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Presentacion del documento

Terminé justamente hoy los cursos con mis alumnos, me entra ese dejo de sentimiento de la
ausencia. Hasta me aplaudieron, porque les dije que habia estado muy satisfecho, que habia
aprendido mucho de ellos, que hasta juventud les robaba y por eso siento ese entusiasmo cada afio
de estar en contacto con los alumnos. Me encanta, me encanta...

Testimonio de profesor, no médico del drea de bases biomédicas.

El docente de la Facultad de Medicina (FM) es el responsable de poner en practica los
programas académicos del Plan de Estudios 2010, ademas su ensefianza es un modelaje
de maneras de ser y actuar tanto en la profesion como en la vida misma. Steiner (2007)
expresa que ensefiar es poner las manos en lo que tiene de mas vital un ser humano, es
buscar acceso a lo mas intimo de la integridad de un adulto. Un maestro invade, irrumpe y
puede sembrar o destruir la raiz de la esperanza. Los profesores de los dos primeros afios
de la carrera de medicina son los primeros modelos que introducen a los estudiantes a la
disciplina de la medicina, ésta es un drea de alta complejidad en conocimientos,
habilidades e interacciones que se relacionan con la enfermedad, el dolor y la muerte. El
profesor desde el momento que inicia su practica docente comienza a construir una
identidad profesional docente (IPD), esta construcciédn es un camino en constante
movimiento y transformacion, principalmente por la influencia de las interacciones con
estudiantes, pares y autoridades, asi como por la manera en que el contexto lo interpela.
A mayor nivel de satisfaccion personal y laboral, los docentes incrementan la calidad de su
practica educativa lo que hace posible que la FM evolucione y mejore sus procesos
formativos (Zabalza, 2007). Es decir, el desarrollo de una IPD sdlida es esencial para el

buen desempefio docente (Adams K, 2013).

El presente estudio indaga, desde un enfoque cualitativo la construccién de la IPD de los
profesores de los dos primeros afios de la carrera de medicina de la Universidad Nacional
Autonoma de México (UNAM) para tener un mejor entendimiento de este proceso y
generar recomendaciones y acciones que faciliten a los docentes un mejor desempefio en

su practica educativa. Las preguntas que guian este trabajo versan en las interacciones, las



relaciones de poder, la prdactica educativa, las condiciones de contratacion y los

sentimientos y creencias que los docentes viven en el contexto de la FM.

A continuacién se presentan ocho capitulos que muestran el desarrollo de la
investigacion. El primero se refiere al contexto del estudio: describe las caracteristicas de
los docentes de los dos primeros afios de la formacidn médica en la FM de la UNAM. El
capitulo dos analiza la evolucién del término “identidad” que es el constructo eje del
estudio. El tercero analiza el campo educativo de la FM desde algunos conceptos tedéricos
de Pierre Bourdieu y Michel Foucault. El cuarto se dedica a la construccion de las
preguntas de la investigacién y el camino para darles respuesta. Los capitulos cinco, seis
siete y ocho muestran los resultados que dan sustento a las recomendaciones para la FM.
Se refieren a las concepciones de la pedagogia y de la medicina en la construccién de la
Identidad profesional docente, cdmo el tipo de contrataciéon afecta la identidad y la
practica educativa; el papel de las actividades de formacién docente de la FM en la IPD y

la dimensidn afectiva como motor para la practica docente y la construccién de la IPD.



Capitulo 1. Los docentes del inicio de la formacién médica en la Facultad de

Medicina
1.1 Introduccion

Se sigue un enfoque de investigacion cualitativa que da gran importancia al contexto de
los sujetos en estudio porque en éste se enmarcan los significados, la percepcion y la
creacion de la realidad subjetiva y social (Flik, 2004). De tal manera, que para comprender
la subjetividad de los docentes se describe a la Facultad de Medicina como el aspecto
objetivo contextual en el que los profesores ponen en juego sus actitudes saberes y
experiencias para adaptarse a las distintas situaciones educativas. Para analizar el
contexto de la FM, es conveniente mirar algunos datos claves de su historia hasta el
momento actual. También se describe el fendmeno de la masificacién que trajo cambios
sustanciales en la organizacién de la FM debido principalmente al incremento vy
heterogeneidad de sus estudiantes. En seguida se explican los principales antecedentes
del Plan de Estudios 2010, asi como sus caracteristicas pedagdgicas y organizativas. El
capitulo finaliza con las caracteristicas de la planta docente, las modalidades de
contratacién y los requerimientos que el plan de estudios demanda de los profesores para
su exitosa implementacidn. Se reconoce que los docentes son quienes le dan estructura al

programa de ensefianza y ponen en practica la propuesta curricular.
1.2 Comentarios de la historia de la Facultad de Medicina

La catedra de medicina se abrié en el afio de 1578 en la Real y Pontificia Universidad de
México, con base en el programa de estudios de la Universidad de Salamanca. En este
programa de cuatro afos El Dr. Juan de la Fuente dictaba la practica de Prima de Medicina
leyendo los textos de Galeno e Hipdcrates. En los Ultimos dos afios de la carrera se
realizaba una practica clinica al lado de un médico reconocido profesionalmente. Desde su
inicio hasta el siglo XVII fue una ensefianza verbalista y memoristica en la que se tenia

separado los trabajos intelectuales de los manuales. Estos ultimos no correspondian a la



universidad, la practica de la medicina era no oficial y estaba en manos de los barberos y
otros manipuladores del cuerpo humano. De esta manera se tenian dos tipos de
profesionales, los médicos tedricos formados en las universidades y los cirujanos
formados en las corporaciones de barberos. Es interesante identificar cémo en el
nacimiento de la enseifanza de la medicina hay un divorcio entre teoria y practica,

separacion que hoy en dia sigue siendo un reto para la ensefianza de la medicina.

En 1833 Don Valentin Gédmez Farias, médico y vicepresidente de México suprimié la
Universidad y sustituyd a algunas Facultades creando Establecimientos, entre ellos, el de
Ciencias Médicas, su plan de estudios constituyd un notable progreso porque unificé a la
medicina con la cirugia. Es en este momento cuando realmente se inicia la practica clinica
y es también cuando se sustituye a las antiguas mezclas por medicamentos quimicos y las
sangrias desaparecen como medidas terapéuticas. La fundacion de este establecimiento
se reconoce como el origen de la actual Facultad de Medicina de la UNAM (Fernandez del

Castillo y Castafieda, 1986).

Cien anos después de inaugurado el Establecimiento de Ciencias Médicas, en la Escuela de
Medicina se incrementaron los trabajos de laboratorio con el propésito de desterrar la
ensefianza con clases expositivas (verbalista y memoristica). En esa época predominaba
un interés mas dindmico o funcional de la medicina frente al puramente anatdémico o
estructural. En 1938 se incluye el servicio social como requisito de la formacién médica y
también en el curriculo se incorporaron aspectos psicolégicos y sociales como
conocimientos imprescindibles para el estudio de la salud. La influencia del reporte de
Abraham Flexner, dio un fundamento cientifico a la ensefianza de la medicina. En esencia,
el modelo flexneriano colocé como fundamental la dimensién biolégica de la enfermedad
y la atencion al individuo basada en la “departamentalizacién” del conocimiento y la
especializacién de la practica médica. Enfatizo que la atencidn médica se fundamentara en
las ciencias basicas (anatomia, fisiologia, bioquimica, entre otras), esto se tradujo en
planes de estudio con dos afios de formacidn en ciencias bdasicas para poder ingresar a la

formacion clinica (Frenk, Lincoln, Zulfigar, Cohen, Crisp, Evans, Fineberg, 2010).



Como consecuencia de la Segunda Guerra Mundial, la medicina evolucioné de una
orientacién general hacia las especialidades y de una practica liberal gradualmente se
convirtié en una medicina institucionalizada. A partir de la década de los 50°s surgieron los
primeros congresos internacionales de especialidades médicas y de educacién médica los
cuales impulsaron a la FM a realizar de manera permanente modificaciones en sus planes

de estudio (Gasca, 1997).

Desde 1960 se consolidd la estructura departamentalizada, en remplazo de la anterior
estructura de catedras. Desafortunadamente los departamentos mas que centrarse en la
investigacion y la docencia, han adquirido un tinte mdas administrativo, que distribuye
cursos y reglamenta la ensefanza, integra a los profesores de acuerdo con los perfiles
académicos acordes con las asignaturas que se ofrecen dentro de una estructura

curricular.

1.3 La masificacion de la educacion en el contexto de la Facultad de Medicina

El campo educativo de la UNAM es un espacio de prestigio y tradicién, ha subsistido por
mas de 100 aiios (se considera su fundacion en 1910 durante el porfiriato bajo la direccién
de Justo Sierra) a pesar de los cambios sociales, politicos y reformas educativas. Como fue
el caso de la masificacién de la enseifanza en nuestro pais; la cual se caracterizd por el
incremento de la matricula escolar, la improvisacién de docentes y de aulas. Suele
calificarse como un proceso “de profesionalizacidn salvaje”; durante 15 afios en México se
incrementaba el personal docente universitario en 424%, requiriendo de la produccién de
casi diez profesores de nivel superior cada dia sin interrupcién durante 15 afios; de 1970 a
1985 (Brunner, 1990). La UNAM en 1972 tenia una poblacidn estudiantil de 131,442, en
1977 la poblacion crece mas del doble a 271,266 estudiantes. El entonces Rector
Guillermo Soberdn apoyd nuevas opciones de educacidn superior y de desconcentracion
surgiendo las Escuelas Nacionales de Estudios Profesionales, hoy dia denominadas
Facultades de Estudios Superiores. En estos ultimos veinte afos la Universidad ha
experimentado modificaciones sustantivas que organizan y actualizan sus propuestas

formativas, éstos cambios van desde la masificacion que implicé la llegada de grupos de



estudiantes cada vez mas heterogéneos y la necesidad de contratar de manera masiva
nuevos docentes, hasta la reduccion de fondos; asi mismo, desde una nueva cultura de la
calidad a nuevas orientaciones pedagodgicas, incluyendo la incorporacidon de las nuevas
tecnologias y la ensefianza a distancia. Dichas reformas han estado sujetas a dos
tendencias, por un lado, la presiéon de la globalizacién e internacionalizacién de los
estudios y programas y por el otro, la influencia del contexto politico, social y econémico

gue caracteriza a cada universidad.

En el momento actual se presenta un extraordinario desarrollo de conocimientos vy
avances tecnolégicos que demandan para su ensefanza la mejora y la innovacion de
recursos educativos y en especial una formacién de los cuerpos docentes para que sean
capaces de propiciar dentro de los sistemas educativos procesos de aprendizaje
individuales y colectivos como base de la cultura intelectual y cientifica contemporanea
(Tardif, 2004). Todo ello, ha tenido una repercusidn directa en la vida y el trabajo de los
profesores universitarios, quienes son la pieza fundamental en el desarrollo de la docencia

universitaria.

