESTERASA

EFINIDOR 1 2] 3 41 5 & 71 841 910 |11 142 |13 |74 |15 146 |17 178 | 78 T 20 i PTE PTA
cetlcoling, 10 6 g E) 9 g 10 8 FIRE 200 78
hb Aceticclinest 9 130 Q
Srapettve 3 160 o]
o competitive 7 140 4]
sectieidas 5 120 1]
iasiema gravs 5 100 0
texicacion atfopina 4 30 <]
ecept colnergices 3 B0 0 |
inapsis H g 8 8 40 25
mion neutsmuscular 1 5 8 110 9 20 33
umamndmdual 55| 0 | 6 [15 [17 ¢ 0 gis7 |10 | 8[0 [0 |0 |8 0 0117 j18 | 0 1 0 L]

CUERDOS 011 2] 230 11 2 1/1 {0 |0 {0 1 0 6l 21040 1

CUADRG 36 Comparacion entre fa |erarquizacion de defirudores para el farmaco Acetilcolinesterasa por parte de los experios y la de los
alumnos del grupo EABP Etapa |, antes del purso del laboratorlo de farmacoiogia En fas columnas se representa cada alumno {N=20), en
les renglones, Ios 10 defindores usados por s expertos en orden decreciente de puntos (10 a2 1) Los nlmerss en las celdas sefalan los
puntos {10 a 1) dados por los alumnos dnicamente para aquellos definidores que cancidieron con los expertos Bi = Suma indwdual de
puntos que alcanza cada alumno, la suma de puntos de los expertos es 55 En el Uime renglon se anota el nimero de acuerdes entre
expertos y alumnos PTE = puntos totales e los expertos {punios asignados por los expertas para un defirader multiplicado por el namero

total de alumnos) PTA = puntos totales de [os alumnos (puntos asignados por los alumnos para un definidor muttiphcado por el nimero totat
de alumnos}

ACETILCOLINESTERASA

JEFINIDOR [ 7T 27131 4] 5[ 6] 71 8] o110 171 7213 14 115 16 [77 (18 [ 73 [20 [PTE | PTA
ceticalina 10 i 9 9 8 200 26
“hib Aceticolinest ¢ 10 |8 F:) [3 16 g o106 [10 |10 10 10 | 10 180 21
ompettiG 5 160 0
1o cornpeting 7 140 Q
neecticrdas El g 4 120 13|
Aiasterua gravis E) 10 g9 8 8 100 36
noxcacion atopma 5 016 80 21
ioceRt calnargicos 3 3 7 5 3 £0 29
5I0apsI5. K 9 40 9
Inion neuremusetla, 1 20 0
Sumsindwidual 55+ 0 |17 110 + 8 |28 |15 |19 |10 |20 |19 |19 |10 |27 |0 {0 |27 | 0 113 [10} o
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CUADRO 37 Comparacion ertre la |erarquizacion de definidores para el farmaco Acetifcolinesterasa por parte de los experios y la de Ios
alumnos del grupo EABP Etapa |1, despues del curso del laboratorio de farmacelogia En las columnas se representa cada alumno {N=20)
en log renglones 108 10 defimidores usades por los cxpartos en orden decreciente de punfos (10 a 1) Los numeros en las celdas senalan los
puntos {10 a 1} dados por ios alumnos umicamente para aquellos definidores que comncidieron con los expertos  Abreviaturas igual que las
anteriores En el ulimo renglon se anota el numero de acuerdos entre expertos y alumnos

ACETILCOLINESTERASA

DEFINIDOR [ 1] 2] 3] 4] 6] €| 7] 8] 91017 1217314 1546 [17 |18 (19 [20 |21 |[FTE |PTE
dceticoling l(‘_l g I g Ii ") 10 l 10 l 10 1 I I 200 53
b Acemcotrrl @ | { - 2 | [ ] i 180 2

Jempetitvo 4 ! | 160 O
o competing 140 0
Aot . " 120 0
Watena s o v 20 R N T 100 0
UKICACION apan 1 T 80 [}
ecopt colnergicet 3 1 60 l 4
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CUADRO 38 Camparacion entee 1a [erarquizacion de delimdores para el larmaco Acetifcolimesterasa por parte de los expertos y la de los
alumnos del grupe €T Etapa 1 antes del curso el aboratono de farmacstloqia £n s columnas se representa cada alumne (N-21) enlos
reaglones lot 10 defirudon & waadu s por 100 eapulos enurden decrecente die puntos (10 a 1) Los numeros en les celdas wenalan los puntos
(10 0 1) daios Por o, dumnes uncaments gara sguesiios defindores que concidieeon oo los expertos Abreviaturas gl gue les antenores
£n b utmo fenclon e nota ol oumera deoagueidas entre espeitos y alumnos




ACETILCOLINESTERSA

INIDOR 11213 4|1 5|68 71 &8 g l10o 11|12 13 |14 |15 |18 ]77 1818 20 [21 [FTE |PTA
colina 10 ) [} ] 7 a9 200 42
Aceticoinest & | 10} | @ nls a 10 10 10 10 |10 | 180 26
Setitve 5 180 o
p——— H ‘] 7 [ i 140 7
ucidas 3 5 120 5
ema gravs 3 9 018 7 100 34
cacion atoping 4 2] 7 80 18
pt colinergicos 3 2 5 5 60 13
= 2 40 0
 neutormuscular © 20 a
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-UADRO 33 Comparacion entre Ia jerarquizacton de definideres pera el firmace Acetifcolinesterasa por parte da los expertos y ia de los
lumnos del grupo E7 Etapa [l, despues del curso de! laboratorio de farmacologia En las columnas se representa cada alumno (N=21), en
os renglones, 105 10 defirudores usados por 105 expentos en orden decreciente de puntos {10 a 1) Los nlrmeros en las celdas sefialan los
untos (10 a 1) dados por ios alumnos unicamente para aquelios definidores que caincidieron con los expertos Abrewaaturas igual que las
ntenores En el ultimo renglon se anota ef nuimero de acuerdos entre expertos y alumnos

La crdenacién o jerarquizacion de los definidores utilizados, en la etapa |, por los alumnos
del grupo EABP, para describir el farmaco histamina se muestran en ef Cuadro 40 E! defimder
vasodilatador ocbtuvo 108 puntos de valor M y fue seguido de célula cebada con 91
ountes y una distancia semantica de 16.75%, Estos definidores se situaron, respectivamente, con
24 y 53 puntos y distancias semanticas de 1578% y 34 88% en la etapa Hi {Cuadro 41).
Después del curso del laboratono de farmacologia el defindor receptor histaminérgico
ocupt &l primer lugar con un valor M de 152 puntos, y en el segundo lugar,
Piperssaiolidad con 80 puntos y una distancia semantica de 48 73%, este ultimo definidor
habia presentado en la etapa | un valor M de 76 puntos y una distancia semantica de 30 83%
Antes y despues del curso fos valores J fueron stimilares y el valor G aumentéde 15a7 6

Los alumnos del grupo ET, en la etapa 1, uthzaron definidores simijares para describir e
farmaco histamina {Cuadro 42), y en la etapa |l el definidor receptor nistamindrgico
ocupo el pnmer lugar (Cuadro 43}, el defindor hapersensibilidad fue jerarquizado en
segundo lugar tante en la etapa | come en la etapa Il aungue con valores M y distancias
semanticas un poco distintas, Los valores J fueron similares antes y después del curso y el valor
G presento una tendencia a aumentar

La comparacion entre expertos y aijumnos del grupo EABP, raspecto & la ordenacién de
defindores en las etapas Iy ll, se presenta en los Cuadros 44 y 45 Los cambios en las PTA no
son suficientes para acercarse a las PTE, sin embargo, el defimdor receptor histaminérgico al
prncipio con PTA de cere, presento en la etapa Il una PTA de 145 en comparacion con 160 de la
PTE En los Cuadros 46 y 47 se muestran los mismos datos para el grupo ET Los resultados
son simdares, incluyendo el incremento, en la etapa Il de la PTA del definidor —o-soror
SR TR .+ Hubo ncremento en el numero de acuerdos en la etapa Il (P<0.05, Prueba

de Wilcoxon) pero sin diferencias entre qrupos (P>0 05, Prugha U de Mann Whitney)

T8




HISTAMEINA
Valor Valor Distancia
M FMG Sermantica

Definidores (puntos} (%) (%}
Vasodiiatador 108 100 1

Cél cebada 91 84 25 18 75
Hipersensibilidad 76 7037 30 63
Broncoconstr 44 40 74 G0 26
Alergia 41 37 96 B3 74
Degranulacién 38 3518 85 82
Vasoconstrictora 34 31 48 B4 52
Permeab cap 27 25 )

S inmuna 26 24 07 75 93
Anafilaxia 21 20.79 80 21
Inflamacian 20 18 51 82 44
Sust _endog 20 18 51 8248
Mastocito 16 14 81 85 19
igE 15 1388 87 12
Asma 10 9.25 91 75
Histidina ic 9.25 8175
Coagulacion 2] 555 95 45
Basofiio 5 462 95 38

{Entema 4 37 373

CUADRQ 40. Jerarquizacion de definidores anotados
por los alumnos del grupo EABP en la etapa b (antes
del curso de laborateno de farmacologia)
Valores J=19 G=34-6=28/18 =15

HiSTAMINA,
Valor Valor Distancia
M FMG Semantica
Definidores (puntes (%) (%)
Vasodilatador 103 100 1
Hipersensibilidad 95 9223 877
Broncogonstr 81 78 64 22 38
Inflarmacion R 6796 | 3304
Cel cebada 53 5145 | 4855
Permeab cap 48 4586 54 4
S inmune 45 43 68 57 32
Vasoconstrictora 40 38 83 5217
Anafilaxia 31 3G 08 70 91
Alergia 25 2427 7572
Asma 20 19 41 8159
Masiocito 19 18 44 82 55
[1gE 18 17 47 8363
| Basofilg |15 1456 | 8644 |

CUADRO 42 Jerarquizacion de definidores anotados
porios alumnos del grupo £T en 1a etapa ! {anles

del curso de laboratario de farmacologia)

Valores ) - 14 G =103 -15=88/13 -5 /

HISTAMINA

Valor Valor Distancia
M FMG Semantica
Defindores (puntos) {%) (%)
R histamina 152 100 1
Hipersensibihdad 80 592 63 48.37
Cél cebada 53 34 86 66 14
Secr gastnce 48 3157 69 43
inflamacion 45 2986 714
Mastocito 43 28 28 7272
Alergia 41 26 97 74 03
Farmaco 37 24 34 76.66
| Antihistaminica 33 | 2111 79,28
Asma 28 19.07 8193
Vasodilatador 24 15.78 8522
Brancenstric 21 13.81 §7.19
Anzfilaxia 20 13.15 87 85
Decratutacion 8 526 g5 74
Toxicologia 8 5.26 95.74
Tolerancia 8 526 95 74
Daifio tisular 7 46 96 4
I 1gE 7 4.6 0864
Espectro 7 46 96 4
SN Central 5 394 97 06

CUADRO 4% Jerarquizacion de definideres anotades
por los alumnos del grupe EABP en la etapa i
{después del curso de laboratorio de farmacologia)
Valores J=20G=152-6= 146/19=76

HISTAMINA
Valor Valor Distancia
M FMG Semantica
Definidores (puntos) (%) {%)
R histamina 160 100 1
| Hipersensibihdad 110 68 75 3225
Secr gastrica 98 5125 3975
| Inflamacion 83 5187 4913
8 inmune 70 43 75 57 25
Antihistaminico 85 40 52 60 38
Bronconstric &0 375 635
Vascdilatador 51 3187 6913
Asma 50 3125 8975
Permeab ca 45 28 12 72 88_1
Farmaco 40 25 75
Cel cebada 31 19 37 8163
Anafilaxia 28 175 35
| 1gE 25 1562 85 38
Dzfo tisutar 17 10672 20 38

CUADRO 43 Jerarquizacton de defimidores anotados
por los alumnas del grupe ET en a etapa If (despues
del curso de laboaratorno de farmacologia)

Valeres J 715 G- 160 17 = 14314 =10 2



HISTAMINA

YIDOR 11213 4l 5V 6| 7] 8] g(rofdr|72{13 14 75]16 77 nq?e 20 {PTE__|PTA
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JADRG 44. Comparacion entre ta jerarquizacidn de definidores para el farmaco Histamina por parte de ios expertos y |2 de los alumnos
| grupo EABP Etapa |, antes del curso del laboratorio de farmacologia En las columnas se representa cada alumno (N=20), en los
nglones, ios 10 defindores usados por los expertos en orden decreciente de puntos (10 a 1) Los niimeros en las ceidas sefiglan ios puntos
0 a 1) dados por los alumnos Gnicaments para aquellos defimdores que comeidieron con los expertos Sl = Suma indiiduzl de puntos que
-anza Gada alurmno, &8 suma de puntos de 10s expertos es 55 En el ultimo rengidn se ancta el nimero de acuerdos entre expertos y
imnos PTE = puntes totales de los expertos (puntos asignados por los expertos para un defindor multiplicado por el numero total de

imnes) PTA = puntos totales de los alumnos {puntes asignados por los alumnos para un definidor multipicado por el numero totat de
JMNOS)

HISTAMINA

NIBOR 7 2 3 4 5 5 7 8 § |10 |17 |12 |13 {14 15 116 |77 118 {18 |20 | PTE PTA
nde G 9 200 9
ta 9 10 180 10
Heame 810 |8 | 8 Jg |5 19 /1018 |8 |10 o |8 j0jg | TwJs [0 ] 145
snebhdad 7 1 3 |8 71 7 L 10 ] o 1[40 [ &0
cior Bl 10 10 10 R 120 45
Cerm Caplar 5 i 100 0O
latador a 5 | 10 10 | 80 26
Sociec Gast 3 2 | E 7 g g 5 =] 50 41
Sconsteooon 2 1 8 40 8
LamiGon T t 7 15 9 20 21
mavdual 3% 1'qg 116 110 [ 0 124 T34 |14 [26 |10 {17 {24 [19 |10 |24 |27 [19 |19 | 9§ [26 |18

ERDOS 2 3_{: 11 043 4 2 |3 112 14 zZ |1 3 3 2 2 |1 3 2

UADRO 45, Comparacion entre |a jerarquizacion de definidores para el farmaco Histammna por parte de los expertos y 1a de los alumnos
2l grupo EABP Etapa |l despues del curse del laboratorio de farmacologia En las columnas se representa cada alumng (N=20}, en los
wnglones l0s 10 definidores usados por los expertos en orden decreciente de puntos (10 a 1) Los numerps en las celdas senalan los puntos
0 a 1) dados por los alummos umcamente para aquelloss definidores. que coincidieron con 10s expertos Abreviaturas igual que las anternores
n el ultime renglon se anata el numare de acuerdes entre expertes y alumnos

HISTAMINA

INIDOR 1] 2l 3T «] 5] 6] 7 8] a0 11 1927344 1515 [77 158 [19 [20 [21 [PTE |PTA
onde g N ! | I 200 0
& 5 i [ 180 o
) Hirta B 160 0
eradad TG 8 | o Tio 9 8 10 & 16 |8 I8 | 140 | 96
o 5 3 |9 5 3 G 1| 120 | 30
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Settre G 3 s 1 | LR
TR EE 3 [ | 3 40 15
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‘UADRO 46 Comparacion entre 13 jerarquizacian de definidores para ef farmaco Histamina por patte de los expertos y la de 1os 2lumnos
clgrupo EF Etapa 1 antes del wursy dul Liboratono de farmacologia En o6 columnas se representa cada atymna (N-21) en los renglones
s 1 detindores usados por los expertos en orden degreciente de puntos (10 a 1) Los numeros en las celdas senalan los puntos (104 1)
1oz por la. plurnnos umeamente pay squellos defimdares que comaidieron con jos experfos  Abreviaturas 1Quat que antenores En of
[eren 1 nglon e anota ek ngmeto de acoerdo entre expertos ¥ ailimnos
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HISTAMINA

DEFINIDOR ]112:’29[4{5!6|7|8|9M\11112!13§14E15|16 17 |18 |19 |20 1271 |PTE | PTA
L wacor 2 10 200 0
Agonista ] 180 0
ecep Histamn 8110 19 [10 9 18 |10 719 Is 10 9 9 i0 180 1135
Hipersensibihdad 7 ] 0 ig g B 10 | 140 56
nflamacion 5 ) ) 10 9 8 120 43
Aum  Pemn Capilac 5 4 100 4
Vasodilatador 218 17 |8 11018 10 9 S 80 65
Aum Secrec Gaswr 3 4 3 60 7
Broncoconstnceion 2 2 1 3 40 5
Anthistaminices 1 4 1 3 2 20 [ 10
Sumamdwduat 55 148 |26 [18 |31 {17 ;15 [10 122 (14 (16 p42 [15 {10 (13 (1119 117 B |15 %{
ACUERDOS 214 12 j4 12 |3 |1 4 21 242 |2 112 |2 1) 211411 |2 1
CUADROQ 47

. Comparacién entre la jerarquizacion de definidores para el farmaco Histamina por parte de los expertos

¥ la de {os alumnes del grupe ET Etapa 11, después del curso dej laboratorio de farmacologfa  En las columnas se
representa cada alumno (N=21), en los renglones, los 10 definidores usades por los expertos en orden decreciente de
puntos {10 a 1) Los nimeros en las celdas sefialan los puntos (10 a 1) dados por los alumnos dnicarmente para
aquellos defimidores que coincidisron con los expertos Abrewviaturas igual que las anteriores En el Gittmo renglon se
anota el numero de acuerdes entre expertos y alumnos

Los defimdores que fueron ordenados para la descripcion del farmaco serofonina,

se presentan en ios Cuadros 48 a 51 Tantc los alumnos del grupo EABP como aquellos

del ET, 1gua! en la etapa | que en la etapa ii. los definidores neurotransmiscry suefo

ocuparon el primer vy segundo lugares, respectivamente

SEROTONINA
Valor Valor Distancia
M FMG Semantica

Definidores (puntos) {%) {%}
[Neurctransrmisor | 138 100 ] i
Suefo 130 94 2 58
MAO 25 18 84 B2 18
S reticularasc | 25 18 11 82 89
Ciclo circadianc | 22 1564 85 08
S N Central |18 1304 87 96
Plaguetas {15 1085 90 14
Triptéfane 11 7 a7 9303
L ceruleous 10 724 89378
R adrenergicos 10 724 9378
Hipofisis 1 8 652 94 48
Vigiha e 552 94 48
Ganglios basales 8 579 85 21
Hambre 17 507 95 93
Sust endog 7 507 35093
Tubo digestive v 507 8583
Inhibicion 5] 434 95 68
Anima 5 362 9733 |

CUADRO 48 Jerarquizacion de definidores anotadas
por los alumnoes del grupo EABP en la etapa | (antes
del curso de [aboratono de farmacologla)

Valores J = 18 (3= 148 -5 = 133717 =78

SEROTONINA
Valer Valor Distancia
M FMG Semantica
Definidores (puntos)l (%) ; (%}
Neurotransmisor 117 100 1
Sueiic 115 | 9828 271
S N_Central 81 59 23 3177
| Depresidn 25 21386 7564 |
Farmaco 20 17 09 8381
Migrania 18 1367 | 87 33
Ciclo circadizno 15 12 82 83 1@
Doparmina 14 1196 8504
Triptafanc 13 i1 11 B8 89
Agonista g 769 a3 A1
Neuromodulador 9 7 69 83 31
| Hipotalamo ] g 83 94 17
[ Plaquetas 7 598 4502

CUADRO 49 Jerarquizacién de defimdoeres anptados
por los alumnos del grupo EABP en ia etapa |l
{despues del curse de laborateno de farmacoiogia}
Valores J = 13, G=115-7 = 108/12= %

=B




SEROTONINA

Valor Valor Distancia SEROTONINA
M FMG Semantica Valor Valor Distancia

efinideres (puntos) (%} (%) M FMG Seméntica
Jeurotransmisor | 150 | 100 | 1] Defindores (puntos) (%) (%)
Suefic 141 | 64 7 | neurotransmisor | 123 | 100 1
3 reticular asc 101 | 8733 33687 Suefio 119 | 9674 426
[riptofano 82 6133 39 67 § N Central 105 85 36 1564
Aigiha 73 43 68 52 34 Farmaco 90 7317 27 83
5 N Central &3 42 59 Migraha 78 83 41 37 59
“laguetas 31 2066 80 34 Depresién 70 56 81 44 09
~iclo circadiano 22 1466 86 34 Agonista 55 52 84 48.16 |
Sanglios basales 17 1133 83 87 S reticular asc 60 48 78 5222
-ipéfists 18 ] 1083 90 34 Vomito 55 ! 44 71 | 56 29
_ cerulecus 15 1 10 g1 | Plaquetas 35 | 28451 7255
MAOQ i0 [ 686 94 34 Eficacia 21 | 17o7] sagz
UADRO 50. Jerarquizacién de defimdores anotados CUADRO 51 Jerarquizacion de defimidores anotados
or log alumnes del grupa ET en |z etapa | {antes por los alumnos dei grupo ET en 1a etapa |l (después
el curso de Jaboratorio de farmacologia) del curso de laboratorio de farmacologia)
alores J = 12, G =150-10= 14011 =127 Valores J =11, G=123-21= 102/10=102

Adernas, resalta que los defimidores como migrafa y depresion aparecieron en ia
tapa | Los otros definidores mostraron cambios ligeros Los valores J fueron similares en todas

as condiciones estudiadas v los valores G, unicamente en el grupo ET, presentaren una

endencia a disminuir en la etapa !l

SEROTONINA

EFINIDOR 7 [ 2 3 4 3 5_[ 7 8 9 |70 {17 (12 |13 119 |15 {76 117 [ 18 118 |20 | PTE PTA
uretansmiar 1€ {10 | 9 019 [10] 10 10 [1¢ |10 10101 10 10 200 128
oMt 0 & 180 6
tep Semton @ 180 0
icies gel Rt F 140 o]
st gr s u 1T 9 120 9
o 3 7 {1ols Thels |8 s Te 7 {5 g [ | s {9 {ralro [ 128
Proman K I 9 80 9
annae B i "_'"”':'“ | &0 0
Mastas - 1 7 7 40 14
clon wgad 1 IE s 3 20 | 20
ma mdadual S5 110 (24 |10 18 (19 [18 |31 {0 |18 |25 |19 | o [17 |43 |19 |15 | © |18 [15 119

CUERDOS 113l 12 [2 [2Ja Jo |z i3 [2 [o]2 [2 |2 ]2]0 222

ZUADRO 52 Comparacion entre la jerarquizacion de definidores Dara el farmace Serofonrra por parte de los expertos y la de los
ilumnos del grupo EABP. Etapa L, antes del curso del laboratorio de farmacologia En las columnas se representa cada alumno [N=20), en
s renglones, los 10 defindores usados por I0s expertos en orden decreciente de puntos (10 a2 1} Los numeres en las celdas senalah los
wntes {10 & 1) dados por 1os alumnes uncamente para aquellos definidores que conedieron con los expertos 81 = Suma ingmdual de
untos gue aicanza cada alumno, a suma de puntos de los expertos ez 55 En el uitimo renglon se anota el numero de acuerdos entre
xpertos y alumnas PTE = puntos totales de log expertos (puntos asignados por 10s expentos para un definidor mulliplicado por el numero
ofal de alumnast  PTA = puntos totales de fos alumnos (puntos asignadas por oS alurnos para un defindor mullipiicado por ef numero

otal de alumnos)

La comparacion en la jeraiquizacion de defimdores entre alumnes y expertes, se presanta en los
Cuadros 52 a 55 Se observo gue las PTA fueron infencres a las PTE en los dos grupos y con
hgeros cambios antes y despues del curso, la excepcion fue para el defimdoer s 1o cuya PTA

fue de 105 a 142 en contraste con la PTE de 100, esto ocurnio én los dos grupos lo mismo entre




s etapas | y Il El nimero de acuerdos se incrementd en la etapa il (P<0.05, Prueba de

filcaxony pero no hube diferencias entre grupos (P>0.05, Prugba U de Mann Whitney)
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UADRO 53. Comparacién entre la jerarquizacion de definidores para el farmaco Serotohina por parte de los expertos ¥ [a de los
umnos def grupo EABP. Etapa li, después del curso del laboratono de farmacolegia En las columnas se representa cada alumnoe (N=20),
1 los renglones, los 10 definidores usados por los expertos en arden decreciente de puntos (10 a 1) Los nameros en las celdas sefialan los
untos {10 a 1) dados por los slumnos Onicamente para aquelios definidores que concidieron con los expertos Abreviaturas igual que las
nteriores En el Ghimo renglon se ancta el numero de acuerdos entre expertos y alumnos

P i
mamndwdual 55 110 123 | 8 |10 |18 |17 |19 | o |10 [18 |24 [47 |18 | 9 115 [17 [10 |10 |16 |15 | 9
cUERDOS” [ 1 [3 (2 1 Jz [z (e [1 7o 3 ]z]2 JaJafe j1l3lz}z J1]
JUADRO 54 Comparacion entre fa jerarquizacion de definidores para ef farmaco Seroforena por parte de los expertos y la de les alumnos
el grupo ET Etapa |, antes del curso de! laboratorio de farmacologia En las columnas se representa cada alumno {N=21}, en los renglones,
)5 10 definideres usados por lus expertos &n orden decreciente de puntos (10 a 1) Los numeros en ias celdas sefalan los puntes (10 a 1}
lados por los alumnos unicamente para aguellos defimdores gue coINCIGEron con oS expertos Abreviaturas rgual que fas anteriores En el
lime renglon se anola ef numero de acuerdos entre expentos y alumnos

SERQTONINA
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oecread 1 i3 jt 11 [ 1 ] [ 201 " a
NN
l

SERQTONINA
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SUADRQ 55. Comparacion entre 1a jetarquizacion de defiidores para el tarmaco Serstomnd por parte de los expertos y 1a de los alumnos
lel grupe €T Stapa I, despues del curso dol laboratond de larmacologne En e~ columras se representa cada alumne (N=21), en los
englones Jow 10 debmdornes usados por ke, experdes en orden doecreciente de puitos (100 1) 1 os numeros en lzs celdas senalan los puntos
10 a 1) dagos por 10, alumnos umicamente par aquelios debrdores que concdic1on con los expertos Abreviaturas ual que las antenores
-nel ullimg renglon se anold of pumera deoscoetdaon enlre cxpefton y aluiinos 7 IE T puntos felites de Jus expeiton (puntos asinadaas por
on expurtay, para un dgehimdor mutiphcsdo por o purere ol do g'umnes] PO puntos, totalt s de los alumaos (puntos Asinade s poe ion
amne poarna R DT RIS [ A e R IR B IR U LR R NP LA
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etencion de informacion tedrica:

En el Cuadro 56 se presentan las puntuaciones que los alumnocs, de los dos grupes,

stuvieron en |z etapa | en el examen acerca de los farmacos méas comunes que producen

‘ectos en el ileon aislado de cobayo.

RETENCION DE iNFORMACION TEORICA

GRUPO EARP GRUPO ET
ETAPA | ETAPA I
A C I NS P A c 1 NS P
1 11 10 29 1 : 11 16 23 b
2 11 12 27 2 13 15 22 2
3 le 11 23 5 3 11 4 35 7
4 10 14 26 4 4 12 13 25 -1
5 le 13 21 3 5 12 i3 25 -1
6 14 10 26 4 6 11 16 29 1
7 & 15 29 9 7 10 g 31 1
8 8§ 12 30 4 8 11 12 27 -1
9 8 1l 26 .8 ¢ 11 g8 31 3
10 11 10 29 1 10 9 4 37 5
11 21 12 17 9 11 4 13 33 -9
12 9 15 26 B 12 22 9 19 13
13 13 7 30 & 13 10 7 33 3
4 12 10 28 2 14 7 3 40 4
15 17 g 24 8 15 9 8 33 1
le 16 13 21 3 16 9 4 37 5
17 12 9 29 3 17 12 12 26 Q
18 12 7 31 5 18 7 11 32 4
18 12 14 24 2 12 7 3> 38 2
20 13 10 27 3 2600 14 13 23 -1
21 15 12 23 3

Promedio 0 95 Promedio 1.14
Mediana 25 Mediana 1
Moda 3 Moda -1
Desviacion estandar 5 Q7 Desviacion estandar  4.58
Cuartit 1 2.5 Cuartil 1 -1
Cuartil 3 4.25 Cuarttl 3 3
Curtosis 0.50 Curtosis 1.74
L Asimetria 0 49 ) Asimetrnia 0.31

UADRO 58, Puntuaciones oblemdas ¢n el examen de retencion de informacion tedrica (50 reactivos)
tapa . antes de los cursas EABP Estateqia de apiendiza)e basade en proplemas ET Ensefianza Tradicional,
calumno, € respucstas conectas, |orespuestas inconectas, NS 1espuestas no se, P opuntuacién neta (C -

- No se encontiaron difetendas esladishecamente signilicativas entre los grupos (P00 05 Prueba de U de Mano-
Vhutney)




El nimero de aciertos fue similar entre los alumnos de los grupas EABP o ET (P>0.05,
Prueba U de Mann Whitney}, asimismo, el nimero de respuestas incorrectas no fue diferente
entre ellos, se encontrd un 54 % de respuestas nc sé en el primer grups de alumnos y €0 %

en ¢l segundo. Se encontraron puntuaciones netas muy bajas. incluso, con cifras negativas en
los das grupos.

RETENCION DE INFORMACION TEORICA
GRUPO EABP GRUPO ET
ETAPA i ETAPA lI
A Cc | NS P A C l NS P
1 30 13 7 17 1 41 5 4 36
2 39 11 0 28 2 32 3 10 24
3 35 15 ¢ 20 3 41 9 0 32
4 25 1¢ 5} 6 4 23 19 2] 4
5 42 6 2 36 5 41 3 6 38
5] 22 18 10 4 6 43 5 2 38
7 40 10 0 30 7 36 4 10 32
8 36 i2 2 24 8 41 9 Q 32
9 27 13 10 14 9 28 12 10 16
10 42 4 4 38 10 34 10 & 24
11 42 7 1 35 11 42 5] 2 36
12 42 8 0 34 i2 43 7 0O 36
13 4] 5 4 36 13 34 10 6 24
i4 36 S 5 27 14 30 15 5 15
i5 33 10 2 28 15 39 11 a 28
16 43 7 o 36 16 36 8 5 28
17 30 10 10 20 17 4] 7 2 34
18 28 15 7 13 18 38 12 0 26
19 32 10 8 22 19 35 10 5 25
20 40 10 G 30 20 44 6 o 38
21 30 12 8 18
Promedio 24.9 Promedic 27.8
Mediana 275 Mediana 28
Meda 36 Moda 36
Desviacién estandar 10 19 Desviacidn estandar 9.01
Cuartil 1 1925 Cuarhl 1 24
Cuartil 3 34.25 Cuartil 3 36
Curtosis Q52 Curiosis 0.84
Lm L Asimetria D6l Asimetra 0S8
CUADRO 57 Punluacionos sblenidas on of examen de retencdn de infermacdn tedrica (50 reactivos)
Etapa I, despues de los cursos EABP Estrategia de aprendizae basade en problemas, ET: Ensenanza
Tradieonal, A alumno, © respuestas cofrectas, ! orespuestas ncorrectas, NS iespuestas no sé, P
puntuacon finat (C - 1 No se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre ies grupos (P=0 08
Prueba de U de Mann-Whitney)
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En la etapa I, en el misme examen de retencion de informacion tedrica, el nimero de
iciertos aumentd. Estos datos se presentan en e Cuadro 57.

Los cambics en las puntuaciones netas obtenidas en este examen se presentan en Ja
‘igura 13 El aumento entre 1a etapa | y la etapa If fue significativo (P<.05, Prueba de

Vilcoxon). Sin embargo, entre los grupos EABP y ET no se esteblecieron diferencias
sstadisticas (P>0.05, Prueba U de Mann Whitney).