En la Facultad de Medicina la poblacién alcanzé su maximo en 1977, se tenian mas de
20,000 estudiantes y 5,000 profesores (Gasca-Gonzalez, 1997). El reconocimiento
histérico y el valor social que tiene la FM en nuestro pais y América Latina, ha permitido
qgue el agrupamiento de sus docentes permanezca a pesar de las transformaciones
sociales y de la fragmentaciéon de la profesion académica en una gran variedad de
especializaciones biomédicas. Los profesionales de la salud tienen que integrar el
explosivo crecimiento de conocimientos y de las nuevas tecnologias lo que genera
especializaciones y sub especializaciones que fragmentan el conocimiento, trabajo médico
y la practica docente. Por tanto, esta emergiendo una crisis para que los profesionales
adquieran las competencias para atender a las prioridades de salud de la poblacién dada
la fragmentacion. Asi mismo los curriculos de las escuelas de medicina estan
desactualizados y pedagdgicamente estdticos con poca adaptacién al contexto social
(Frenk, Lincoln, Zulfigar, Cohen, Crisp, Evans, Fineberg, 2010). Al interior de la FM esto se
traduce en una compleja divisidon interna cuyas bases de operacion son heterogéneas y

6



desiguales; por ejemplo, el estatus del docente especialista y el médico general, el
investigador y el docente de asignatura contratado por pocas horas; el profesor no médico

de informatica y el profesor médico de farmacologia.
1.4 Plan de Estudios 2010

En 1967 se conformd un plan de estudios que respondia a la tendencia del momento hacia
una medicina mas institucional, simultdneamente con este plan en el afo de 1974 surge el
Plan de Estudios Experimental de Medicina General Integral A-36, con un método
pedagdégico modular y con un enfoque de ensenanza tutoral en la cual el alumno se
incorporaba de manera temprana a la comunidad y a la practica médica. La innovacion de
dicho plan fue reconocida a nivel internacional. El Plan de 1967 se evalud y se modificé
dando lugar al Plan de Estudios 1985. En 1993 se pone en marcha el Plan Unico de
Estudios que integra las experiencias del Plan A-36 y del Plan de Estudios 1985. Este plan
se ha identificado como tradicional por su construccion a través de asignaturas, por tener
dos afios de ciencias bdsicas como requisito para acceder a la ensefianza clinica (influencia
de Flexner) y porque se estructurd en Departamentos Académicos (Cohen, Dannefer,
Seidel HM, Weisman CS, Wexler P, Brown TM, Brieger GH, Margolis S, Ross LR, Kunitz SJ,
1994).

Desde su nacimiento la Facultad ha tenido cambios en sus planes curriculares. El Plan
Unico de Estudios que se habia instituido en 1993 (unia al Plan 1985 y al Plan A-36) por
reglamento, a los seis afios de su implementacion se tuvo que actualizar (UNAM
Reglamento General de Planes de Estudios). Para alcanzar el cambio, los agentes
(profesores, directivos y académicos) negociaron en un proceso de trabajo de seis afios.
Los del drea biomédica sostenian la importancia de una sélida informacidn cientifica para
la ensefianza de la medicina; los del drea sociomédica, abogaban por la relevancia de
considerar los aspectos socioculturales, la promocidon de la salud, la prevencion de la
enfermedad y el trabajo comunitario en la formacién del médico y los del area clinica por
priorizar como esencia de la ensefanza los conocimientos y habilidades para resolver

problemas clinicos en el contexto hospitalario. También la lucha tenia entre sus puntos



clave la carga de créditos y horas de clase asignadas a las asignaturas que conllevan la
posibilidad de horas de contratacidn de los profesores. Ademds cada Departamento tenia
conceptos y visiones diferentes de la manera de ensefiar medicina. El grupo de trabajo
irébnicamente se denominaba “La Torre de Babel”(M.Varela comunicacién personal 11 de
octubre de 2015). En éste las relaciones de saber-poder se traducian en acciones de los
docentes para modificar las ideas y practicas de otros tratando mas de inducir que llegar a

la construccion colectiva para establecer metas claras.

No obstante las diversas dificultades, se lograron establecer las competencias de egreso
del Plan de Estudios 2010, posteriormente se organizaron 22 talleres con mesas de trabajo
con la participacion de 505 profesores de 22 asignaturas, cuyos propésitos fueron: definir
los contenidos esenciales y necesarios de cada asignatura y relacionarlos con las ocho
competencias establecidas; con los resultados se llevaron a cabo reuniones para integrar
el trabajo de las mesas de cada taller, a fin de contar con un programa integrado y
modificado (Ponce de Ledn y Varela, 2011). Finalmente el plan de estudios se modificd y
se organizé como un curriculo mixto; por un lado respetd la estructura departamental por
asignaturas y por otro, integré el enfoque educativo por competencias (ver figura 1). Las
competencias se definieron como la articulacion y ponderacién de conocimientos,
habilidades, actitudes y valores que permiten tener un desempeno profesional eficiente
con un juicio critico y reflexivo en la practica médica. Esta definicidn se sustenta en la
corriente pedagdgica holistica, que hace especial énfasis en el desarrollo de capacidades
de comunicacién, juicio critico y reflexivo, ética y actitud de superacién constante (Plan de

Estudios 2010).

Las ocho competencias para el perfil de egreso del médico general son:
1. Pensamiento critico, juicio clinico, toma de decisiones y manejo de informacion.
2. Aprendizaje autorregulado y permanente.
3. Comunicacién efectiva.
4. Conocimiento y aplicacidon de las ciencias biomédicas, sociomédicas y clinicas en el
ejercicio de la medicina.

5. Habilidades clinicas de diagndstico, prondstico, tratamiento y rehabilitacién.



6. Profesionalismo, aspectos éticos y responsabilidades legales.
7. Salud poblacional y sistema de salud: promocién de la salud y prevencién de la
enfermedad.

8. Desarrollo y crecimiento personal.
Las competencias en esta propuesta se organizan por fases y perfiles (ver figura 2)
denominadas competencias integradoras de egreso e intermedias susceptibles de ser
evaluadas. Los perfiles intermedios y las fases permiten en el estudiante un avance
sistematico de complejidad hasta alcanzar la meta que son las competencias de egreso.
Este estudio se enmarca en la fase | que corresponde al primero y segundo afio “...se
organiza en dos afios y estd constituida por 16 asignaturas de las cuales doce son anuales
y cuatro semestrales. En esta primera fase (primero y segundo ano) el alumno logra
incorporar el conocimiento con predominio de los aspectos tedricos biomédicos y
sociomédicos e introduce progresivamente practicas de salud publica y habilidades
clinicas” (Plan de Estudios 2010:50). Para esta fase se consideran algunas estrategias
esenciales que acercan al estudiante a la clinica al tener como objeto de estudio a las

enfermedades mas frecuentes en el pais.

e Estrategias como el aprendizaje basado en problemas, discusién de casos,
analisis de articulos de investigacién, entre otras, presentes en los programas
de los dos afos iniciales de la licenciatura, promueven que el estudiante, con
base en situaciones reales, aprenda a identificar o plantear problemas para
aclararlos o proponer soluciones fundamentadas en los conocimientos
biomédicos y sociomédicos aplicables a los problemas clinicos.

e La revisién de casos clinicos propuestos por algunas asignaturas, por ejemplo
las morfoldgicas: Anatomia, Embriologia Humana y Biologia Celular e Histologia
Médica del primer afio de la licenciatura permiten analizar los problemas en
forma multidisciplinaria.

e De manera particular, las asignaturas de Integracidn Bdsico - Clinica | y Il
utilizan el escenario de la prdctica y experiencia en simuladores como medio
para adquirir, reforzar, actualizar e integrar los conocimientos del area
biomédica y sociomédica con los elementos iniciales de la clinica...(Plan de
Estudios 2010)



Figura 1. Mapa curricular del Plan de Estudios 2010
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Figura 2. Fases y perfiles del Plan de Estudios 2010
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La implementacién del plan de estudios incorpord el complejo discurso del enfoque
educativo por competencias el cual no es coincidente con la estructura departamental por
lo que se generaron contradicciones. Esto es, las competencias demandaron que en los
programas de las asignaturas se utilizaran estrategias de ensefianza mas integradoras y
criterios de evaluacion acordes con las maneras de ensefar. Esta demanda implicé que los
docentes se comprometieran con una nueva manera de ensefiar, sin embargo no siempre
tuvieron la formacién pedagodgica suficiente o la motivacién para hacer un cambio en su
practica. El Plan de estudios 2010 puntualiza que los profesores son la fuente de la
innovacion educativa y la formacion orientada por competencias conlleva diversidad e
innovacion en los métodos de ensefianza. Para ello debe instrumentarse un proceso de
formacién y capacitaciéon docente y deberan ser evaluados en su desempeno, asi mismo
recibiran los reconocimientos correspondientes por la calidad de su desempefio (Plan de

estudios 2010).

Para implementar la nueva propuesta pedagdgica, un grupo de académicos (Martinez-
Gonzdlez, Lépez-Barcena, Herrera-Saint-Leu, Ocampo-Martinez, Petra, Uribe-Martinez,
Garcia-Sahagun, Morales-Lopez, 2008), mediante la revisiéon de la literatura sobre las
competencias del docente en medicina y el uso del método Developing a Curriculum
(DACUM), desarrollaron un modelo de competencias docentes para la ejecucion del
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curriculo de medicina. Del modelo se derivaron seis competencias (ver figura 3), que

enseguida se sintetizan:

1. Disciplinarias. Incluye el dominio actualizado del campo de conocimiento del
docente y de aquellos saberes fundamentales relacionados de otras disciplinas afines que

coadyuvan a la solucién de problemas de salud individuales y colectivos.

2. Investigacion. Se refiere al uso de la metodologia cientifica como sustento de la
practica docente y como método para propiciar en los estudiantes el pensamiento légico,
el desarrollo del juicio critico y una toma de decisiones fundamentada frente a los

problemas y situaciones de salud.

3. Psicopedagdgicas. Incluye el conocimiento de aspectos psicoldgicos y didacticos
para el desempefio eficiente en la practica docente para promover el aprendizaje

significativo del estudiante.

4, Comunicacién. Es la busqueda de una relacién interpersonal efectiva en el
contexto de la practica de la medicina general, a través del desarrollo de habilidades de

comunicacion verbal y no verbal en los estudiantes.

5. Académico-administrativas. Son las actividades docentes principalmente
relacionadas con las necesidades institucionales y el cumplimiento de las normas y los

programas académicos.

6. Humanistica. Incluye el conocimiento de las humanidades médicas y la actuacidn
con principios y valores éticos, que en su conjunto general un modelo y ofrecen una

formacién humanistica integral.
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Figura 3. Competencias del docente de la Facultad de Medicina de la UNAM
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Sin embargo, en la didactica se dio una distancia entre el discurso de los programas
académicos y el quehacer docente. Por ejemplo, la incorporacién de la asignatura de
Informatica Biomédica implicé la creacidon de un Departamento, con aulas equipadas con
computadoras para cada estudiante y materiales didacticos interactivos. La asignatura ha
sido aceptada y valorada positivamente porque da respuesta a necesidades actuales en la
formacién médica (Sdnchez-Mendiola, Martinez-Franco, Rosales-Vega, Villamar-Chulin,
Gatica-Lara, Garcia-Durdn, Martinez-Gonzalez, 2013), pero también ha sido rechazada
porque amenazd la estructura tradicional y sus relaciones. Los docentes en la operacién y
practica de la asignatura se vieron atrapados entre dos sentidos diferentes; por un lado se
les demandd impartir nuevas tematicas y una forma innovadora de ensefianza y
aprendizaje, pero a la vez, se tuvieron que cefiir a ciertas normas establecidas por la
institucion que los condujeron a practicas incongruentes; por ejemplo, utilizar como uno
de sus principales instrumentos de evaluacién examenes departamentales tedricos y de
opcién multiple (que se vinculan con enfoques conductistas) para evaluar la practica de
sus estudiantes que debiera estar basada en juicios reflexivos que faciliten vincular la
practica educativa a los contextos reales (Hamui, 2014). Los docentes han vivido este
cambio como una amenaza ya que estaban acostumbrados a una manera de llevar su
practica educativa que los orientaba en el hacer. El trabajo en la facultad como ocurre
actualmente en las instituciones educativas cada dia se incrementa, con sobrecarga de
tareas didacticas, burocraticas, asistenciales y extraescolares. Esto redunda en una presién
cada vez mayor en los docentes que afecta la identidad profesional docente, ésta se

refiere a cdmo los profesores viven y valoran su labor.
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El éxito del proceso de implementacién del Plan de Estudios 2010, en gran medida
depende de los docentes, porque son quienes le dan estructura al programa de
ensefianza y ponen en practica la propuesta curricular. En general los profesores de
medicina se seleccionan por sus méritos clinicos o de investigador y no precisamente por
sus cualidades docentes. Estas se adquieren principalmente en la misma practica, aunque
cada dia se enfatice mas la importancia de su formacion pedagdgica a través de cursos,
talleres, diplomados, maestrias y doctorados. El buen profesor se va construyendo en la
practica docente al tener claro que en su funcién tiene tanta importancia el dominio de
los contenidos que imparte como la comprensidn de los objetivos que deben alcanzar los
estudiantes. Es el que encuentra una satisfaccion personal al ensefiar y que sin

proponérselo se convierte en un modelo de vida (Kershenobich, 2015).

1.5 Los docentes de la Facultad de Medicina

La Facultad de Medicina desde 1956 se encuentra en Ciudad Universitaria (CU), un espacio
considerado Patrimonio Cultural de la Humanidad. La excepcionalidad arquitecténica de
CU radica en que a pesar de ser una obra moderna, el pasado se plasmé en el presente, se
logré amalgamar la tradicién con la vanguardia del momento. Sus edificios no son simples
agregados, forman un todo integral unido al paisaje que opera como el elemento
articulador entre los volimenes que componen al conjunto. Una de las imagenes que
representa a la Facultad de Medicina es el mural de Eppens. El mural montado en una
superficie curva representa la concepcién cosmoldgica y teogdnica de la cultura
prehispanica, simboliza la vida y la muerte, con los cuatro elementos esenciales (agua,
aire, fuego v tierra), asi como con el mestizaje. Francisco Eppens la considerd su mejor
obra, la realizd en cerdmica vidriada y este mural es una forma sintética, decorativa, muy
amplia y visible a gran distancia. “Bajo el mural” es el lugar de reunién de los estudiantes,
ademas ahi se llevan a cabo actividades artisticas y culturales con la participacion de
estudiantes de diversas escuelas y facultades de la Universidad. A pesar de que la FM ha
tenido y sigue teniendo varias modificaciones y recientes edificaciones para dar respuesta
al crecimiento de la matricula y las actividades de docencia, investigacion y difusidn, ha

conservado su estructura arquitectdnica.
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Cualquiera de sus docentes que llegue en automoévil después de las 8:00 AM tiene que
calcular por lo menos 30 minutos de busqueda de un lugar de estacionamiento para lograr
iniciar su clase puntualmente o resignarse a utilizar el estacionamiento del Estadio
Olimpico y transportarse en el Pumabus. Cuando ha logrado ingresar a las instalaciones,
antes de llegar a su aula asignada encontrard en los pasillos a estudiantes repasando
apuntes y notas, algunos otros en el espacio conocido como las “tienditas” haciendo fila
para comprar una torta y a otros en la explanada jugando un partido de basquet. Al subir
por las rampas (si es el mes de abril) las jacarandas inundardn de color plumbago el
ascenso. Es frecuente que durante el trayecto alguien con cara de preocupacion le
pregunte donde se encuentra el edificio “E”, servicios escolares o el bafio para damas. En
su trayecto cruza el camino con otros docentes, si pertenecen a su departamento
académico tal vez se conocen y se saluden, si no es asi, es frecuente que se reconozcan
como profesores pero que desconozcan el nombre y la asignatura que imparten. Es mas
comun el encuentro de pasillo entre profesores que en los cubiculos asignados para la
interaccion entre ellos y con estudiantes porque se encuentran ubicados en un sétano
poco conocido debajo de la cafeteria. El pregrado, ademas de contar con seis Secretarias y
dos Coordinaciones tiene 13 Departamentos Académicos que dependen de la
Coordinacién de Ciencias Basicas. Cada uno de estos departamentos es un coto de poder
en el que se imparten asignaturas y se llevan a cabo proyectos de investigacién. Se
caracterizan por ser espacios cerrados y rigidos, que generan redes articulantes intra e
interdepartamentales con discursos en permanente negociacién y contradiccién. En cada
uno de ellos hay perfiles de ingreso y reglas de permanencia, asi como diversos tipos de
nombramientos. En la planta académica la mayor parte de los profesores (el 77%) tiene
una edad entre 41 y mas de 61 afos, lo que se puede relacionar con mayor antigliedad
académica, casi el 30% tiene mas de 21 afios laborando en el ejercicio docente (ver tabla
1). Los Departamentos de reciente creacion como Informdatica Biomédica e Integracion de
Ciencias Médicas cuentan con una planta docente mas joven y con menor antigiiedad en
la institucién. (Facultad de Medicina, Informe laboral 2014). La contratacion de la planta

académica de la FM, estd integrada por profesores de carrera y de asignatura,
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investigadores, profesores eméritos, técnicos académicos y ayudantes de profesor para
cubrir las necesidades académicas operativas (Plan de estudios 2010). Casi el 80% de los
profesores tienen un nombramiento de asignatura que implica que solamente dedican
unas horas de practica docente en la institucion y frecuentemente realizan otras
actividades profesionales en diversas instancias. A pesar del gran nimero de docentes
contratados por asignatura, los principales programas de estimulos para profesores que se

aplican en la Facultad estan dirigidos a los docentes de tiempo completo y son:

e Programa de Primas al Desempefio del Personal Académico de Tiempo Completo
(PRIDE). Existen 527 miembros del personal académico de carrera que estan
incorporados; de ellos: 24 en el nivel “A”, 142 en el “B”, 321 en el “C” y 40 en el
“D”.

e Programa de Apoyo a la Incorporacién del Personal Académico de Carrera de
Tiempo Completo (PAIPA), 25 profesores pertenecen al PAIPA distribuidos en los
siguientes niveles: “A” 6, “B” 17, “C” 1y “D” 1.

e Programa de Estimulos a la Productividad y al Rendimiento del Personal
Académico de Asignatura (PEPASIG). Son 934 profesores quienes tienen este

estimulo: 236 de nuevo ingreso y 698 de renovacion.
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Tabla 1 Caracteristicas demograficas y académicas de la planta docente

Nombramiento 3,712 docentes
* 2,953 el 79.38% Profesores de asignatura que combinan
actividades clinicas con la docencia
293 profesores de carrera7.75% (de ellos 171 conducen
proyectos cientificos, 5 tienen nombramiento de

investigador y 117 tienen como actividad primordial la
docencia).

143 el 3.85% son ayudantes de profesor,
principalmente son alumnos avanzados y médicos de
reciente egreso

323 el 8.68% son técnicos académicos

Edad 23% tienen 40 afios o menos
57% tienen entre 41y 60 afios
20% tiene mas de 61 anos

Sexo 41% mujeres
59% hombres

Antigliedad académica  49.29% tienen hasta 10 afios
22.18% de 11 a 20 afios
28.53% tiene mas de 21 afios

1.5.1 Los docentes de la fase | del Plan de Estudios 2010

La fase | comprende asignaturas de las tres areas del plan de estudios (bases biomédicas,
clinica y bases sociomédicas y humanisticas) en el perfil para la contratacion de los
docentes se identifican primordialmente médicos y también otros profesionales del area
de la salud, de ciencias e ingenierias (ver tabla 2). Es una poblacion multidisciplinaria que
estd encargada de la formacidn inicial de los estudiantes. Este grupo de docentes no solo
transmiten conocimientos, su quehacer es plural y se integra con diversos saberes
(entendidos como elementos constitutivos de esa practica): a) saberes de las ciencias de la
educacion y de la ideologia pedagdgica; b) saberes de su disciplina que les demanda una
formacién y actualizacidon continua, c) saberes curriculares, referidos a los contenidos y
objetivos de los programas, métodos de ensefianza y evaluacion; d) saberes experienciales
basados en el trabajo cotidiano y el conocimiento de su contexto. En el grupo de los

docentes se establecen multiples articulaciones entre la practica docente y los saberes;
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dominan los conocimientos de su materia, conocen los programas que imparten y ademas
poseen un saber practico derivado de la pedagogia y la diddctica para interactuar
cotidianamente con sus estudiantes. Por lo que se esperaria un reconocimiento social
positivo en su papel de definir y controlar los saberes que efectivamente incorporan en su
practica social (Tardif, 2004).

Hoy se espera de los docentes modifiquen sus funciones tradicionales enfocadas a la
explicacion de contenidos hacia otras practicas de asesoramiento y apoyo a los
estudiantes y mayores esfuerzos en la planeacién y disefio de propuestas docentes, que
reflejen nuevas formas de ensefianza con incorporacién de las nuevas tecnologias. Este
nuevo ecosistema laboral y profesional afecta de manera directa a la manera en que los
profesores construyen su propia identidad profesional. Es clara la necesidad de reforzar la
dimensién pedagdgica de la docencia y reconstruir el perfil habitual del docente de la FM

para adaptarlo a los cambios actuales (Zabalza M, 2007).

Tabla 2. Asignaturas que imparten los profesores de la fase | del Plan de Estudios

Propdsito Asignaturas Créditos/ hora
semana
Bases Ofrecer las bases e Anatomia 17/6
biomédicas cientificas para e Embriologia Humana 11/4
comprender el e Bioquimica y biologia 21/7
funcionamiento normal molecular
del ser humano e Biologia celular e histologia 15/5
médica
e Farmacologia 23/8
e Fisiologia 23/8
e Inmunologia 7/5
e  Microbiologia 'y 17/12
parasitologia
Clinica Introducir en la teoria y e Integracidn basico clinica | 2/1
practica clinica con e Informética Biomédica | 3/2
sustento en las ciencias e Integracidn basico clinica Il 2/1
biomédicas, e Introduccion a la cirugia 11/4
sociomédicas y la mejor e Informatica Biomédica Il 3/2
evidencia cientifica
disponible
Bases Encaminar a |a e Introduccion a la salud 11/4
sociomédicasy comprension de los mental
humanisticas determinantes e Salud publica y comunidad 7/3
genéticos, psicologicos, e Promocién de la salud en el 7/3
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demograficos, ciclo de vida
ambientales, sociales,

econdmicas, culturales

y los del estilo de vida

en el proceso salud-

enfermedad

Tabla 3. Formacidn profesional de los docentes de las asignaturas de la fase | del Plan de Estudios

2010
Area Asignaturas Formacién profesional*
Bases Anatomia Médico general o especialista
biomédica Embriologia Humana Médico general o con especialidad en
gineco-obstetricia, pediatra o bidlogo
Bioquimica y biologia molecular Médico general, biélogo o quimico
Biologia celular e histologia Médico general, bidlogo, quimico
farmacobidlogo o médicos veterinarios
Farmacologia Médico general, bidlogo, quimico,
psicdlogo, médico veterinario, con
maestria o doctorado en areas afines
Fisiologia Médico general o bidlogo
Inmunologia Médico general, biélogo o quimico
Microbiologia y parasitologia Médico general, quimico farmacobidlogo,
bidlogo o quimico bacteridlogo
parasitélogo
Clinica Integracion basico clinica | Médico general o médico especialista
Informatica Biomédica | Médico general, ingeniero biomédico,
licenciado en informatica o profesional
del area de la salud
Integracion basico clinica Il Médico general o especialista
Introduccién a la cirugia Médico general o especialidad en cirugia
general o sub especialidad quirdrgica
Informatica Biomédica Il Médico general ingeniero biomédico,
licenciado en informdatica o profesional
del drea de la salud
Bases Introduccién a la salud mental Médico con especialidad en psiquiatria
sociomé- Salud publica y comunidad Médico general con posgrado en salud
dicasy publica o experiencia laboral en al drea de
humanis- la salud publica
ticas Promocién de la salud en el Médico general con posgrado en salud
ciclo de vida publica o experiencia laboral en al drea de
la salud publica