RETENCION DE INFORMACION TEORICA 1
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FIGURA 13. Punluaciones netas obtenidas en of examen de retencion de infarmacion teonca (50 reactivos)
antes (Etapa 1) y despues (Etapa if), de (os cursos de laberatono de larmacologia Se¢ cstablecieron
dierincias eatadisicamente sigmiicativas (2= 05) anten y despues (Prucha de Wilcoxon) peio no hubo
dierencias entre os grupos (P+0 05 Prucha de U de Mann Whitney)
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Vil. DISCUSION.

En los programas vigentes de los curses en el laboratorio de farmacolagia, a pesar
de que se pretende preparar al aiumnc en el método expenmental, se establecen
actividades predominantemente pasivo receptivas que llevan a la repeticion de ciertos
experimentos o a seguir los pasos dictados por el autor de la practica &,

En esta tesis, st bien se parte de que en el laboratonio de farmacologia se puede
coadyuvar al desarrollo del razonamiento experimental de jos alumnos, se ha pretendido
presentar una critica a la forma tradicional de concebir y conducir ias tareas docentes en
dichos cursos y, al mismo tlempo, obtener dates que crienten y apoyen un mejoramiento
académicc De tal manera, se ofrece una caracterizacidn de la EABP en cuantc a sus
propositos y caracteristicas en los cursos en el laboratorio de farmacologia y, en segundo
lugar, somete a prueba los instrumentos de evaluacidn que puedan facihitar la valoracion
del desempenio de los estudiantes en dicho escenaric

En primer lugar, la EABP se caracteniza como la intervencion educativa que induce
al alumno a ser el protagonista de |la actividad experimental, puesto que, frente al caso
expenmental gue se plantea, el alumno debe tomar la wciativa para identificar el
problema, disefiar por si mismo un expermento y sustentar sus conclusiones con sus
propios resultades E! enfoque central no esta en los aspectos técnicos como se enfatiza
en las posturas tradicionales, sino en las cuestiones metedoldgicas, es decir, en el reto de
descubrir y crificar i0s caminos gue son adecuados para la solucion de un problema Esto
puede lograrlo al planear y ejecutar un disefio expenmental que ef propio alumno y
aprender a saber como convertir una idea a prion en una idea a posteriori, a valorar la
influencia de clertas variables, a determinar el posible error cometido al realizar su
experimento y establecer la congruencia entre sus resultades v sus conclusiones Esta
caracterizacion de la EABP ne solo queda en esta tesis como una definicion sino que se
ha traducido en las guias expenmentales gue permitieron un mejor trabajo del binomic
profesor — alumno

En segundo lugar los mnstrumentos para medir el desempefo de tos alumnos en el

laboratoric de farmacologia se desarrollaron como una continuacian de trabajos realizados




ntes

. %% { as imitaciones de esos instrumentos previos se abordaron, en la presente

=sis. de la siguiente manera:

1 Plantear un caso expermental, para retar a descubfir, mediante el disefio y
ejecucion de un experimento in vitro, ia 1dentidad oculta de un farmaco. Esta
prueba carecid de indicios a fin de que el mismo alumno planeara y llevara a cabo
su propla forma de resolver la prueba. Esto constituyé un contexto de alta exigencia

en la recuperacidon de lo aprendido

2 Medir dos niveles de dificultad respectc a la informacion tedrica la retencion y
la organizacidn. Esto permitid analizar la posibiidad de encontrar diferencias entre
tales capacidades en los alumnos gue termmaron el curso en el laborateric de
farmacologia Por consiguente, se aplicaron dos pruebas escritas, en las cuales se
establecieron dos contextos el de reconocimiento mediante un examen sobre
farmacos colinérgicos, anticelinérgicos, inhibideres de la  aceticolinesterasa,
serotonérgicos e histaminérgicos, v otro de organizacién de informacidn en el cual

se les pidid Listar y jerarquizar 10 definidoras sabre farmacos de los mismos grupos.

3 Efectuar un analsis de tareas en relacion con los procedimientos técnicos y la
metodologia, asi como de la trayectona que siguieron los alumnos durante sus
experimentes El analisis de tareas permitid caracterizar mejor las habilidades
medidas, de tal manera que, {0s nstrumentes constituyeron una mejor

aproximacion en la medicidn del desempefio de los alumnos en el labaoratonio

4 Caractenizar y cuantificar los errores que cometieron [os alumnos durante su
trabajo expermental Esto fue de suma importancia para obtener informacion que
retroalimentara e! aprendizaje de los alumnos y a los profesares en cuanto a sus

intervenciones educativas en el laboratorio




5. Efectuar una evaluacion individual Cuando se observa trabajar a equipos de
alumnes. el desempefio se estima en forma muy relativa, por lo que se prefirié

medir el desemperio diferencial de cada uno de elios

En resumen, en esta tesis se estudid una estrategia de aprendizgje basada en
probiemas, z fin de abrir la oportunidad de crear, en el laboratorio de farmacolegia, un
ambiente educative mas favorable y adecuado para desarrollar las habilidades de
resolucion de problemas experimentales, y efectuar una evaluacion del desempefio
academico de cada alumno gracias a instrumentos valigos.

ANALISIS DE 1. OS RESULTADOS.

A. Acerca de la informacidn teérica.

Los resultados sefialan que en la etapa I en comparacidn con la etapa |, se
Incrementaron las puntuaciones en el examen de retencion de informacion teérica
(P<0 05 Prueba de Wilcoxon) (Cuadros 56 y 57, pagmas 84 y B5) Este cambio se exphica
porque los alumnos tuvieron ocasion de estudiar, l0s temas incluidos en dicho eéxamen, a
lo largo de las clases tedricas de farmacologia que son paralelas al curso en el laboratornio

Sin embargo, en estas puntuaciones no se encontraron diferencias determinadas
por el ipo de intervencion educativa (P>0 05, Prusba U de Mann Whitney) El hallazgo de
que los alumncs de los grupos EABP y ET, en la etapa |l presentaron similares
cahficaciones en la retencidn de mformacién (promedios 24 9 y 27 8 respectivamente),
sugiere gue la estrategia de aprendizaie basado en problemas no favorece una mayor
retencién de informacidn tedrica en los alumnos En este sentido, debe considerarse gue
las actividades en el laboratorio de farmacologia estan separadas de las clases tedricas,
de agui que no se pueda suponer que la realizacién de las sesiones expenmentales, bajo
una estrategia u otra, tenga un impacto scbre la asimilacidn de los conocimientos teodricos
No obstante, es necesario estudiar s pueden presentarse diferencias en este aspecto a
mediano o large plazo, sobre todo si la EABP induce fa busqueda vy 1a aplicacion de la

informacion teorica a partr de la practica pues con el use de dicha estrategia se ha




nejorado et conocimiento farmacologico de los estudiantes ®. Por otro lado, cabe sefalar
jue en los grupos de alumnos que participaron, las clases tedricas no se llevaron a cabo
>on ABP, por consiguienie serd de mucho interés investigar los efectos esta estrategia,
aplicada al curso tedrico y practico de farmacologia, sobre una serie de indicadores de
azonamiento 0 de uso y critica de la informacion

En ic que respecta a ia organizacion de la informacion tedrica, ésta constituye una
/ariable que explora la posible sstructuracion del conocimiento gue el alumno fiene con
elacién a una serie de farmacos Se incluyd en esta tesis porque hubo el interés por
sxammar como era la posible construccidn conceptual de una serie de farmacos,
acetiicolina, atropina, inhibidores de |a acetilcolinesterasa, serotenina e histaming, que
tenian relevancia tedrica para descubnir, en sl experimento, la identidad del farmaco
croblema

Se encontré que la ardenacion de las definidoras para cada farmaco vand entre la
stapa | v la etapa 1. En la etapa |l algunas definidaras se desplazaron hacia un mayor
valer FMG, pero no hay modificacicnes importantes en los vatores de nqueza o densidad
(Ejemplo farmaco atropina, definider antagorista, Grupo EABP Valor FMG en stapa | =
43.18%, en etapa Il = 100%, Grupo ET Valor FMG en etapa | = 28.57; en etapa | = 100%,
Cuadros 24 a 27, pagina 72) De modo gue, los cambios en la ordenacion de las
definidoras reflejan probablemente un pobre avance en la red seméntca, acerca de los
farmacos en cuestion, del alumne Los cambios en la ordenacion de las definidoras, vistos
en el numero de acuerdos, no son sstadisticamente significativos entre los grupos
(P>C 05, Prueba U de Mann Whitney}, igual que ocurrid con la retencion de informacion
tedrica de modo que sugiere una vez mas la separacion congeptual de las actividades del
curso de farmacologia, por un lado, las tedncas en ei aula y, por otro, las practicas en el
laboratorio

Cuando se compara la jerarquizacion entre expertos y alumnos, se encuentra que
estos Ultimos presentan una subestimacion ya sea en la efapa | o Il (Ejemplo Farmaco
atropina, definidor  antagonista, puntos totales de expertos = 200; punics totales de
alumnos = 121 Cuadro 29 pagina 73) El hecho de sncontrar subestimacion en refacion
con casi todos 108 tarmacos, (excepto la sobreestimacion de una defiridera en serotenina),

parece indicar que Ios alumnos no usan defindoras adecuadas ™ efectuan una
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jerarquizacién adecuada. En este rubro no hay diferencias entre los grupes EABP y ET, lo
cual, puede sefialar gue una u ofra estrategia educativa, bajo las condiciones aqui
aplicadas, no producen diferencias importantes en cuantc a corregir 10s errores que
muestran los alumnos en la estructuracidn conceptual que tienen de ios farmacos.
Ademas, los alumnos posiblemente tuvieron, durante las clases tedricas, tareas
heterogéneas, lo que pudo ser un factor gue influyd para no haber encentrado diferencias.

Por otra parte, el contenido tedrico que se midid no abarcd fode o que se estudid
en el curso, por lo tanto, no se puede inferir acerca del avance o mejora de conocimientos,
mas bien, los contenidos fedricos incluidos en el examen se exploraron por estar
relacionados con los aspectos tematicos de los farmacos potencialmente utilizados en el
experimento

Cabe decir, ademas, gue fas definidoras pueden representar conceptos abstractos
0 concretos A lo large de un eje absiracto — concretg pusde situarse cada una de las
definidoras y. en este caso, tienden hacia lo abstracto, como ocurre con términos como
agonista, receptor, sistema nervioso auténomo o transmisor quimico Esta clase de
definidoras es dificil que formen parte de una construccion concepiual concreta vy
especifica que sugie emplearse, cagnitivamente, para resclver un problema

Lo anterior condiciond, a su vez, gue el establecimienio de las definidoras por parte
de los expertos constituyera un parametro de comparacién relative No fue facil acordar 10
defimdoras para un farmaco que puede representar muchos aspectos o describirse de
diversas maneras, en esa escala de lo abstracto a lo concreto De tal manera, a pesar de
que los expertos seleccicnaron 10 definidoras consideradas como apropladas para el
grado académico de los alumnos de este estudio, l0s resultades sefialan que la
informacion conceptual acerca de los farmacos es muy heterogénea o gue hace muy
dificil su medicion Es preciso desarrollar otros instrumentes para inferir |a representacién
conceptual del alumno acerca de su informacion farmacoiégica que en un momento

determinado haya aprendido o utilizado para resolver problemas




. Acerca de la ejecucién de procedimientos técnicos.

Los resuitados indican gue las puntuaciongs en la gecucion de procedimientos
2cnicos se Incrementaron en la etapa Il (P<0.05, Prueba de Wilcoxon, Figura 1, pagina
1). Esto se explica parque al cumplir con ias sesiones experimentales programadas en el
sboratorio de farmacologia, los alumnos ganaron habilidades técnicas, es decir, acerca
el manejo del poligrafo, |a preparacion y el montsje del ileon aistado.

A pesar de elio, entre los grupos EABP y ET no se encontraron diferencias
stadisticas en la etapa | (P>0.05, Prueba U de Mann Whitney, Figura 2, pagina 52}, lo
ual, significa que la estrategia de aprendizaje basada en problemas probabtemente no
letermina una mejoria diferencial en la capacidad técnica Esto, a su vez, refleja el hecho
le que |os dos grupos trabajaron con guias de procedimientos técricos similares Tales
rocedimientos no se prestaban para cambiartos, solamente debia tenerse cuidado por
Jecutar correctamente las técnicas pasicas para el estudio de los farmacos en tejde
islado

Cabe decir gque la no diferencia encontrada entre los grupos EABP y ET no es
lesventgjoso s se considera que el interés académico va mas aild que el simplemente
necutar en forma correcta los procedimientos técnices En realidad, |a técnica aplicada en
in experimento escolar ne se modifica substancialmente par parte del alumno dado que
on procedimiantos ya muy desarrollados para el estudio de los farmacos en ef laboratorio
suando se trata de repetir un experimento previamente disefiado y comprobar los efectos
le un farmaco conocido de antemano, basta con conocer la técnica carrecta con la gue
lebe de procederse En cambio, cuando se trata de descubrir los efectos de uno o méas
armacos cuya identidad se ha ocultado, los procedimientos técnicos son para los alumnos
Inicamente un auxihar

Por dittime, aunque por mucho tiempo, y muchas veces, se hace una valoracion
subletiva de las actividades técnicas en el laberatone de farmacologia, en esta tesis se
ralidaron los instrumentos que se utilizaron, asimismo, aunque se le ha puesto muchsa
itencion, en ios cursos tradicionales, a las habihdades tecnicas {descuidando el desarrollo

le capacidades mas esenciaies), en la postura que aqui se manegla tales habilidades



constituyen un pardmetro secundarno para diferenciar el desempefio de los alumnos que
en el [aboratorio de farmacclogia

C. Acerca de ia aplicacion de |la metodologia experimental y el establecimiento de ia
trayectoria de solucién.

En lo que toca a las puntuaciones en la aplicacion de la metodologia expermental
no se mostraron, entre grupos, diferencias estadisticas en la etapa | (P>0 05, Prueba U de
Mann Whitney)., lo cual, refleja similares condiciones académicas antes de las
mtervenciones educativas. En la stapa Hl, las puntuaciones en la metodologia si
presentaron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos EABP y ET
(P<0 05 Prueba U de Mann Whitney, Figura 5, pagina 55) Esto sefiala que los primeros
efectuaron mejor las acciones metodoldgicas, con puntuaciones y calficaciones mayores
en {os aspectos relacionados con el uso de farmacos (problema o antagorustas
conocidos), el registro de efectos y en el control de las vanables durante su trabajo
experimental Todas estas acciones representan habilidades esenciales en ta aplicacion
de la metcdologica experimenta!, por consiguiente, fue importante que, gracias a la
estrategia de aprendizaje basada en problemas, se desarrollaran a lo largo del curse en el
laboraterio de farmacologia

Ademas, se encontro que ias desviaciones estandar en las acciongs metodaologicas
tienden a ser menores en los alumnos del grupo EABP (Cuadro 10, pagina 48) Es
probable que esto signifique que la estrateqia de aprendizaje basada en prablemas haga
mas homogéneo et dasempeno de los alumnes y reduzca sus diferencias individuales

Respecto a las puntuaciones en la frayectorna de solucion se encontré una
diferencia estadisticamente significativa, en la etapa H, a favor del grupo EABP (P<0 05
Prueba U de Mann Whitney, Figura 12, pagina 66). Csto apoya la idea que la estrategia de
aprendizaje basada en problemas es eficaz para desarrollar las habiidades ds resolucion
de probiemas expenmentales en farmacologia, parlicularmente en las iniciativas de trazar
una ruta adecuada de solucian

De hecho los estudiantes de! grupo EABP se caracterizaron por obtener mayores

calificaciones en |as tareas claves para resolver el problema expenmental que se les habia
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anteado Para probar la Idea de que el farmaco "A” se trataba de un agenista colinérgico,
chos alumnos usaron atropina y, al administrarla concomitantemente, observaran que
cqueaba el efecto contracti inducide por el famaco "A". La diferencia en las
lificaciones, en comparacion con los alumnos del grupo ET, también dependid de ganar
intos en otras tareas claves De este modo, aunque otros llegaron a enunciar ia
nclusion correcta, los alumnos que siguieron la ruta establecida por los expertos,
nitieron su conclusion susientada adecuadamente en |os resultados experimentales que
stuvieron Por o tanto, la estrategia de aprendizaje basado en problemas favorece el
ejor desempenc de los alumnos cuando se rteta a éstos a resolver un problema
xperimental

Esta diferencia se explica porgue los alumnos de los grupos EABP y ET trabgaron
n el laboratono de distintas maneras, tal y como se determind con el empleo de las guias
e las sesiones expernmentales A los alumnos del grupc EABP se les planteé un caso
ara que eilos mismos descubrieran la identidad ocu'ta de un farmaco vy, entonces, 08
lumnos se enfrentaron con la tarea de disefiar y giecutar un experimento Esto permitid
ue pusieran su atencidn, no tanto en los aspectos técnicos, sino en 1os metodologicos y,
| mismo hiempo, definiendo su propia trayectona de solucién Los resultados indican que
s alumnos que recibieron el curse mediante la ensefanza tradicional tendieron a
esviarse de la trayectona adecuada, omitiendo pasos claves como, por ejemplo, el no
aber controlado las variables de temperatura durante el expenmento o no haber decidido
dmirustrar un antagonista celinergice, lo cual, ocasiond que no ganaran puntos y sus
ahficaciones no mejoraran

La retroalimentacion de errores es una actvidad fundamental en las tareas
ocentes en el laboratorio de farmacolegia Durante la etapa |, en general, los errores gque
e encuentran pueden ser un punto de partida para trabajar con les alumnos acerca de las
ociones que henen acerca de como llevar a cabo un expenmento En tanto que en la
tapa Il los errores cometidos pueden ayudar a dentificar las tareas mas dificiies o mas
npartantes durante el trabajo expernmental

En el caso de los alumnos del grupo ET, sus altas cabficaciones en los errores
aspecto al uso de antagonistas refleja la necesidad de revisar con ellos dicha tarea clave

2s importante que el alumno no solo conozca los efectos farmacologicos sINo que sepa el
P g




modo en que han sido descublertos, en este sentido, el uso de los antagonistas ha sido
una herramienta esencial en el estudic de los efecios y accionss de muchos farmacos). En
el grupo ET también pueden analizarse los errores relacionados con el control de las
variables durante el experimento :1n vitre. Asinismo, la identficacion de los errores
cometides an la trayectoria de solucion ayudan & proveer retroatimentacion individualizada
al alumno. No es lo mismo revisar la ruta de solucion de alguien que concluyd que el
farmaceo "A’ fue un placebo o histamina (definitivamente incorrectas), que aquel que emitio
una conclusion correcta perc omitid una tarea ciave (parcialmente incorrecta).

Las ventajas de poder identificar 10s errores cometidos permiten a los profesores y
alumnos hacer una discusidn mas rica scbre los distintos aspectos del experimento.

Esta retroalimentacion de los errores se puede dar también con el grupo EABP, en
éste a 11 alumnos establecieron una trayectoria de solucidn adecuada, en cambio, en &l
resto (9 alumnos) siguieron rutas distintas, no correctas, para resoiver el problema
expermental Esto puede sefalar varios aspectos, entre ellos, que a la guia le faltd alguna
pista mas o una tarea adicional para ayudar a tales alumnos, también puede sefalar
alguna deficiencia en la interaccidn del profesor con el alumna, ¢ probablemente la
dificultad de parte del alumno, acostumbrado a repetr instrucciones, a trabajar en un
ambiente mas activo que exige mas razonamiento y mas wuciativa

Se considera que ésta oportunidad de anahsis critico de los errores, hace que el
proceso de aprendizaje en el [aboratorio de farmacologia se evalle de mejor manera *%

Tanto los hallazgos relacionados con la aplicacién de la metodologia experimental
como con el establecimiento de Ja trayectona de solucion se considera que son
consecuencia de una participacion directa y activa en |as tareas expenmentales favorecida
por una estrategia educativa en a que inicialmente se plantea un problema v a partir de
esto los alumnos buscan dar una solucidn eercitande sus habilidades. La diferencia
pedagdgica es grande, entre reproducir resultados, repitiendo procedimientos técnicos,
para comprobar la informacion tedrica ® v el reto de disefar y elecutar adecuadamente un
exparimento a fin de descubrir los efectos y la dentidad de los farmacos, ademas de
anahzar [0s errores cometidos durante su frabajo

Esta tesis aporia datos para apoyar la hipbdtesis que la estrategia de aprendizaje

basado en problemas empleada sistematicamente durante el curso en ei laboratorio de
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armacologia, favorece el aprendizaje de la metodologia expenmental vy la capacidad de
stablecer, frente a un problema, una adecuada trayectoria de solucién

De esta manera, se considera que el presente trabajo responde a la necesidad de
wucir, en el labaraterio de farmacologia, a experiencias significativas de aprendizaje &7, y
ontribuye a desarrollar las habilidades experimentales esenciales en los primeros afos de

3 formacién de los estudiantes de medicina & %

ANALISIS DE LA METODOLOGIA.

\. Instrumentos de aprendizaje:

Los instrumentos de aprendizae, es dscir, las guias de los experimentos
onstituyeron |la base para conducir cada una de ias intervenciones educativas en i0s
ursas en el laboratoric de farmacologia, por lo misme, su elaboracion debid ser resultade
e una tarez ampha de revisidn para determinar una clara diferenciacion en diversos
spectos  Estos instrumentos conflevan (a comparacion conceptual entre las dos
ntervenciones, es decir, por un lado ia ET enfocada en la comprobacidn de los efectos de
0s farmacos conocidos & traves de la repeticion de un expenimento previamente disefiado
/ por el otra la EABP retando a los alumnos a disebar por ellos mismos un diseno
xxpermental, sjecutarlo para obtener datos y con base a gllos descubrir los efectos
armacologicos y concluir con argumentos acerca de la posible identidad de un farmaco
sroblema Las caracteristicas ds tales instrumentos de aprendizagje se han sefalado en &l
sapitulo de metodologia. aqui basta recalcar que la aferenciacidn entre las guias para la
—ABP y para la ET se establecio a través de la validacion de expertos quienes después de
d0s rondas alcanzaron el consenso, Los datos del andlisis comparativo (Anexo 1) permitid
asumir gue tales guias fueron validadas para que las tareas de los alumnos en el
aboratorio de farmacoiogia se condujeran en forma distinta entre el grupo EABP y ET De
zsta manera, las diferencias encontradas en la aphicacidn de la metodologia expenmental
y el establecimiento de la trayectona de solucion, pueden asocrarse con el tipo de
niervencion educativa

Por otro lado, con el proposito de supervisar que las sesiones expenmentales en

zada grupo fuesen realizadas conforme a 1o planeadc se recopilaron datos acerca de la
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duracion, nimero de asistentes y de informes entregados por los ajumnos, asi como de
los recursos y farmaces utilizados en cada sesion de los cursos (Anexo V) Se encontro
que tanto en el grupo EABP como en el ET las sesiones programadas se lievaron a cabo
sin falta y que el nimero de asistentes, y el nimero de informes entregados fue similar,
con lo cual, se descarta aceptablemente un sesgo en cuantc a que en algan grupo no se
hubiera realizadc una sesidn, que los alumnos hubiesen faltado o que fuese diferente la
exigencia a [os alumnos de entregar un infarme del experimenta Asimismo, los animales
utiizades fueren los mismos, se contd con los matenales completos en las dos
infervenclones y en ningdn caso se presentaron fallas en los equipos empleados En
cuanto a la duracion, ésta fue mayor en el grupo EABP, lo cual puede reflejar que los
alumnos tuvieron la necesidad de dedicar mayer tiempe en hacer el experimanto puesto
gue debian planear y ejecutar un disefio, no solo repetirlo. Finalmente, cabe recalcar que
en tas dos mntervenciones educativas se entrego a los alumnos iguales farmacos, evitando
el sesgo de gue fuesen mas o menos dificiles las oportunidades de descubrir los efectos
farmacoldgicaos pero mientras en ef grupo ET la identidad de los farmacos fue conocida,
en el grupo EABP dicha identidad se ocultd, esto favorecid que, para descubrir el farmaco
problema, se sclicitara con mas frecuencia farmacos conocidos a fin de comparar
aumentar ¢ revertir los efectos de aquel, de aqui que en el grupo EABP los alumnos
usaron un mayer numere de farmaces por su propia iniciativa

En conclusidn, con base en los instrumentos y escenarios empleados fue posible
mnducir, en ei laboratoric de farmacologia, estilos de aprendizaje diferentes E! interés se
centré en la EABP vy lo que se realizd en esta tests obedecid a ja necesidad de desarrollar
opciones de aprendizaje activo ® En este sentido, cabe decir, gue no pueden introducirse
intervenciones educativas nuevas st no hay de por medio el esfuerze por crear los
recursos necesartos para que trabajen los alumnos, a su vez, tales recursos (las guias

experimentales en este caso) deben responder a un enfoque de aprendizawr realmente
distinto al tradicional




. Instrumentos de evaluacion:

En esia tesis la validez y la consistencia de los instrumentos de evaluacion se
stablecieron mas adecuadamente que los trabajos previos citados *%'.

La consistencia se habia estimado tnicamente como indicador de coincidencia
ntre los observadores sin tomar en cuenta la intervencidn del azar. En la determinacian
el indice kappa si se considera el azar en las observacicnes, por lo tanto, en el presente
abajo se eligid este pardmetro, &l resuftado fue mayor de 0 70 en los instrumentos aqui
tilizados, 1o cual, se considera como una consistencia sustancial.

La validez conceptual de los instrumentos de evaluacidn se establecid por revision y
onsenso de un grupo de expertos. El procedimiento utilizado, esto es, la clasificacion de
15 acciones técnicas y metodoldgicas que hacian {os expertos por separado, permitid
istinguir adecuadamente las variables en estudio la ejecucidn de procedimientos
2cricos y |a aplicacion de la metodologia experimental

Respecto a la validez de contenido, en los estudios previos no se habia empleado
| analisis de tzreas para establecer las listas de cofejo para cuantficar las acciones
2cnicas y metodoldgicas, tampoco, se habla defindo una adecuada trayectona de
olucién En cambio, aqui se elabord una hista de acciones y tareas claves en secuencia,
simismo, a fin de retroalimentar el desempeno de los alumnos se definteron posibles
rrores relevantes Todos estos nstrumentos fueron mejorados y validados al someterse
Ijuicio de un grupo de expertos

Se dstermind una validez discnminativa adecuada al estimar la diferencia en |1as
alificaciones de dos grupos pllotos de caracteristicas académicas distintas y con alumnos
0 incluidos en este estudio

Por ultimo, se reviso la validez del examen tednco que se aplicd, 1dentificando que
25 reactives incluidos fueran del tipo de reconocimiento a fin de que fuese un indicador de
etencién de la informasion tedrica y que se diferenciara de la otra vanable estudiaca gue
Je la arganizacion de la informacion tedrica

En resumen, se considera gue ei desarrollo de instrumentos fue apropiade de tal
nanera que después de un esfuerzo conswderable por parte de un grupo de expertos se

do contar con la vahdez, consistencia y disciimacion adecuadas A diferencia de 10s




instrumentos utilizados en trabajos previos, significd una mejoria en vista de la dificuitad
de medir adecuadamente las habilidades que aprenden y ejercen las alumnos durante los
cursos en el laboraterio de farmacolegia. De tal modo, con ésta tesis se aportan i0s
instrumentos de evaluacidn validos que pueden emplearse por los profesores en sus

tareas docentes en el laboratono de farmacologia
C. Papel del profesor en las intervenciones educativas.

En el terreno educativo, si bien puede realizarse un estudio con disefio longitudimnal
y experimental, es muy dficll el control de ciertos faciores Los resultados de esta
investigacién senalaron que el desempefo de los estudiantes, particularmente, en la
apiicacion de la metodologia expenmental v en el establecimiento de fa trayectoria de
solucidn, mejora cuando elios han trabajado en un ambiente educativo preparado segun €l
enfoque del aprendizaje basado en problemas Pero lo gue existe detras de ese ambiente
educativo es el papel de profesor en la EABP o enla ET ;Hasta donde se puede controlar
el papei del profescr en cualguiera de estas intervenciones educativas? A menudo, ia
distribucion al azar se utifiza para que los posibles factores que interviensn no gueden
sesgados a favor de uno u otro grupo de estudioc En la presente investigacion, en la
medida que unicamente fueron dos grupos pequefos de alumnos, no fue posible que los
dos profesores fueran asignados aleatorniamente para la imparticidn de los cursos en el
laboratorio

En su lugar, se tomaron en cuenta 1as caracteristicas de ios profesares con relacion
a su experiencia docente en el laboratorio de farmacclogia, pero sobre todg, en su
habilidad para conducir cada intervencién educativa

Participaron dos profescres de caracteristicas académicas similares con el fin de
que los alumnos de aigun grupo no se vieran desfaverecidos por la inexperiercia docente
de algdn profesor {cinco afios de impartir cursos se considero como un antecedente
suficiente), también se cuidd que tuvieran la capacidad en el trabajo expermental del

laboratorio requinendo que ambos  participaran  en  proyectos de inveshgacion
farmacologica
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No obstante, el interés se centrd en que cada profesor fuese hébil para la
particion de |la EABP o de la ET. Esto se logrd, primera, al identificar a dos profesores
Oneos en términos docentss, segundo, favorecer [a preparacion de cada uno de elios en
na determinada modalidad educativa, tercero, armar los recursos y planes necesarios
ara establecer el rigor metadoldgico de la investigacion.