*Cada Departamento Académico solicita un perfil profesiografico que describe la formacidon de sus
docentes, las experiencias profesionales, los conocimientos y habilidades necesarios para impartir
las asignaturas. En esta tabla solamente se muestra una parte de este perfil: la formacion

profesional.
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En este estudio se indaga la construccion de la identidad profesional de los docentes de la
fase | del Plan de Estudios que comprende los dos primeros afios de la carrera de
medicina. En esta fase los estudiantes dan inicio a su formacion médica con la adquisicion
de conocimientos, habilidades, actitudes y valores aprendidos en gran medida por el
modelaje de sus profesores (ver tabla 3). Una problematica detectada en las instituciones
formadoras de médicos es el alto indice de reprobacién y de desercion en los primeros
afios de estudio; la desercidon es el proceso de abandono, voluntario o forzoso de la
carrera por circunstancias internas o externas al estudiante (Lopez, Marin y Garcia, 2012).
La reprobacion implica no cubrir satisfactoriamente los requisitos de un curso y no
alcanzar las calificaciones que acreditan dicho curso. En la FM el existe un alto indice de
alumnos (alrededor del 50%) que no acreditan el primer afo de la carrera, principalmente
en las materias del drea bdsica, lo que trae como consecuencia un considerable nivel de
desercion y un gran niumero de alumnos que no acreditan y se van obligados a volver a
cursar las asignaturas. Desercién y reprobacion son multicausales, ademas de las variables
personales, familiares, socioecondmicas, de aprendizaje, motivaciéon y de adaptacion al
entorno; la influencia de las estrategias de ensefianza utilizadas por los docentes juegan
un papel importante. Estas estrategias estan sustentadas en el concepto que tiene el
profesor sobre cémo aprenden sus alumnos (Urrutia y Guevara, 2013). La IPD orienta la
manera de ser profesor, su pensamiento, sentir y actuar en la interaccién con sus
estudiantes, perfila la forma de dar clases y de ubicarse como modelo de habilidades
actitudes y valores que orientan el entrenamiento de los estudiantes (Del Mastro vy
Monereo, 2014). En el siguiente capitulo se aborda el sustento tedrico para el analisis de

la construccién de la IPD de los profesores de la Facultad de Medicina.
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Capitulo 2. La identidad profesional docente y la practica educativa

Comparto el deseo y la necesidad de que los estudiantes salgan bien preparados,
les digo que cuando me enferme quiero llegar a las manos de un buen médico,
que quizds fuera preparado por mi durante el primer afio

Testimonio de profesor no médico del area de bases biomédicas.

2.1 Introduccion

El presente capitulo inicia con una descripcién de la evolucion del término de identidad;
en sus comienzos se concebia como una caracteristica intrapsiquica de la personalidad,
con los avances de la sociologia se analizé desde la visidon de las interacciones grupales,
posteriormente se llegd a una concepcidon entendida como un proceso de relaciones
complejas que interactian en un amplio contexto sociohistérico. En seguida se aborda la
concepcidn de identidad profesional y mas adelante la identidad profesional del docente
universitario y se hace énfasis en la concepcién de la practica docente. Se analizan vy
comparan las propuestas de Monereo y de Zabalza sobre las dimensiones de la
representacion que componen la IPD. También se describe que los docentes se
encuentran en situaciones contextuales complejas que los enfrentan a dilemas para tomar
decisiones en su practica docente. Con ello se plantea la mirada que dard el sustento
tedrico al andlisis de la construccion de la IPD de los profesores de la Facultad de

Medicina.

2.2 La construccion de la identidad

El contexto actual de rapidos cambios en las estructuras sociales y culturales; el efecto de
las economias posindustriales, las oportunidades laborales y el creciente énfasis en el
consumismo se combinan para crear un ambiente social inestable que afecta la
construccion de las identidades (Jarvis-Selinger, Pratt, y Regehr, 2012). Por ello, para
comprender la construccién de la identidad profesional docente, es esencial abordarla
desde un enfoque amplio y multidisciplinario, desde la perspectiva socioldgica vy
psicosocial. Las primeras definiciones de identidad la consideraban como cualidad Unica,

fija y relativa a la personalidad de un individuo: “en sentido esencial las cosas son
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idénticas del mismo modo en que son unidad...”(Abbagnano, 1989. p. 640). Con el
psicoanalisis freudiano surge un acercamiento al concepto de identidad. Freud utilizé el
concepto identidad refiriéndose a las identificaciones proyectivas que hace la persona en
su existencia y dio relevancia a la imagen corporal como identificacién para la formacién
del yo.

Es un planteamiento psicolégico y de orden individual que evoluciona después de la
Segunda Guerra Mundial hacia un concepto analizado desde la interaccidn de los grupos
humanos, con la influencia de la sociologia, la psicologia social y la antropologia. Erikson
lleva la nocion subjetiva de la(s) identidad(es) al argumento del contexto social, a partir
de la constitucién de un yo organizado, fundado sobre una verdadera estima de si mismo
en el marco del tejido social circundante.

De acuerdo con Rorty (1990), el analisis de la identidad equivale a la relacidon de
pertenencia de un individuo a una clase, por lo que es “comun” a todos los individuos
afectados a dicha relacion de pertenencia. Cualquier individuo no afectado por esa
relacién es diferente. La Teoria de la Identidad Social en los afios cincuenta representada
principalmente por Henri Tajfel, ha sido |la base para diversas teorias y acercamientos al
estudio de la identidad. El autor con sus colaboradores realizaron la indagacién del
sistema subjetivo de creencias en las conductas intergrupales. Un complemento de estos
trabajos es la Teoria de la Auto-Categorizaciéon del Yo elaborada por Turner y sus
colaboradores, teoria que aborda las bases cognitivas de los procesos de categorizacién
en la conformacién de la identidad (Scandroglio, Lopez, Martinez y San José, 2008). En la
década de los 90°s, la Teoria de la Identidad Social (con las aportaciones de Tajfel) elaboré
un marco conceptual que permitiera explicar cdmo una persona es capaz de mantener
conductas muy diversas en funcién de la interaccion que se establece entre sus
caracteristicas personales y las del contexto social. Bajo esta influencia tedrica, Turner y
Brown, consideraron la identidad como: el conocimiento que posee un individuo de que
pertenece a determinados grupos sociales junto a la significacion emocional y de valor
que tiene para él/ella dicha pertenencia. Para comprender y analizar la identidad social se

consideran tres elementos fundamentales:

22



1. El cognitivo, se refiere al conocimiento que tiene el individuo en relaciéon con
pertenecer a un grupo.

2. El evaluativo, que implica el valor positivo o negativo relacionado con la pertenencia a
un grupo.

3. El emocional, se refiere al compromiso afectivo con el grupo (Tajfel citado por
Scandroglio, et. al. 2008).

Desde esta perspectiva, hay una identidad social positiva cuando en el grupo que se
pertenece existen dimensiones que se perciben como superiores al compararse con otros
grupos. En el caso de que la comparacion social produzca resultados negativos el individuo
puede experimentar insatisfaccion.

Estas teorias de la identidad social fueron aportaciones relevantes en la década de los 90°s
para el avance de la perspectiva sociopsicoldgica por su contribucién a la comprensidn de
la dimensidn social de la conducta y el estudio de diferentes fendmenos grupales. Una
reflexion critica reveld cierto realismo ingenuo, reflejado en el intento de una busqueda
de leyes generales de relacién entre constructos, como si existieran leyes a priori para
cualquier categoria social, sin considerar la significacién personal y las caracteristicas del
contexto cultural. Otra debilidad fue la frecuente adopcién de un repetido intento de
explicaciones globales de los fendmenos grupales a partir de la simple suma de evidencias
obtenidas mediante el aislamiento y estudio fragmentado de los efectos de variables
concretas. Es decir, desde el punto de vista metodoldgico, a pesar de concebir las
relaciones intergrupales como fendmenos dindmicos y complejos, la investigacion se
desarrollé con supuestos de linealidad y unidireccionalidad. Ademas, el trabajo empirico
se realizé con base en la creacién de situaciones de interaccion social muy simples y
estructuradas. A pesar de las limitaciones tedricas y metodoldgicas, las aportaciones
permitieron evolucionar hacia concepciones mas complejas que contemplan las

interacciones y relaciones en el contexto social.

La Teoria sobre Dialogic Self, con un enfoque mas amplio conceptualiza a la identidad
como multiple, discontinua y socialmente implicada (Monereo, C 2014). Prigogine,

Guattari y Lesoume abordan los fendmenos de la identidad como conformados por ciclos
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recursivos de multiples interacciones. Las categorias sociales no son vistas como
elementos estdticos o preformados ubicados en la mente de los sujetos, mas bien como
emergentes que se construyen en el momento de la interaccidon. Desde las teorias post
estructuralistas, el self es un lugar de desunidn y de conflicto que siempre estd en proceso
y produccién dentro de las relaciones de poder. El concepto estd muy unido al de
subjetividad que Weedom lo define como las emociones y pensamientos de un individuo,
el sentimiento de si mismo y las maneras de comprender las relaciones con el mundo
(Jackson, Mazzei, 2012). Para Potter y Wetherell (1987), el si mismo y la identidad son
construidos factualmente, en las interacciones sociales, por lo tanto, el sujeto no resulta
una produccion individual, sino mas bien social, variable y moldeable contextualmente, no
existe un verdadero self esperando ser descubierto, en cambio, si una multitud de seres
encontrados en los diferentes tipos de practicas del discurso. El sujeto es, producido en el
discurso, entendido como una practica dirigida, mediante el discurso emerge el sujeto

(Edwards, D. & Potter, 1992); (Foucault, 2009).

Desde Freud hasta las ultimas vertientes posmodernas como Baumann, Maffessoli y
Parker, la identidad ha sido sefialada mds que como una esencia, como un proceso que
encierra un sistema de relaciones complejas que interactian en un amplio contexto
sociohistérico. Se toma conciencia de que la identidad como toda construccién societal es
ante todo un término en constante actualizacién, reflejando la movilidad de épocas, de
pensamiento, de concepciones (ver figura 4). Una definicién consensual sobre la identidad
no se ha podido establecer, sin embargo, si se han logrado enunciar las caracteristicas que
describen la dindmica contenida en la nocién de la identidad, de manera que se pueda
pretender partir desde un punto comun de andlisis desde diferentes corrientes y
perspectivas en las ciencias sociales. Se hace referencia a la nocion de identidades como
modos de adhesion y constitucién de sentimientos de pertenencia, es ante todo un
proceso conteniendo una serie de dinamicas que pueden analizarse desde el nivel
individual hasta el colectivo, desde el local hasta el global, desde la ldgica de Ia

homogeneizacion hasta la de la diferenciacidn; desde lo interiorizado a lo exteriorizado, o
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bien desde el enfoque que analiza la relacién entre estas diferentes esferas (Gutiérrez,

2007).

Figura 4. Evolucién del concepto de identidad

Concepto de identidad

o Psi = . a * Teoriadela
IPEIERENE * Psicolo-gia identidad Proceso en Posmodernidad

lisis social social T construccién Proceso de

Freud . intrapsi- Erickson e Si mismo Tajfel - contexto Wetherell  Interacciones Baumann relacionesen
quico enel social con sociales y de contexto
contexto supuestos poder sociohistérico
de linealidad

La identidad se define y se aborda de manera diferente dependiendo de la disciplina
desde la que se analiza. Es ampliamente estudiada como un concepto, como un fendmeno
y como una caracteristica humana. La riqueza de enfoques que han estudiado la identidad
da lugar a un amplio espectro de perspectivas sobre qué es la identidad, como se
construye, cdmo se activa y como es influenciada. Existe un consenso interdisciplinar en
torno a la importancia de los estudios sobre la identidad y de ciertos supuestos tedricos
basicos, como su naturaleza dinamica, la identidad parece ser un concepto que permite la
exploracién de multiples y diversos fendmenos y procesos humanos. Se ha convertido en
una herramienta para el estudio de una amplia variedad de fenédmenos como las
relaciones de poder, la divisiéon y la cohesion social, la relacion entre los procesos
emocionales y cognitivos, el lugar que ocupan los individuos en los grupos, los patrones y

las tendencias discursivas, la sensacién de ser parecido o de ser distinto, el
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reconocimiento social y el sentido de pertenencia en los contextos educativos (Coll y
Falsafi, 2010). El estudio de un proceso identitario, es decir, la construccién de la(s)
identidad(es) lleva consigo la consideracién de las mismas como una forma cultural, es
decir, como una entidad que contiene una serie de rasgos comunes compartidos por una
comunidad. La cultura es un medio, un punto de vista, un sistema simbdlico a través del

cual la gente va ordenado su experiencia: la(s) identidad(es) como un fenédmeno cultural.

En suma, para este estudio se parte del enfoque de la identidad como modo de
comprensidon de los fendmenos sociales. Se entiende como una construccidon en las
interacciones sociales, por lo tanto, el sujeto no resulta una produccion individual, sino
mas bien social, variable y moldeable contextualmente. La nocién de identidad como
herramienta de andlisis se encuentra imbricada en todos los ambitos estructurales de una
sociedad (economia, politica, sociedad, cultura), asi como asociada a los ambitos
agenciales de un grupo o individuo(s) (vida cotidiana, pertenencia de grupo, logica de la
individuacion, légica emociona). Esta relacidn entre agencia-estructura es la que conforma
el pilar epistemoldgico de la sociologia y de los andlisis de la ciencia social (Gutiérrez,

2007).

En esta linea, Scandrioglio et al. (2008) recomiendan para el abordaje de los fendmenos
grupales, el uso de herramientas de analisis dinamico, cimentadas en supuestos de no-
linealidad e interactividad a través de enfoques cualitativos que ayuden a dar cuenta de
los patrones generales de relacién conformados por los fendmenos grupales y que
ofrezcan una vision de caracter fenoménico y procesual del modo en que los sujetos

construyen su visidn de la realidad social y de su propia identidad.
2.2.1 {Qué es la identidad profesional?

La identidad profesional es la representacién que se construye por la identificacion que
realizan los miembros de un grupo determinado y por el reconocimiento que la sociedad
otorga a ese mismo grupo; son los aspectos que identifican a los sujetos con su profesiéon
y que les permite reconocerse. En este sentido, lo personal y social se entremezclan y se

construyen constantemente (Gros y Romana, 2004), (Eiser citado por Scandroglio, 2008)
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La identidad profesional en medicina se define como la representacién que uno mismo
alcanza durante diversas etapas en las cuales se incorporan caracteristicas, valores y
normas de la profesién médica, que resulta en una manera de pensar, actuar y sentir
como médico (Cruess, Cruess, Boudreau, Snell y Steinert, 2014). En la ultima década, un
reto de los curriculos de medicina ha sido apoyar a los estudiantes a incorporar aspectos
cognitivos, socio afectivos y éticos; asi como a facilitar el proceso de construccion de la
identidad profesional positiva en sus estudiantes. Esto es, no sdélo transmitir
conocimientos y desarrollar habilidades del drea médica, sino también formar en los
ideales, valores y aspectos éticos de la profesién médica (Waldt, Anthony, Hutchinson,
Liben, Smilovitch y Donato, 2015); (Holden, Buck, Luk, Ambriz , Boisaubin, Clark, Mihalic,
Sadler, Sapire, Spike, Vince, Dalrymple, 2014); (Konkin y Suddards , 2012); (Sayago ,
Chacon y Rojas, 2008); (Avila y Cortés, 2014).

Promover dicha identidad es un complemento que enriquece al enfoque basado en
competencias, el cual se ha convertido en parte esencial de los curriculos médicos. Se han
propuesto tres innovaciones pedagdgicas para contribuir al proceso de formacion de la
identidad médica: 1. La escritura reflexiva que fomenta la conciencia emocional y la
capacidad resiliente, 2. Mddulos acerca de una practica clinica con atencién plena vy
respuestas resilientes para las interacciones dificiles y 3. Uso efectivo del e-portafolio para
desarrollar habilidades reflexivas, aprendizaje independiente y desarrollo personal y
profesional (Waldt, Anthony, Hutchinson, Liben, Smilovitch y Donato, 2015). En general la
identidad profesional de cualquier disciplina se refiere a la integracidn de aspectos

personales, con las caracteristicas, valores y normas propias de una profesion.
2.3 La identidad profesional del docente universitario
2.3.1 La practica docente

La prdactica docente no es sdlo aplicar métodos y estrategias de ensefianza en los diversos
escenarios educativos. Va mas alla, porque el docente es el responsable de mediar entre
el proyecto educativo de una institucién y los estudiantes. Fierro (1999) argumenta que la

practica docente es “una praxis social, objetiva e intencional en la que intervienen los
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significados, las percepciones y las acciones de los agentes implicados en el proceso —
maestros, alumnos, autoridades educativas, padres de familia asi como los aspectos
politicos-institucionales, administrativos y normativos que, segun el proyecto de cada pais,
delimitardn la funcidon del maestro”. Como se observa es un entramado en el que se
entretejen diversos componentes del contexto escolar, de las caracteristicas de los
contenidos de lo que se ensefia, de los estudiantes y los propios del docente. El profesor
matiza con sus experiencias el discurso oficial siguiendo las formas de organizacién
institucionales (Ramirez, 2014). En la practica docente se hacen presentes relaciones de
poder en las interacciones que los profesores establecen con diferentes actores
(estudiantes, pares, autoridades). Asi mismo los valores personales, sociales e
institucionales se involucran con el quehacer docente y el profesor puede ser tomado
como modelo a seguir. Todo ello son situaciones complejas y variadas que enmarcan la

construccion de la IPD.

Es enorme la diversidad de disciplinas donde el docente universitario ejerce, sin embargo,
existe una serie de aspectos que los identifican y crean una homogeneidad corporativa,
por un lado, se comparte una vida profesional que implica una constante autoformacién
en la disciplina a la que se pertenece (médico, quimico, entre otros) y por otro, en
ocasiones la docencia es una actividad obligatoria que debe realizarse por el hecho de
laborar en una universidad, por ejemplo en la Facultad de Medicina de la UNAM, los
académicos contratados como investigadores tienen la obligacion de impartir por lo
menos dos horas semanales de docencia (Direccion General de Asuntos del Personal

Académico. UNAM 2015) (Gros y Romana, 2004).

2.3.2 Dimensiones de la representacion de la identidad profesional docente

Los profesores y los estudiantes universitarios constituyen un subsistema dentro del
espacio académico que tiene sus propios matices culturales. Los docentes se conciben
como un colectivo individualista, de nivel intelectual con una libertad de cdtedra que
implica respetar el curriculo pero con un margen de soltura en los contenidos que se

ensefian. La actividad primordial del docente es impartir las clases en horarios

28



establecidos por la institucion. La clase magistral es lo que predomina tanto por una

masificacion universitaria como por inercia académica (Perinat, 2004).

El estudio de la identidad profesional de los docentes emergio a finales de la década de los
80’s, los intereses se centraron en investigar la identidad profesional durante la formacién
docente, en identificar las caracteristicas de la identidad profesional percibida por los
profesores y en cdmo se representaba la identidad a través de historias habladas y
escritas de los docentes. En esta tematica la tendencia ha sido estudiar la construccién de
la identidad en sujetos en proceso de formacidn como maestros. Es importante sefialar
gue en estos primeros estudios se detectd la ausencia de la relacién del contexto en la
formacién de la identidad profesional docente (Beijaard, Meijer y Verloop, 2004). El
analisis del contexto en la construccidn de las identidades es un elemento clave porque la
identidad es un proceso en el que el individuo se debe reconocer, pero también ser
reconocido por otros, es decir, identificarse con un grupo. Es un proceso relacional que se

define a partir de los vinculos que se establecen en la accién laboral.

La IPD se refiere a cdmo los profesores viven y valoran su labor; cudles son los factores
gue les generan satisfaccion e insatisfaccion. También tiene relacion con la diversidad de
sus identidades profesionales y con la percepcion del quehacer por los mismos docentes y
por la sociedad. La identidad docente es tanto la experiencia personal como el papel que
le es reconocido en una sociedad. Como se menciond la identidad es un proceso en
constante construccidn, donde se requiere conjuntar el papel del ejercicio profesional

docente con la practica de la disciplina que se ensefia (Adams, 2013).

Para Monereo (2009) el self es una posible versidon de la identidad, es decir una accidn
integral, cognitivo-emocional en la que se articulan concepciones, sentimientos y
estrategias para responder a un contexto demandante. A lo largo de su historia
profesional, el docente va creando una representacion autobiografica de si mismo, una
identidad profesional, formada por concepciones sobre su rol y sobre lo que supone
ensefiar su materia. Junto con ese sentido de identidad, el docente va construyendo

formas de accion, selfs que le resultan utiles para manejar situaciones concretas y ejercer
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eficazmente. La activacion del self depende de la propia identidad, de los selfs anteriores
que se puedan evocar y de las caracteristicas del contexto cultural. La variabilidad entre
los docentes es muy amplia, “desde profesores sin versiones o selfs alternativos y por lo
tanto condenados a repetir rutinas, hasta, en el otro extremo, docentes capaces de
anticipar, y en cierto modo planificar, lo que pensaran (concepciones), sentiran
(sentimientos), haran y dirdn (estrategias) en cada nuevo contexto educativo,

construyendo, total o parcialmente, un self para cada ocasién” (Monereo, 2009. pp 3).

Los docentes universitarios piensan, actlan y sienten su profesidn de manera variable, lo
gue determina su identidad, es decir su “forma de ser profesor”, misma que orienta la
manera de dar clases, de interactuar con sus alumnos, colegas y de solucionar situaciones
criticas en el ejercicio docente. Esta identidad docente comprende tres dimensiones (Del

Mastro y Monereo 2014).

1. Representaciones sobre el rol profesional: refieren a cémo se ve el docente a si mismo
en relacion con los diversos roles profesionales que desempena y con sus creencias
(implicitas o explicitas) en torno a qué es y como es posible aprender y enseiar, y al
conocimiento estratégico sobre el cuando, dénde y cdémo aplicar esos principios. Por
ejemplo, en la ensefianza bdsica y media suelen adoptarse roles: como tutor, mas
preocupado por los procesos madurativos y socio-psicolégicos del alumno; como
educador en un sentido amplio, interesado en una formacidon completa del estudiante; o
como especialista de un contenido (quimico o matemadtico), cuya labor debe consistir en
transmitir ese conocimiento. En la ensefianza universitaria a los anteriores roles se suman
al menos otros dos: el de profesional, centrado en mostrar las experiencias y formas de
proceder en una profesién, y el de investigador, preocupado por exponer los datos que
aporta la ciencia, usualmente a partir de estudios propios o de trabajos de la disciplina del

docente.