La dentificacion de los profesores 1doneos para impartir cada intervencién
ducativa se ongino a partir de las actividades docentes que comunmente se llevan a cabo
ara evallar los cursos que se han impartido y con el afdn de preparar los que estan por
=nir En las revisiones de los cursos que se hablan realizado en el laboratoric de
rmacolcgia predorinaba el enfoque tradicional, de modo que, {as recomendaciones
uciales condujeron a la elaboracién de un pequefio manual de practicas considerando
rincipaimente las dificultades técnicas que impedian la comprobacién de los efactos de
s farmaces Esto permitid seleccionar los experimentas mas factibles de cumplir Uno de
s profesores que participé en la elaboracion de dicho manua! fue finalmente aque! que
npartié el curso al grupo ET. Una vez establecido esto, el autor de la presente tesis
uscando una opcidn distinta de impartir el curso en ei laboratono de farmacologia inicid la
structuracion de sesiones expenmentales bajo el enfoque de la EABP En esias
ondiciones se impartid durante un cicle académico semestral los cursos en el laboratorio
e farmacclogia En uno, empleando el manuat v, en el oire, elaborando sobre |z marcha
lel curso cada guia segln &l modelo de la EABP, el profesor adjunto gue participd en este
itimo curso fue el que finaimente impartid el curso al grupo EABP Al final de tales cursos
e efectud ctra revision y, por una parte, se hicieron modificaciones en el manual
nncipalments sobre |a descripeidon de la marcha de los experimentos y, por ofra parte, se
btuvieron datos de 1as sesiones expenmentales conducidas per las guias de la EABP, en
‘uyo caso se obtuvo informacidn que sefiald, por parte de los alumnes, que nc estaban
daros los objetivos de las practicas y que éstas se realizaban en forma desorgamzada, por
onsiguiente, se mejorarcn dichas guias y se orientd con mas preciston el papel del
yrofesor

Siguid otro ciclo academico que dio oportunidad a gue tantc el profesor que
Mlizaba el manual de practicas con el enfoque tradicional y quien dingia las sesiones

wxperimentaies con las guias de la EABP estuvieran mejor preparados para cada
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modalidad. Méas tarde, se cred el interés por hacer una svaluacion practica y se decidid
efectuar al final de {os cursos una prueba a los alumnos para observar su desempeifio con
listas de cotlejo

En el siguiente cicle académico, al tiempo que continuaban los cursos en el
laboratorio de farmacologia bajo dos enfoques, con los mismos profesores, fue posible
hacer ef trabajo de validacion tanto de las guias de aprendizaje come de los instrumentos
de evaluacion

Fue hasta un ciclo académico mas cuando se reuniercn las condiciones para llevar
a cabo la presente investigacion tal y come se describe en la metodologia haciende
hincapié en que los profesores de cada intervencidn ya habian pasade por una
diferenciacién pedagoégica casi natural y por un proceso de mejoramiento en la ejecucion
de cada modalidad

Cabe destacar que, entonces, las guias que diferencialmente se aplicaron en cada
intervencion no crearon nuevas funciones para los profesores participantes sino que se
continud el proceso que se habia dado en la revisidn y preparacién de los cursos en el
labcratonio de farmacologia Por consiguiente, esta situacion se aprovechd para probar las
hipétesis de esta tesis El ngor metodoldgico de la investigacion se basd en dos aspecios
fundamentales que no se habian lograde antes uno, la validacion de las guias, ya descrita
previamente, que fue determinante para la diferenciacién de las interverciones y, dos,
verificar el cumplimiento, tal y como se habia planeado, de cada una de !as sesiones
experimentales Como se observa en los informes del cumplmiento de las practicas, en el
grupo ET se conocid ia identidad de los farmacos, mentras gue en el grupe EABP se
ocultd Esta condicion, que fue cumplda, se considera clave para haber conducido cada
expernmentc de los cursos con los enfoques pretendidos Es decrr, 1a validacion de las
guias de los expenmentos y el supervisar el cumplimiento de las sesiones en cada
intervencion fueron las medidas que se aplicaron para tratar de controlar el papel del
profesor en los cursos Defimtivamente, el factor profesor, es decir, lo que haga o deje de
hacer en el acto docente, es unc de jos determinantes de la forma en que trabajan 10s
alumnos en sus practicas expenmentales en el laboratoric Debido a que en la labor
cotidhana dicho papel es heterogéneo, en la presente investigacion se caracterizaron, a

traves de las gulas, las tareas que debian seguir los profesores al gplicar cada
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itervencion y se observd su cumphmiento. Clertamente, ios profesores juegan, en la
ABP, un papel distinto al tradicional. A menudo, se requiere una formacion docente
specifica para éste cambio Con ésta tesis, al validar las guias de los experimentos, se
portan instrumentos de aprendizaje valiosos que pueden emplearse en la dificil tarea de
reparar a los docentes que aplicaran la EABP en el laboratorio de farmacologia.

Por otro lado, existe la gran desventzja, en cuanto a la extrapolacion de los
ssultados, que las condiciones aqui puestas no puedan reunirse de la misma manera en
tros lugares Aqui se traté de llevar a cabo un acto docente de aprendizaje y de
valuacion bajo condiciones de investigacion es decir, manejando variables con rigor
netodolégico. Los resultados muesiran que en estas condiciones, la intervencion
ducativa denominada EABP, empleando los recursos de aprendizaje y evaluacion
alidados, es mas Util para lograr la adquisicién de las habillidadss, de metodoiogia y de
olucion de problemas experimentales, deseadas en el alumngo En términos educativos la
nvestigacion consistio en un enclave que se planeod, se glecutd y se evalud, sin embargo,
»ara extender la aplicacidon de este enfoque se requiere la conjuncidn de muchos factores
ntre los cuales pueden mencionarse el desarrollo de una actitud favorable a un cambio
urricular, la necesidad de un proceso de formacion de profesores y la continuacion del

lesarrollo de instrumentos y escenarios de aprendizg)e y de evaluacion,
J. Papel de los alumnos en las intervenciones educativas.

Ante la aplicacion de determinadas intervenciones educativas, 1os alumnos responden
de acuerdo a su propio estilo de aprendizaje. Los estudiantes cuyo papel depende de lo
Jue dicta el profesor trabajan con dificultad en un ambiente de descubrimiento. En cambio,
aquellos que exhiben un papel activo-participative tenen ventajas para identificar y
esolver problemas por sf mismos Para evitar sesgos debidos a {os estilos de aprendizaje
ouestos en juego en la EABP o en la ET, se efectud una distnbucidn aleatornia de cada
alumno en el momento de Ias inscripciones a los cursos Sin embargo, aqui no se efectuc
una caracterizacion del estilo de aprendizaje de los alumnos Existen algunos instrumentos
validados para conocer dichos estilos de aprendizaje pero han sido aplicados Unicamente
Rl

con relacion a las actividades teoricas de 1os cursos por consiguiente, axiste la



necesidad de contar con instrumentos para evaluar esos estilos en las actividades del
jaboratorio Es de interés investigar acerca de una posible asociacidon entre el estilo de
aprendizaje activo — participativo y las puntuaciones gue los alumnos obtuvieron en la
aplicacion de |la metodelogia experimental y en la trayecioria de solucion Para |a presente
tesis se asume que, con la distribucidon aleatoria de los alumnos, la distribucion de 10s
estilos de aprendizaje fue similar en los dos grupos y que fue una caracteristica gue no
influyd en los resultados,

Asimismo. se hublese enrniquecido el estudio al contemplar un seguimiente para
estudiar si el aprendizaje obtenido en el laboratorio de farmacelogia se mantiene a
mediano o large plazo. De mucho interés seria también investigar si las capacidades que
desarroliaron los alumnos tiene repercusion en su futuro desempeho profesicnal. Para
poder demostrar, en este sentido, una posible influencia beneficiosa nos topamos con la
necesidad de ubicar, desde diferentes concepciones aducativas, la importancia que tiene
el aprendizaje de la metodologia expenimental en el quehacer del médico

Se ha sefaiado que los cursos en el |aboratonio de farmacologia tenen como proposito
el proporcionar a los alumnos las bases farmacoldgicas para el uso racional de los
medicamentes *° Sin embargo, el procesc cognitivo que el médico aplica en {a terapéutica
es muy diferente al que se aplica en el iaboratorio Las rutas de sofucion son especificas v
diferenciales segun el problema sea basico {descubrr el mecanismo de accidn de un
farmaco o caractenizar un modelo experimental para estudiar antiepilépticos) o clinico
{elegir el madicamento mas adecuado para gl paciente o valorar la respuesta terapéutica)
.Cudl es el valor, entonces, del aprendizaje de la metodologia expermental en el
estudiante de medicing con miras a su fulurc quehacer clinico?. Es, esencialmente, el
elercitarse en el acto de descubrir incégnitas, aprender a sustentar ideas con datos
empiricos y retroalimentarse de sus propios errores Esto contribuye al desarroilo de una
actitud intelectuzal que diferencia a un médico curiosos, que analiza los datos que obtuvo,
que valora sus proplos efrores, de aquel que cae en la ruting, acepta pasivamente las
pautas dadas por otros o gue no cuestiona las rutas de solucion gue ha generado para un
probiema

Otro aspectc que cabe sefialar es que fos alumnos que participaron en esta

nvestigacion debieron, desde el punto de visla etico, firmar un consentimiento informado




sto no fue pesible debide al riesgo de influir en el desempefio de los alumnos, al saberse
bservados Pero es fundamental establecer los principios éticos que hagan respetar los
erechos de los estudiantes v al mismo tiempo que permitan mantener ¢l ngor de una
westigacion educacional

Otro cuestionamiento relacionado con los alumnos participantes es acerca de la
osibilidad de que ellos se comunicaran entre si durante tas horas ajenas al curso en el
boratoric por varias semanas, por lo que dsbe considerarse un efecto en el desempefio
e los alumnos El punto mas critico g controlar fue que los estudiantes del grupo EABP se
gsempenaran mejor a causa de conocer de antemano la solucidn a los problemas
xperimentales Este riesge se evitd pueste que los alumnos del grupo EABP eran, cada
emana, los primeros en gjecutar las practicas, de modo gue, no podian recibir ayuda de
tros. A su vez, s11os alumnos del grupo ET gquisieron conocer informacion relativa a las
racticas se considera que ello no infiuiria en su desempedio ya gue para ésios alumnos
e establecteron en el Iaboraterio tareas muy diferentes. El control ideai hubiese consistido
n realizar las practicas, tanto del grupo EABP coma del ET, en forma simultanes, perc
inicamente se contd con un laboratono

Por otre ladeo, cabe resaltar que los grupos participantes incluyeron 20 a 21 alumnos en
ontraste con la recomendacién de aplicar la EABP en grupos peguefos '* El encontrar
\qui resuitados significativos a favor de ja EABP en un grupo de mayor tamafc hace
1ecesano investigar en detalle cédmo puede operarse dicha estrategia en condiciones
listintas a las estudiadas onginaimente Esto es de especial interés puesto que se ha
nformado que al menos un 73% de los profesores que emplean la EABP en maternas
yasicas lo hacen en grupos de mas de 10 aiumnos 7>

Por otra parte, se ha descrito que se presenta en los alumnos una declinacion de su

lesempeno ™ puesto que se !es exigen capacidades activo-participativas que no han

lesarrcllado Por consiguiente, se recormenda programar talleres de induccién dirigidos a
0s alumnos a fin de facilitarles sus tareas con {a nueva estrategia Para ésta tesis no se
ealizd tal tafler tampoco se obtuvieron datos para observar el impacto de [a EABP A
»esar de esto las diferencias a favor del grupo EABP {fueron significativas (P<0 05 entre
yrupos, Prueba U de Mann Whitney) Se asume que el empleo de las guias de los

axpenimentos validadas y la preparacion previa del profesor en la EABP fue el factor
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facilitador en el procesc de adaptacion de los alumnos Es importante considerar en
futuros frabajos el abtener informacion mas detallada sobre como van ocurmendo, 2 lo
largo de las intervenciones educativas, los posibies cambios en (0s alumnos en cuanto al
impacto de la nueva esirategia y al desarrollo de las habihdades que ponen en juego ai
realizar sus experimentos; tai vez para ello se requiera la pianeacion y ejecucidon de otros

tipos de disefios como. por ejemplo, los aplicados en los trabajos de investigacidon —
aceion.

PROPUESTAS.

Los cursos en el iaboratorio de farmacologia han recibido diversas critcas 1'% %,
por consiguiente, la conveniencia de continuar con la imparticion de taies cursos se ha
cuestionado Se han senalado las siguientes desventajas © se ensefian contenidos
basicos de poca trascendencia clinica, ocurren con frecuencia dificultades técnicas o de
manejo de amimales que hacen perder tiempe, se dedica un numero considergble de horas
curniculares y el costo de las practicas es alto, se demanda trabajo per parte de parsonal
tecrico, admiristrativo y de investigacion Por otro iado, se consideran y defienden fos
siguientes beneficios > ° se promueve el espiritu inquisitive del estudiante cuando los
experimentos son bien realizados, se induce el aprendizaje activo de los estudiantes al
plantearies problemas experimentales, se estimuia en las fareas de investigacién desde
etapas tempranas de la formacidn de los alumnos de medicina Ciertamente, los cursos en
el laboratono de farmacologia requieren de una reorganizacidn en muchos aspectos
definicidn de sus objetivos académices, nteraccién entre (as actividades practicas en el
laboratorio v las tedricas en el aula, seleccion mas adecuada, con fines basices y clinicos,
de los problemas expenmentales que se planteen a los alumnos, asimismo, la creacién de
otras actividades académicas, de caracter practico-teérico para fomentar el pensamiento
critico en el andlisis de la metodologia en investigacidn tanto basica come clinica

A fin de mejorar la formacién de los estudiantes en ef laboratorno, se han planteado
algunos abordajes “° 7 “ perc esto ha sido hecho, a menudo, sin mas fundamento que
las creencias subjetivas ¢ nociones de 10 que debe ser la ensenanza, sin someter tales

ideas al ngor metodoldg.co de una invesugacion Las propusstas que agui se presentan se
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erivan de llevar a la prueba de los resultados a dos concepciones, adecuadamenie
aracterizadas, de los cursos en &l [aboratoric de farmacologia.

La primera propuesta es gue, asumiendo gue el aprendizaje de la metodologia
xperimental es uno de los propositos de os cursos en el laboratorio de farmacologia,

ntonces dsben aplicarse estrategias de aprendizaje activo 7577

comg ia aqui esiudiada.
a sustitucidn de la ensefanza tradicicnal en el laberatorio de farmacoiogia no solo es
ecasana por sus limitaciones para inducir 1as habilidades de aplicacion de la metodologia
xpermental o de solucidn de problemas experimentales, sinc mas bien, por la
nportancia de transformar las formas de mirar el aprendizaje. Esta transformacion debe
er acompanada por 2l montaje de escenarios de aprendizsje conceptualmente distinios vy
or un desarrolio de {08 instrumentos de evaluacion Aqui se cumplieron ambas
ondiciones, por un lado, se define un marco tedrico que confronta dos enfoques de
prendizaje, y esto fue traducido en las des intervenciones educativas puestas en practica
nediante las gufas de los experimentos, y por el otro, ia elaboracion y la validacion de [os
nstrumentos adecuados para medir el desempefio de los alumnos, v asi analizar sus
ciertos vy retroalimentarlos a partr de los errores que cométen en sus propios
xpermentos De tal manera, que se dan {as bases para hacer una mejor planeacion y
jecucion de los cursos en el [aboratorio de farmacologia, particularmente para efectuar un
adecuado seguimiento del cambio del alumno de novato a experto, es decir, caracterizar
as rutas que los alumnos siguen para resolver problemas expenmentaies y observar su
yastenor perfeccionamiento A menudo, al Incio del curso en el laboratorio se 1dentifican
jefectos metodoiogicos en los alumnos como la falta de grupos controles ¢ la medicion
superficial de fas variables Una adecuada retroalimentacion de a lo largo de [as practicas
sermite gque el alumno sea cada vez mas habil y cuidadoso en la aplicacion de la
netodclogia experimental

En otras palabras, aqui se propone utllizar estrategias de aprendizaje activo en los
sursos en el laboratorio de farmacologia, no solo porgue se trata de una creencia o perque
ya es hora de efectuar cambios en ios programas o porque se han elaborado "nuevos”
‘ormatos de las practicas, sino porque la propuesta se fundamenta en ios resuitados que
se obtuvieron después de someter a prueba dos intervenciones educativas con fos

correspondientes mstrumentos de aprendizaje y de evaluacién validos Se considera que
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la decisién de cambio curnicular de los cursos en &i laboratona de farmacaclagia, como
probablemente en otro tipo de cursos, no debe de carecer de este trabajo de investigacion
81 bien pueden presentarse diversos mecanismos para el cambio curricular, cualquier
modificacién, hablando especificamente de ias tarsas de aprendizaje, requiere de contar
con trabajos acerca de los instrumenios y escenarios que se implementaran en un nuevo
programa o plan de estudios.

Cabe senalar, para la planeacién académica de fas cursos en el laboratorio de
farmacologia, la importancia de favorecer la participacidon activa y directa de los
estudianies v la continuacion en el desarrollo de ofras tareas de aprendizaje, por ejemplo,
la realizacion de expermentos observando aspectos fisiologicos y farmacoldgicos. la
elaboracion de experimentos libres a partir del interés o curiosidad de 108 mismos alumnos
8788 también el estudio y la posible implementacion de expsrimentos o estudios con
enfoque clinico ®, y sobre todo, que estas actividadss de laboratorio formen parte de un
programa adecuade de tareas de investigacion donde se vinculen adecuadamente la

teoriz y la préctica de los cursos de farmacologia, fisiologia, ncluse algunas de indole

clinica 82 83.84

Es de especial interés mencionar gue, recieniemente, se ha utihizade fa simulacion
por computadora de practicas en farmacologia > % Si en este otro caming no se hace un
adecuado andiisis de los estilos de aprendizaje que interesa promover en los alumnes, de
las estrategias de aprendizaje que scn determinadas por el uso de dichos recursos o
cuales serian los instrumentos de evaiuacidn méds adecuados, se puede caer en la
elaboracidn de una practica expenmental no para adiestrarse en la aplicacion de la
metodologia expenmental sino para repetr ciettos procedimientos técricos que lo
conducirian a la comprobacién, no al descubrimierte, de los efectos de los farmacos, asi
se fomentaria a la asimiacidn pasiva de ciertos pasos en la gecucién de un disefo
expertmental, no a la planeacidn de ese disefio por el mismo alumno NI & (a critica de {os
errores cometidas

En lugar de pretender sustentar cambios curriculares a traveés de la aphicacidon de la
tecnologia, los profesores de medicina deben disefar y aplicar intervenciones educativas
mas eficaces que mejoren significativamente el aprendizaje de los alumnos *° El costo de

motlivar y ¢apacitar a los profesores para este fin sera menor que el ge invertir ciegamente
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n una tecnologia carente de un marco tednco educativo y sin definicion de las estrategias
e aprendizaje Silos profesores descubren los paradigmas gue exisien detras de su labor
cadémica, aplican estrategias de aprendizaje centradas en el alumno y amplean
istrumentos de evaluacidn validos, pueden lanzar desafios a las practcas educativas
adicionales y asi pueden crear oportunidades y podran trabajar para elevar la calidad del
roceso formativo de ios médicos

En resumen, ef trabajo que aqui se presenta posiblemente constifuye un paso
delante para planear e iImplementar las estrateglas de aprendizaje active, y su evaluacion
decuada, en [os cursos que se llevan a cabo en el laboratone de farmacologia. Asimismo,
uede orientar la plansacion de enclaves educativos en laboratorios de otras materias, asi
cmo ser un referente de interés para refiexionar {as tareas docentes que se lleven a cabo
otidianamente en el aula. Esta tesis al mirar otros objetivos educativos de mayor vaior
cadémico que la simple repeticion de ciertos procedimientos técnicos en el laboratoric,
sta tesis aporta instrumentos para mejorar el aprendizaje y ia evaluacién de la

netodologia experimental en los estudiantes de medicina
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ANEXO |

ACTIVIDADES ACADEMICAS.
CURSO EN EL LABORATORIQ DE FARMACOLOGIA.

GRUPO GRUPO
ESTRATEGIA APRENDIZAJE ENSENANZA
BASADO EN PROBLEMAS TRADICIONAL
es1on Sesiones  Expenmentales Etapa Investigacion
1 Introduccion Introduccién
2 Fuentes de informacién Fuentes de informacidn
3 Bioestadistica | Bioestadistica |
4 Mangjo de animales integros y | Manegjo de animales integros v de
de tejido aislado. tejido aislado
5 Curva dosis respuesta en Curva dosis-respuesta en
animales integros animales integros
B Curva dosis-respuesta en tefido | Curva dosis-respuesta en tejdo
aislado aislado
7 Prusbha Anfes Prusba Antes i
8 Efectos farmacoldgicos de la Sesion Experimental |
serotonina en &l lleon y Utero (Serotonina)
alslado de rata
9 El perfil neurofarmacologico en Sesion Expenmental 11
el ratén {Clorpromazina y Anfetammna)
10 Valeracion de la actividad Sesion Expenmental [l (Metrazol,
anticonvulsiva Piacebo, Pentobarbital y
Difenithidantcina)
11 Valoracion de la actividad Sesion Expenmental 1V
5 analgesica (Dextropropexifenc y Dipirona)
12 Relajantes musculares Sesion Expenmental V
) (Tubocuranna y Succiniicelina)
13 Valoracién del efecto Sesion Expenmental VI
anticoagulante de la hepanna en {Heparina)
el ratén
14 Estmulante de la actividad Sesidn Expenmental VIt
uterna (Oxitocina)
15 Antidiarréicos Sesion Experdmertal Vill
(Drfenoxilato)
18 Medidas especificas en el Sesion Expenmental 1X
tratamiente de las Iintoxicaciones | (Dextropropoxifenc y Diazepam)
17 Prueba Después Prueba Después Il N
_ 18 Proyecto Libre * Proyecto Libre *
19 ___Proyecto Libre *

Proyecto Libre *

' Los proyectes libres de ias sesiones 18 y 18 no se incluyeron en la investigacion,
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ANEXO lla

Guias de los experimentos.

SESIONES EXPERIMENTALES.
GRUPO ENSENANZA TRADICIONAL
i. EFECTOS FARMACOLOGICOS DE LA SEROTONINA EN EL ILEON Y UTERO AISLADO DE RATA.
Grepo ET
INFORMACION TEGRICA (Antes del o def expenmento el alumno dabe anotar en forma concisa la informacron requerida Referenca bibliografica Goodman A,
ef @l Las bases farmacologicas de la terapéutica 8% od Editorial Medica Panamencana Mexico, 1331)

Efectos Acciones
Serotormna
OBJETIVO:
1 Cetermunar e efecio de la serotonina en el deon y utero aisiado de rata
HIPOTESIS:
1 La serclonna produce un efecte farmacologico diferente en el ileon y en e utero de rata
VARIABLES:

DEPENDIENTES : Infenswiad de respuesta contract] del leon {medida en mdimetros de altura de la méwma respuesta contraett)

Frecuencia de contracciones utennas (medida en nimero de respuestas contracties que aparecen en un miervale de un minuto)

INDEPENDIENTE : Desrs de serolonina (en concentracidn malary

{Tiempo para Ia ubicacion tematica de fa sesion aclarar dudas sobre los efectos y accones de los frmacas, objetivos, hpbtesis o vanables del expenmento 15 min}
MATERIALES: (Tiempo para preparar of matersal y equips para ef axpenmento 15 mmn)

s Una rata hembrade 150 2 200 g de peso

+  Un poligrafe y cemara de teyido aslado

+  Una caja de Petn

Seis vasos de precipitado de 100 mL

Sels pizetas de 1000 mL

Seis agujas comunes e costura

+ 15 litros de solucidn de Krebs

= Unestuche de deeccion y carrele de ke de algodén

Una regia de 10 cm

Seis jenngas de 10 ml y una de 1mL

*  Solucion de serctonina (135 y 10 * M)

DISENQ Y MARCHA DEL EXPERIMENTO (Tempo para reahzar expenmento 120-150 unj

1 Uso del poligrafo Cl papel corre a distintas velocidades seleccione la veloadad de 5 mm por minuto Cuide que 1a pajila registre correctamente y que ta tinta na
se seque, esto sumergidndota en la espona muentras realiza otros procedmienios Calibre por el métoda convencional a fa siguente sensibiidad 2g = 2mV = 2om
Se recomienda que en e} lugar donde se encuentra el paligrafo no existan vibrac ones que puedan enmascarar el regrstro

2 Camarz para tends aistago Esta hene como base ur tapon de hute con un dispostivo parz & entrada de solucién v ofro para et drenaje Marque &l awvel c¢ la
solucidn y drene ¢l baflo para medr 2 volumen Esta serd la capacidad a 13 cusl cada vez se lienarh Iz camara cuando se trabate con ef tepdo arskade Cude que i
temperalura det bano se mantenga a 38 °C

3 Descerebre a la rata por traccion y cote la piel y ef musculo que cubre of abdomen Extrawga &2 parte dei tubo digestive que corresponde al lean También 2xtige
el dtero Coldquelos en vanas cajas d¢ Pefn conteniendo solucion Krebs y oxigenelos

4 Auslamienta del iteon Elleon a5 el mas cercano a fa vaivula leocecal a aiferencia dal duodeno que es el segmente mas cergang al estomage Exirarga y bbere el
ntestno del mesenteno Corle segmentos de aproximadamente 2-3 cm de longitud de cada porcién intestinal, y & hay contenido fecal lave cuidadesamente fa luz
ntestingl introgucienda por un exfremo solucion a |2 fuz del intestno v dejdndola sabr por el ofro extremo manipule los teydos con una piNFa cuyas punias estén
recubiertas de algodon pera no dafarkos Sulure fos segmentos con aguia e hido de algoddn en los extremos en forma equidistante, procurando no cerrar la uz
ntestinal

5 Coloque la preparacidn en la camara para drgano arstado con mucho cuidade frando un extreme de hilo en el alambre del lapdn de hule y el ofro en el ganche def
fransductor Liene la camara con solucién Krebs con yna jennga hasta cubnr el drgano asslado Deje en reposo 10 min la preparacidn antes de imeiar ef registro de la
actvidad basal Evite dafar al tojido €On estas maniobras

& Continue con la admintstracién de las diferenles dosts de serotonma

7 Aslamiento del utero Separe los 905 cuemos o rompas del utera Coldguetos en una caja de Peltn que contenga solucion de Krebs Limpielos de grasa mante un
cuemno en la camara de lepdo aistado medhante el procedimiento ya descrio Administre las diferentes dosss de seralanina

8 Administragiin de medicamentos En lodos los gasos mice con la concentracion mas pequefia del firmaco a probar Por cada 10 mi de volumen del bafo

agregue 0 1 mL de la solucidn correspondiente y cbserve el registro durante 2 @ 4 minutos Enlre dosis siempre procure hacer un Tavado, drenando la solucion del
bano que contiene ef farmaco

10 Midz las respueslas contracties oblemdss en mm

DISCUSION ; {Tiempo asgnado 15 20 minutos)

Con base en la informacién dspenble sobre € fema y CORSIGCI2Ndo o obivns = Apalests de rabaja discuta los resultadas cotenidos
£ Los datos compruchan que ke verdtonmnd bene clugios diferenciakes sobre e dachividad contrictif del teon y ulero aslades de la rata?
Coma 50 explican los clfecios de 2 sefalomng sobre 1 actadad sonteacnl i voon y uitio aslados de la rata?

b as efecton 0o 1 serotomna sokre Lt actividnd contractil del tleon y ulera son 'os Jesenios cn leona?

Stlow datos ficton diferente vies Jue e descnien ooneamenle  Dughes 00 Ly, dowibles explicacones?
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1l EL PERFIL NEURCFARMACOLOGICD EN EL RATON.
Grupo ET
IRMACION TEGRICA. {Antes dol imico def expenmento of ahimne debe anolar en forma concrsa la mformacion requenda Referencia bibografice. Goodman A
op o)

Efectas Acciones
Clorpromazina
Anfetammna
IETIVOS:
sjlabéece{ o perfil neurofarmacaldgico de la clorepromazina y de la anfetamina en el ratén
TESIS:

1 cloropromazina mduce efectos depresores sobre Iz conducia del ratén
1 anfetaming induce efectos excitadores sobre fa conducta del ratén
IABLES-
ENDIENTE : Conductas def ratdn (registradas mediante etograma, el cuat, es descnio abajo)
EPENDIENTES - Dosss de cloropromazina
Dosts de anfetarninas

mpo para fa ubicacdn tematica de fa sesion, aciarar dudas sobre los efectos v accones de Jos farmacos objelivos, hipotasis o varables del expenmento 15 mn)
TERIALES: (Tiempe para preparar el matenal y equipo para el expenimento 15 mmn)

Cinco ratones machos, de 20 a 30 g de peso

Una ca ok plastico transparente por mesa

Tres jenngas de tubercuina, de 1 mL con aguja No §

Una jaula de ratén por mesa

Un plumen para marcar animales

Una bascula para pesar animales

Un frasco con 10 ml de solucion sahna

Dos frasoos con & mL de seluckdn cloropromazina = las concentraciones de 10y 100 mg/mL

Dos frascos de 5 mb de solucidn de anfelaming a las concentraciones de 10y 100 mg/mL

Una cuerda tirante

Un plang inclinado

Cuatro cubos de madera

Una pinza arenal
ERO ¥ MARCHA DEL EXPERIMENTO (Tiempo para reslzar experimenta 120 -150 mm)
fanee cudadosamente a cada une de los animeles Recuerda que los anmales serdn uliizacdos durante el curse para ofreceries a by 2 tus compaderos una
runidad para aprender De tal manara & Yo largo del expenmento, aplica las sustancias sin producr sufiments nnecesana, en caso 6e que la condicen de un
nal sea ¢e un grave detendre pregunia & tu profesor para decrdir s15¢ sacnfica © ne, para ello se debera efectuar adecuadamente of dislocamsento cervical
esar los cinco ratones asgnarles un nimere al azar
okoque los anmmales en fa caja de plastico
e acuerdo a la gwia (anexa abag), observe Cudadosaments a cada uno de los ammales y proceda a explorar 05 parametros que ahi se indican Eiming a los
nales que muestren alguna anormalidad
1 eaten 1 recibira selucidn salina

os ratones 2 y 3 reckurén la cloropromazing

oS ralones 4y 5 tecibiran fa anfetamina
os farmacos en estutio se adminisiraran en dosis de 10y 100 mgfkg
N 1odes lus casos la admustracior serd intrapentoneal, empleando un volumende 01 ml/10g de peso

Regrese los arimales a la jaula de plastico y observelos, empleando la gufa, durante un lapso de 30 min Recuerda que la observacién y ta exploracion
jadosas le permilira wentificar y cuantificar can precistén diversas mamfestaciones asamismo, que para cada parametra estudiada se sefalard su valor basal Los
105 que no se presentan en candciones normales {ejemplo convulsiones) tienen un valor de 0 Cuando se presentan, el valor maxima que puede anolarse en
sén de sy ntensidad es de 4 A otros signas que se presentan narmalmente (eempio actvidad locomotora) se fes asigra un vater basal de 4 y a su modficacan,
aumento o dsmimucikdn, se tes asigna un valor maxma de 8 6 0, respectvamente

£n caso de muerte anote & lempd (en min | que franscurnd despuds de la administacion
[A PARA LA CBSERVACION Y EXPLORACION DE LOS ANIMALES:
Actedad locomotora  Desplazaments espontanee del ratén utlizando sus cualro extremidades Para aprectar comectamente esta mandestacidn tome
ultaneamente al animal contrel y al ratada y depostlelos sobre la superficie de Iz mesa
sumento de la base de sustentacion iInmowlidad o desplazamiento con las extremidades en posicion anormal En casos extremos se armasiia o descansa sobre el
laman
datcha tambaleante Desplazamienta irregular & incoordinado

“embilor Movimiento disereto y continuo del cuepa o de alguna de sus parles

novikdad  Permanencia, $in movimentos corporales, en el msmo siio Para apreciar correglamente asta manifestacon toma al raton de la cola v gepasilelo
vemenle en olra parde de la moesa
>ecrocoion Levantamiento persisiente de 10s pelos del darso
5gno de Straub Levantamienta persistente de la cola Ya cual toma forma de J
Sstefeotipa Movimier g repetiivo 5inwn oreposito aparente (desplazamiento en crgdlos mowmenlos mashca'onos ackalamenio canbinug)
Jonvuliones Movimienios allernddos de teflexion y estiamicnlo se puede apreciar perextension dol fran postenor vy habilualmente S€ presenta fa muerie
Pasvicdad Ausencia e espuests a un estimulo Sople con fuerza sebre ol ratén y observe su conducta

zscace Movimien'e de twids Al afentar fomer al animar por 2 doruo

Vocahracn Challdoy dutanke L dealzagin te foomaniobra antenor

Facili Sad de mane,d S0 e difeultid 0 rosishoncu que presonta un armal para see manipulags

s mysetar Duresa mustubat que o0 ponobee o Rcte L amimal Gube Lo QO 60 S00¢ L palma e W manG Luue Sl G s GO suavrcag
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15 Fuerza muscular Resistencta que opone un amimal a la traccrén Para esta mancbra coloque al animal sebre a regilla, tomelo de la punta de la cofa y tre hacia
atras suavemente

16 Cuerda firante Permanencia y desplazamiento, por medio de las patas delanteras, en una cuerda Coloque al ratén en el cenfro de ia cuerda y cbserve su
cofiducta Los animales no afectados pueden permanecer por mas de 5 seg

17 Plano mncinade Desplazamienio a lo targe de una superfice molinada a 45° Coloque al animal #n &l centro de Ta superficie nglinada v cbserve suconducta Los
anmales no afectados pueden caminar faciimente sobre este dspositve S1 el amimal esta afectade pemmanecera mmdvil o se deslizard

18 Calatomia Inmowvilidad en alguna posicion forzada Tome al ratén por et dorse y por fa cola y trate de que descanse una de sug patas delanteras sobre un cubo
de3abcm 51 permaneee en esa posicidn mas de 5 sey andtelo como catatona

19 Abertura palpebral Grado en que mantenen su posician normal los parpadss sobre el globo ocular Durante &l Gurso de la manighre antes cilada defermine la
existencia de esta manfestacion

20 Lagnmeo Presencia de secreciones 5ebre el globo ocular y en los pArpados

21 Salvacién Presencia de secreciones alrededor del hocico

22 Refleie nocwceptive Mavimtento brusco del ammal hatntualmente acampafiade de chillides, en fespuesta a Ja aplicacidn de un estimule nociceptvo Cologue al
animat sobre fa rejiia y haga tracaidn jaléndolo de la cola Aphque [a pinza a 1 cm de ta base v retice rdpidamente sus manos, k2 respuesta es posidiva cuando &
ammal muerde fa pinza en un penoda de 10 seg

DISCUSION: (Tiompo asignads 15-20 minutos)

Con base en la informacidn dispenible sobre ef tema y constderando fos objetives & hipdtesis ge trabaio drscuta los resultados obtenidos

¢Los datos comprusban que la cloropromazina tene efectos depresores sobre la conducta del ratén? ,Los dates comprueban que la anfetamina tene efectos
excitadores scbre [a conducta del ratén?  Come se explican los efectos depresor de la cloropromazing y excitador de la anfetamina?