2. Representaciones sobre la ensefanza y el aprendizaje: son las creencias acerca de los
procedimientos y estrategias de ensefianza que deben ser utilizadas para el logro de los

objetivos de aprendizaje. Se refiere a qué significa ensefiar y aprender una materia, y
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especialmente qué significa ensefiar y aprender su materia. Es el conjunto de teorias y
principios que explican las decisiones del profesor sobre cémo debe ensefiar una
determinada asignatura para que los alumnos la aprendan del mejor modo posible.
Integra el qué debe ensefarse (conocimiento curricular) como el ddnde, cudndo y cémo

debe hacerse.

3. Representaciones sobre los sentimientos asociados a la docencia: son los sentimientos y
emociones que provoca la docencia. Son los distintos procesos afectivos que impulsan y
estimulan las prdacticas docentes, tanto positivas (motivacion) como negativas
(inseguridad, vulnerabilidad), y que estan vinculadas al reconocimiento profesional, a la
auto-evaluacién personal y a la evaluacién institucional (ver figura 5) (Monereo y Badia

(2011); (Monereo, 2009).

Ademas de como los docentes representan sus funciones y sentimientos, la identidad
profesional docente constituye una construcciéon social que surge tanto de un legado
histérico como de una transaccién. Se trata por un lado de la identidad que resulta del
sistema de relaciones entre participes de un mismo sistema de accion; por otro lado, de
un proceso histérico de transmisidn entre generaciones, de reconocimiento institucional y
de interiorizacidén individual de las condiciones sociales que organizan cada biografia. Es
una construccién dinamica y continua, a la vez social e individual, resultado de diversos
procesos de socializacidon entendidos como procesos biograficos y relacionales, vinculados
a un contexto (socio-histérico y profesional) particular en el cual esos procesos se

inscriben (Dubar citado por Vaillant, 1991).

Como se menciond, la interaccidn social es fundamental en la formaciéon de la identidad,
profesional docente, esto es, se sabe que se es docente universitario a través de las
relaciones que se tienen con el grupo de profesores y el rol que se ocupa en dicho grupo.
Al ingresar a la plantilla académica de una institucidon universitaria, la participacién puede
ser periférica, pero la identidad se asume y se construye al desempefiar los roles
esperados. A través de la participacion como profesor gradualmente se adquiere pericia

en las habilidades docentes que la institucion espera de sus maestros. Hay un estrecho
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vinculo entre la socializacién y la formacion profesional docente, la construccion de la
identidad es un proceso permanente de interpretar y reinterpretarse a uno mismo como

un tipo de persona en un determinado contexto (Jarvis-Selinger, Pratt y Regehr, 2012).

Es comun una visién no profesional de la docencia

universitaria que la reduce a que ensefiar se aprende

Zabalza (2007) afirma que un o . . . . .
enseflando sin requerir ninguna preparacién, ni
aspecto endeble de los

docentes ha sido la de conocimientos especificos. Sin embargo, actualmente

construir una identidad por lo menos en los discursos oficiales ya se reconoce

profesional docente borrosa,

la preparacién profesional ha gue la docencia como cualquier otro rol profesional,

estado enfocada hacia el demanda conocimientos y competencias propias, una

dominio cientifico o hacia el . i <itos d trad
L . reparacion especifica, requisitos de entrada y una
ejercicio de las actividades prep P » Teq y
profesionales vinculadas a tal evaluacion constante. La ensefianza efectiva es un reto
dominio. El docente se . . .
S social con grandes exigencias intelectuales que van
identifica con mayor fuerza

con el saber de la mas alld de sdélo el dominio de los contenidos vy

especialidad o disciplina que
ensefia y no tanto en el saber

requiere una serie de habilidades que pueden ser

de la docencia. adquiridas y mejoradas por medio de un proceso

constante de formacion (Brown y Atkins, citado por

Zabalza, 2007).

Una linea de investigacion actual sobre la identidad profesional de los docentes
universitarios es analizar y reflexionar sobre las emociones y los incidentes criticos mas
valorados por los profesores. Con estas investigaciones se busca incidir en la identidad
profesional para generar cambios que resulten relevantes, sélidos y perdurables. Badia,
Meneses y Monereo (2014) estudiaron las emociones de los profesores universitarios
sobre su ensefianza, como un componente de la identidad docente. Realizaron un estudio
de validez con una escala de diferencial semdntico desarrollada para explorar las
emociones de profesores universitarios sobre su ensefanza. El analisis factorial
exploratorio reveld una estructura de tres factores de emociones sobre la ensefanza en
educaciéon superior: motivacion para la ensefianza, auto-evaluacién docente, vy
desempefio en la ensefianza. Contreras (2010) realizd entrevistas a profesores
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universitarios chilenos para responder a tres preguntas: ¢éCémo definen su identidad los
profesores universitarios que forman a futuros maestros?, ¢Cuales son los incidentes
criticos mas tipicos en sus clases? y ¢COmo los enfrentan cuando emergen?. Los resultados
mostraron que los profesores universitarios se vieron a si mismos como modelos dentro
de la clase, esto implica que son un reflejo de lo que quieren que sus estudiantes piensen,
hagan y sean. En relacidn a su trabajo en la institucién, los docentes desarrollaban en
algin grado funciones de investigacidn, gestidon y docencia, la funcién que aparece como
menos atractiva fue la de gestionador, es vista como secundaria y desconectada de las
otras funciones. El vinculo entre investigacion y docencia es mayor y esperan de éste un
enriquecimiento de su practica. También encontré evidencia de cierta insatisfaccién sobre
condiciones institucionales dificiles de cambiar, la formacién previa del estudiantado
(percibida como débil), y la percepcién de la propia competencia en el enfrentamiento de

los incidentes criticos.

Del Mastro y Monereo (2014) indagaron los incidentes criticos mds valorados por los
profesores universitarios: relacionados con la organizacion (tiempo, espacio, recursos), las
innovaciones metodoldgicas que no funcionan y la evaluacidn. Ante la mayoria de estos
incidentes, los profesores reaccionaron con una propuesta de cambio, pero sdélo a nivel de
estrategia. Los resultados mostraron la necesidad de analizar y reflexionar sobre los
incidentes mas valorados y sobre el rol que juega el docente, sus concepciones,

estrategias y sentimientos en el manejo de los mismos.

La accidon docente se configura con multiples componentes que se interrelacionan vy
trastocan, por ello, no hay un modelo que cubra todos los elementos de lo que implica la

docencia, Zabalza (2007) identifica tres dimensiones que se solapan.

e Dimensién profesional implica el papel del profesor universitario, sus funciones,
sus exigencias, su identidad y los principales dilemas que caracterizan su practica.
La preparacion para el ejercicio profesional tradicionalmente se encamina al
dominio cientifico y al ejercicio de las actividades profesionales correspondientes a

dicho dominio. Con este antecedente resulta muy dificil construir posteriormente
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una identidad profesional vinculada a la docencia. La actividad docente como
cualquier otra actividad profesional demanda una preparacién especifica para su
ejercicio; los profesionales de la docencia deben poseer los conocimientos vy
habilidades para desempefiar adecuadamente las funciones docentes. Sin
embargo, persiste la idea de que para ser un buen profesor, con los conocimientos

de la disciplina o el ejercicio de la investigacidn es suficiente para lograrlo.

El autor ha identificado cuatro competencias esenciales para la calidad del profesor
universitario: 1) alto nivel de competencia en su disciplina, 2) habilidades de
comunicacion (claridad, materiales bien construidos, organizacién), 3) compromiso
en el aprendizaje de los estudiantes es decir, buscar como facilitarlo, estimular el
interés ofrecerles diversidad de retos para ejercitar las habilidades de conocer y
resolver problemas y 4) interés por la persona del estudiante, lo que implica estar
accesible, tener una actitud positiva y realimentar oportunamente el desempefio
de los estudiantes. Estas cuatro competencias integran la idea de Ia
profesionalidad docente para que los estudiantes aprendan efectivamente lo que

se pretende ensefiarles.

Dimensién personal que implica aspectos individuales como sexo, edad, ciclo de
vida, problemas personales derivados del quehacer docente (falta de motivacion,
estrés, satisfaccién, preocupaciones en el trabajo, entre otros). Los sentimientos
del docente y sus expectativas con las que desarrolla su trabajo han sido poco
consideradas como variables que afectan a la ensefianza. No obstante, la influencia
del docente en los estudiantes deriva en gran medida de sus caracteristicas
personales; su manera de presentarse, sus formas de actuar y relacionarse con los
estudiantes. La manera en que los individuos se vinculan con la institucién, con sus
actividades laborales, con los directivos o con otros colegas se ha visto que
repercute en la efectividad de las organizaciones. De tal manera que un alto nivel
de satisfaccion de los profesores hace posible que la institucién evolucione vy

mejore la calidad de los procesos formativos. En las universidades se deberia
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atender mads a los aspectos relacionados con “el profesor como persona y con sus
necesidades de reconocimiento, de expectativas de promocién, de implicacién en
responsabilidades, de formacidn, etc., que van a condicionar fuertemente su moral
profesional, su capacidad de trabajo y, a la larga, su propia efectividad como
miembro de la colectividad” (Zabalza, 2007. Pp. 133). Esto permitira disminuir el
constante desgaste personal y en ocasiones de frustracion de los docentes. Es
conveniente para promover una ensefanza de calidad en las universidades que se
dé respuesta efectiva tanto a las necesidades de los docentes como a las de los

estudiantes.

Otro elemento que incide en la dimension personal del profesorado es el itinerario
personal y profesional de los docentes condicionado por las posibilidades de
formacién y promocion que le ofrece su institucién. La carrera docente tiene dos
caminos: a) los grados formales del estatus profesional (carrera académica), que
son los pasos profesionales por los que se va transitando desde que se ingresa a
laborar a la universidad, dicha trayectoria tiene consecuencias en el
reconocimiento institucional y en el salario. En ocasiones los avances y mejoras de
la carrera académica dependen mas de factores de tipo econdmico o de
estrategias institucionales que de los méritos personales, lo que hace que se
reduzca el impacto motivacional por la carrera académica. Asi mismo, los
mecanismos bdsicos de la promocién estan relacionados a la productividad
cientifica de los profesores. Se utilizan como indicios de mérito ciertas practicas
gue tienen que ver con la investigacion mientras que la trayectoria docente o las
competencias personales no se toman en consideracidon o aparecen en un lugar
poco valorado. b) El otro camino son los momentos personales por los que un
docente suele pasar hasta lograr la plenitud profesional (carrera profesional) que
incide en la autoestima e identidad profesional. En el analisis del desarrollo
profesional se han identificado dos tipos de factores que influyen en el proceso: el
personal y el institucional. En el ambiente personal influyen: aspectos familiares,

los momentos positivos de la propia experiencia de vida (matrimonio, nacimiento
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de hijos, eventos especiales), las crisis (enfermedades, muerte de algin familiar,
problemas econdémicos), la disposicion personal (las prioridades y el empefio por
conseguirlas) y los ciclos vitales por los que transita el docente. En el
organizacional, influyen: la legislacion en aquello que afecta la regulacion del
trabajo profesional y las condiciones para ejercerlo, el estilo de direccion y gestion
de la instituciéon que condiciona la dindmica del quehacer docente, las formas de
estimulo y apoyo que se ofrecen para la superacién, confianza social que
condiciona la seguridad y autoestima de los docentes en lo que realizan,
expectativas sociales que se desprenden de la institucién y los objetivos a cumplir,
afectan a la comunidad, el esfuerzo en la educacién y los retos que la institucion
plantea a su personal, organizaciones profesionales que constituyen un importante
elemento de la identidad profesional y de los estandares de calidad en el ejercicio
profesional y por ultimo los sindicatos que salvaguardan las condiciones del trabajo

para el desarrollo profesional y mejora de la calidad de vida.

Las universidades suelen descuidar el acompafiamiento de los docentes y dejarlo
solo para afrontar la carrera profesional. En ocasiones llega a ser un proceso
costoso e inseguro que puede derivar en malas practicas y en enfoques
equivocados sobre lo que significa la docencia universitaria.  El apoyo de la
institucion y de los compafieros es esencial para que este crecimiento personal y

profesional resulte enriquecedor y derive en un ejercicio profesional de calidad.

Dimensién laboral que se refiere a los derechos y deberes de los profesores como
trabajadores de una institucién e implica las condiciones de contratacion, la
promocion, los incentivos, lo horarios entre otros. Los docentes no son un grupo
de trabajadores que sélo les interese el prestigio y el reconocimiento social,
también requieren como cualquier otro profesional de condiciones de trabajo,
salariales y de contratacion que sean justas. Las politicas de seleccidn, contratacién
y los criterios que diferencian los diversos contratos influyen directamente en la

experiencia y en el quehacer docente (ver figura 5).
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Dichas dimensiones no son tajantes ni excluyentes pero son utiles para comprender la

complejidad de esta labor.

Figura 5. Comparacién de las tres dimensiones que conforman la identidad profesional docente de
acuerdo a Monereo y a Zabalza.
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Monereo tiene como eje la practica educativa, el papel que desempeiia el
profesor, asi como sus creencias y estrategias para ensefiar y aprender.
Enfatiza los sentimientos que le provoca esta prdctica. De igual manera
Zabalza resalta el papel profesional del docente (dimension profesional) y en
la dimension personal sefala la relevancia de los sentimientos asociados a la
docencia. La diferencia radica en que agrega la importancia de Ia
contratacion y condiciones de trabajo (dimensién laboral).

2.3.3 Dilemas en la construccion de la identidad profesional docente

De acuerdo con Zabalza (2007), la identidad docente resulta contradictoria en relaciéon con
los pardmetros de identidad socio-profesional. Esto es, a los profesores les es mas facil
identificarse con lo que da mayor status social (su profesién de bidlogo, quimicos,
médicos) que con sus actividades docentes. La consideracién social hacia la profesion
docente se ha modificado radicalmente a partir del siglo XX, de haber sido una profesiéon
noble y valorada se ha degradado por la masificacion de la profesion docente y por su
baja remuneracién econdmica debido a que es poco cualificada (El Sahili, 2011). Sin

embargo, la docencia también es una accidn profesional que requiere una preparacion
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especifica con conocimientos y habilidades para el desempefio adecuado de las funciones.
No obstante, es frecuente encontrar opiniones de que el buen docente es el excelente
investigador o el que maneja con profundidad los conocimientos de su disciplina
profesional. Es evidente que el conocimiento de la propia materia es una condicién
esencial para desempenarse en la docencia. Pero también ensefar demanda presentar los
contenidos de manera significativa: con una secuencia légica, acorde al nivel cognitivo y a
los intereses de los estudiantes ademas de poseer diversas habilidades para relacionarse
de manera interactiva con los estudiantes (Coll y Solé, 1999). La docencia conlleva el
desarrollo de competencias pedagdgicas, de comunicacidon, de compromiso con el

aprendizaje de los estudiantes y de actualizacion en la asignatura que se imparte.

En consecuencia el papel del profesorado presenta un perfil difuso porque el docente se
enfrenta a diversos dilemas. Zabalza (2007) argumenta que los dilemas son situaciones
complejas que se presentan en forma dicotémica (por ejemplo la disyuntiva entre
docencia e investigacién) en donde ninguna de las posiciones extremas resulta
convincente. Es decir, cuando se niega un polo el resultado es insuficiente o no apropiado.
Lo ideal es encontrar el equilibrio de acuerdo con las situaciones y el contexto. Es factible
otorgar cierto predominio a uno de los polos cuando la realidad del momento lo amerita.
“Lo importante es que se trata de una toma de decisiones consciente, adoptada tomando
en cuenta los otros elementos de la situaciéon que son los que le dan sentido” (Zabalza,

2007. p. 117).

Los cuatro dilemas que afectan la labor docente y dificultan la construccion de su

identidad profesional son:

1) Individualismo/Coordinacion
2) Investigacion/Docencia
3) Generalistas/Especialistas y

4) Ensefianza/Aprendizaje
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Individualismo/Coordinacién

En la cultura universitaria predomina el profesional experto que trabaja de manera
aislada. Por ejemplo, las estructuras internas departamentalizadas se subdividen de
manera atomizada con lo que promueven el aislamiento de los individuos. Se establecen
estructuras de poder con predominio de acciones individuales sobre las acciones
colectivas. Esta situacidn dificulta la coordinacién y la conexidn interna de los curriculos
universitarios. De ahi que una innovacion o modificacién en un Plan de Estudios que
rompe la autonomia ideoldgica individual se convierta en un proceso dificil y amenazante
ya que se percibe como una agresiéon al equilibrio de la situacién o a los intereses de los
individuos. El informe Bricall (citado por Zabalza, 2007) plantea al individualismo docente
como uno de los obstaculos para mejorar la ensefianza universitaria. Asi mismo se
dificulta la elaboracion de programas docentes que atiendan de manera global a los

intereses y necesidades de la institucion.

En relacién con el proceso de formacion docente, los profesores se definen a si mismos
como sujetos que se han construido mas bien en solitario, y que a partir de la docencia
universitaria han seguido una formacion informal y alejada de lo colegiado (Contreras,

2010).
Investigacion/Docencia

Una idea frecuente es que la inversidn en la investigacién resulta en la mejora de la
docencia, no obstante, esto no ocurre en la realidad. Los profesores que investigan sobre
su disciplina lo realizan como un esfuerzo y dedicacién ajeno a su practica docente y en
ocasiones la docencia es una limitante para el trabajo del investigador. La investigacién
puede entrar en contradiccién con la docencia universitaria porque ésta puede restar
tiempo a la investigacion. Ademas las publicaciones y los resultados de la investigacion
cientifica son mas valorados socialmente que las actividades docentes. El Consejo
Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT) desde su nacimiento en 1970 ha tenido un
papel relevante en el desarrollo de la ciencia mexicana. Sus politicas reflejan la forma en

que el gobierno pretende afrontar los problemas de la ciencia y la manera en que
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determina el uso de la tecnologia para el beneficio de la sociedad. Para los docentes
universitarios su importancia radica, en primer lugar, por el financiamiento de becas para
formacién de recursos humanos de alto nivel en el extranjero, o en México. En segundo
lugar, por el apoyo financiero que brinda a proyectos de investigacion de ciencia basica.
En tercer lugar, por su papel en la administracion académica y financiera del Sistema
Nacional de Investigadores (SNI), creado por el gobierno federal en 1984. En la actualidad,
con mas de 10,000 investigadores que realizan la mayor parte de la investigacion cientifica
mexicana (de la Pefa, 2016). Esto es, el financiamiento que ofrece CONACYT para la
formacién de recursos humanos y el desarrollo de investigacion es primordial para la
superacion de los académicos universitarios y es altamente valorado. Sin embargo, desde
el punto de vista de la docencia presenta la limitante de privilegiar la investigacién basica
sobre la social y humanistica. Asi mismo, este financiamiento es un gran aliciente que
valora y brinda oportunidades a la labor de investigacion de los universitarios frente a la
labor educativa de los mismos universitarios. En este sentido Tardif (2004) menciona que
la investigacién cientifica entendida como sistema socialmente organizado de produccién
de conocimientos esta en estrecha relacidn con el sistema de formacién y de educacion.
Esta interrelacion se expresa claramente en las Universidades que asumen como
funciones primordiales (y de manera conjunta) la docencia, la investigacion y la difusién
de la cultura (UNAM, 2017). Esto significa que la produccion de los saberes sociales y los
procesos sociales de formacion se consideran como dos fendmenos complementarios. Sin
embargo, hoy dia la produccién de los nuevos conocimientos se presenta como un fin en
si mismo con un valor social indiscutible generando la sensacién de que la formaciéon y la

educacion se encuentran en un segundo plano.
Generalistas/Especialistas

Al predominar el trabajo individual y auténomo sobre el colectivo entre los profesores
universitarios, se dificulta la conexion horizontal y vertical de las asignaturas en los planes
de estudio. Cada profesor especializa su actuacién en la docencia, conforme a su propio

marco profesional resolviendo a su manera el compromiso docente que asume.
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Ademas la evolucién actual del conocimiento cientifico tiende a la especializacién. Con
ello los curriculos universitarios se saturan y los profesores pasan facilmente de los
contenidos genéricos a los de su especialidad. Las asignaturas se multiplican, se limitan en
tiempo y requieren de un profesorado especializado. Asi mismo se promueve la
especializacidn a través de los perfiles para contratar a los docentes que privilegian a los

especialistas.

En este dilema el equilibrio se puede lograr al contratar profesores con suficiente nivel de
especializacién para llevar a cabo investigaciones relevantes en su ramo y acercar a los
estudiantes al campo de aplicacién de la especializacién, y que también posean
conocimientos generales para que los estudiantes construyan bases firmes de

conocimiento.
Ensefianza/Aprendizaje

Una perspectiva incompleta de la funcién docente se inclina al polo de la ensefianza. Se
asume que el buen docente es el que maneja bien los contenidos de su asignatura y los
explica claramente. Ensefiar es mostrar, explicar y argumentar los contenidos tematicos
de los programas. Es un modelo academicista que desatiende las necesidades de los
estudiantes y el apoyo que requieren para alcanzar un aprendizaje significativo. Tampoco
es correcto pasar hacia el otro extremo del polo con una actitud paternalista que impide al
alumno asumir su responsabilidad. Los roles que el profesor desarrolla son una gama de
amplias posibilidades que pueden oscilar desde la total directividad hasta una total
participacién. No es facil llegar al equilibrio en el cual se brinde suficiente apoyo, se
estimule, se explique a los estudiantes, y a su vez se trabaje con estrategias que
favorezcan la autonomia exigiendo a los alumnos asumir su responsabilidad, trabajar
colaborativamente y evaluar a los estudiantes con diversos instrumentos de evaluacion.
Este equilibrio implica un cambio de rol que es consecuencia directa del cambio que se
produce progresivamente en la sociedad, que le obliga a dejar de ser el transmisor de
conocimiento y le llevan a desempenar nuevas competencias que emergen de la

interaccidn entre la institucion educativa y la sociedad en su conjunto. La problematica del
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cambio de rol puede generar malestar docente como causa de actitudes negativas y
resistencia al cambio, este desconcierto deriva de la propia inseguridad, si el docente no
se considera capacitado para el cambio, se siente inseguro y esto puede afectar sus
emociones y su actuar (De la Torre y Barrios, 2000). El rol del docente es ambiguo debido
al constante movimiento de nuevos enfoques, modelos, estrategias y la diversidad de
agentes educativos involucrados (autoridades, pares, pedagogos), su capacitacion no es
del todo clara y ésta se convierte en una actualizacién inconsistente al tratar de dar

respuesta a la gran diversidad de circunstancias (El Sahili, 2011).

Hoy se asume que el profesor no es el simple ejecutor del curriculo sino que es un
mediador mas entre el curriculo y las caracteristicas del contexto en el que se desarrolla.
El docente interpreta y redefine la ensefianza en funcién de cobmo construye su identidad
profesional docente en un contexto determinado, en la IPD se ven involucrados sus
conocimientos prdcticos, sus procesos cognitivos, sus creencias, la manera cémo

interpreta su practica educativa y el valor que el contexto le da a su quehacer.