¢Los efectos de los fatmacos sobre la conducla def raton son los descrtos en teona?

31 los datos fueron diferentes a los que se descnben teorcamente 3 Cuales son las posibles explicaciones?

{ll. VALORACION DE LA ACTIVIDAD ANTICONVULSIVA.
Grupo £T
INFORMACION TEORICA; (Antes del incro del expenments ¢l alumne debe anotar en forma concisa fa informacion requenda Referencia biblografica Goodman A
stal gp o)

Efeclos Acciones

Meitrazol
Pentobarbital
Difeniltidantoina
CBUETIVO:
1 Caractenzar el patrén convulsne inducido por el metrazol en e raton
2 Determnar la cepacidad anticonvulsva del pentobarbital
3 Determinar la capacidad anticonvulsiva de difendhidantona
HIPOTESIS;
1 El pentobartutal previens las convuisionas ngugickss por el metrazol en el raion
2 La dfendhidantoina previene fas convulsiones inducidas par el metrazol en ef raton
VARIABLES:
DEPENDIENTE - Conwlsisn en el ratén {esiramento del fren poslenor)
INDEPENDIENTE : Dusis de pentobarbital y diferalhidaniona
{Tiompo para la UbCason tamabca de 1 sesdn, aclarar dudas sobre los sfectos y acoones de fos MBrmacos obyetivos hipdlesis o vanables dol axpenmente 75 min)
MATERIALES: (Tiempo para preparar of matenal y equipo para ol expenmento 15 min)
*  Siete ratones machos, de 20 a 30 g de pesa
«  Tres jenngas oe 1 mb tipo luberculing con aguja hpodérmica del No 22
+  Una batanza para pesar animales
+  Una caja de acrilico transparente
*  Un frasco con solutién salina
= Un frasce con soluckn de melrazol 2 2 concentracion de 9 mg/ml
«  Tres frascos con solucion de pentobarbrtal sodico a 1as canceniraciones de 08 168y 32 mg/ml
«  Tres frascos con solutin de dfenifhidantoina a las concentraciones de 20 40y § 0 mgimi
DISERO ¥ MARCHA DEL EXPERIMENTC {Twmpe pare realizer exponments 120 -150 min)
i Maneje cuidadosamente a cada uno de los anmales Recuerda que los anmales seran yhiizados durante el curse para ofrecerles a it y a tus compafieros unz
oportunidad para aprender De lal manera a Io largo del expenmento aphca las sustancas sm producir sufimrento mnecesano, en caso de que la condicién de un
animal sea de un grave defenoro, pregunta a lu profesor para decidr si se sacnfica o no, para gllo se debera efectuar adecuadamente el dislocamiento cenacal
2 Pesar los cualro ratones y asgnaries un numeo al azar
3 El ratdn 1 recibwd sofucidn saina (01 mtr10 g de pese mtrapentonedl) y serd considerade como el conirol Anole el tiempo de administracion v 15 minutes
despuds nyecte por via subculanea € melrazol en gosis de 90 mgrkg Depostie iInmediatamente e anmal inyectado ¢n iz caja de acniico y observe las alleraciones
en la conducta que delecte en un lapso de 15 minulos
4 Alos ratones 2,3 y 4 admmisire pentoboitntal a las dosis de 8 16 y 37 marhg respectivamente y después Je 15 minutos repita la administracidn ge meatrazol
5 Alos ralones 5.6 y 7 administre difeniltidantona a las dosis de 20 40 y 80 malkqg respeclvamente y despues de 15 minulos repita la administracion de metrazol
§ £n tadas log casos cbsene cudadasamenie 3 ks anmales y delemuie 1B DISPN0A O autengd O 135 Shsd corvuisnas (hperexensitn de las patas trasorus)
DISCUSION. (Tiempo asignade 1520 muinutos)
Con base en la nformacion dspanible sobie o lema y cansiderandy o7 obprive = hisateses de fraba discuta 163 reaulaces oblenidos
+Lo3 dales camprueban que of pentebaratel proviene 145 comvulsones indut«das por ol metrazol 20 of ralon™?
(LMo se explican 1os ofectos anticonvuluvon del pemtotartital?

Lo efectoy del penlobarbital son los gosentan en teona?

¢ Comone xplican los efectos snbconvulivg s de ur difenilhudanioma ?

eLon electon de Ly dafenibicintoma won ke, geng nle, on ooy 7

Jniee oy fueran diferentes e At e Seaeben g e T, ey 1 pg Ble e ey,




V. VALORACION DE LA ACTIVIDAD ANALGESICA
Grupo ET
ORMACION TEGRICA: {Antes del i del expenmento ef ahumno debs anotar en forma conciss fa informacyon requerda Referencra biblografica Goodman A
W op cit)

Efecios Accrones

Dextropropoxifena
Ciprrana

JETIVOS :
dentrficar las alteraciones conductuales inducidas por la aplicacidn de un estimulo neciceptivo en ef raton
=studiar en of ratén el efecto antinociceptvo del dextropropoxifenc y de la dipirona
OTESIS:
| dextropropaxifeno es capaz de supnmif la respuesta conductual af estimulo nociceptive
.a diprona es capaz de supnmy ka respuesta conductual al estimulo nociceptivo
RIABLES"
PENDIENTE : Respuesta antinociceplva {mordedura d@ la pinza)
DEPENDIENTE : Dosts de dextropropoxifenc y de dipirona
empe para fa ublcacin tematica da la sesidn, aclarar dudas sobrs fos sfectos y acoiones de los firmacos, obyetivos, Mipolesis o vartables del expenments 15 min}
ATERIALES. {Tiempo para preparar el maternal y equipe para e expenmento 15 min)

Cinco ratones machos, de 20 a 30 g de pesa

Tres jenngas de 1 mL tpo tuberculing, con agujas hipodérmucas No 22

Un reio] con segundero

Una pinzza arfena

Una balanza para pesar animales

Una caja de acriiico transparente

Un frasco con selucida salina

Oos frascos con una suspension de dextropropafenc & 1as concentraciones de 48y 96 mambL

Deos frascus con una suspension de dipirona a las concentraciones de 80 y 120 mg/mL
SENO ¥ MARCHA DEL, EXPERIMENTO: (Tlempo para realizar expermento 120 150 mun)
Mangje cudadosamente a cada uno de los animales Recuerda que los ammales seran ulihizades durante el curso para ofrecedes a fi v a tus compafieros una
oriunidad para aprender De fal manerg, a ko largo del expenmento, aplica las sustancias sin producr suffimiento mnecesano, en caso de que la condicion de un
imal s2a de un grave delencro, pregunta a tu profesor para decidir 51 se saenfica 0 no, para ello se debera efectuar adecuadamente of dislecamiento cervical
Pesar los cinco ratones y asignarles un nimero al azar
A cada raton aphque la pinza artenal a un centimatro de la pase da la cola, precurando que este quede colocada en fa parte media de fa zona de presién de fa
za Esta manbra provoca una respuesta conductual caractenzada por vocalizacion, movimientos encammados a encontrar la pinza y mordedura de la pinza Soio
ta ultima respuesta serh considerada como una manifestacion de dolor v unicamenle se uliizaran 'os animales que muerdan la pinza dentro de un lapso de 10
qundos después ge su aplicacion Deseche fodos los anmales que 1o respondan en el lzpse sefalado v susttuyalos
Administre: por via wirapentaneal a los ratanes 1y 2 dextropropaxifens a dosis de 48 v 96 mglig de peso respacivamente, par la misma via, a los ratones 3y ¢
mimistre dpirona a dosts de 600 y 1200 mgikg de peso respecivamante y al ratén § solucion salina Use en todos los casos vn valumen de 0 1 mi/10 g de peso
Aplique la pinza artenal 2 cada ratdn a los 10 20 40 y 80 minulos despugs de la myeccidn intrapeniongal y determine st &l ammat muerde o no la pinza durante los
sequndos despues de su aphcacion
SCUSION.(Tiompo asignado 15-20 minutos)
n base en la informacion disponible sobre ef tema y considerando fos objelvos = tipdiesis de rabajpo thiscuta jos resultados cbtenidos
©s datos comprueban que el dextrepropaxifene es capaz de supnmi |a respuesta sonductual 2l ostimulo nociceptive?
0% dalos comprueban que la dipirona es ¢apaz de supnmir la respuesta condugtual al estimulo nociceptive?
s6mo se exphean os efectos anlinociceptvos encontrades con el dextropropaxifenc y la diprona?
205 efectes de tales farmacos son los descntes en teana?
los datos fueron dferentes a los que se descrben tedncamente ¢ Cuales son ias posbles exphcaciones?

V RELAJANTES MUSCULARES
Grupo ET
FORMACION TEGRICA; {Antes del wnco del expenments of alumno debe anotar en forma concisa fa informacion requerdds Referencra bibliogréfica Goodman A
vt )

Efectos Actiones _:I

Tubocuranna
Succinleoling
Fisostigmina
BJETIVOS
fdentificar las manifestaciones diferenciales que inducen la administration de un relaiante musculae no Jespolanzante vs un despolanzante en el raldn y en &
o
IPOTESIS;
La admipsiracdn de tubacuranna y sucamilcaling produce una pércida dot fona musculyr {relajamdn muscutar)
Las manifestaciones dol electo farmacoidgice de la Wbocuranna y sucemidcolng son diferenciales
La tsostigming antagonizs f efecio de uno due elloy
ARIABLES
SPENDIENTE Helapcidn musculr (perdida do fono musaular!
IDEPENDHENTE  Dowrs de tuboturanau
Dogis de wucanieolima
Daosr: de huostigmn
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MATERIALES.(Tiempo para preparar el matenal y equipo para el expenmenty 15 min)

Cinco ratanes mache de 20 a 30 g de peso

Cuatra pollos de uno 2 tres dias de edad

Tres jenngas de 1mL fpo fuberculina

Un relo con segundero

tn coro de tela de alambre

Una caja de acrilico

Una pinza ‘caman’ recubierta con hule en ef extremo

Una balanza para pesar animales

Un fraseo con solucion salna

Tres pipetas de 10mby dos de tmL

Un frasco con solucidn de tubocuranina T mgiml.

= Un frasco con solucion de succndeoiina 3 mg/ml

»  Unfrasca con solucion de fisostigmina 1 mg/mL

DISERQ ¥ MARCHA DEL EXPERIMENTO: { Tiempo para realizar expenmento 120-150 minj

¥ Mange cudadosamente 2 cade uno de los animales Recuerdz que Jos ammaes serdn utilizados durante el cursg para direcerdes 2ty 2 tus compafienss una
oportunidad para aprender De tal manera, a lo [argo del expenmento, aplica las sustancias sin producir sufimientd innecesano en caso de que la condicidn de un
animal sea ge un grave detenoro, pregunta a w profesor para decidr =1 5e sacnfica o no, para ello se debera efectuar adecuadamente & dslocamiento cenvical

2 Pesar los ratones y asignarles un namero al azar

3 Cologue cada ratan en [a partz media det cono de tela procurando que se sostenga con fas cualio patas y observe el ipo de respuesta un animal sin farmacos e
mantiene sujeto a la tela de alambre por perodos prolongadas {> 3 min}

4§ El raton 1 recbira solucion sahina via subcutanea

5 El raton 2 reciird tubocuranna 3 mgfkg via subcutanea, O 1 mb{ 10 g de peso

§ El ratdn 3 recibird succimiicolina 3 madkg via subciténea, O 1 mL7 10 g de peso

7 Elraton 4 rectir tubocuranna 1 mglkg més fisostigmina 1 mgikg via suboitdnea, 0 mlL{ 10 g de peso

8 Elratén 5 rectbira sucainilcolina 3 mg/kg més fisosbigmina 1 mgfkg via subcutanea, G 1 mi/ 18 g de peso

8 Realice Io que se describe en of paso 2 para cada ratén z los 5, 10, 20 y 40 minutos después de la adminstrackn de los famacos

10 Administear por via ntrapentoneat 1 mglkg de tubocuranna a une de los polios y 3 maikg de sucandeolina a ofre Observar cuidadosamente las respuestas

1 Enlos des pollos restantes adminsstrar previamente fisostigmina 1 mgfkg por via subcutanea y postenomente tubocuranina y succindcoling camo se indics antes
Cbservar cindadosamente las respuestas

DISCUSION" (Tiempo asignado 15-20 minufos)

Con base en la informacion disponible sobre ¢l tema y consideranda log objetvos e nipalasis de Irabaje discuta los resultados oblenidos

¢Los datos comprueban que la tubocurarma y succinicoling producen una pérdida del tono muscular? ¢ Las manifestaciones de Ja relajacion muscular producwda por
talgs farmacas son diferenciales?

C0ma se explican los efectos relaantes musculares que se encontraron con iubccuranna y sucanicolna? ¢ Que efecios de qué fArmace antagoniza la fisashgmina?

La reversién del efecto relajante muscular por fisostigminz ¢ Que sefiala agerca dél mecanisma de accion del relajante muscular? ¢ tos efectos de takes tarmacos
son los descrilos en teana?

Siios datgs fueron diferentes = 105 gue s¢ descrben tedncamenle , Cuales san las pasiies explicaciones?
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V1. VALORACION DEL EFECTO ANTICOAGULANTE DE LA
HEPARINA EN EL RATON.
Grupe ET

INFORMACION TEORICA (Antes dal inxcvo dal expenmento e! alumno dabe anotar en forma conaisa ta miormacon requends Refarencea bblografica Goodman A
otal op at)

Efeclos Accones

Heparina
Protamina
OBJETIVOS"
1 Determnar el hempo de coaquiacidn normat en el raton
2 Esludiar el efeclo o2 la hepanna sobre el tlempo de coagulacin en el ratdn
3 Esludiar 2 efecto de la protaming sobre el efecto farmacoldgico de la hepanna
HIPGTESIS
1 La heparna produce un aumenio =n ef liempo de coagulacion en &l ratén
2 La protamina revierte ef aumenlo def iempo de coagulacién productde por la hepanna
VARIABLES
DEPENDIENTE . 1iempa de coagulacion de la sangre [minutos)
INDEPENDIENTE  Dosis de hepanna
[osis de protamina
{ Frompo para la ubkcin lomatica da fa seson, aclarar dudas sobre los electos y acciones do los Krmacos objolvos fipblesis o vanables dat expenmante 15 minf
MATERIALES {Twmpo para praparar of matenal y equipe para of expormento 15 min)
= Sosratenes machos ¢ 20 o 30 ¢ do peso
« Tres jenngas de | mL tipo tuberculing con aquias hipodérmicas de 25 X 16 mm y una de 23 X 32 mm
*  Jnctonomelro o ielo) . on sequiderg
= Una balanza para pesar anmales
»  Uncuadro devidno 30 15 £ S om X 6 mm
o Papul Lantang
LI R TTT WY
o Un vaso gk precmitaads Je X e

- AP gkt




Sers tubos capilares no hepannizados de 13 mm de diametro X 75 mm de large

Un pnsma de madera

Un fermdmetro

Un plumon

Una parriliz electnca

Un frasco con sclucion salina

Un frasco con scluctdn de heparina a concentracion de 100 UlimL

Un frasco con solucidn de protaming & concentracion de 10 Ui/mL
SENQ Y MARCHA DEL EXPERIMENTO- (Tiempo para realizar expenmenta 120 -150 mim}
Manege cuidadosamente 2 cada uno de los ammales Recuerda que los ammales seran utiizados durante el curso para ofrecerles a # y a tus comparieros una
riunidad para aprender De tal manera, 2 o large del expenmento, aplica las sustancas sin producir sufmienta mnecesans, en case de qus fa condicidn de un
mal sea de un grave delenioro, prequnta & U profeser para decidir st se sacnfica © no, para ello se deberd efectuar adecuadamente ¢ dislocarments cenvical
Pesar los sels ratones v asignarles un nimero al azar
A los ratones 1y 2 adrmnistrar solucidn salina via intrapentoneal 9 1 mU/10 g de peso
4 los ratones 3 y 4 admmistrar hepanna por via intrapantoneal 0 1 mi/40 g de peso
A los ratones 5 y 6 admimstrar hepanna por via intrapentaneal 0 1m0 g de pese, e mmediatamente después adminustrar profamina por via subcutanea 0 1
/10 g de peso
Hacer tres marcas transversales a pactic de uno de los extremos del capiiar {que se denominara extremo "A%), a una distanciz de 25, 45y 8 5om
Quince minutos despuds de la admimistracidn de cada una de las soluciones, suiele e nmovilice at anmal y sumerja la cola del ralén en un bafio con agua a 40°C
ra diatar la vena v facihtar la Auidez de fa sangre Inmedratamente desoues, seque fa cala del animal y carte el extremo terminal de la misma con la hoa de rasurar
nyéndose sobre una superficie de vidno Cologue ef extremo A" del tubo capiiar en contacto con la parte sangrante de fa cola Uene por captandad el tubo hasta 2
rea de 25 om, esta pemite lomar un volumen constants de 25 ul de sangre
Determine el fiempo de coagulacion Al ncio de & toma de 'a muestra de sangre acctone e crondmetro y coloque el capilar en posicion honzental scbre el pnsma
madera y fifio con plasthna Lmcie el giro del prsma o madera a uno y otro lade, permitienda que el capilar cada vez quede Inclinado formando un angulo de 60 ¢
specio al plano horzonial En estas condiciones la sangre conteniga en ef capiar fluye por gravedad de ta marca de 25 ¢ hasta la de 65 em de modo que, se
itiens la sangre dentro ded tube capilar fuyende constantemenie hasta que, af coaguiarse, ¢l fluje cesa, en este moments pare ¢f crendmetro y angte of hempo de
agulacin oblenida Teme come tiempa limite echo minutos
SCUSION:{Tiernpo asiyrado 15-20 minutos)
in base en 'a informacion dispanicle sobre el tema y considerands los oojetves @ hipbtesis ae trabage, discuta los resultados obtenidos
o5 datos comprueban que ka heparna produce un aumento en ef tempo de coagulacitn en el raton?
:6mo se explica el efecto anticoagulante de fa hepanna?
! efecto enconirado con la hepanna es el descrito en leora? ; Que efeclos tiene a protamina scbre el efecte farmacoldgico de fa heoanna y como se explica?
fos datos fueron diferentes a los que se descriven tedreamente  Cuales son las postbles exphcaciones?

VIl ESTIMULANTES DE LA ACTHVIDAD UTERINA.
Grupe ET
FORMACION TEGRICA fAntes dol it del expanmento ef alumno debe anolar en forma concisa la nformacin requenda Referencia bibtografice Goodman A
al op o)

[ Efecios | Acciones ]
Oxttocina J
Isoxsuprina
BJETIVO-
Identificar y cuantificar & efecto estimulanie de la oxitocing scbre ¢ muscule 150 uteang de la rata
Determinzr gl efecto nhiicor de [a isoxsupnna sabre las conlraceiones nducidas por oxitocina sobre ¢l musculo lisa utenno de fa rata
IPOTESIS
La oxitozina aumenta la rwerza y la frecuencia de las cantracerones Jdat utero aslado de mla
La isoxsupnina bloquea el efecto mducido pot la xtocna
ARIABLES
EPENDIENTE - Fuerza y frecuencia de las conbracgiones utennas
'DEPENDIENTE . Dosss de oxtlocina
Dos1s de soxsupnng
lompo para la ubrcacidn lamanca de fa seswon, aclarar dudas sobre fos efactos y acoionos de Jos farmacos, obyelivos, hipdlesrs o vanablas del expermenta 13 mm)
ATERIALES. {Tiampo pura proparar af matenal y equips gara of exponmento 15 min)
Dog ratas hembras de2 150 2 200 g de peso
Un esiuche de diseonidn e algoden y aguia
Des jeringas do tuberculing
Un poligrafe y camara de tepdo aslado
Un vaso de precipitado de 50 mi,
Solucion Tyfode simple
Una caa de Petn
Sotucion de oxitocing una vmpolteta
Selucion de soxsupring L ampallela
SENO Y MARCHA DEL EXPERIMENTO (Trompo para soabzar axpanmenty ‘20 150 min)
Sacnficar 3 1a tata con un golpe vn fa NUCA ¥ COIOCUMA e PowICdn suprMa obke i mesa Reakzar una naision longitudingl en el gbdomen y el iugnds AFECCION
2 ESIUCTUQS Oxirmer 1 cuermal alenindt
Colocar low cuvenns wlenng, va un s eaya de Petrlens de solueitn Tyode imphe
LIMEAr 0% Cuermnas slelinds e aner QU GUeka 1BIOS o0 gra g
EMOIEANE dQLia € N JiE e Gl 2OIe oo 1o egmonter,
MAONTC UN SeqMEnlE L e caithara P ks ardiedt y o drarscann T mimgten, gana pr b Le oot zacstn ded fopdo
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B Efecluar tres diluciones de fa solucion patrén de oxtocina

7 Admirustrar oxitocina 0 1 mU10 mb de valumen de |a camara, de fa dilucion menor y observar la respuesta contractl hasia Fegar al maxmo
8 Lavar el tejdo durante 3 mmnutos sustiluyendo el bafio por solutén Tyrode simple Confirar que regrese hasta la actvidad basal

9 Repita estos pasos con las olras dos concantraciones de ox{oGINg

10 En ofra preparacin de Ulero aslado de rata administre oxitocing a la dosis de 01 mL/i0 mb., aphque soxsupina hasia obtener un blogueo de las
confracciones

DISCUSION - (Trempo asignado 15-20 minutos)

Caon base ¢n la informacién dispomible sobre el tema y considerando los objetivos e hipatesis de trabayo, discuta los resuitados obtenidos

¢ Los datos comprueban que la oxitacina tiene efectos estmulantes sobre la actividad contractl de tlero aslado de la rata?

¢ Como g5 exphean fos efectos contracties de fa oxitecina?

¢Los datos comprueban que la soxsupring bloquea las contracciones Inducidas por ia oxtocma?

¢ Como se explica el efecte mhiidar de la soxsupnna?

¢ Los efectos de la serctoning y la soxsupnna sobre la actvidad conlrdctil ttero san los descrites en teona?

$1 los datos fueron diferontes a los que 9o descnben tedncamente ¢ Cuales son las posibles exphicaciones?

VIl ANTIDIARREICOS
Grupo ET
INFORMACION TEORICA; {Antes del inico del expermanto ef ahumno debe anofar en forma concise fa nformacién requenda Refarencia bibliografica Goodman A
etal op oif )

i Efeclas | Acciones

Difencxilato [
OBJETIVOS.
1 Determinar la moflidad det ntestine de raton par medio de Ja prueba de desplazamienta del carbon activade
2 Comptabar que ef dienaxiato disminuye e penstatismo mestnal
HIPGTESIS-
1 El dfenoxiate mhibe &l penstaltisme det intestino de raton
VARIABLES;
DEPENDIENTE . Motilidad del intesting (desplazamento en cm de! carbon activado)
INDEPENIHENTE . Dosis de difenoxilato
(Tiempo para la ubicacon tematica de la sesion, adarar dudas sobrs fos efectos y accrones de los frmacos objetivos hipatests o vanables de! expenmento 15 min)
MATERIALES. (Tiempo para preparar ef matenal y equipo para ef experimente 15 min)
»  Cuatro ratones macho de 20 a 30 g de peso privados de 2imento durante 18 a 24 horas y mantenido cor agua ad bium
»  Tres jenngas de 1 mb tipo tuberculing con aguja No 26
e Un reigy con segunders
+  Tres agujas hipedermicas No 18 adapladas para administracion intragéstrica
+  Unabalanza para pesar anmales
= Swte pesas de 5 ¢ cads una, con un gancho al extremo
+ Unacinta metnca
=  Un fendedero de laboratorio con ¢aco ganchos
= Unfrasoo gon 5 mb de suspension acucsa de carbon vegetal al 5% y goma de tragacanto al 5%
+  uUn frasco con suspension de metilcelulosa a1 2 %
= Tres frascos con 2 ml de una suspensiin de difenoxilato a las concentraciones de 02,08y 3 2mgmt.
DISENO ¥ MARCHA DEL EXPERIMENTC (Tiempo para resirzar expenmento 120 -150 min)
i Pesar a ios ralones y asignar un aumers al azar
2 El raton | {conlrol) recibird, por wia miragastnca ¢ 1 mi/10 g de peso de suspensin de metlcelulosa 0 2 %
3 Los ratongs 2 3y 4 recibiran difenoxilalo par via intragdstnca a dosis de 2 8y 32 mgkg El volumen serd igual al empleado en €l raton control
4 Después de que transcurran 30 mmutos adminisie por via infragastnea la suspension de carbén activado 0 1 mL/10 g de peso
5 Sacnfique a 03 anmales por dislocacidn cervical 30 minutos después
6 Realice una laparolomia media, diseque y extraiga, iberandolo det eppltn, el tubo digestve completo
T Inserte un gancho al navel del prlorg, cuelgue o tube digestve y aplque una pesa de § g a nvel de i valvdla eocecal Dispone de 10 minulos para levar 2 cabo
esta diseccion en cada raton
8 Mica la distancia en oM fecomda por la suspensidn de carbon {la cual se distingus por el color negro del contenido nlestingl) ysando la omla métnca a partr del
pilorc Esta medida serd indicatva del Iransilo intestinal
DISCUSION (Tiompo asgnade 15-20 rimos)
Cen base en la nformacion disponible sobre ¢l tema y considerando o8 chjetvos € hpdless de frabajp discuta los resullados oblendos  (Los dalos comprueban
que el diferexialo nhibe el perstalismo det inlestne de raton? ; Como se exphcan los efectos inhibrderes del difercxlate ¢ I efecto del difenoxdate es el descrta
&n teona?
51 los datos fyeron diferentes a los que se dosenben fegncamenie ¢ Guales $on las posibles explicaciones?

LX. MEDIDAS ESPECIFICAS EN EL TRATAMIENTO
OF LAS INTOXICACIONES.
Grupe ET
INFORMACION TEORICA (Antos, el micto del expenienic ol slumno Jebe 8nolae 6 forna congiss L infoemacin roquenda Referenca biblogratca Goodman A
at op o)

! vclos ACCIONLS
e mbreprogateng i

Chasepam
MaaEarg l

AT R
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JETIVOS:
dentificar las atferaciones respiratonas producidas por et dextropropaxfena
dentificar los efecios téxcos del diazepam
Jetermmar las acciones antagonistas de la naloxona y el fumazent
OTESIS:
4 dextropropaxifenc produce depresion respiratera en la rata
| diazepam produce sedacion e hipnosis en el ratén
.a naloxana revierte la depresion respratona producida par el dextropropoxfena
2| flumazenil rewerte la sedacién e hipnosis producida por &l diazepam
RIABLES:
PENDIENTE : Frecuencia de respraciones en la rata
Sedacion en el raton (marcha tambaleante}
Hipnesis en ¢l raton (perdida del refigio de enderezamiento)
DEPENINENTE - Dosis de dextropropomfenc, diazepam, naloxuna y de fumazeni!
3Mpo para fa ubicacién ternalica do la sesion, adarar dudas sobre fos efeclos y acciones de fos farmacos, objelivos, hipbtesis o vanables del expernimanto 15 min)
TERIALES:(Tiempo pars preparar ef material y equipe para ef expenmente 15 min)
Una rata mache de 100 2 t50g de pese y cuatro ratones machos de 20 a 30g de pesc
Un estuche de disecaidn y forundas de algodén
Cuatre jenngas de 1 mL, tipo tubercuhna con egua hipodermica
Un poligrafo con un caral de regisiro
Dos tablas para disecedn y plastiina
Seis agujas desechables del No 26 tisel corto
Un frasco con solucion fisioldgica
Cuatro ppetas de 10 mL y fres de 1mL
Una ¢uerds trante y un plano nclinado
Pentobarbital 35 mg/mL
Selucien safina
Drazepam 15 mg/mi
Dextrapropoxifenc 50 mgimL
Flumazend 0 1 mgimL
Naloxona 0 01 mgimL
SEFO Y MARCHA DEL EXPERIMENTO | Tiempo para realizar expenmento 120 - 156 min}
Pesar las ratas y ratones
Inyecte a una rata 35 mg/kg de pentobarbrai por via intrapentaneal y coloquela e una jaula
Una vez que se presente la anestesia coloque a la rala sobre 1a tabla de disecciones en posicion decubita dorsal y amare las cuetro patas
Proceda a colecar una aguia hipodémmuca con jeninga a través de la pared abgominal que utlizars para la admimstracién de los farmacaos por via mirapentoneal
inmediatamente después suture con la agua y 2 hilo 13 piet de [2 rata a la allura del aendice wfoides cuidando de no perforar €l torax El hilo debe ser lo
ficientemente large como para sujetarse al transductor del paligrafo
Intcie &f registro a una velocwdad de 50 mm/mun y midende en un intervalo de un minuto Ja frecuencia respiratoria de la rata {registro basal)
Administrar por wia intrapentoneal dextropropoufence 125 mglkg de peso regisirando .a resouesta durante un minuto, pestencrmente incrementar la dosis del
sdropropoxifenc a 25 y 50 mg/kg en intervalos sucesivos de 45 segundos efectuando el regisiro de la frecuencia respiratona comespandiente 2 fa dosis
Al observar una gepresidn de la frecusncia respiratona administrar inmadiatamente naloxona 0 1 mgkg e una a tres veces hasta retomnar al nivel basal
Use dos ralones pare adminisirar solucedn salna (control) o diazepam 15 mg/kg y poslenormente observar 1as conductas de marcha lambaleante {sedacion) oy
rdida del reflejo de enderezamiento {hipnosis)
b Con otros dos ratones apligque un pre-lratamiento con flumazen O 1 mgrkg v repita ef paso 9 dbservando fos cambios en las conductas de sedacidn ylo ipnosis
'SCUSION.(Tiempo asignado 15-20 mindos)
n base en la nformacion disponble sebre el tema y considerando las objetivos e hipatesis de trapaio discula los resultades oblenidas
s dalos comprueban que el dextropropaxifeno produce depresian respiralona?
.05 datos comprueban que €l dazepam produce sedatian @ hipnoars?
>6ma se exphean los efectos depresores del dextropropowifeny?
>oma se explican Yos efeclos sedantes e hipndlicos del diazepam?
.05 datos comprueban que fa naloxona bloquea e efecto depresor del dextropropaxiena?
.0s datos compnueban que el flumazend blaguea el efecto sedante € hipnolico de! diazepam?
26mo se explica los efeclos anfagonistas de fa naloxona y flumazeni?
.0s efectos de los farmacos estudiados son los dacentes en leona?
los dhatas fueron diferentes a los que se descnben teoncamente  Cuales son las posibles exphcarones?
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ANEXQ ilb

SESIONES EXPERIMENTALES.
GRUPO ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS

SESION EXPERIMENTAL 1.
Grupo EABP

OBJETIVOS:
1 Disefiar y realizar un expenmento con ef praposito de estudiar el efecto del farmaca "A” sobre la actvidad contractl del ileon y itero atado de rata
2 Descubrnr iz posble denticad del farmaco “A’
TAREAS
El equipo de trabajo llevark a cabo las siguientes tareas
1 B far [ag hipdtesls experimontales. Tlempo . 1§ minuk
(Cual o5 of efecto dol firmacoe “A” sobre Iz achvdad confrécll def lean y wlero aisfade de rata? Gamplo £ farmacs "A” produce . Cual 85 la posibie idenlrdad de!

farmaco “A"? Ejemplo La posible enidad def farmaco A’ es  {Puede eslablecersa una hsta micial de postbles Wentdades v, schre la marcha del expenmento,
aiadi elras posibitdades)

Farmaco “A”

Hipdtesis

2. Etaborar un disedio experimentai para cumphir con los objetivos propuestos y probar las hipotests experimentaies. Tiempo - 15 minutos
(Cudl serd fa vanable dependiente? (Definir operacionaiments} (Cudl es ke vanable mdependiente? {Definr operacienalmente), (Cdémo se estableceran fas
condicranes de mantenimiento mas adecuadas para e lleon y itere aisiados de rata?, , Que parametros def pofigrafo deben callbrarse™, ¢ Gudl serd ¢ procedimienta
para registrar los efectos def famaco "A™? (Como se establecera fa actividad basal del ileon v del ilero? ¢Cuantas dosts del farmaco "A” se ublzaran?, ¢ Cuinto
tempo se regsirar la respuesta al farmago ‘A'7, Como se evitard la sumacion de los efectos producidos pof la adminstracion de fas dosis del farmaco ‘A", Que
factores se deben conbrolar a lo largo del expenments?, (Es posbie ubiizar agonstas o antagonistas para disecef los efeclos del famnace "A™, ,Qué aspectos o
caracteristicas farmacoldgicas ayudardn a descubnr 1z posible dentidad del farmaco "A™?
iR »s. Tlempo : 15 minuto
Se proponen Jos SIGUERtes fecursos, pero no necesanamente debe Imitarse a ellos, pueden cembrarse ¢ agregarse ofros siempre y cuando estén disponibles en el
laborateno
+ Especie ratahembrade 150 a 200 g depeso
*  Equpo un poligrafo y cmara de tejido aislado
*  Matenales una caja de Peln, seis pizetas de 1000 mL, seis vasos de precpitado de 100 mL seis agujas comunes de costura, un cammete de hilo de algodon un
estuche ge diseccidén por mesa, una regla ge 10 ¢m sers jenngas de 10 mb yunade 1 mL 15 liros ge solucion de Krebs

»  Elfarmaco “A” se entregard a una concentracion de 10 * M
4. Realizar el experimento. Tiempo - 126-150 minutss
A_fjecutar los procedimsentos previamente establecrdos Venficar qua se reaiicgn tal y como g establecro en of disefio expenmental

Elaborar v utizar un cuadio,_en ef cual_se ancten fos resuftados
C_Vigtlar estrechamente las vanables de control
2 _Anotar fas dificuftades guo se prosentaron durants el expenmento
& Recomendacongs lecricas.
1 Uso del poligrafo Bl papel corre a distintas veloodades seleccione la velocidad de 5 mm por minuto Cunde que la pajila registre carrectamente v que [ tinta no
se seque, esio sumengéndola en la espona mentras realiza olros procedimientos Se recomienda que en el fugar dande se encuentra el poligrafo no exstan
whrationes que puedan enmascarar e regisiro
2 Camara para lepdo aistado Esta hene como base un tapen de fule con un dispositvg para la enlrada de selucidn y otro para ¢l drenaje Marque el nivel de la
solucién y drene el bafio para medir € volumen Esla serd la capacidad a la cual cada vez se llenard la cdmara cuando se trabae con ¢l tepdo aislado
3 Descerebre a la rata por traccidn y carte ta prel y ef muscule que cubre ef abdomen Extraiga fa parte del tubo digestvo que corespond al ileon También exlirpe
el ularo Coldauelos en vanas cajas de Petn conteniendo solucion Krebs y oxigénelos
4 Austamiento dol eon El lleon es el mds cercano a la vaivuia leccecal, a diferencia del ducdeno que es ¢l segmento mas cercano al estémago Extraiga y Ibers el
infestne del mesenteno Corle segmentos de aproxmadamente 2-3 cm de longiud de cada porcién ntestinal y s1 hay contenido fecal, lave cuidadosamente a fuz
intestinal introduciends par un extremo solucion a la luz del intestino y dejéndola satr por el otro extremo, manipule los tepdos con una pinza cuyas punlas esten
recublerlas de algodon para no dafiarkes Suture fos segmentos con aguia e héo e algoddn en los extremes en forma equidstanie, procuranda no cerar la luz
intestinal
5 Coloque la preparacidn en la camara para 6rgano arslado con mucho cuidado filando un exlremo de hilo en el alambre dol tapdn de hule y el otro en el gancho del
ansductor Liere fa ¢imara cop solucidn Krebs con una jennga hasta cubtr #f ofgang aislage Deje en repeso 10 min la preparacion antes de nicizr ¢f registio de fa
aclwidad basal Evite danar al tejdo con estas manobras
& Astameento def Olero Separe los dos ¢cuemnos o trompas detutera Coldqueles en una cag de Petn que contenga sohucion de Krebs Limpielos de grasa, monte un
cuerng en a camara de tepdo aisiado medanle el procedimienio ya descnio
B Adminrstracidn de medicamentos Por caga 10 mL de volumen del bano agregue O 1 ml de 2 solucidn correspondiente
3 Discusibn. TTempo - 1520 minutos.
Con base en la informacidn disponble sobre el tama y considerando los objetvos ¢ hipdlesis de frabao discuta los resultados oblemdos
¢ Cuales son los efecios sobre la achvdad contractl del tkeen y uters gue produce o farmace "A™?
Fiste un tarmaco conocido que produce los mismos efectos ol Firmaco ‘A’ Cual es fa pos bie identidad del farmace “A 2 o Cuales son los dalos que dpoyan
euta conclusign?

Lk disenn expenmental que se estabICOR en ¢l M, BCRCUMID Pard eI 1Ay upotes planlades?  Las procedimeientos que se redizaron san validas v
oI ?

¢ e enores e comelieron on L olaneas sén y eeeugion Jel g nice?
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SESION EXPERIMENTAL 1I.
Grupo EABP

JETIVOS:
Jisenar y reziizar un expenmenin con el propasito de estudiar los efectos de los farmacos *A” y *B” sobre fa actidad conductual del ratan
Jiferenciar ios efectos conductuales producidos por los farmacos “A”y B
REAS.
=quipe de trabaje levard a cabo las siguientes tareas
Enaciar fas hipotesis experimentales. Tlempo : 15 minutos.
ual ec of sfecto del farmaca "A” sobre 12 actividad conductual def ratdn? ¢ Cudl es of efecto det farmace ‘B” sobre Ja actividad conductual dal ralén? ¢Cuales son
diferencras entre fos farmacos "A’y ‘B Elempl £ frmaco "A” induce efscios de ipo  mientras que ef firmaco ‘B” induce efectos de tipo

| Farmaco “A” T Famaco B’ 1

]

Hipdtess {

Elaborar un disefio experimental para cumplie con los objetives propuestos y probar las hipotesis experimentales. Tiempo - 15 minatos.
uales serén las vanables dependientes? (Definr operaconalimente)
vales serén las vanzbles independientes? [Defirr gperacionalments)
uales deben ser las condciones de los animales previas al expernimento?
uales seran 1os crtenos de nclusion?
uales seran los crlenos de excluskin?
amo se medira fa actvidad conduchual de fos ratones?
ué fipo de controles se necesitan en este expenmento?
vantas dosis del famiaco 'A” y "B se uthzaran?
que mtervalos de iiempo se regtstraran las respuestas a los farmacos "A” y "B™?
ue condiciones se deben mantener o evitar a lo targe def expenmento?
Recurses. Tiempo . 15 minudos.
proponen los siguwentes recursos, pero no necesanamente debe iitarse a ellos pueden cambiarse o agregarse ofros, ssempre y cuando estén disponblas en el
oratong

Especie ratones macno de 20 a 30 g de peso

Equipe una cuerda tirante, um plano mclinado, unos cubos de madera, una pinza arteral

Matenales  ura jaufa de ratdn, una caja de plastico transparente Ires jenngas de tubentulina de 1 mL oon agup Mo B un pluman para marcar animales, una

bascula para pesar animales, relo) con segundero

Los farmacos "A' y “B' se enfregardn a la concentracdn de 10 my/ml
Realurar el experimento. Tlempe . 120-150 minutos
Elecular los progedimientos previsments establecidos Venficar gue se realicen 'al y coma se gsiablecto en ef disedo expenmental
Efaborar y ubitirar up cuadro, en el cual se anoten los resultados
Vigilar pstrechamente 155 condiciones def oxpenmento
Anolar las dificullades que se presentaron durante ef expenmento
Recomendacinas thomeas
Mangje cudadosamenle a cada uno de los animales Recuerda que los ammates seran ublizados durante el curso para offecerles a by a fus compaderos una
arturidad para aprender De tal maner, 2 lo largo det expenmento, aplica las sustancias sin producr sufimiento innecesanc, en casc de que la condicion de un
imal sea de un grave delenoro, pregunta a tu profesor para decidir s1 se sacnfica o no para ello se debera efectuar adecuadamente el dislocamiento cervical
Puede utiizar l2 admintstracén mtrapenteneal, aplicands un volumen ge § 1 mL/10g de peso del ratén
Identifique con clandad los farmacos "A” y "B" en frascos separados y emplee una j2rnga para cada uno de elios
Observa a los ammaies dentro de la jaula de plastico o empieando ¢l equpo recomendado Recuerda que la observacion v 13 exploracidn cuidadosas permitica
ntficar con precisién diversas manifestaciones conductuales
Discuslon. Tiempe 15-20 minutos.
in case en la informacion disponible sobre el tema y consideranda 108 cbjelwos e ipotesis de rabaje discuta los resultados oblenidos
uales son fos efeclos dierencrales sobre la actvidad conductual del ratén gue mducen los farmacos “A”y ‘B° 7, Cudl es la probable explicacién de esas posibles
erencias? ¢ A que grupos genéricos pueden pertenecer lales Frmacos?
| disefto expenmental que se establecit es el mas adecuado para estudiar las hpotesss planteadas™ ¢ Los procecimientos que se realizaron son valdos y
nsistentes”?
e errores e comelieron en la planeacidn y ejecucidn del expenmento?

SESION EXPERIMENTAL
Grupo EABP

BJETIVOS:
Disenar y reahzar un expenmento con & propdsito de
Ta Identificar y estudiar el patidn conductual convulsvo inducido
farmacolégicamente (firmaco “A” o B7) en ¢l ratén
1o Descubrr entre dos farmacos cuyas wentdades se han otullado | 'C o D)
aquel o aquetios que tienen fa capacidad de prevent o revertr gl patron
conductual convulsive mduckdo farmacolégicamente en el 1aton
AREAS
“Quipo de Irabaje llevard a cabo las siguientes lareas
Enunclar las higétesie exporimeontales Tiempo 15 minutos
Cual gz o lirmace que indugy Convlsionos on of tafon? Fjemplo | a admimstracon del lymaco “A"a B, Cualtie w00 oy larttaguy Qua pravienen o roviarten

5 conviisiones mkieadas tarmacoligeamenty en of raton” Epample - tarmacn "G og capar o e
Fammato A Farmaco "B

Aipdh e

f imaco £ Famarn Y




2, Efaborar un disefo experimental para cumplir con los objetivos propuestos y probar las hipotesis experimentales. Tlempo : 15 minutos

¢ Cuales seran las vanables dependientes? {Definir cperacionalmente)

¢Cuales seran las vanables mdependientes? {Definr operacionalmente}

¢ Cuales deben ser las condiciones de los avmales previas al expenmento?

¢ Cuales seran los cntenocs para definur ia presencia de convuisiones en el ratdn?

Guél serd la definicion de preveny las convuisiones en el ratén?

Cudl serd 1a definicion de revertrr fas convulsiones en el ratén?

¢Como se administrardn fos farmacos con posibles efectos anticonvuisivantes?

(Guantas dosts de los farmacos se adminstraran?

+ué tipo de controles se necesitan en este expenmenio?

«Cuanto tempo se observard a los ratones?

¢ Que condicrones se deben mantenar o ewtar a lo largo det expenmenta?

3. Recursos, TTempe ; 15 minutos.

Se praponen Ios siguientes recursos, pero no necesanamente debe hmitarse a ellos pueden camblarse © agregarse ofros, Siempre y cuando estén dispontbles en el

{aboratorio

e Espeve ralones macho de 20 & 30 g de peso

* Mafenales una jeula de raton una caja de pléstico transparente, cince jenngas de tubgrcutina de 1 mL con aguja Ne 6, un plumon para marcar ammales una
bésculs para pesar animales, reioj con segundero

s Los farmacos que se ssiudiran se enlregaran & la concentracion da 3¢ 10 maiml

4, Reaiizar el experintento. Tiampo : 120-150 minutos.

A Efecutar fos procedmientos previamente establecidos Venficar que se realicen {3l v como se astablectd en of disefio expanmental

8 Elaborar y ufihzar un cuadro, en ef cual_se angfen los resuffados

C Vigilar estrechamente {as condicionas del expenmento

0 Anotar las dficultades gue se prasentaron durante el expenmento

£ Recomendacionss omeas

1 Maneje curdadosamente a cada uno de los animaies Recuerda que los animales seran utlizades durante &l curso para offecerles a it y a tus companeros una

oporfunidad para aprender De tal manera & bo largo de! expenmento aplca las sustancas sin producr sufimiento mnecesano, en caso de que la condicién de un

anmimal sez de un grave detenoro, prequta a ty profesor para decidir s s¢ sacnfica o no para ello se debera efectuar adecuadamente el dislocamiento cervical

2 Puede utihzar la administracion mtrapentoneal, aphcando un volumen de 0 t mL/10g de peso del raton

3 Identifique con clandad los farmacos que se estuciaran en frasces separados y emplee una jennga para cada uno de elios

4 Gbserva a s ammales dentro e z auia de plastico, se curdadoss para que fio se descude aiguna manfestation que te ayude a caractenzar ¢ patron convulsns

en el ratén y, por lo tanto, su medicién postenor en terminos de presencia © ausencia prevents o revertr 1as cnsis convulsvas

5. Discuslon Tiempo - 15 -20 minutos

Con base en la mformacion disponible sobre &f tema y considerando 'os objelvos & mpofesis de trabajo discuta los resuftados oblenidos

¢ Cudl fue el farmaco capaz de inducir un pairon convulsvo en gl raion?

1 Cual es la mandestacion conductual mas consistente para medr presencia o ausencia de convulsones en el raton?

¢ Cual tue el farmaco o los fammacos con efectos anticonvulsves?

e encontraron diferencias en los efectos anticonvulsvas (prevenir o feverli)?

¢ A qué grupos genéncos pueden pertenecer los farmacas anliconvulsives descublertos?

¢ El disefto expermental que se establerid o5 e mas adecuads para esludiar 1as hipotesis planteadas?

¢ Los procedimientos que se realizaron son vahdos y consistentes?

¢ Que erores se cometieron en la planeacion y eecucion del expenmento?

SESION EXPERIMENTAL IV
Grupo EABP
O8JETIVOS
1 Disefar y realizar un expenmento con el propos:lo de
1a ldentficar y estudiar bas alleraciones conductuales inducidas por la aplicacdn
de un eshimule noticeplive 2n el raton
1b Oescubnr enfre dos famaces cuyas denhdades se han ccultade | A" a 'B),
aquel & aquellos que tignen electas antinoeieptivs en el raton
¢ Tratar de wdentificar &l posible grupe genénce al que pertenece al menos un
frmaco de los que mosiraron efeclos antinaciceptives
TAREAS.
El equipo de lrabajo llevara a caba las siguientes tareas
1 Enunciar las hipélesis experimentales Tlempo 15 minutos
¢ Cudl es al firmaco ¢ los Kirmacos que fanen sfectos antmecrcaphves on of ralén? Gemplo  La admimsiracion del farmace A" 0 'B" produce
¢Cudl os of grupo genénco 3 que pertencce of farmece o los fmacos con efectos antinocicaptives? Ejompla 1 £1 farmaco "A” puede portenacer af grupa de los
anakyesicos de fipo fPuadas rovisar informacién tebnica acerca de las qrupos co medicamentos que s6 sabe frenen efectos analgesicos) Ejempla 2 St se
oncuonira quo enloncos of farmaco "A” porfanece al grupo do analgosicos de lipo {Observa que los dos ejemplos anfes otades roquicren do
oondicionos distintas en ol gomplo T <a frald do rowvisar tedncamante 1os poshles grupos o Jas Gue puedsn pertenecdr Jos frmacos estudiados untd vas quo ¥a »&
COsCUDNICDN SUS OfClos anagesIcos o Goor podrat camparar o quo encontrasto »n of expenmento con fo que se descnbe Iedricamente), en cambo en ef
semple 7 una vaz que yi So tanooe cual o0 6 Stales son iow farmacos con ety antnoccaphivos S0 rogeers slectuar alguna mamobra expernmenta adicdnd
oura uncontrir mAs resuledas Que s patd fndamontar (d CONCILL KN HOOIGE JE 3 Que grupo de dnalgosicos perlontoe (n} dicha (s) firmace (s) ¢ Cudl puede sev
083 munobra oxpenimentyl adiconai?

Foarmacs A ] Farmaco "R
L_____‘-_w_goh“.r.A e . o B R
2 Elaborar ur diseha experimental pasi cumpllr con los objetivos propuestos y probar 1ag hipotesls experimentales Tlempe 15 minutos
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uales serén las vanables dependientes™ {Definir operacionaimente) Cuales seran las vanables independientes? {Defimw operacienalmente}, ; Cuales deben ser
condiciones de los ammales previas y durante al expenmento en las que deben de ponerse mayer atencién a fin de no modificar fas respuestas nociceptvas det
n P, ¢ Qué tipo de estimule nociceptvo se adicara?,  Cudl sera &l procedmiento para aplicar diche estimulo?, ¢Cuales seran los cnienos para definrr fa
sencia de nocicepcon y efecto antinocieeptiva en el rafan?, ,Cdma se administraran los farmacos con posibles efectos antinociceptivas?, ¢ Cuanias dosis de los
nacos se adminstraran? ¢ Cuanios mtervalos de tempo se estableceran para obsenvar ias mandestaciones conductiales de los ralones?,  Coma se deteminard
dentiad del grupo genénce al que pertenece el fimmace o los fArmacos con efeclos antinocicepives en &f raién?
Recursos, Tiempo © 15 minutos.
propanien los siguientes recursos, pare No necesanamente debe Imitarse a elios pueden cambiarse o agregarse olros, siempre y cuando esten deponbles en ef
oralono
Especle ratones macho de 20 a 30 g de pesa
Matenales una jaula de ratdn, una caja de plastico transparente cinco jeringas de tuberculina de 1 mL con aguja No 6 |, un plumén para marcar amimales, una
Shscula para pesar anmaies, relg con segundero
Los farmacos que se estudiaran se eniregaran a fa concentracén da 10 o 120 mg/mL.
Realtzar ¢l experimento. Tiempa ; 120-150 minutos.
ecutar los procedimientos previaments establecidos Vertficar que se realicen tal y comp se establecio en ef diserio expenmental
Elaborar y ublizar un cuadro, en ef cual s9 angten os resulfados
Vigilar estrechamenta fag condicyanes del expenmanto
Anofar las dificulfades que se presentaron duranic el expenmenta
Recomendaciones técricas
Maneje cuidadosamente a cada uno de los anmales Recuerda que fos ammales seran utizados durante el curso para ofrecertes a 1y a tus compafieros una
orturidad para aprender De tal manera, & ko largo del expenmento, aplica fas sustancias sin producir sulnmiento 1nnecesano, en caso de que la condicion de un
mal sea ¢& un grave detencro, pregunta a hy profeser para decidit $1 ¢e sacnfica @ 16 para efilo se debera efectuar adecuadamente of dislocamientc cenvical
Puede ulilzar la administiacidn infrapentoneal aphcando un volumen de 0 1 mL/10g de peso del raton
dentiique con clandad los farmaces que se estudiaran en frascos separados y eémplee una jennga para cada uno de ellas
Descrbir con clandad y precisin la técnica de aplicacion del estimulo nociceptivo que se utibzara en el ratdn
Observa a los aimales dentro de la jaula de plastico, se cuidadaso para que no se descuide alguna mandestacion que te ayude a caractenzar la conducta
ciceptva en el ratbn y , por consiguiente a medicion postenor del efecto antinociceptve
Discusion. Tlempao - 15-20 minutes.
n base en la informacion disponble sobre el tema y considerando los cbjetivas @ hipotasis de trabajo, discuta los resuitados obtenides
udl es la diferencia entre dolor y nocicepain y efecte antinociceptive v analgesica? o Cual es Iz manifestacién conductual més consistente para medrr ia
cicepcion y ef efecto antinociceptive en el raton?
udl fue &l farmaco o kos firmaces con efectos aninociceptivos en ¢ raton?
uales san fos resultados que asi [o sefalan?
A qué grupos gendncos pueden perlenecer el 0 Ics farmacos que mostraron efectos antinesiceptvos en & raton?
| disedo expenmental que se establecio & el mas adecuado para esludiar fas hipdtesis planteadas?
.05 procedimientos que se reatizaron son valicos y consisientes? ( Qué errores se comeligron en la planeacitn y ejecutdn del expenmenlo?

SESION EXPERIMENTAL V
Grupo EABP

3JETIVOS
Disenar y realizar un expenments cor ¢ propos'o de estudiar los efectos de los farmacas "A”y ‘B” sobre |a relyacion muscular del raton
Diferenciar los efeclos refajantes musculares praducidos per los farmacos “A”y B
REAS"
equip de trabajo llevard a cabo fas siguentes (areas
Enunclar las hipétesis experimentales. Tiempo . 15 minutos
a adminisiracion def farmace "A" y "B’ producen refajacion muscular?, ,Las mamfestaciongs del electa del farmace ‘A" y B son diferencrales? Enuncrar as
¥lesis considerands ias prequitas antenares_puaden establocerse ofras hipslasrs

{ Farmaco A | Famaco '8
Hipdtesis l l
Elaborar un disetio expertmental para cumplir con los objetivos propuestos y probar las hipdtesls experimentales. Tlempo : 15 minutes.

Suales serdn las vanables dependientes? (Defirr aperacionalmente))

Zuales serdn las vanables independientes? (Defirir operacionalmenie)

Suales deben ser fas condiciones de los animales previas y durante al expenmenlo que deben controlarse 7

2ué modelo de relajacion muscular se empleara”?

Zuales serdn los entenos para definr la presencia o ausandia de relajacidn muscular?

Sémao se admmislraran los Farmacos con posibles efeclos te relafacion muscular?

Suantas dosis de los larmacos se adminstraran?

Zuanlos intervalos de iempa se eslablecerdn para wbservar las respuestas de 105 ratones 7

3e ubilzard un agomsta, antagonista o sncrqista conceide para dscernir los efeetos de o5 famaces "A” o "B

Rocurses Tiempo 15 minutos

£ proponen los sguientes recursas port MO nesesatamente debe mitarse o olfos pueder Cambarie o Jgiegase oas, siempre ¢ cudndo exten Jisponibles en o

boraterie
Especic fatones maghd de 20 4 30 4 e peso
Matendles  una 2ula de raton, Laa Cd e plalico ransparente {res jenngas de lubien ubta de T al un plumon pars marcar animales una Dasculy pars potal
anunaley relo) con segundero

Los fwmacos qua o o8fladaran se ot BN I 1 oo coe de 1o 3 mgtm
7
Realizar ¢l experimentn Tlompo 120150 minutos
Ll(‘v::if. 0 (el meen oy prf e it fe sl e in e erifie e e et ol p s cn B L g g b LS00 e men i )
§ LA AR R SR | [
I e U Y T b R N A L L T INe7 )

.22



C Vigiler estrechaments Jas condiciones del expeqimento
D _Anotar lss dfioultades qug se nteron durgnts gf sxpanmento
Recomendaciones tonicas
1 Maneje cudadosamente a cada uno de fos ammales Recuerda que los animales seran ublzados durante of curso para ofreceries & b y a tus compaferos una
oportunicad para aprender De tal manera, & lo fargo de! expenmento, aplica Jas sustancias sin produck sufimiento INAacesanc, en caso de que la condicidn de un
animal sea ge un grave detenoro, pregunta a 1 profesor para decidrr 51 se sactifica o no, para ello se debera efectuar adecuadamente el dislocamiento cenvical
2 Puede ulihzar la administracien intrapentonsal, apheando un valumen de 0 1 mU/10g de peso del raton
3 Identifique con claridad jos farmacos que se estudiaran en frascos separados ¥ emplee una jennga para cada uno de elos
4 Describir con clandad y precisién la téenica de medicion de la relajaciin muscular que se whibzard en el raton
§ Observa a los animales deniro de la jaulz de plastice, sé cuidadosa para que no se descude alguna mandestacion que te ayude a Caraclkenzar la presencia o
ausencia de relajacién muscular y ios posibles efectos diferenciales entre los famacos A" ¢ '8
§ Discusion. Tlempo 15 -20 minutos.
Can base en lz informacidn disponible scbre el tema y considerando los cbjetivos e hipdlesis de trabajo discuta fos resuttados cblenidos
¢Los dos farmacos fueron capaces de producr relajacién muscular? ¢ Se uhlzé uno o mas gnipos controles para estudiar dicho efecto?
¢+ Se encontraron diferencias entre los efecios refajantes de los Frmacos "A” 0 'B™7 , Que resultados lo sefalan asi?
(A qué grupas genéricos pueden pertenecer & o los farmacos que mostraren efectos relajantes en el raton?
£ k05 efectos del farmaco "A” o ‘B" fueren semsjantes a los de un relajante muscular conoaes?
L5 efectos del farmaco A" o 'B' se polenciaron con € usa de ofro Brmaco conooda?
+Los efectos def farmaco A" o ‘B" se antagonzaron con el uso de ofro farmaco conacido?
¢El drseiio expenmental que se establectd es e mas adecuado para estudiar las hipdtesss planteadas?
+, Los procedimientos que se reaizaron son vélidos y consistentes?
(Que errores se cometieron en la planeacion y ejecucion del expenmenta”?

SESION EXPERIMENTAL Vi
Grupe EABP

OBJETIVDS:
1 Disefiar y reahizar un expenmento con el propdsito de estudiar &l efecto del farmaco *A” sobre € tempo de coagulacion en ef ratén
2 Descubnr la posble ientidad de! farmace A7
TAREAS"
El equipo de trabajo llevard & cabo ias siguentes fareas
1 Enunciar las hipotesis experimeniales. fiompo . 15 minutos
2 Cual og ol efects del firmaco "A” sobre of iempo de cosgulacidn an ol raton ? Clemplo £ farmacs "A' aumenta £l farmaco "A” dismunuye
«Cudl es la posible Wentidad def farmaco "A'? Eemplo La posible wentidad del farmace “A’ es (Puede establecerse una lista nwial de pesibles identidades y,

sobfe la marcha del expenmento, afadr oiras posiildades) .Exste un ‘armace antagonista o Gue reviere Tos efactos de fa protamina a fin de enuncrar obra
fupotesis?

{ Farmaco A" !

[ Hpétesss i i

2. Elaborar un disefle experimental para cumplir con los objetivos propucstos ¥ probar las hipotesis oxperimentales Tiempo : 15 minufos,

¢ Cual serd la vanable dependiente? {Definir operacionalmente)

£ Cull es la vanable méependente? [Definr cperacionalmente)

«Como se estableceran las mejores condiciones para medyr el liempo de coagulacion en ef ratén?

<Ludl serd el procedmiento para registrar el iempo de coagulacion en el ralon?

< Coma se establecerd el tempo e coagutacien normal en el raton?

LCuantas dosis del farmacs A’ se ulhzaran?

«Exstiran grupos de contrgl?

¢+ Que faclores se deben controfar a ko largo del expenimenta?

Es pasible ulihzar agonistas o antagonistas para disexar fos efectos del farmaco A7

¢ Qi aspecios o caracleristicas farmacokdgicas ayudaran a descubrr la postble identidad del Faimaco "A™

3. Recursos, Tiempa 15 minutos

Se proponen los sigquientes recursos, pero no necesanamente debe imitanse a ellos pueden cambiarse o agregarse olros siempre y cUando estén disponibles en ef

laboratono

«  Especie ratones macho de 20a30g de peso

= Matenales una jauia de ratdn, una caa de plashico ransparente fres jenngas de luberculing de 1. un plaaon pare marcar animales, ura bascula para pesar

animales, relo] CoN segundero

«  Seis tubos capiiares de 1 3 mm de dimedre X 75 mm de largo

* L concontracon del farmaco "A” so desconocens

4 Realizar el experimento, Fiempo . 120-150 minutos.

A_Eecutar los procedimmntos proviamants ectableados Venficar que se reaficen fal y como s8 oslablco en of dierio expsrimental.

B_Llahorar y wblizor yn gugdre en of adl_s@ analen los rasui{adas

{ Ygiar estrachemante las varbias dg control

0 Anglar las ariouliades @ rosomiaen durante ol oxpnmenNto,

£ Hovomengiaonos hemes

1 Mane cugadessmenie a cada uno de Jos animales Recuertd que 165 anmatsy serdn utlizados duraste #f cura parg ofteceres &y atus compaierss una

aprtumdad para aprendes De Lol maneia 4o Lirgo deb expormento Iolt L aushineas w0 produn sulimento mrecesing on cang 08 Que la condcion deun

il Se g un grave detenors, progunta a la profesof pard decds o e 40 pany allg se deber g ofelud ecuadamente el dislocamienta cervicat

4 Puide ulilizar Ja admastiacdn inrapemaneal agheando e L sohiin evpdd unaetimen de DT mU0G $ope s et

T enthigue w0 clandad of firm e AT eeun g eeun s ¢ emplen T gy

$ Uecnbn con Canead v prociren L 10cme) de redicidn Sel e Je L onulicdn oa o 1uon

4 Dlvcuman Tigmge 15 -20 minutoa
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base en fa informacin disponible sobre ef tema y considerando los objetivas e hipdtesis de frabajo, discuta ios resultados obtemdos
ales son los efectos sobre el iempo de coagulacion en gl ratdn del farmace "A' 7
k& pasas se estableciercn en ef expenmento para Hlegar a descubnr fa identidad dai farmaco *A?
it es la posible identidad del farmace *A” de acuerde con los resultados obtenidos?
- ufihzd un antagonista del famaco "A™ En caso negatve ¢ Porque no se considert?
zaso afimmative st fue su utihdad en ol disefic ewpenmental o para el estudic del famace "A™7  Céma se interpretan wo exphcan los efectos cblemidos con el
de diche antagonista?
disefio expenmental que se establecio es el mas adecuade para estudiar las hipotesis planteadas?
3s procedimientos que se reabizaron son vaiidos y consistentes?
1€ erores se cometieron en la planeagion y ejecucidn def expenmenta?

SESION EXPERIMENTAL VII.

Grupo EABP

JETIVOS-
hgefar y realzar un expenmenta can el proposite de estudiar & efecto del farmaco "A” sobre 1a actidad del dlero aistade de rata
Jescubnr la posible identidad det farmaco "A”
REAS-
quino de trabajo llevara a cabe las sigueentes lareas
nunclar las hipétesis experimentales. Tempe 15 minutos.
sal es ef efecto del farmaco “A” sobre la aclividad det utern aslado de rata ? Ejemply Ef firmace "A” produce
idl 85 la poshle enfidad de! farmaco "A™? Ejemplo La posile wentidad del firmaoco ‘A’ es  (Puede establecerse una fista micial ge posbles ideniidades v,
re la marcha del expenmento, afadir olras posibilidades)
ecto def farmaco “"A” se revierte con

Farmaca "A"
Hipdtests [
laborar un disefio experimental para cumplir con los objetivos propuestos ¥ probar las hipotesis experimentales. Tiempo - 15 minutos
54l serd |2 vanable dependiente? {Defimr operacionalmente)
ual es la vanable independiente? (Definr cperacionaimente}
oMo se estableceran las condiciones de mantermimiento mas adecuadas para el Utero aislads de rata?
ué parametros del poligrafo deben calibrarse?
a2l serd el procediments para registrar los efectos del Fimace "A™?
oma se estabiecen la actvidad basal del utero?
uantas dosis det farmaco A" se utilizaran?
uanto liempo se registrara la respuesta al farmaco “A"™?
6mo se evitard la sumacion de los efectos producides por la administracion de las dosis del firmaco "A™
ve factores se deben coniralar a lo larga del expenmento?
s posible uthzar agomistas o anlagonistas para disecar los efectos del fermaco 'A'?
ue 25pectos o caraclerlslicas farmacologiCas ayudaran a cescubir ia posible identidad del farmacs "A™?
Recursos, Tiempo 15 minutos
PrOpOnen 1S Siquientes recursos pero N0 necesanamente debe hmitarse a ellos pueden cambiarse o agregarse olros $IRMpre y Cuanda esten disporibes en el
orateno
Especie rata hembra de 150 a 200 g de peso
Equipe un potlgrafe v camara de teydo aistade
Matenales wona caja de Petn sers pzgias te W00 mi, sers vasos de precipdado de 100 ml, s2i5 agujas comunes Je costura un carrete Je Mo de algodsr un
estuche de diseceitn por mesa una regla de 10 cm seis enngas de 10 mb y una de 1 mL | 154ires de schucion de Krebs
£l farmaco "A” 58 ontragars 4 una concentracon do 10 <M
Realizar ¢l experimente Trempe  120-150 minutos
Fiecutar los procedimentss praviamonte establecidos Venficar qus e reakten by como se ostableco on af Jrsorly axperimentdt
Elahorar y utiizar un cuadro_en ef cual se anclen ks resutlados
Viqrtar astrechamenta las vanablos de ¢oatrol
Anolar fag dificiftades que se prosentarpn durants of expenmento
Recomendacionas hameas
Uso del poligrafo El papel core a distintas veloidades seleccione la veloaidad g2 5 mm por minute Cuwde Gue ‘a panlta regustre carrectamente y que la linta no
seque, eslo sumergiendola en la esponja mientras realiza otros procedmmientos Se recomienda que en ¢l lugar donde se encuentra el poligralo no ewstan
ACIONCS Que puedan enmascarar ol reglstro
Camara para tepdo aislade Lsta tene coma bage un lapon de huie con un dispesitive para 1a entraca de sehucion y ofre para i drengie Marque of nivel de la
lucion y drene ef batto para medir of volumen  Esta sera la capacidad a Lo cyal cada vez se llenard [a camara cuando se trabaje con el lejdo aislado
Oesterebre a la rata pof fraccon y cone 1a pict y & muscuo que cubre f abdomen
Aslamiento del Olero Separe los dos cuernos o lrompas del utero Cologuelas en una caja de Petrn que contenga selucién de Keebs Limprelos de grasa y amaree
da exiremo con hilg g 3lgodon
Cologue 1a preparacdn on te Cimara pald 41gano anlado con muchy curdads Mando un extrems de o en ol alambre del Lapon o2 hule ¢ 2 0 en gl gancho Sl
nscucior Liene Lo camars con solucidn Kiebs con una unaga hasla cubne vf organo asslado Deje en 1eposo 1 rmun 1 preparackin antes e mgar vl resgstco & la
tvidnd basai Evite damar al 1epdo con 03tas manobras
Administtacion de famacss Porcada 10 mL de volumen det barle agreque 0 1 mL de la solucin conespondiente
Discuston Tlempo 15-20 minutos
1 bt en L aformacon ggonibie ore oMy Sofunerandd e, Abelivo, @ lipatess de inbajg dincula o eynlades dotoroia,

uabes v los efeclo sobre L ivickad dodutero aslak de tata gel Grmaeo A7

AUE DA LDl Mg e ] REenMerTQ D deadt g descubn? g denddad Jel larmaco TA?
Suab s preadde adendiad e R maca AT de a0 i oon e e ligs, obtenudos?
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En caso afimmatvo ¢ Cual fue su utikdad en e disefio expenmental o para el estudio del farmaco "A™? ¢ Como se Inerpretan y/o exphean log efectos oblenidos can el
uso de dicho antegonista?
(El disefio expermental que se establecio es el mas adeguado para estudiar las hipdtesis planteadas?
¢ Los procedimientos que se realizaron son validos y consistentes?
¢ Que emores se comeheron en Ia planeacion y eiecucion del expenmento?

SESION EXPERIMENTAL VIIL.

Grupo EABP

OBJETIVOS:
1 Dnsefvary realizer un expenments con & proposito de estutiar o efecio del fannaco *A” scbre la penstalsis intestnal 8N & relon
2 Descubnr la posible identidad del farmaco A"
TAREAS.
El equipe de trabajo levara a cabo las siguientes tareas
1. Enunciar las hipotests experimentzles. Tiempo . 15 minutos,
< Cuél es ef efecto def tarmaco A" sobre fa penstalss intestnal en ef raton 7 Gemplo £f farmaco "A” aumenta o £/ farmaco ‘A’ dismimuye
¢Cudl es Ja pasible wdentidad del frmaco A" Eemplo La posile idenfidad defl frmace "A" o5 {Puede establecerse una ista micial de posbles dentidades y
sobre la marcha del expenmento, afiadir otras posibivdades) £/ efecto dal firmace *A” se revierte con

i [ Farmace ‘A"

Hipotesis | ]
2 Zlaborar un disefio experimental para cumpir con los objetivos propuestos y probar las hipatesis experimentales Hempo 15 minutos
¢ Gual sera fa vanable dependiente? [Defing cperacionaimente)
¢Lual es la vanable independiente? (Defin oparacionalmente)
¢ Gomo se establaceran las mejores condiciones para medir |a penstalsis ntostingi en el raton?
¢ Cual sera el procedimiento para registrar la senstaisis intestnal en ¢ ratén?
£ Como se estableceri el hempo de penstaisis intestinal normal en el raton?
(Guantas dosis del fammaca "A” se utilizaran?
¢Existiran grupos de control?
¢ Que factares se deben controlar a lo largo cel expenmenta?
+E$ posible utilizar agonrstas o antagonistas para disecar ios efectos del farmaca "A™
(e aspectos o caractensheas farmacoiogicas ayudaran a descubrm [a posible wentidad del farmaco 'A7?
3. Recursos. Tiempo 15 minutos
Se proponen Igs siguentes recursos pEro N0 necesanamente debe Imitarse a ellos, pueten camiarse o agregarse olros siempra y cuando esten disponines en el
iaboralono
= Espece ratenes macho de 20 a 30 g de peso
+ Matenales una jaula de raton una caja de plasico transparente, ires lenngas de tuberculina de 1 mL un plumen para marcar anmales una bascula para pesar
anmales relo) con segundero
*  Laconcentracion del farmaco "A° se dascorocera
4 Realizar el expernimento. Tlempo  120-150 minutos,
A Eiseutar os procedmentos previaments es'ablecdos Verficar que se realicen (8l y como s¢ establecid en ol disery expgrmental
8 Elaborar y uthzar un quadro_en el cual_se anglen los resuitados
G Vlar estrechaments [ag varrablos_ Je conlrol.
D Anotar las difcultades que sa presentaren curanle o expenmenta
£ Recomendagionss lecmcas
! Maneje cudadosamente 2 cada uno e 10s animalgs Recuerda que los ammales seran uliizados durante ef curso para ofrecertes a iy a fus campaferas una
oporiunidad para aprender De tal manera a b largo del expenmento, aplica las sustancias sin producir sufimiento INfecesane en caso de que la condicion do un
animal sea de un grave detenoro prequnta a tu profesor para decidic 51 se sacnfica o no para ello se debera efectuar adecuadamente of dislocamiento cenvcal
2 Pueds uibzar ta administracion ntrepesioneal aphicande. de la solucidn entregada, un volumen de 0 1 mii10g de pese el s2lon
3 denhfique con clandad el fammace A’ en un frasco separado y emplee una Jennga unica
4 Descnbir con clandad y precisidn la leenica de medicion de [a penstalsis ntestinal en el ratén
5. Discusién Tlempe 15 -20 minutos
Con base en la informacidn disponible sobre e tema y consideranda los cbjgtives € hipolests de trabajo, discuta los resultados oblenidos
¢Cuales sonlos efectos scbre la penstalsis intestinal en el ratdn del famaco*A™ 7
¢« Que pases se establecieron en el gxpenmente para llegar @ descubnr la dentidad ded firmaco "A?
¢ Cudl es fa posible Wentictad del farmaco "A” ce acucrdo ¢on los resultados oblenidos?
¢5e il 6 un antagonista del frmaco "A™ Encaso negatve o Pargue no se consident?
Er caso afimaivo  (Cubl fue su utlidad en ef diseno expenmental o para el esludeo del frmaco "A™?  Como se micrprelan ylo explican los efectos obtenidos con 2l
usa Je dicho xmagomnista?
¢ El diseno expenmental que se establecio es of mas adecuado para estudiar las hipotesis planteadas?
¢, Los procedmientos que se reahzaron son vihidos y conuistentes?
¢+ Que erreres se comebieron en la planeacdn y ojecucian del expenmenla?

SESIGN EXPERIMENTAL IX.

Grupo EABP

QBJETIVCS

COTIE R Y Ll U O eato COr - DRI e
o £ Ui L3 alleracanes on La reciencia respiEntons o Lo ratd ngueidns pof W apheacidn ool laimaco A
T Ou reveriie Lof e anenta L cor otidan s aiteranones ¢ L ireeuencr e pe atang S b nis uc depor ol Barmoacg A
T Lleseubnr L posibic e ndad s Trmace A7

SN enar realiZat gl KB TORL T e b
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ib Tratar de revertr, con medicamentos, los efecios toxicos del farmace ‘B
1b Descubr I postble identidad del famaco ‘B
AREAS
equipe de trabao llevara a cabo las sigutentes tareas
Enunciar las hipotesis experimentales. Tiempo : 15 minut
nngiderando las accianes toxcas de los &rmacos  ¢Cuales son los efeclos (6XIC0s que pueden manifestarse en fa frecuencia respiratona? Qué bpo dé frmacos
seden prochicrr tales efectos foxcas en Ja frecuencra respiratonia? ¢ Pueden revertrse esos efeclos toxicos con antagorystas conooidos?
Famaco ‘A" 1 Farmaco B |
Hpdless [ i |
Efaborar un disefto experimenta! para cutplic con los objetivos propuestos y probar las hipétesis experimentales. Trempe . 15 minutos.
Cudl sera |a vanable dependiente? (Definir cperacionalmente), ¢ Sudl es Iz vanable mdependiente” {Defir operacionalmente), ( Como se establecersn las mejores
sndiciones para medir [as alteraciones en la frecuencia respiralona en la rafa? ¢ Cual serd & procedimients para registiar la frecuencra respiralong en (3 rata? ¢ Cual
s fa frecuencia respiratona normal de la rata? ¢ Cuantas dosis de fos farmacos "A” y 'B” se utlizaran? (Existiran grupos de control? (Qué factores se deben
sntrofar a lo fargo del expenmento? Es posible utlizar agomistas o antagonistas para disecar los efectos del farmaco “A’ y "B (Que aspectos o caracteristicas
macokigicas ayudaran a descubnr la postle entidad de los famacos “A”y 'B'?
. Recursos. Tlempo . 1§ minutos.
e proponen los srquientes reclirsas, pero no necesariamente debe Iimitarse a ¢llos puecen cambrarse o agregarse otros siemore y cuando estén disponibles en el
boratorio
una rata macho de 190 a 130g de peso v cuatro ratones machos de 20 a 30g de peso
Un estuche de drsecaidn
Cuatro jenngas de 1 mL, tpo tuberculina con aguja hipodénmica
Un poligrafo con un canal de registro
Dos tahlas para diseccion
Seis agujas desechaties del No 26, bisel corlo
Una cuerda trante v vn piano inclinade
Pentabarbital 35 mg/ml_
Fammaco A" 15 mg/ml. y Farmaco ‘B 50 mgfml
. Realtzar el expenmento, Tempo - 120 -150 minutos.
Ejecutar los procedimientos previzments establecidos Verificar que se realicen tal v como se gslablocid en el disefio experimental
| flaborar v ubihrar un cuadro_en el cual e anclen los resultados
. Vigitar esirechaments las vanablas de controf
} Anotar fas dificuttades que se presantaron durante ef axpenmento
._Recomendaciones fecnicas
Maneje cudadosamenie a cada ung de los anmales Recuerda que los anmales seran uthzados durante el curso para ofrecerles a b y a tus compafieros una
poriunidad para aprender De tal manera, a lo largo det expenmento, aplica las sustancias sin producir sufnimiento nnecesanc e case de que la condicidn de un
nimal sea de 1 grave delenoro pregunta a W profesor para decidir st se sacnfica 0 1o para eilp se debera efectuar adecuadamente el dislocamignto cenvical
| Pugde uthzer la adminsiiacdn nirapentoneal, aphcande, de la solutkin entregada, un volumen de & 1 mUnlg de peso del raton
| Identifique con clandad el farmaco “A” en un frasco separado y emplee una jennga unica
b Para la medicion de |a frecuencia respiratona en |a rala se recomienda inyectar 35 mg/kg de penlobarbitat por via miraperioneal una ves que se presente la
nestesia colocar el antmat scbra una tabla de disecciones Proceda a colocar una aguja hipadamica con jennga a través de la pared abdominal a fin de administrar
25 farmacos por via infrapentoneal Inmediatamente después suture con la aguja y el hilo 1a piel de la rata a fa altura del apéndice xifordes cudando de no perforar el
drax El hilo debe ser lo suficrentemente largo coma para suetarse al lransductor dei polgrafo Incie et regrstro a una velogdad de 50 mmimin y midiendo en un
Mervalo de un minulo la frecuencia respiratona de la rata (registro basal)
i Descrinr con clandad y precsion la léenica de medieidn de la sedacitn e hipnesis en el ralon
¢ Discusion Tiempo 15 -20 minutos
>on pase an la informacion disponible sobie el tema y congiderando log objetives 2 hupoiess J2 Irabajo, discuta 'os resullados cblenidos
.Cuales son los efectos sobre ia frecuencia respiratonia en la rata del farmace "A” ? (El farmaca ‘8" fiene efeclos sedantes e hipnéticos? (Que dalos expenmentales
ipoyan tales observaciones? ; Que pasos se establecieron en ¢l expenmento parz llegar a descubnr la wdentidad del farmace "A” y 'B"? ,Cual es la posible identidad
%el farmaco "4 y del farmacs "B de acuerda con los resultados cblendos?
.Se utihzo un antagonista del farmaco *A'y B'? En caso negatve ¢ Porque no se considero? En caso afimatvo o Cual fue su atildad en el disefio expenmental o
»ara el esludio del farmaco ™A y "B'? , Como se inferpretan e exglican los efectos obtenidos con el uso de dchos antagomstas?
JEl diserio expenmental que se establecid es el mds adecuado para estudiar las hipdtesis planteadas?
. Los procedimentos que se realizaron son valdos y consistentes?
1 Que arrores se cometieron en |a planeacion y ejecucon del expenmento?




CUESTIONARIO 1A. VALIDEZ CONCEPTUAL GUIAS ENSENANZA TRADICIONAL.

AU AN T

VALIDACION DE LAS GUIAS DE LOS EXPERIMENTOS
(INSTRUMENTOS DE APRENDIZAJE)

INSTRUCCIONES' Inicie analizando cada uno de los formatos de practica "X’ y, de acuerdo a su juicio, responda en relacion con ios
aspectos que se preguntan, marcande una ¥ en la columna que efja Puede anotar observaciones o comentarios en el espacio aparte.

Se prde, af iniclo de la préctica,
Infermacion tedrica acerca de los

La identidiact da los fémacos,
que se utlzaran en la practica,

Formag *X"

Lca objetivos se centran en Las hipdtests
famacos que se utilzardn, es conocida
ia comprobacion & descubnmiento de S enuncian deben ser sl NG 3 NG
ce BCCIONeS 0 los efectos y de la explictamente estableckdas pof los
efectos de los posibie wdenbdad de alumnos
férmacos 08 fanmacos

clectos farmaco’ogicos de !
@ sefclonira en el lleony |
utero aislado de rata

b e e

7 £l perfil neurolermacoldgico
. en el taton
3 " va'oratidn de fa aclividad
anticonvulsiva
L Valoracion de la actvidad
— analgesica
'z Re'ajantes musculares
. valoracion del efecto

anticeagulante de la
heparina en el raton

2 Estmulante de la actmidad |}

. uleripa i
& Arhdiaréicos !

o Med das especificas en el

tratamiento de las
intoxicacienes

, CBSERVACIONES O COMENTARIOS,
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CUESTIONARIO 1B VALIDEZ CONCEPTUAL. GUIAS ENSENANZA TRADICIONAL

INSTRUCCIONES Continue analizando cada uno de los formatos de practica “X" y, de acuerdo a su juicio, responda en relacién con los
aspectos gue se preguntan, marcando una v en la columna que elija. Puede anotar observaciones o comentarios en el espacio aparte.

Formato "X

Be proporciona informacion

" "Se'sefela en forma clara &)

acerca del disefio y se manee adecuado de los anmales
descnben, paso a paso, las o lepdos aisladas
tareas de adminsstracion de ks Las preguntas que se Incluyen en la discusién se centran en
fémacos v e registro de ks
efectcs
st NO St NO la comparacitn

la comprobacion de

los efeclos de fios)
farmaco (s}
utiizado (s)

entre la informacién
tedrica y los efectos
produckios por el
(los) firmace (s)
uthzado (s).

la posible
identidad del
{los) férmaco (s)
{s) utilzada (s)

los errores que
s cometleron en
{a planeacién yio
gjecueidn del
axpenmento

Efectos larmacolégicos de
la serotonina en el ileony
utero ais'ade de rata

"z 7 & perfil neurofarmacolégice
R 2n el ratén
3 © Va'oracion de la actividad

anticonvulsiva

Va'eration de la achividad
analgesica

th

Relajznles musculares

""Valoiacien del etecto
anlcoagulante de fa
nepanna £n &l ralon

m

T Estimuiante de 1a actvidad
utenna

Antidiareicos
g | Medwias especificas en el
tratameento de las
1 mioxicaciones

GBSERVACIONES O COMENTARIOS
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CUESTIONARIO 2A VALIDEZ CONCEPTUAL. GUIAS APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS

INSTRUCCIONES" Inicie analizando cada unc de los formatos de practica *Y” y, de acuerdo a su juicio, responda en relacién con los
aspectos que se preguntan, marcande una v en ia celumna gue elija Puede anotar observaciones o comentarios en ef espacio aparte.

T i Se prde, al nicio de la practica, La dertidad de Jos farmacos,
! | s .
Los se oartran en | Las hipotesss informacion tednea acerca de los queé se utitzaran en la préctica,
; farmacos que se utlizardn es conocida
l
@ COMprobacion e descubarmiento de E s enuncian deben ser 8t NO Sl NO
Formrato *Y” de accones o wselectos ydela explictamente establecilas por los
efectos de los posible entidad de alumnes
férmacos fos farmacos
K I Sesion Expenimental |
i {Serotonina}
2 | Seswn Expenmental Il
1 {Clorpromazina y
! Anfetamina)
3 ' Seswn Experimental il

{Metrazol, Placeba,
Pentcbarbitat y
Difenhidantoina)
Seswon Expenmental IV
{Dextropropoxifeno y
Oipirena)
Seswan Expenmental V
{Tubocuraring y

Succin.colina) =
K Seston Expenimental VI
{Hepanna)
=77 T ges'on Expermental Vi
. (Cxlocina)
4] Seston Expenimental VI
(Dilenoxlato)
g Sesson Expenmental $X
‘Dextropropoxifeno y
, Drazepam)
CBSERYACIONES G COMENTARIOS

I

wl

b — e o e
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CUESTIONARIO 2B, VALIDEZ CONCEPTUAL GUIAS APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS.,

INSTRUCCIONES Continue analizando cada unc de los formatos de practica *Y” y, de acuerdo a su juicio, responda en relacion con los
aspectos gue se preguntan, marcando una v en la columna que elja Puede anotar observaciones o comentarios en el espacio aparte.

Forma'o Y™

S proporciona informacton

Sa sefiala en forma clara el

acefca del disefio y se mangjo adecuado de los animales
descnben, paso a paso, ks o lejdos aslados
tareas de administracidn de ks Las preguntas que se Incluyen e la discusion se centran en
farnacos y ef registro delos |
efectos i
sl NO : st NO la comparacién

la comprobacidn de

tos efectos de (los)
farrmaco (s)
uliizado (s)

entre la infermacién
tednea y los efectos
produckios por el
(fos) fanmaco (s)
utlizado {s),

la posible
identidad del
{los) férmaco (s)
{s) utlzada (s)

kos errores que
5 cometieron en
la planeacitn yio
ejecucién del
expermente

1T Seson Expenimantal |
{Serotonina)

Seston Expenmenta Il
{Clorpromazina y
Anfetamina)

Seston Expenmental 1H
(Metrazol, Placebo,
Pentoparbital y
Difeniihidanteina)

L

4 7 “Sesin Expenmental IV
{Dextreprepaxfeno y
Dipirena)

$Sesion Expenmental V
{Tubocuranna y
Succinicolina)

Sesion Experimental VI
{Hepanna)

7 t Sesion Expenmental Vi
(Owtocina)

"3 T Seson Expenmental Vill
{Difencxilata)

W

Sesion Expenmental IX
(Dexiropropoxifeno y
_ ] Dazepary

CBSERVACIONES O COMENTARIOS
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VALILEL VUV EF T UAL ANALTONS WUHAPANA T TV WUAG DL CAFLIVIEIN | VO,

e PRIMERA RONDA
T Se pe, 2l Inicio de fa préctica, La dentdad de os farmacos,
i 2
i Los se centran en Las hipdtess Informacion tednea acerca de los que se ublizardn en a prachica,
! i farmacos que se uthzarsn &5 ConoGita
E| la comprohacson of descubnmeento de [ $& enuncEn deben ser sl NO ] NO
i de 3CCNes 0 1os efectos ydela explictamente establecxias por los
i efectos de s posttie dentdad de alumnos
j farmacos los farmacos i
" Fometo X ] 9de® Dded [ Sded 0de @ $ded 0de§ |
1 |
ET) ! No evaluado en prmera ronda
Foma'o Y 0Oded Ods9 2det 7de9 Cde® 9ded
(ABP)
T [ Sepropofconainformacion | Se sefala en forma clare el
! acerca del drsefin ¥ 50 | franep adecuado de los animales
¥ descnben, paso a paso, las ! © lejcks aslados
| tareas de saministrackin de ks ; Les preguntes que se incluyen en la discusion se centran en
v fammnaces y el registro de los
i efeclos
sl NO St NO la comparacidr
tacomprobacionde | entrela Infomacion la poslbe los errores que
los efectos de (los) tednea ¥ los efectos Identidad del se cometieron en
fanmnaco (s} producidos por el (los) famaco (s) | la planeacion yio
utiizada (s}, (fos) fdmaco (s) (8) ubizzads (s) ejecUcion del
whiizado {s) aperimento
Formats X7 Tded 2ded 8ded ide® Sded 9ded 2deg 2de9
(€T
N Formato Yy 0ded Ode9 7deq 200D Oded Oded 9da g 6de9
(ABP) |

%% 5. 203 5€ PIESErian e aCLEfd alNLMEd de quiss que se les calfico unanimemente por cualro experios Por ejemple 2 de 9 significa que en selo dos guias fos experlos estuyieron de acuerdo unanimemente 9 de 9

B £7 19235 S pracl z2s los expertos alcanzaten unammidad
LBSIRVAT U ES GENERALES PRIMERA RONDA Inchsr , a1 pincipo en las guias ¢@ ensefanza Uiad conal, la revisidn de aspectos tedncos de los farmacos Esta determind k inglision da un aspecto mas en ef analsis

& razer eXp 0D, en las quias ée ensefanza iadiocional [as vartables depencrentes y 1as vanables independientes

*.oge 25 guas expenmenlaes e la segarda ronda ['Se p.de, ahimicio dg fa prachica inloimacion tednca acerca de los frmacos que se uilizardn 51 NG*
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VALIDEZ CONCEPTUAL. ANALISIS COMPARATIVO GUIAS DE EXPERIMENTOS.

SEGUNDA RONDA

T T I Se pute, al nicio de fa préctica, La wdentidad de los farmacos,
| Los oby se centran en | Las hipotests Informacion tedhca acerca de los que se ubizarén en fa practica,
. | farmacos que se utilizarin s conocida
| l2comprobecen | eldescubmmentode | se enuncian deben ser 5] NO sl NG
Z te BCCIONeS O I los efectos y de la | explictamenta | establecikias por jos.
" sleclosdelos | posiberentdadde | alumeos
i farmaces I jos farmaces |
—— . 1
Fomae X | 0deT | Dde® i 9deg 0de9 9de9 Ode9 9de® Ode9
@ ; :
T T Fomaey I 0de® | Sded } Oded Gded Ode 9 9de9 Oded 9de0
(8P ! 5 }
P 1 ; i —
T Se proporciona INfoImacsn Se sefiala en forma clara ef
| acerca del disefio y se manejo adecuado de los animales
| descnben, paso a paso, las o tejeios arstados
tareas de adminstracon de ks Las preguntas que se incluyen en la discusiin se centran en
famacos y ¢l registyo de los i
efecios
] NO Sl NG la comparacion
la comptobackin de entre la Informacion la posible los ermores que
los efectos da {los) tedrica y los efectos wderidad del se cometiaron en
farmaco {s) producidos por el (los) firmaco (s) | fa planeacién yio
utlzado {s), {los) férmaco {s) (s) ublzado (s) ejeclcion del
utifizado (s) expefimento,
Formato X 9ded Cde9 aded Qde® 9deg Qded Qdeg Ode®
(ET)
Fomatoy” Ode® 9ded 9de® 0de® Ode® Gdeg Gde g Gded
{ABP)

BETRVAT 0AES B SEGLIDA RGHDA N agana



ANEXO IV

INFORMACION ACERCA DEL CUMPLIMIENTO
DE LAS SESIONES EXPERIMENTALES.

A. DATOS GENERALES.

GRUPO
ENSENANZA TRADICIONAL
REALIZADA+ | DURACION+ | ASISTENCIA+ REPCRTES DE
ALUMNOS+
SESION| SI NO Minutos Nuamero alumnos i Nimero de entregados
1 Si 181 21 21
2 Si 175 20 19
3 Sl 156 20 18
4 Si 174 21 19
5 Si 167 19 17
6 Si 180 20 18
7 Si 188 21 19
8 Si 177 20 20
| 9 Sl 193 21 19
GRUPO
ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE
BASADO EN PROBLEMAS
REALIZADA* | DURACION* | ASISTENCIA+ REPQRTES DE
ALUMNOS+
SESION| Si NO Minutos Ndmero alumnos Numero de entregados
1 Sl 201 20 20
2 Sl 195 19 19
3 Sl 176 20 19
4 Sl 194 20 19
5 Sl 187 19 19
6 Sl 211 19 18
7 Sl 198 18 17
8 Sl 187 18 19
9 Sl 210 20 20
OBTENCION DE DATOS:

* Datos registrados por un técnico que apoyo las achvidades docentes en el laboratorno de
farmacologia Este técrico fue el mismo tanto para el grupo ET como en el EABP
+ Datos proporcicnados por el Profesor Titular dei grupo, al final de cada sesién
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B. DATOS ACERCA DE LOS RECURSOS PARA REALIZAR
LAS SESIONES EXPERIMENTALES.

GRUPO
ENSENANZA TRADICIONAL
. ANIMALES* MATERIALES+ EQUIPO+
ESION | Especie/Namero Completos/incompletes Sin fallas/Con fallas
1 Ratas Wister/2 Completos Sin falias
2 Ratones CD1/25 Completos Sin fallas
3 Ratones CD1/35 Completos Sin fallas
4 Ratones CD1/25 Completos Sin fallas
5 Ratones CD1/25
Pollos/5 Completos Sin fallas
6 Ratones CD1/30 Completos Sin falias
7 Ratas Wister/2 Completos Sin fallas
8 Ratones CD1/22 Completos Sin fallas
9 Ratones CD1/2C
Ratas Wister/S Completos Sin fallas
GRUPO
ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE
BASADO EN PROBLEMAS
. ANIMALES” MATERIALES+ EQUIPO+
ESION | Especie/Nimero Completos/Incompletos Sin fallas/Con fallas
1 Ratas Wister/2 Completos Sin fallas
2 Ratones CD1/25 Completos Sin fallas
3 Ratones CD1/38 Completos Sin fallas
4 Ratones CD1/35 Completos Sin fallas
5 Ratones CD1/30
Pollos/s Completos Sin fallas
3] Ratones CD1/30 Completos Sin faillas
7 Ratas Wister/2 Completos Sin fallas
8 Ratones CD1/25 Completos Sin fallas
9 Ratones CD1/35
Ratas Wister/5 Completos Sin fallas
'BTENCION DE DATOS:

Datos registrados por un técnico que apoyo las achvidades docentes en el laboratonio de
wmacolcgia. Este técnico fue el mismo tanto para ef grupo ET como en ef EABF
Datos proporcronados por ef Profesor Titular del grupo, al final de cada sesién




C. DATOS ACERCA DE LOS FARMACOS UTILIZADOS.

GRUPO
ENSENANZA TRADICIONAL
SOLICITADOS A | SOLICITADOS
INICIATIVA DE POR LOS
LOS ALUMNOS | ALUMNOS QUE | :EL NOMBRE DE LOS
ENTREGADOS EN ALGUN NO SE FARMACOS
AL INICIO DE MOMENTO DE PUDIERON ENTREGADQS AL INICIO
LA’SES[ON LA SESION ENTREGAR DE LA SESION FUE
) NUMERO/ NUMERQ/ NUMERO/ CONQCIDO POR LOS
SESION NOMBRE * NOMBRE * NOMBRE * ALUMNOS?
SIUNO *
1 1/Serotonina 0 0 Si
2 2/Clorpromazina 0 0 Sl
Anfetamina
3 3/ Metrazol 0 0 Sl
Pentobarbital
Difenilhidantoina
4 2/Dextropropoxfenc 0 0 Sl
Dipirona
5 2fTubocuranna 0] 0 Sl
Succinlcohina
Fisostigmina
6 2/Heparina 0 0 Si
Protamina
7 2/QOxitocina 0 0 Sl
Isoxsuprina
8 1/Difenoxilato 0 0 Sl
9 4/Dextropropoxifeno 0 0 Si
Diazepam
Naloxona
Flumazenil
OBTENCION DE DATOQS:

* Datos registrados por un tcnico que apoyd las actividades docentes en el labaoratorio de
farmacologia Este técnico fue el mismo tanfo para el grupo ET como en el EABP
+ Datos proporcionados por el Profesor Titular del grupo, al final de cada sesion,
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GRUPO
ESTRATEGIA DE APRENDIZAJE

BASADO EN PROBLEMAS

SOLICITADOS SOLICITADOS
A INICIATIVA POR LOS ¢EL NOMBRE DE LOS
DE LOS ALUMNOS FARMACOS
ENTREGADOS ALUMNOS EN QUE NO SE ENTREGADOS AL
AL INICIO DE ALGUN PUDIERON INICIO DE LA SESION
LA,SESION MOMENTO ENTREGAR FUE CONOCIDO POR
] NUMERO/ DE LA SESION NUMEROQ/ LOS ALUMNOS?
ESION NOMBRE * NUMEROQ( NOMBRE * SI/INC *
NOMBRE *
1 1/Farmaco "A” 1/Acetilcolina 1/Histamina NO
(Serotonina)
2 2/ Farmaco "A” 1/Ciazepam o NO
(Clorpromazina)
Famaco “B”
{Anfetamina)
3 3/ Farmaco "A” 3/Acido valproico | 1/Clonazepam NO
(Placebo) Difenilhidantoina
Farmaco “B” Diazepam
(Metrazoi)
Farmaco “C”
(Pentobarbital)
Farmaco *D"
{Difeniihidantoina)
4 2{ Farmaco "A” 3/Acido 1Morfina NO
(Dextropropoxifeno) acetilsalicilico
Farmaco "B” Ibuprofen
(Dipirona) Naloxona
5 2/ Farmaco "A” 2/Aceticolina 2/Propofol NO
(Tubocuranna) Fisostigmina Naxodoi
Farmaco "B"
(Succinilcolna)
6 2/ Farmaco "A” 2itteparina 2Nitamina K NO
{Heparina) Protamina Warfarina
7 2/ Farmaco "A” 1/Serotonina 0 NO
(Oxitocina)
8 1/ Farmaco "A" 1/l.operamida 0 NO
Difenoxilato
9 4/ Farmaco "A” 2/Naloxona 0 NO
{Dextropropoxifenc) Flumazenil
Farmaco "B"
{Diazepam)
)BTENCION DE DATOS:

Datos reqistrados por un técrico que apoyd las actividades docentes en el laboratonc de
srmacologia Este técnico fue ef mismo fanto para el grupo ET como en el EABP
Datos proporcionados por el Profesor Titular del grupo, al final de cada sesion
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ANEXO V

CASO EXPERIMENTAL.
PLANTEAMIENTO A LOS ALUMNOS DE LOS GRUPGS EABP Y ET
EN LAS ETAPAS LY Il

LABORATORIC DE FARMACOLOGIA
EVALUACION

Nombre Grupo. Fecha

La actividad que desarrollaras el dia de hoy en el laboratorio de farmacclogia tendra como
propésito que tU disefies un expenmento y que o realices para estudiar in vitro un farmaco
cuya identidad se ha ocultado. Tu desempeno serd calificado y los puntos que obtengas se
tomardn en cuenta para tu calificacidn final del Curso de Farmacologia Te invitamos a

dedicar tu mayor atencion y esfuerzo en esta evaluacion

El farmaco cuya identidad se ha ccultado se le mencionara como farmaco "A”, respecto a éste
deberas establecer

A Cuales son los efectos que produce sobre la actividad del ileon aislado de cobayo

B Conclur acerca de su probable identidad, en términos del grupo farmacologico al que
pertenece o de su probable nombre genérico

Para ello, deberas disefar un experimento que te permita obtener datos o resultados respecto
a fos dos puntos antenores

Contaras, a partr de este momeanto, con dos horas como tiempo maximo para gjecutar tu
expernmento  (Se te recomienda emplear hasta 20 minutos en la planeacidn de tu
expenmento, hasta 15 minutos en disponer de los matenales, hasta 60 minutos para
glecutarlo y reserves olros 20 minutos para escribir tus conclusiones) No podras comunicarte
con tus companercs, es decir, ef trabajo es estnctamente individual y tu profeseor del curso no
podra ayudarte en ningun momento

En relacion a tu experimento, se te sugiere fo siguiente

1 Montar un segmento de ileon aislado de cobayo en una camara conteniendo solucidn
tyrode

2 Medu la jespuesta al farmaco "A° mediante un poligrafo
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ara la realizacion de tu experimento puedes contar con los siguientes materiales y equipo:
Poligrafo con ampiificador de sefiales con dos canales sin calibrar
Un transductor de tensidn.
Una camara de tejido aislado.
Sistema de fluido constante de agua.
Termostato.
Carbégeno (95% 0., 5% CO,).
Dos segmentos (cada uno de 3 cm de longitud) de ileon aislado de cobayo.
jemas, se te puede proporcionar, dentro de lo que esté disponible en el faboratorio, equipo
licional, animaies, tejidos 6 sustancias gque tu consideres necesarios para realizar tu
qerimento. TU estas en la libertad de decidir si solicitas o no Mas recursos.
1 caso de que requieras algo deberas solicitarlo por escrito, directa y exclusivamente, al

ordinador. Lo que pidas no deberad ser conocido por ninguno de tus companeros.

| final de tu trabajo expenmental, y dentre del iempo maxme, deberas entregar:

El registro peligréfico de la actividad contractil det fieon aislado de cobayo obtenido a lo
rgo de tu experimento sin hacer modificacién alguna, unicamente anotande los farmaces
1e aplicaste en el tiempo del trazo que corresponda.

Un informe de ias acciones que efectuaste, sefialando concisa y claramente los pasos que
2guiste en tu experimento (En hoja anexa, sin olvidar anotar tu nombre)

Las mediciones de tus resultados {En hoja anexa, sin olvidar anotar tu nombre)

Conclusiones, anotando y argumentando, respecto al farmaco “A™

A. Efectos sobre la actividad del ileon asilado de cobayo

B. Probable identidad

Porque.




ANEXO Vi

LISTAS DE COTEJO.
EJECUCION DE PROCEDIMIENTOS TECNICOS

INSTRUCCIONE S : Este instrumentc se utilizara para recopilar datos acerca de
los procedimientos técnicos que un grupo de alumnos ejecutaran al tratar de resclver un
problema. Es muy importante la precisién con la que tales datos se registren a fin de
efectuar una evaluacion adecuada del desempefo de los alumnos,

Los procedimientos técnicos se refieren al uso de los materiales en un experimento. En
este caso fos alumnos trabajaran con equipo poligrafico y telido aislado (ileon de cobayo)
Durante la realizacion del experimento, el alumno debera efectuar una serie de acciones
con tales materiales.

Las acciones gue deberan registrarse estan sefialadas en las siguientes listas de cotgjo.

« Preparacion del poligrafo.
s Preparacion dei ileon aislado de cobayo.
+ Montaje del ileon aislado de cobayo

El uso de estas listas de cotejo es secuencial, es decir, iniciar con aguella correspondiente a
la preparacion del poligrafo y terminar con aquella concemiente al montaje del ileon aislado
de cobayo Qbserve a un alumno durante ef trabajo que él desemperie y en ia lista de cotejo
que usted este utilizando marque con una X en el espacio s1 9 no segun el alumno cumple ©
no clerta accion En éste Ulimo caso, proceda a marcar el error que exhiba el alumno Nétese
que ia lista de cotejo esta compuesta por dos tipos de columnas . a la izguierda la de
ACCIONES y a ta derecha ja de ERRORES; debe enfocar su atencidn, en pruner lugar, sobre
la primera columna a fin de buscar la accidn que realice el alumno, si no la encuentra
entonces busque en |la segunda columna para marcar el error que corresponda. Puede anotar
al margen si lo que esta realizando el alumno no lo encuentra listado en ninguna de las dos
columnas

Por cada atumno debe dedicar un lapso de 80 segundos para observar y reqistrar. Una vez
que termine con el prmer alumno, cambie de lugar dirigiendose a otra mesa de trabajo donde
encentrara otro alumno y dedicara otros 60 segundos para observarlo y registrar sus acciones
o errores. Esta operacion se repetira hasta completar ta observacion y registro del grupo de
alumnos que esta presente en ese momento y trabajando en el laboratorio. Tome un periodo
de descanso de 60 segundos. Postericrmente, inicie de nuevo la observacion y registro
alumno por alumno E! coordinador le sefialara hasta que momento suspender la recopilacion
de datos, entonces, entregard las hstas de cotejo relacionadas con la ejecucion de
procedimientos teécmicos y procedera a la utilizacidn de |as listas de cotejo relacionadas con la
aplicacion de la metodologia expenmental.
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ACCIQONES (Puntos = 6 maximo)

ERRORES (Puntos = 6 méximo)

la sensibilidad

TECNICA
! PR%PARA CION Se conectan cables Se hace despu
. EL de transmisién de de oprimir ON
POLIGRAFO SI'\ sefales al poligrafo / NO del potigrafo
) Se hace antes de
2 Se oprime ON conectar cables de
S] det poligrafo NO transmisién de senal O
Se corre el papel Se corre el papel

3 a una velocidad no a una velocidad .

Sl ayor de 25 mm/min,” N mayor de 25 mm/mi

Se calibra el Se calibra e! registr Se pmitg la
4 registro del del pre?mpuﬁcador callbracltitfﬁ.n ddel
reamplificador a un valor preamplificador
St P g NO distintoa2cm O
i Se elige una . .
Se elige la o Se omite elegir la
sensibilidad del sensibilidad sensibilidad E
) S amplificador distinta a 2cm=2
Se calibra la Se calibraa una Se omite la
s sensibilidad del sensibilidad distinta calibracién de
a2cm=2mv=2

S1

amplificador
Zem=2mv=2g,

NO




TECNICA

e B

et

e . R

/1 A. PREPARACION
DEL ILEON

SI

El ileon se coloca

n una caja de petri

NO

El ileon dentro
de la caja de petri
se bafia con
solucién Tyrode

NO

El ileon se coloca
en otro recipiente

El iteon dentro de

la caja de petri no esta
bafiado con la
solucion Tyrode

S1

=&

La solucién Tyrode
gue bafa al ileon

conserva una

temperatura de 37 °C/ NO

La temperatura de
la solucién Tyrode es
diferente a 37°C

10

Elileon dentro de la

No esta conectado

el tubo de burbujeo
al interior de la caja
de petri que contiene
al ileon

11

12

caja de petri recibe
Sl urbujeo de carbGgeng” N
El ileon se maneja
exclusivamente con El fleon se manej
| pinzas de diseccid NO con otros instrument

Al manejar el fleon
este siempre se
antiene dentro de

SI NO

la caja de petri

El manejo del ileon
se hace siempre
fuera de la caja

de petri

e §

La caja de petri n
esta disponible

@

La solucion
Tyrode no esta
preparada

El sistema de
termostato no
esta funcionand

No esta instala
el sistema de

burbujeo

El ileon se mane,
directamente
con los dedos

El manejo del
ileon se hace con
frecuencia fuera

de la caja de petri




T ECNICA
1 1B. PREPARACION
DEL ILEON

13

14

15

16

ACCIONES {Puntes = 4 maximo)

ERRORES (pPuntos = 4 maximo)

Se diseca el ileon
completamente al
eliminar las
adherencias

Elileon es limpiado
completamente de
SI ontenido intestinal’ i)

NO

£n,

Se suturan {os extre-
<> mos del ileon sin cerrar
su espacio
Sl intraluminal NO

25

Se disecan
adherencias del
ileon solo

arcialmente

Después del
limpiado el fleon
presenta contenido
intestinal

El espacio intralu-
minal se ha cerrado
en ambos extremo.

Se mantiene integro
el segmento de
ileon aislado /' NQO

Se produce un
corte al ileon con
los instrumentos
utilizados

No se diseca
adherencias
del ileon

No se realiza
limpiado dei
ileon

El espacio intra>
uminal se ha

cerrado en uno
He los extremos

e produce un
desgarro al ileon
Hurante )a

manipulacioén




TECNICA
I11A.MONTAJE (4
DEL {LEON

Se mide el volumen
del liquido contenido
en la camara de
aislamiento

NO

El segmento de fleon

Se omitié la
medicién de la
capacidad de

volumen de la
camara

El segmento de

18 _sr;tu(;ado sle leon 1o e
e a introduce en la
interior de NO CAmara
la cAmara
S adngzrra:]cor: dos El extremo del ileon
nu un extremo
19 del ileon ai queda amarrado al
transduct transductor solo
ctor
or un nudo
de tensién P
Se gmarra con dos El extremo del ileon
20 dm: .[0 S ur;lextren;]o queda amarrado al
el iteon ancho
del tapén i?lferi or gancho solo
por un nudo
de la camara
21 TSe \gerte ?olucién La solucién Tyrode
yrode en la camara vertida en la camara

hasta cubrir al ileon
completamente

Sl

NO

cubre parcialmente
al ileon

%/

El extremo del
tleon no se amarra
al transductor

El extremo no
se amarra
al gancho del




T ECNICA

'11B. MONTAJE

DEL ILEON 27
23

24

25

26

Al VINDE QD (FURTeS = 0 maximef

Se instila solucién

Tyrode a la c&mara
a una velocidad d

SI 20 gotas por O

minuto.

Se instila solucién
Tyrode a una
velocidad

distinta a 20 gotas
por minuto

Se ajusta la

temperatura de fa
solucién Tyrod

Si 4 3790 NO

El ajuste se hace

LIVANVI VLW [(FUNTOS = 9 MAXHTY)

No se instila
solucién Tyrode
a la camara

a una temperatura
distinta a 37 °C

Se aplica carbogeno
mediante burbujeo
moderado al
interior de la
camara

Se mantiene en
reposo el ifeon

Se aplica al ileon
una tensién
de1g.

Se aplica carbégen
mediante burbujeo
muy intenso

No se espera un
tiempo de reposo
para el ileon

Se aplica tension
diferentealg

No se ajusta
temperatura

e aplica
carbogeno
mediante
burbujeo

muy escaso

El ileon se
pone en reposo
menos de 3 mi

No se mide
tension a

la que se somet
el ileon

no esta listo

El sistema
de goteo
no esta listo

El sistema de
termostato no
psta listo

El sistema de
burbujeo
no esta listo

El sistema para
aplicar tension




ANEXQO Vila

VALIDEZ CONCEPTUAL
TECNICAY METODOLOGIA

NSTRUCCIONES: Lea cada una de las siguientes acciones y clasifiquelas como una accién
écnica o metodolégica de acuerdo a las siguientes definiciones:
Técnica: son acciones que representan el uso correcto, por parte del alumno, de los materiates
que mas comunmente se utllizan en un experimento farmacolégico in vitro.
Metodologia: son acciones que representan ios pasos adecuados, que el alumno debe llevar a
cabo, a lo largo de fa marcha de un experimento farmacolégico in vitro.

Para sefialar su respuesta anote una ¥V en la columna correspondiente. Recuerde que su tarea es
lasificar cada una de las acciones, de tal medo, en esta ocasién no se considerara la secuencia

e las acciones que se iistan

_ . fegibe burtbujea de carbogena 1

PRIMERA RONDA ] SEGUNDA RONDA
TECNICA: METODOLOGIA: TECNICA: METODOLOGIA.
¢ Se refiere al ¢Serefiere aun | 4 Se refiere at uso | ¢Se refiere a un
uso correcto que |  paso adecuado correcto que el paso adecuado
ACCION el alumno debe que el alumno alumno debe que el alumno
hacer de los debe ltevar a cabo hacer de los debe flevar a cabo
matenates en el a lo largo del materiales en el alo largo det
experimente? expenmenta? experimento? expenmento?
Se conecian cables de transmisién de 55 55
sefiales al poligrafe
Se opnime ON del peligrafo 55 55
Se corre el papel a una velockdad no 55 55 }
mayer de 25 mm/min
Se calibra el registro del 55 5%
preamplficador a 2cm
Seelige la sensiblidad det 55 55
amphficadora2cm=2my
Se calibra la sensibilicfad del 55 J &5
amplificadora2cm =2mv=2g o
Se hacen miimo des diuciones a 55 5
partir de la conicentracién onginal del
farmaco preblerma
Se imeia con 13 admustracin de fa 55 55
dosts menor del frmaco problema -
Se repite la administracién de! S5 55
farmaco problema a una dosis mayor
Se solicta un agonista o antagonista 55 S5
conocido
Se hace minmo una dlucisn a partr . 55
de ta concentracion onginal del
farmaco conocido -
Se micia con la administracion de 1a 55
dosis menor del farmace conogido |
Se repde ta administracion del No vajorado en S5
férmaco conocida 3 una dosis Mayor 12 primera ronda N
Se obtiene ef efecto esperado del 5
farmaco conocido
Se admmistra el {armaco conocido 55
siultdneamente con el farmaco
. _preblema | I B ]
Elileon se coloca en una cajade pein | 55 T B L TEs } .
Elileon dentro de Ia caja de petr se S5 55
_ _ _baftaconsotiion Tyrode | .. ; - -
La solucion Tyrode que bafa al eon 35 i 25 55 B
conserva una temperatura de 37°C_ | l . o
El lleen dentro de la caja de oetn ' X5 | 25
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PRIMERA RONDA ]

SEGUNDA RONDA

ACCION

TECNICA:
& Se refiere al
uso correcto que
el alumno debe
hacer de {os
materiales en el
experimento?

METODOLOGIA.
¢ Se refiere a un
paso adecuado

que el alumno
debe llevar a cabo

a lo targo del

experimento?

TECNICA:

¢ Se refiere al uso

correcto que el
alumno debe
hacer de los
materiales en €l
experimento?

METODOLOGIA:
¢ Se refiere a un
paso adecuado

que el alumno
debe lievar a cabo

a lo largo del

experimento?

| ileon se maneja exclusivamente
con pinzas de diseccién

[

55

| manejar €l ileon este siempre se
antiene dentro de 13 caja de petn

> diseca ef leon completamente al
eliminar las adherencias

leon es limprado completamente de
contenido Intestinal

 suturan los extretnos del dean sin

cerrar su_espacio Intraluminal

: mantiene integro ef segmento de
ileon aisiado

& & & &

5 & & § &

e registra actridad basal del lleon
durante 5 tnin 0 mas

)

&

2 cegistra actividad basat estable
rediatatnerte antes de la aplicacién
de la dosis

&

agrega 0.1 ml de la dosis por cada
10 ml de volumen de la cdmara

8

Se permite alcanzar a respuesta

dxima a la dosis del firmaco y que

razo regrese esponténeamente a la
linea basal

8

&

es de admnistrar la siguiente dosis
e drena la solucion Tyrode hasta
vaciar por omnpleto la camara

es de administrar 1a siguente dosis
se wielve a llenar la ¢émara con
sojucidn tyrode al nvel inicial

&

tes de admunstrar [a siguiente dosis
e repre el drenade y llenado por o
menos dos veces inds

&

Se mide el volumen de! liquide
Henido en ta camara de aislamiento

El segmento de lleon suturado se
ntroduce al intenor de ia cémara

t amarra con dos nudes un extreme
jel iteon al transductor de tensidn

: amarra con dos NUdos un extremo
2l ileon al gancho del tapdn infenor
de la cdmara

g & & &

Se wvierte sokicién Tyrode en la
cdmara hasta cubnr al ileon
completamente

&

“instila solucion Tyrode a la cdmara
a una velocidad de 20 gotas por
minuto

5

Se ajusta la temperatura de la
solucién Tyrode a 37 °C

g

Se apkca carbdgeno mediante
wrbujeo moderade al intenor de |2
c4mara

» mantiene en reposo ef ifecn por fo
menos 3 min

2"apiica al fleon una lensBnde 1g




PRIMERA RONDA

SEGUNDA RONDA

TECNICA: METODOLOGIA: TECNICA: METODOLOGIA:
¢ Se refiere al iSerefiere aun | £Serefiere aluso | ;Se refiere a un
uso correcto que | paso adecuado correcto que el paso adecuado
ACCION el alumno debe que el alumno alumno debe que el alumno
hacer de los debe llevar a cabo hacer de los debe llevar a cabo
materiales en el ale largo del materiales en el a lo largo del
experimento? experimento? experimento? experimento?
ia instilacidn de 1z solucion Tyrode a 5 25 55
la camara se mantuve 2 una velocidad
de 20 gotas por min a lo large del
experimento
El burbiyeo de carbdgenc al interior de 35 25 55
la cédmara se mantuvo moderado a io
large del experimento
la temdperatura del bafio se mantuvo 35 25 55
en 37 "C alo largo del expenmento
La tensidn a 1a que se sometid al fleon 35 285 S5
fue de 1 g 2 lo largo del expenmento
Se mantivoaZcm=2mv=2gla 35 255 55
sensibilidad del poligrafo z lo jarge del
expenmente

{Los resultados se sefialan como el numera de jueces que dieron fa misma clasificacion a
una accidn y que concordaron con la clasificacion propuesta previamente: 0/5, ninguno de
los jueces concordaron; 2/5, dos de los cinco jueces concordaron; 5/5 todos los jueces
concordaron en la muisma clasificacion de la accion). Los enunciados que descnben las
acciones se corrigieron, enire la pnimera y la segunda rondas, para mejorar la claridad de la
redaccion segun los jueces lo pidieron o si el enunciado inicial causaba confusidn. Los
enunctados de las acciones se listan tal y come quedaron escritos para la segunda ronda

Observaciones de ja pnmera ronda.

En metodologia en los enunciados acerca de Ias acciones de uso de farmacos se agregaron
aquellos relacionados con €l uso de agonistas y antagonistas conocidos.
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ANEXO VHb
VALIDEZ DE CONTENIDO
EJECUCION DE PROCEDIMIENTOS TECNICOS.

2 entrega al juez el formato del Anexo VI con las siguientes Instrucciones: Lea cada una de las acciones
cnicas que ha continuacton se listan y conteste las preguntas que se presentan anotandeo un Sl o NO
gdn su criterio. En la columna de observaciones ancte las acciones o errores que considere necesario

jregar ¢ las razones para rechazar alguna accion ya descrita.

¢Es iPuede ¢El error iPuede
indispensable describirse constituye una | describirse otro
ejecutar esta algunga otra accidn contraria error
accién para la accién en a [a enunciada o | relacionado coa
realizacion del | reiacién con los una accion ta accién
experimento in | procedimientos | definitivamente enunciada?
vitro? técnices incorrecta?
necesarios en
un experimento
in vitre?
Zjecucitn de No Pnmera | Segunda | Primera ; Segunda | Primera | Segunda | Primera | Segunda
ocedimientos | de ronda ronda ronda ronda ronda ronda ronda ronca
tecnicos accion
1 Si{5) Si(5) SI{5) SI(5) | NO(5) | NO(S
2 SI{5) | SI(% SIS | SI¢5) | NOG)Y | NO(B
reparacion del 3 S1{5) SI(5) ! NO(3) | NOG)Y | SI() SI(5) | NO(5) | NO(35)
poligraio 1 SI(5) | SI(3) SI(5) | SI(5) | NO(5) | NO(5)
5 SI(5) SL(5) I SI(5) SI(5) | NO(5) | NO(5)
6 SI(5) SL(3) BT SI(5) | NO(5) | NOG)
7 S1{3) SI(5 | I SI(5) SI(5) | NO(5) | NO(5)
8 S1{5) | SI(3) | SI(3) | SI{3 | NO(3) | NO(5)
9 SIL(3) SI() SI(» SI(5) | NO(5) | NO(5)
10 | 81(5) | SL() SI(5 | SI(5) | NG5 | NO(5)
reparacion del 11 | SI(3) | S1(3) SI¢5) | SI(3) [ NOG) | NG5
ileon 12 | 313 | Si(3) | SIL | NOWOG) [TS1¢3) | SI(3) | NO(5) | NO()
13 SI(5) | SI(® SISy | SI(5) | NO(5 | NO(»
4 | SI5) | SI(3) SI(3) | SI{5) : NO(5) | NO(5)
15 Si(3) | SI(® SI(5) | SI(5) | NO{G) | NO()
16 | Sith | Si{® 81(5) | SI(3) | NO() [ NO (%)
17 S1{3) | SI(%» SE(5) | SI(3 | SE() | NO(S
i8 SI(5) | SI(% SI(5) | SI(5) | NO(5) | NO(5)
19 S1(5) | SIL(® v SI(3) | SI(5) | NO{5) | NO(5
20 | S | SIS S[(3) | SI(3) | NO(5) | NO(D)
21 SI(3 | S SIS | SI(5) | NO(S) | NO(H
fontaje del ieon |53 SI(3) | Si(5) | NOG) | NO(S) LS | SI(5) | NO(S) | NO(S)
23 | SI(5) | SI{3) SIG)y | SI(5) | NO{(5) | NO(®
24 | SIS | SIG) | SI(5) | SI(5) | NO(5) | NO(5)
25 SI(5 | SI(® CSI(5) | SI(H | NO(S) | NO)
e s [ st L SI5) | SI5) NG5 [ NOG) |

0s resultados se senalan como tipo de respuesta Sl o NO y entre paréntesis el nimero de jueces que
eron dicha respuesta Los cambios entre la piimera y segunda rondas consistieron en eliminacidn de tres
nunciados de acciones, un eaunciado de accion se dividio en dos, se agregaron dos acciones y se agrego

n enunciado de error Los numeros de las actiones cerrespenden al formato que se utiizd en la segunda
wnda (Anexo V)
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ANEXQ Vilc
VALIDEZ DE CONTENIDO
APLICACION DE METODOLOGIA EXPERMINETAL.

Se entrega al juez el formato dei Anexo X con las siguentes instrucciones: Lea cada una de las acciones
metodolbgicas que ha continuacidn se listan y conteste fas preguntas gue se presentan anotando un S o NO
segin su criterio. En 1a columna de observaciones anote las acciones 0 emores que considere necesario

agregar 0 las razones para rechazar alguna aceidn ya descrita

SEs ¢Puede SElemror ¢ Puede
indispensable describirse constituye una | describirse otro
ejecutar esta alguna otra accion contraria error
accidn para la accion en a la enunciada | relacionado con

marcha relacién con fos 0 una accion la accion
adecuada del pasos definitivamente enunciada?
experimento 1n | metedoldgicos tncorrecta?
vitro? que deben
cumplirse en el
expenmento in
vitro?

Aplicacionde | No | Pnmera | Segunda| Primera | Segunda | Prmera | Segunda | Pritmera | Segunda

la merodologia | de ronda randa ronda ronda ronda | ronda ronda ronda

experimental | accién

Uso de famaco 1 SI(3) | SI(®™ NO() | NO(5) | NO@G)Y | NO(S)
problema 2 SI(5) | SI(5) | NO(5) | NO(5) [NO(5) | NO(G)Y | NO(5) | NO (5)

3 SI(5) S1(3) NOS) | NOGY | NG I NOB)

B SE(5) S1(5) NO(5) | NO(5) | NO(3) | NO (5
Uso de agonistas | 5 SIS { SIS NO (5[ NOG) | NOG) [ NOGy
yio antagonistas 6 SI(5) | SI3) | NOS) | NOG) [NOB) | NOG) | NO(5) | NO(5)
conoGItos 7 SI (5) S E)] NO(5) | NO(S) | NO(5) | NO (5
8 SI(5) | SIH) NO(5) | NOB) | NO(5) | NO(5)
) Si(3) SI{3) NO (5} NO(5) | NO(5) | NO(5)
10 SI(5) | SI(% NO (53 | NO(5) | NO(5) | NO (5)

1 SI(5) | SE(3) NO (5) | NO(5) ] NO(5) | NO (5}

Regustro de 12 SI(5) | SI(%) NO (5) | NO(5) | NO(5) | NO (5)
efectos 13 St¢$) | SI(3) NO (5| NO(5) | SI(1) | NO®

14 $1{5) | 51¢5) | NO(S) | NO(3) [NO(3)| NO(3) | NO (5 | NO(5)
51 s s | 8145 NQ(5) | NOG) | NO(G) | NO(5)

16 SL(5) SI(5) NO(S) | NO(5) | NO(S) | NO(5)

17 SI (5} SI(5) NQ{5) | NO () | NO(5) | NO(5)

18 S1(5) S1(5} NO(5) | NO(5) | SI(l) | NO®
Control de 19 | Si¢s) | SI¢5) INO ()| NO(5) | NO5) [ NO(3)
variablas 20 SI(5) | SI{5) | NOS) | NOS) [NOGY | NOB) | 1 (1} [ NO©®

21 SI1(5Y SH(3) | NO(5) | NO() | NO(5y | NO(5)
22 | SI(sy | 8L(;y | I NO(5) | NO{) | NO(5) | NO(5)

Los resultados se sefiaian como tipo de respuesta S| ¢ NO y entre paréniesis el nimero de jueces que
dieron dicha respuesta. Los cambios entre la primera y segunda rondas gonsistieron en eliminacion de dos
enunciados de acciones, ne se agregaron acciones adicionales y se agregaron tres enunciadoes de error Los
nameros de las acciones carresponden al formato que se utibzd en |a segunda ronda {Anexo X)
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reactivos que considere necesano agregar o las razones para rechazar alguno de los ya descritos

ANEXOQ Vid

VALIDEZ CONCEPTUAL Y DE CONTENIDO
RETENCION DE INFORMACION TEORICA.

entrega al juez el formato del Anexo Xlil con ias siguientes Instruccicnes Lea cada una de los siguientes reactivos y
teste 1as preguntas que se presentan anctando un Sl o NO segiln su criteno En la columna de cbservaciones anote

Para responder €l reactivo ¢ el alumno debe identificar o

¢ El reactivo se refiere a una accion o efecto

distinguir las accianes y efectos de los farmacos? fammacolégico frecuente?
Famacoe Reaciivo Pnmera ronda Segunda ronda Pnmara ronda Segunda ronda
1 SH{§) S} s[{3) S1{4)
2 SI(4) SI{4) ST Si4)
3 S} Si{4) Si4) Siid
4 SI4) SE) §1(4) Si{d)
5 S SI{4) St{4) SI{4)
Aceticalina [3 S1(3) 58 SI{4 SI{d)
7 St SN SH{4) S
8 Si(g) SI{d) SHd) SLA
S Sl (4} sS4 SI{4) SI{4)
10 SIH& Si {4} Si{4) S1{4)
1 S1(4) SI{4) ST(4) S1g
12 SI(d) Si(4) SL{4) i)
13 SI{4) Si4) S {4) Sid)
14 SH4) SI{4) S1{4) Si{d)
15 Si {4} SI(4) ST4) Si{4)
Alropina 16 SH() 3i{4) SI(4) Sl
17 51 (4) Sid) SI(%) S14)
18 SId) SI4) Si{#} 54
19 SI{d) SI(d) SI(4) SH{4)
il Si{4) St(d) 514 SI14)
21 514} Si(4) Si(4) Sid)
2 ST{4) ST(d) SH{4) S1{4)
) SI14) ST(4) SH{d) Sl{4)
2 SIi4) 314 SIt4) S1(8)
=5 S (4} SI {4 SI(d) Si(4)
tilcohnesterasa % Si(4) i) SHE Si (4) =
P ST S1d) SI(4) S
78 Sid) 314 5({4) Si{4)
] 5l{4) i {4) SI(d) SI(q) |
. ED) SHA) 3114} SHA) ST{4) B
31 SI (4] Si (4 SI(4) SI{d)
32 S1(4) ST SI{4} St(4}
R S8 SI{4) SI(4) SI{4)
H# SI{4) SI{4) St{d) S114)
3% SL{4) Sl (4) St St
Histamina » SI{4] SI(4) SI4) S
i S1(4) S1 (4) Sitd) S1(4)
ES) SI4) SI(4) SI14) S1{4)
K SI4) Si{4) Sii4) ST}
0 I SH4 SI(4) Siig
41 Sid) SI (4} BI) SH{4
42 S (4} SI(A) SI(#) Si {4
[5] S1 () ST(4) St S(4
T 51 (4) S0{4) Si (4] SH(A)
£ S1{4) Si 4} 5[4} SI{4)
Serotonina 18 SHA) S1id) SI(4) Si{4)
a7 Si(4) . ST Si (4] SI(4)
8 - GG N - IO SH(4)
48 Sl shid) - St} CIIC/
. 50 T e T MEIG] Sitd Si{4)

5 resuitados se sefialan como tpo de respucsta $1 o NO y entre parentesis ei numero de jueces que dieron dicha respuesta Los cambios entre
pumera y segunda rondas consisheron en eluminacion de lres reactivos que los jueces consideraeon no relevantes ¥ se agregaron cuato
ichives relaconados con 128 acciones y efectes lamacologiees de la serotonma en tepdo aislade Los erunciados que se pesentan en fa hsta
Tesponden ol examen teonco definivo {Anexo XN
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ANEXO Vilia
CONCORDANCIA

Ejecucidén de procedimientos técnicos.

RECOPILADOR 1 ]
R Si NO
E
c si
g 109 E] 7 E 116 E:
T NO

8 26 34
» 6] ]
D
- 117 33 150
2 [n |

FORMULA INDICE KAPPA: K = (ad ~ bc) / nify + nafy

ad = 2834 T; o
bc= 56 | 2(2834.56) 7 3978 + 3828 = 5556/ 7806 = 7117
nlfz = 3978
nof, = 3828

En cada celda se anota el nimero de acuerdos entre recopilador 1 y recopilador 2

SI o0 NO se refiere a la escala nominal utilizada por ellos para recopilar datos acerca
de las tareas de gjecucion de procedimientos técnicos. (Anexo VI)

Los datos se obtuvieron, por los mismos recopiladores, en un grupo de 17 alumnos,

distinto a los incluidos en el presente estudio. Dicho grupo cursaba las fechas finales
en el laboratorio de farmacologia.
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ANEXO Vilib
CONGORDANCIA

Aplicacién de la metodologia experimental.

RECOPILADOR 1
R St NO (
R L .
c St 81 8 89
g B E fl
I
NO
L 10 41 51
A B 4] |
. |
o]
g 91 49 140
2 B
FORMULA INDICE KAPPA: K = (ad - bc) / nifs + nofy
ad = 3321 o

be= 80 | 2(3321-80)/ 4641 + 4361 = 6482 /9002 = .7200
mf, = 4641

n2f1 = 4361

:n cada celda se anota ¢l numero de acuerdos entre recopilador | y recopilador 2.

1 0 NO se refiere a la escala nominal utilizada por ellos para recopilar datos acerca
¢ las tareas de aplicacién de la metodologia experimental (Anexo X).

08 datos se obtuvieron, por los mismos recopiladores, en un grupoe de 17 alumnos,
listinto a los incluidos en el presente estudio Dicho grupo cursaba las fechas finales
n el laboratorio de farmacologia.

52




ANEXO IXa

VALIDEZ DISCRIMINATIVA

Ejecucion de procedimientos técnicos.

GRUPO Puntos Calificaciones

X {(Maximo:26) (Escala0a10)
Promedio 8.22 3.10
Mediana 900 3 40
Moda 9.00 3.40
Desviacion estandar 1.64 0.63
Cuartil § 7.00 2.60
Cuartil 3 9.00 3.40
Rangc San 1.9a42
Curtosis 0.19 -0.02
Asimetria -0.61] -0.48

GRUPC Puntos [ Calficaciones

Y {Maximao-26) (Escala 0 a 1)
Promedio 22 05 8.44
Mediana 2300 8 80
Mcda 2500 960
Desviacion estandar 318 124
Cuarti 1 20 0] 7.60
Cuart 3 25000 960
Rango 17 a2 26 85a10
Curtosis -1.41 -1 48
Asimetria -0 36 -0.32

Grupo X alumnos que no estaban famiianzados con ios expenmentos en
farmacolcgia (de primer afio de la carrera de médico ciryano) {N=17)

Grupo Y. alumnos que habian terminado recientemente el curso del laboratorio de
farmacologia {N=18)

P < 0 5 entre grupos (Prueba U de Mann — Whitney Valor U = 354,

Nivel critico = 215, o 0.05, dos colas)
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ANEXQO IXb

VALIDEZ DISCRIMINATIVA

Aplicacion de la metodologia experimental

GRUPO Puntos Calificaciones

X Maximo-22) (Escala 0 a 10}
Promedio 4,58 2.04
Mediana 5.00 2.20
Moda 400 1.80
Desviacion estandar 1.08! 0.48
Cuartll 1 4.00 1.80
Cuartil 3 500 220
Rango 3ag 13a27
Curtosis -1.12 -0 94
Asimetria -0.08 -0 07

GRUPO Puntos Cailficaciones

Y {(Maximo 22) {Escala 0 a10)
Promedic 15 66 708
Mediana 15 50 7 00
Moda 1500 5.80
Desviaciéon estandar 2.49 113
Cuartil 1 135 612
Cuarl! 3 17.75 8.60
Rango 12249 542386
Curtosis -127 -123
[Asimetra -018 -0 20

Grupo X alumnos que no estaban familiarizados con los experimentos en
armacologia (de primer anoe de la carrera de médico ciryjano) (N=17)

Grupo Y alumnos gue hablan terminado recientemente el curso del laboratorio de
armacelogia (N=18)

P < 0 5 entre grupos (Prueba U de Mann — Whitney. Valor U = 310,

Nivel critico = 215 |« 0 05, dos colas)
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ANEXO IXec

VALIDEZ DISCRIMINATIVA

Retencion de informacion tedrica

GRUFO Puntos Calificaciones

X (Maximo:50) (Escala 0 a 10)
Promedio 0.58 012
Mediana 100 0.20
Moda 100 -0 20
Desviacion estandar 3.28 0.65
Cuartil 1 -2 00 -G.20
Cuartil 3 300 060
Rango -5a7 -8ab
Curtosis -0.51% -0.40
Asimetria 025 023

GRUPO Puntos Calificaciones

Y (Maximo-50) {Escala G a 10}
Promedio 28 00 5.60
Mediana 28 50 570
Moda 24 00 4.80
Desviacién estandar 533 1086
Cuartl 1 24 25 485
Cuarll 3 3200 6.40
Rango 19 a 35 38a72
Curtesis -102 -102
Asimetria -0.21 -0 21

Grupo X alumnos que no estaban famibanzados con los temas de farmacologia {de

primer ano de la carrera de meédico cirgano) (N=17)

Grupo Y alumnos que habian terminade recientemente el curso de farmacologia
{N=18)

P < 0 5 entre grupos (Prueba U de Mann — Whitney Valor U = 253;

Nivel crittco = 215 | « 0 05, dos colas)
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ANEXQ X

LISTAS DE COTEJC.
APLICACION DE LA METODOLOGIA EXPERIMENTAL

I1STRUCCION E 8: Este instrumento se utilizara para recopilar datos acerca de la
licacion, por parte de los alumnos, de la metodologia experimental al tratar de resolver
 problema. Es muy importante la precisidn con a que tales datos se registren a fin de
ectuar una evaluacion adecuada del desempenio de los alumnos.

| metodologia experimental se refiere a los pasos que el alumno ileva a cabo durante un
perimento. En este caso los alumnos decidiran qué hacer respecto al uso de famacos,
mo conducir el expenmento y qué mediciones haran.

5 acciones que efectlen deberan registrarse con ayuda de las siguientes listas de
tejo:

Uso de farmaco con identidad ocuita.

Usoc de agonistas y/o antagonistas conocidos.

Registro de efectos farmacolégicos.

Controf de vanables experimentales.

uso de estas listas de cotejo es secuencial, se iniciard ya sea con el uso de famaco con
antidad oculfa o el uso de agonistas ylo antagonistas conocidos, después se utilizara la de
gistro de efectos farmacoldgicos y por ditimo la de control de variables experimentales.
Dserve a un alumno durante el trabajo que él desemperie y en |a lista de cotejo que usted
ité utilizando marque con una X en el espacio si 6 no segdn el alumno cumple o no cierta
<ion. En éste dltimo caso, proceda a marcar ! errar que exhiba el alumno. Notese que fa
ta de cotejo estd compuesta por dos tipos de columnas: a la izquierda fa de ACCIONES y a
derecha ta de ERRORES; debe enfocar su atencién, en primer lugar, scbre la primera
Humna a fin de buscar la accion que realice el alumno, si no la encuentra entonces busque
1 [a segunda columna para marcar el error queé comresponda. Puede anotar al margen si io
12 esta realizando el alumno no lo encuentra listado en ninguna de las dos columnas.

or cada alumno debe dedicar un lapso de 60 segundos para observar y registrar. Una vez
Je tarmine con el primer alumno, cambie de lugar dirigiéndose a otra mesa de trabajo donde
eontrard otro alumno y dedicara otros 60 segundos para observario y registrar sus acciones
erores. Esta operacion se repetira hasta completar la observacién y registro del grupo de
umnos que esta presente en ese momento trabaiando en el laboraterio. Tome un periodo de
3scanso de 60 segundos. Posteriormente, inicie de nuevo la observacion y registro alumno
x alumno. Et coordinador le sefalara hasta que momento suspender la recopilacién de
itos, entonces, entregara las listas de cotejo relacionadas con la aplicacion de la
etodologia expenumental y procedera a la dtilizacion del diagrama de flujo relacionado con el
stablecimienta de la trayectoria de sofucion



METODOLOG/A
1. USO DE FARMACO
PROBLEMA

ACCIONES (Puntos = 3 maximo)

Se hacen minimo
dos diluciones
a partir de la
concentracion
original del

farmaco NO
problema

Se iniciacon la
administracion de
la dosis menor
del farmaco
problema

Se repite la
administracion del
farmaco
problema a
una dosis
mayor

ERRORES (pPuntos = 2 méximo)

Se hace minimo una
dilucién a

partir de la
concentracion
original del

farmaco

problema

Se administra una
sola dosis del
farmaco
problema

dilucién

No se hace
ninguna

Se administran dos
dosis pero no
progresivamente
creclentes




M ETODOLOGIA

! I. USO DE AGONISTAS

Y/O ANTAGONISTAS
CONOCIDOS

4

o

Se solicita un
agonista o

antagonista

conocido

ERMNWVRAL Y (Puntos = 4 maximo)

No se solicitan
farmacos conocido

Se hace minimo
una dilucion a partir
de la concentracion

Se inicia conla
administracién de
la dosis menor
del fArmaco
conocido

NG

Se repite la
administracién del
farmaco conocido
una dosis may

Se obtiene el efecto
esperado del
farmaco
conocido

No se hacen diluciones
de la concentracion
original del farmaco
conocido

Se administra una sola
dosis del
farmaco conocido

Se obtiene un efecto
del farmaco conocido
diferente al esperado

Se administra el
<> farmaco conocido
simultaneamente con
SI el farmaco probtema” NO

Se administra la combi-
nacion farmace conocido-
farmaco problema con
diferencia de

30 seg o mas




METODOLOGIA
I11A.REGISTRO DE
EFECTOS:

10

11

12

13

14

F el WS Taf b W Gmm el (AR

Se registra actividad

basal del ileon
durante

5 min o mas

Sl .

Se registra activida

basal del ileen menos
de 5 min

Se registra actividad
basal estable
inmediatamente
antes de la
aplicacién de
la dosis

Se aplica dosis
durante la
presencia de una
actividad contréctil
inestable del ileon

Se agrega 0.1 ml de
la dosis por
cada 10 ml
de volumen
de la
camara

NO

Se administra mas
volumen a la
camara de lo
recomendado

Se permite alcanzar
a respuesta maxi
a la dosis del
farmaco

Se interrumpe el
registro antes
de alcanzar la
respuesta

El trazo regresa
espontaneamente
a la linea basal

SI

Se manipula [a pajilt
para regresar al
registro basal

ST

No se registra
actividad basal
del fleon

Se administra
menos volumen a
la cdmara de lo
recomendad

Se manipula el
tejido para
regresar al
registro basal




METODOLOGIA
111B. REGISTRO DE

EFECTOS:

15

16

17

ACCIONES (Puntos = 3 maximo)

ERRORES (puntos = 3 méaximo)

Antes de administrar
la siguiente
dosis se drena la
solucion Tyrode
hasta vaciar por
completo la
camara

Antes de administrar
ia siguiente
dosis se vuelve a

Henar la
camara con
solucidn Tyrode
al nivel inicial

SI

Antes de
administrar

la siguiente dosis
se vacia la camara
solo parcialmente

Antes de
administrar

la siguiente dosis
se vuelve a llenar
la camara con
solucién Tyrode
hasta un nivel
diferente al inicial

Antes de administrar
la siguiente dosis se
repite el drenado y
llenado por lo
menos dos
veces mas

SI

Antes de
administrar

la siguiente dosis

se repite ef drenado-
llenado solo

una vez mas

Antes de
administrar
la siguiente dosis
no se drena
la solucién

Tyrode de la

camara

La siguiente
dosis se
administra sin
haber cambiado
la solucién
Tyrode de la
camara

La siguiente

dosis se
administra sin
repetir el drenado-
llenado




METODOLOGIA V.
CONTROL DE VARIABLES

18

19

20

21

22

e e S A R e e A r————— e ——rrea]

La instilacién de la

solucién Tyrode a ia
camara se mantuvo

a una velocidad de
20 gotas por min
SI\alo targo del
experimento

cAmara se manfuvo
moderado a lo largo
Sl del experimento NO

El burbujeo de
carbégeno
al interior de la

La velocidad
del goteo fue
mayor a 20
por min

El burbujeo
fue muy intenso

temperatura del bafio

La
<> se mantuvo en 37 °C alo
largo del experimento
s1 \e NO

La tensién a la que se
someti6 al ileon

fue de 1 g alo largo
del experimento

SI NO
Se mantuvo a
2em=2mv =29
la sensibilidad del
S poligrafo a lo largo NO
del experimento

La temperatura
varié en mas de
1°C una vez

La tensién se
disminuyd a
menos de1g

La sensibifidad
se disminuyé
a menos de 2 mv

La velocidad
del goteo fue
menor a

20 por min

El burbujeo
fue muy
es5caso

La temperatura
varié en mas

de 1°C dos
0 MASs veces

La tensién
se aumentd
amasdelg

La sensibilidad
se aumenté
a mas de 2 mv




ANEXQ XI

DIAGRAMA DE FLUJO.
ESTABLECIMIENTO DE LA TRAYECTORIA DE SOLUCION

NS TRUC C!O N E S: Este instrumento se utilizara para recopitar datos acerca de la
ayectoria de solucidn que fos alumnos siguieron para tratar de resolver un problema. Es
uy importante la precision con la que tales datos se registren a fin de efectuar una
raluacidn adecuada del desempefio de [os alumnos.

: trayectoria de solucion se refiere a la secyencia de tareas que los alumnos cumpliran
ara solucionar el problema. En este caso las tareas se relacionaran con el uso de
rmacos (tanto el denominado “A” como los agonistas y antagonistas conocidos) y con el
mino gue seguiran después de observar las respuestas farmacoldgicas.

35 tareas que realice cada alumno deberan registrarse mediante el uso de un diagrama
3 flujo, el cual, contiene los siguientes aspectos:

1. Administracion del farmaco “A”
2. Respuesta farmacolégica del ileon aislado de cobayo al farmaco “A’
3. Empleo de agonistas o antagonistas conccidos.
4. Respuestas farmacolégicas del ileon aislado de cobayo
a los agonistas ¢ antagonistas conocidos.
5. Conclusion acerca de la identidad del farmaco “A’.

| uso de dicho diagrama de flujo es el siguiente: Localice en INICIO la pregunta que
rresponde al primer farmaco que usa el alumno en su experimento y marque con una X en
. opcién que comesponda {generalmente comenzaran con el fammaco “A”), después en
RIMERA RESPUESTA FARMACOLOGICA marque el efecto que se produp {puede
eguntar al alumno y también observar el trazo poligrafico);, posteriormente pase a
EGUNDO FARMACO USADQO y marque la opcién comespondiente (puede preguntar al
umno si utilizd un agonista o antagonista y de que tipo); para luego ir a SEGUNDA
ESPUESTA FARMACOLOGICA y marcar ef efecto que se produjo; se reserva un espacio
ara un TERCER FARMACO y una TERCERA RESPUESTA FARMACOLOGICA en caso
acesario. Finalice con CONCLUSION preguntando al alumno cual es la identidad del
wymaco “A" que él establece y andtelo.

ermine de obtener la informacion anterior con cada uno de los alumnos gue se encuentran
n ese momento en el laboratorio y entregue los diagramas de flujo al coordinador.




INICIO

TRAYECTORIA DE SOLUCION

¢CUAL ES EL PRIMER FARMACO QUE SE
ADMINISTRA?

FARMACO *A” 2

OTRO = 4CUAL?

PRIMERA
RESPUESTA
FARMACOLOGICA

EL EFECTO ES
AUMENTO =
DISMINUCION ™
NULO c©=4
SOBRE LA ACTIVIDAD CONTRACTIL
DEL iLEON AISLADO DE COBAYQO




* USA UN
SEGUNDO
FARMACO?

Si

U

No O (¢

PASAR A
ONCLUSIO

//SEGUNDO

// FARMACO

SE USA AGONISTA
HISTAMINERGICO

TRAYECTORIA DE SOLUCION

COLINERGICO
SEROTONERGICO
OTRO

EL EFECTO QUE SE PRODUCE ES:
AUMENTO &

DISMINUCION —

NULO —

SOBRE LA ACTIVIDAD CONTRACTIL
DEL ILEON AISLADO DE COBAYO

EL
AGONISTA

ANTAGONISTA

BLOQUEA —
POTENCIA ™
NO MODIFICA =2

EL EFECTO INDUCIDO
POR EL FARMACO “A”

SEGUNDA
RESPUESTA

FARMACOLOGICA

L

SE USA ANTAGONISTA
HISTAMINERGICO
COLINERGICO
SEROTONERGICO
OTRO

EL EFECTO QUE SE PRODUCE ES:
AUMENTO =

DISMINUCION ©—

NULO &=

SOBRE LA ACTIVIDAD CONTRACTIL
DEL LEON AISLADO DE COBAYOQ

EL FARMACO “A”

BLOQUEA ™

POTENCIA

NO MODIFICA ==

EL EFECTO INDUCIDO POR EL

AGONISTA

ANTAGONISTA




+ USAUN
TERCER
FARMACO?

SI

U

NO D (.

PASAR A
ONCLUSIO

TERCER
FARMACO

SE USA AGONISTA
HISTAMINERGICO

TRAYECTORIA DE SOLUCION

COLINERGICO
SEROTONERGICO
OTRO

EL EFECTO QUE SE PRODUCE ES:
AUMENTO &=

DISMINUCION =

NULO &=

SOBRE LA ACTIVIDAD CONTRACTIL
DEL [LEON AISLADO DE COBAYO

EL
AGONISTA

ANTAGONISTA

BLOQUEA
POTENCIA ™
NO MODIFICA =2

EL EFECTO INDUCIDO
POR EL FARMACO “A”

TERCERA
RESPUESTA
FARMACOLOGICA

SE USA ANTAGONISTA
HISTAMINERGICO
COLINERGICO
SEROTONERGICO
OTRO

EL EFECTO QUE SE PRODUCE ES;
AUMENTO —

DISMINUCION =

NULO =

SOBRE LA ACTIVIDAD CONTRACTIL
DEL ILEON AISLADO DE COBAYOD

EL FARMACO “A”

BLOQUEA —

POTENCIA =

NO MODIFICA =

EL EFECTO INDUCIDO POR EL

AGONISTA

ANTAGONISTA




TRAYECTORIA DE SOLUCION

CONCLUSION:
DEL FARMACO
PROBLEMA :

COLINERGICO

ANTICOLINERGICO

HISTAMINERGICO

ANTIHISTAMINERGIVCO

SEROTONERGICO

ANTISEROTONERGICO

OTRO

ARGUMENTO:




ANEXQ Xil
ORGANIZACION DE INFORMACION TEORICA.

JOMBRE FECHA GRUPO

Jienvenidos a este gjercicio escrita. Se frata de hacerte algunas preguntas relacionadas con fa
nanera en que organizas la informacion que conogces acerca de un area de la farmacologia. Tus
espuestas se tomaran en cuenta para estudiar tu desempefio en la materia.

\ continuacién una persona dictard varios nombres de farmacos de uno en uno. Se te pide gue
lefinas cada uno de ellos por medio de sustantivos, adjetivos, verbos y/o ideas cortas y después
0S ordenes.

"u labor seréa:

1. Escribir el nombre del farmaco que se dicte.

2. A continuacién, anofar todas las palabras aisladas {denominadas definidoras) que ta
onsideres definen o caracterizan a ese farmaco. Puedes utilizar, como ya se sefiald, sustantivos,
adjetivos, verbos v/o ideas cortas (podras incluir hasta dos o tres palabras unidas por articulos o
yonombres). j No se permiten definiciones tipo diccionario!

3. Elabora una arganizacion colocando en forma decreciente un nimero del 10 al 1
ydelante de cada definidora, Considera qué tan bien ia palabrg que usaste define o caracteriza al
armaco en cuestion.

Segdn tu propio juicio 10 para la definidora que mejor defina al farmaco; 1 para la
lefinidora que ayude a la definicion pero cuya importancia sea menor. Si consideras que dos o
nas definidoras definen o caracterizan igualmente al farmaco puedes repetir el némero

“ara que recuerdes el procedimiento, aqui aparece un ejemplo de posibles definidoras y su
srdenacion respecto al farmaco "morfina™;

Morfina:
Opfoide
Analgésico
Dependencia
Tolerancia
Depresién respiratoria
Miocsis
Coma

OO @O

2ara escribir ias definidoras y su organizacién contaras con 2 minutos por cada farmaco que se te
jicte. Utiliza ia hoja en blanco que se te entregara

No te preocupes si no te sientes familiarizado con algan farmaco y se te ocurren pocas definidoras.
-0 importante es que realices tu mejor esfuerzo.

Espera a que se empiece a dictar cada famaco

TR



ANEXO Xl
RETENCION DE INFORMACION TEORICA

UMNO -

UNTUACION: AGIERTOS

GRUPO: FECHA:

ERRORES:

EQUIPO

NO SE:

STRUCCIONES: Lee cuidadosamente las siguientes preguntas. Constan de una frase inicial seguida de
inas opciones. Cada opcion consiste en un enunciade el cual debe ser calificado como clerto o falso Utiliza 1a
ya de respuesta, llenando completamente et ovalo que elijas Puedes preferir la opcion no sé La forma de
lificar sera: al total de respuestas correctas se le restara el nimero de incorrectas, ia diferencia que resulte
nstituira a catificacion final. €l ndmero de respuestas no sé, no se tomara en ceenta para dichos cdlculas

aspecto a Ia acetilcolina:

2 acetilcolina Hene Jos siguientes efectos:
Disminuye la frecuencia cardiaca

Acelera la conduccion auriculo-ventricular.
Incrementa e tono y motilidad intestinales
Produce constriccion pupilar.
a acetifcolina ocupa receptores de tipo:
Muscanmcos solamente

Muscarinicos y nicotinicos

Muscarirucos focalizados en ganglios

0s efectos de la acetilcolina:
Se potencian por negstigrmina

Se bloquean con alcaloides de la belladona.
0 Son similares a los que produce la manhuana
lespecto a Ia acetilcolinesterasa;

1 La aceticolnesterasa €s una enzima que
idroliza a 1a acetilcolina

2 Los inhibidores de la acetlcolinesterasa (IAC)
loquean directamente a la aceticolina

3 Los IAC producen disminucion en  las
oncentraciones de acetiicolina

4 Los IAC  producen aumento en las
oncentraciongs de acetilcolina

5 Los IAC producen un aumento en la mtensidad
e |as contraceiones intestinales

6 s gemplo de los IAC a plocaaguna

58

17. Los |AC producen pardlisis respiratoria.

18 En & manegjo de la intaxicacion por IAC se
indica & empleo de pralidoxima

19. En el mangjo de la wmtoxicacion por |AC se
indica el emplec de atropina.

20 En el manejo de la infoxicacidn por un agonista
colinérgico se indica el uso de un !AC

Respecto a los anfagonistas colinérgicos:

21 Es ejemplo ef ipratropio

22. La atropinz ocupa receptores colinésgicos
localizados en ganglios

23, La atropina ocupa receptores colinérgicos
localizados en intestine delgado

24 La accidn de la atropina es meversible

25. La aceticolna puede desplazar a la atropina de
los receptores colinéryicos

26 La atropma produce aumento de la secrecion
bronquial.

27 La atropina inhibe la motihkdad intestinal
28 La atropina produce constnccion pupilar

29. La atropina produce aumento de la secrecién de
acido clorhidnco

30 En el mangjo de la moxicacién por atropina s
indica el empleo de un 1AC

Respecta a Ja histamnina.

31 inhibe el muscalo 150 de fos bronquios



: el masculo liso del tubo digestivo
1ye la secrecion gastnca acida.

1 accion sobre musculo liso intestinal
eceptores Hs.

amina es un neurofransmisor clasicoe del
efectos de la histamina, al ocupar

Hi, son  Dlogueados por la
lina.

efectos de la histamina, al ocupar
H., son blequeados por fa cimetidina.

ectos de la histamina, en general, son
s por la bradiquinina,

fectos de 1a histamina, en general, se
xar 12 fisostigmina.

tamina se libera durante la respuesta

a fa serotonina:

41 La serotonina es transmisor de las neuronas
triptaminérgicas en el cerebro.

42. La serotoruna se hbera por las plaguetas y
participa en la hemostasis

43. La serotonina produce la vasodiatacion en la
region del SNC.

44. La semofonina disminuye la motilidad del
intestine delgado.

45. La serotoning estimula el miscuic liso del (fero.

46. £l mecamsmo de accidn de la serotonina es
ocupar receptores 5-HT.

47. Los efecios de la serotonina se producen a
través de un mecamsmo de accion inespecifico.

483. Es un antagonista de serctonina la
ciproheptadina.

49 Los efectos de la serclonina se revierten por
antagonistas colinérgicos.

50 La combinacion serotoruna y acetilcolina resulta
en una sinergia fammacologica

HOJA DE RESPUESTAS.

/2]

14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.

OCO0000000000CT
QOO000000000002Z
CO0O0O00000O00Q00ONn
oNoNoNoNoNoRoNoRoRoRo oo ny
OOOOOOOOOOOOOCZI’

FECHA: FIRMA:

C F NS C F NS
27.0 O O 40.0 O O
2.0 O 0O 4.0 0 O
23. 0 O O 42.0 O O
30,0 0O O 43.0 O O
3.0 0O 0O 4.0 O O
3.0 O O 45 0 O O
33.0 0O 0O 4.0 O O
3.0 O O 47.0 O O
35. 0 O O 48.0 O O
36. 0 O O 49.0 O O
37.0 0 O 5.0 0 O
38.0 O O
39. 0 O O

1549



ANEXO XIV

ESTADISTICA INFERENCIAL

Variable Comparacién Prueba Estadistica Valor de prueba Resultado
EABP ET
Enfeetapasiy l | Wilcoxon oc 0.05, dos | (N=20) (N=21) | Grupo EABP P<0.05
Acciones técnicas colas T=210, T=231, Grupe ET P<0 05
mvel nivet
critico=52 | critico=58
Entre grupos U de Mann Whitney | Ftapal Etapa i
o 0.05, des colas U=223, U=243, EtapaiP>0.05
nivel nivel Etapall P>0 05
erifico=292 | critico=292
EABP ET
Entreetapas iyl | Wilcoxon oc G.05, dos | (N=20} {N=21}) | Grupo EABP P<0(5
Errores técnicos colas. T=210, T=231, Grupo ET P<0.05
nivel nivel
criico=52 | eritico=58
Elapal Etapa il
Entre grupos Ude Mann Whitney | U=223, 1J=243, Etapal P>0 05
o 0,05, dos colas. nivel nivel Etapa ll P>0 05
e “_ ¢ritico=292 | crilico=292
| EABP ET t
‘ Entre stapasiy!l | Wicoxon o« 0.05, dos | (N=20} {N=21) | Grupo EABP P<005
: Acciones colas. T=210, T=231, Grupo ET P<0 05
l metodologicas nvel nvel
| o L oritico=52 | crilico=58
Elapal | Etepali |
Entre grupos U de Mann Whitney | U=2395, | U=3775, Etapz | P>005
x 0,05, dos colas nvel nivel Etapa ll P<C 05
e e i crifico=292 { oriico=292
EABP ET
Entreetapas |y Il | Wicoxon ec .05, dos | {N=20} | (N=21) | Grupo EABP P<005
Errores colas. T=218, T=231, Grupo ET P<0.,05
metodologicos nivel nvel
critico=52 | cnlico=58
_Glapal | Etapall
Entre grupos U de Mann Whitney | U=2385, | U=3775, Etapa ! P>0.05
x 005, dos colas. nive! nivel Etapa Il P<0 05

criticn=292 | criico=282
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Variable Comparacion Prueba Estadistica Valor de prueha Resultado
EABP ET
Entra stapas |y | Wilcoxon oc 005, dos | (N=20) | (N=21) | Grupo EABP P<0 05
Trayecioria de colas T=180, | T=171, Grupo ET P<0 05
solugcion nivel nivel
chitico=34 | crifico=25
Etapal Etapa Il
Enfre grupos U de Mann Whitney =218, U=312, Etapa IP>0 05
oc 0,05, dos colas. mvel nivel Etapa [l P<0 05
critico=292 | oritico=292
Definidoras EAEP ET
(NOmero de acuerdos | Entre etapasiy ] Wilcoxan oc 005, dos | (N=20) {N=21) | Grupo EABP P<0.05
alumno-experto) colas. Grupo ET P<0.05
T=445, | T=265,
Acetilcolina nivel nivel
criico=41 } critico=17 ]
Etapal Etapall
Enire grupos Ude Mann Whitney | U=2355, | U=364, Etapa [P>0 05
o« 0 05, dos colag nivel nivel Etapa Il P>0 05
crlico=292 | critico=292
EABP ET
Alropina Entre elapas [y II Wilcoxon « 0 05, dos | [N=20) {N=21) | Grupo EABP P<0 05
colas T=365, T=40, Grupo ET P<0 05
nivel nivel
e crifico=25 | criico=34 ___E
) Etapal | Etapall T
Enlre grupos U de Mann Whitney U=210, U=225, Elapal P>0 05
= 0,05, dos colas nivel nivel Etapa ll P>0 05
- L B | entico=292 | critico=292
EABP ET
Acelilcolinesterasa Entre elapasiyil | Wilcoxon « 0 05, dos | {N=20) (N=21) | Grupo EABP P<(.05
colas T=365, T=40, Grupe ET P« 05
nivel nivel
o e crtico=25 ! critico=30 N
Etapal Elapa il !
Entre grupos U de Mann Whitney U=256, U=234, Etapa!P>0 05
= (05, dos colas rivel nivel Etapall P>0 05
o L R crilico=292 | entico=2894 | |
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(Continua...)

|
Variable Comparacion Prueba Estadistica Valor de prueba L Resultado
Definidoras EABP ET
lumero de acuerdos |  Enfreetapaslyll | Wilcoxen o005, dos | (N=20} (N=21} | Grupo EAEP P<0.05
alumno-exparto) colas. Grupo ETP<0 05
T=445, T=425,
nivel nivel
Histamina criico=34 | critico=34
Etapa | Etapa !
Enlre grupos U de Mann Whilnay =210, U=235, EtapalP>0 05
o 0,05, dos colas. nivel nivel Etapall P>0 05
oritico=292 | oritico=232
EABP ET
Serolenina Entre etapas |y Il | Wilcoxon cc 005, dos | (N=20) | (N=21} | Grupc EABP P<0.05
colas. T=40 5, T=26.5, Grupc ETP<0 05
nvel nivel
criico=30 | eritico=17
Etapa! | FElapali )
Entre grupos Ude Mann Whitney | U=215, U=232, Etapa |P>0 05
o () 05, dos colas nivel nivel Etapa il P>005
criice=292 | critico=292
EABP ET
Retencion de Entre etapas ty I | Wilcoxon o< D05, dog | (N=20) | [N=21) | Grupo EABP P<G05
informacion leorica colas T=107.5, | T=105, Grupe ET P<0 05
Numero de aciertos) nivel nvel
L criico=52 | critico=58
Etapal Etapa ||
Entre grupos U de Mann Whitney U=258, =264, Etapa (P>0.05
oc 005, dos colas. nivel nivel Etapa liP>005
criieo=292 cr:tlco=292j
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