2.3.3.1 Visibilizar los dilemas en la construccion de la identidad profesional docente

Para analizar al docente en la complejidad del contexto de la Facultad de Medicina un
apoyo tedrico son las aportaciones de Foucault. La postura de este fildsofo para estudiar
al sujeto es a través de resituar al sujeto en el dominio histérico de las practicas y los
procesos en los que no deja de transformarse. Foucault en Historia de la Locura y en
Vigilar y Castigar habla de la construccién del sujeto a partir de practicas sociales de
divisién como el surgimiento del loco y el criminal; en Las Palabras y las Cosas habla de la
construccion del sujeto en proyecciones tedricas, la objetivacion del sujeto que habla, vive
y trabaja en las ciencias del lenguaje, de la vida y de las riquezas; por ultimo en la Historia
de la Sexualidad habla del surgimiento del sujeto en las prdcticas de si. El sujeto se auto
constituye con la ayuda de las técnicas de si, en vez de ser constituido por técnicas de
dominacién (poder) o técnicas discursivas (saber). Las técnicas de si se definen de la

siguiente manera: “procedimientos como los que existen sin duda en todas las
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civilizaciones, que se proponen o prescriben a los individuos para fijar su identidad,
mantenerla o transformarla en funcién de una serie de fines, y ello gracias a relaciones de
dominio de si, sobre si mismo o de conocimiento de si por si mismo” (Foucault, 2009 p.
484). Cuando Foucault estudiaba los siglos XVIII y XIX el sujeto era pensado como un
producto objetivo de los sistemas de poder y de saber en lo que el individuo iba a extraer
una identidad impuesta. A partir de 1980 cuando Foucault estudia la Antigliedad Griega y
Romana pone de manifiesto una figura de sujeto ya no constituido sino en constitucién a
partir de practicas reguladas. El estudio del Occidente

moderno con sus sistemas de saber y dispositivos de poder,

le habian ocultado la existencia de las técnicas de si. .
El propdsito de este

Foucault en sus apuntes sobre su proyecto (inédito) de la
genealogia del sujeto afirma “creo en la posibilidad de ... un
analisis tedrico que tenga un sentido politico; me refiero ...
que tenga un sentido para lo que queremos aceptar,
rechazar, cambiar de nosotros mismos en la actualidad. Se
trata de salir a la buisqueda de una filosofia critica... que
determine las condiciones y posibilidades indefinidas de una
transformacién del sujeto” (Foucault, 2009. p 497).
Considera que el sujeto se constituye en la inmanencia de la
historia. El sujeto se constituye en una relacién consigo que
estd determinada por técnicas de si histdricamente

reconocibles, que concilian con unas técnicas de dominacién

estudios es comprender
cémo se construye la IPD a
través de dialogar con los
docentes sobre sus
intereses, interacciones
con estudiantes, pares y
autoridades, sus
expectativas, necesidades
laborales y los dilemas que
afectan a su prdctica, para
dar respuesta a los
requerimientos y
demandas institucionales.

también histéricamente identificables, surge en la encrucijada de las técnicas de

dominacién y las técnicas de si (Foucault, 2009).

Si los docentes de la Facultad de Medicina adquirieran el saber de si mismos, se abriria la
posibilidad de mantener o transformar su identidad en funcién de aceptar, rechazar o
cambiar sus practicas (habitus). Por ello es imprescindible comprender cdmo se construye
la IPD a través de dialogar con los docentes sobre sus intereses, expectativas, necesidades
laborales, su conocimiento de si y los dilemas que afectan a su practica, para dar
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respuesta a los requerimientos y demandas institucionales. Identificar con qué
herramientas personales, profesionales, laborales y sociales cuenta para atender a sus
responsabilidades docentes como ejecutor del plan de estudios. Esto es necesario por la
importancia de la figura del docente, ya que en él descansa la planeacion de clases, la
elaboraciéon de material didactico, ser modelo para sus alumnos, evaluar el aprendizaje y

ensefar para la formaciéon de los médicos.
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Capitulo 3: Analisis del campo educativo de la Facultad de Medicina

En términos socioldgicos puede decirse que el trabajo modifica

la identidad del trabajador, pues trabajar no es sdlo hacer una cosa,
sino hacer una cosa de si mismo, consigo mismo

Marx

3.1 Introduccion

El propdsito de este capitulo es explicitar la perspectiva tedrica que da sustento para el
analisis de las relaciones de poder, interacciones sociales y personales de los docentes en
la construcciéon de su IPD. Para ello se han seleccionado las aportaciones de Pierre
Bourdieu sobre el espacio social como un campo de fuerzas o de luchas dentro del cual los
docentes se enfrentan, con medios y fines diferenciados segun la posicidn que ocupan de
acuerdo a su capital simbdlico en la FM. Asi mismo se retoma el concepto de habitus
como el conjunto de modos de ver, sentir y actuar que los docentes incorporan a través
de la estructura social de la FM. De Michel Foucault se considera cémo el discurso y las
practicas transforman a los profesores en un determinado tipo de sujeto, que estd ligado a
relaciones de poder que pueden ser de control o de dependencia. Los planteamientos de
este autor permiten entender cémo se manifiesta el poder en las relaciones y sus efectos.
En este capitulo ademas de presentar los elementos tedricos que dan sustento al estudio
se muestran las preguntas que guian los pasos para comprender cémo se construye la IPD
a través de dialogar con los docentes sobre sus intereses, interacciones con estudiantes,
pares y autoridades, sus expectativas, necesidades laborales y los dilemas que afectan a su
practica, para dar respuesta a los requerimientos y demandas institucionales y se

presentan los supuestos que apoyan dicha indagacién.
3.2 La sociedad como espacio relacional y la educacion

Pierre Bourdieu pertenece a un grupo de autores que recuperan la tradicion marxista y

gue se han ocupado del problema de la educacién. Su perspectiva es sociopolitica y una
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de sus preocupaciones se refiere al papel que la sociedad asigna a las instituciones
educativas, es decir, a la funcion social que éstas cumplen. El autor pone de manifiesto
como el trabajo de la escuela es un reflejo de la sociedad que la ha creado y a la que
pertenece, afirma que el sistema de ensefianza tiene una relativa autonomia en su
funcionamiento, lo que le permite adaptarse a las cambiantes situaciones de la sociedad.
Sin embargo, nunca se altera su esencia y el significado de sus estructuras. Esta esencia
debe ser comprendida a la luz de las relaciones de fuerza que se encuentran en la
sociedad. Es decir, en las instituciones educativas se reproducen las relaciones de fuerzay
de poder de la sociedad a las que pertenecen. Esta reproduccién descansa en la relacion
pedagdgica a través de la comunicacién entre docentes y estudiantes, es en ella donde se

realiza la funcidn social de conservacion de la ideologia (Palacios, 1984).

Para hablar de la sociedad, Bourdieu introduce la nocién de espacio porque es una idea
gue en si misma contiene el principio de entender al mundo social como relacional. Afirma
gue los seres aparentes, directamente visibles ya sean grupos o individuos existen porque
ocupan posiciones relativas en un espacio de relaciones que aunque invisible y dificil de
manifestarse empiricamente, “...es la realidad y el principio real de los comportamiento de
los individuos y los grupos.” Los espacios sociales son estructuras de diferencias que solo
se pueden comprender a través del principio generador que permita hacerlas objetivas.
Este principio es la estructura de distribucién de las formas de poder o de las especies de
capital presentes en el universo social considerado y que pueden variar segun los lugares y

los momentos (Bourdieu, 1997).
3.2.1 Capitales en juego

Para Bourdieu el espacio social global es como un campo, es decir, como un sitio de
fuerzas o de luchas dentro del cual los agentes (que pueden ser personas, grupos o
instituciones) se enfrentan, con medios y fines diferenciados segun la posicién que ocupen
en la estructura del campo de fuerzas, contribuyendo de este modo a conservar o
transformar la estructura. Todas las sociedades se presentan con diferencias en la

distribucién de las formas de poder o de las especies de capital eficientes en un
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determinado universo social. Por ejemplo, en sociedades avanzadas (como Estado Unidos
y Japén) los poseedores de un capital considerable como los empresarios, los miembros
de profesiones liberales y los catedrdticos de universidades se oponen globalmente a los
que carecen de capital econdmico y cultural como los obreros sin calificacién. Pero desde
el punto de vista del peso relativo del capital econdmico y cultural en su patrimonio, los
catedraticos que son mas ricos en capital cultural que econdmico, se oponen con fuerza a
los empresarios, quienes son mas ricos en capital econdmico que en cultural

(Bourdieu,1997).

En el campo educativo de la FM hay una estructura, es una relacion de fuerzas y luchas
para distribuir el capital especifico entre los académicos, profesores, investigadores,
administrativos y autoridades quienes son agentes del campo y que interactian a través
de una organizacién administrativa jerarquica con Direccion, Secretarias, Coordinaciones y
Departamentos Académicos para dar cumplimiento a la Misién y Vision de la institucidon y
operar el Plan de Estudios 2010. La FM es un espacio de juego en el que se establecen
relaciones entre los participantes, llamados agentes porque no son pasivos, pueden
luchar, crear y negociar dentro de un margen de maniobra. El campo de la FM tiene
caracteristicas particulares de acuerdo a lo que estd en juego y a sus intereses especificos,
los cuales no se pueden reducir a lo que esta en juego en otros campos. Pero, también los
campos comparten mecanismos universales, en todos se presenta una lucha entre lo
dominante que defiende un monopolio y lo que recién llega y trata de penetrar. De tal
manera que en los campos se encuentran agentes con una posicion dominada o

dominante en un constante juego de poder (Bourdieu, 1990).

Cada docente en la FM ocupa una posicion dominada o dominante de acuerdo con su
capital: econdmico, social (relaciones, prestigio, contactos), cultural (conocimientos y
habilidades), simbdlico (reconocimiento, certificados, curriculum vitae) que le dan
identidad social. En el juego de la FM, son los capitales por lo que los docentes luchan y les
puede generar conflictos. El capital econédmico, cultural y social se puede convertir en
simbdlico que otorga legitimidad y prestigio en la institucidén; por ejemplo: publicar en
revistas cientificas reconocidas, obtener nombramientos honorificos en comisiones de
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reputacién, adquirir nombramientos de funcionario, estimulos y reconocimientos
académicos. Lo que hace que cualquier capital se vuelva simbdlicamente eficiente, es la
valoracion que le dan los mismos docentes. En cada campo hay formas especificas de
capital que actian como fuerzas y los individuos o los grupos luchan por mantener o
alterar la distribucién de esos capitales. El peso de los diferentes agentes en cualquier
campo depende de su capital simbdlico, esto es, del reconocimiento, institucionalizado o
no, que reciben de quienes desarrollan el habitus adecuado para participar en el juego
(Fernandez, 2013). La nocién de capital simbdlico es inseparable del habitus. Mediante el
capital y el habitus, los docentes obtienen un lugar en la FM. El habitus se entiende como
la forma de hacer e interactuar dentro de la institucién e implica relaciones de poder y
luchas que pueden dar lugar a conflictos y a inversiones en las mismas relaciones de poder

(Bourdieu, 1990).

3.3 Modos de ver, sentir y actuar de los docentes

Siguiendo a Bourdieu, para que el campo de la FM funcione es necesaria la presencia de
un juego, con autoridades, estudiantes, docentes, investigadores y administrativos con
habilidades para jugarlo; que tengan el habitus que involucra el conocimiento y
aceptacion de las leyes del juego de la institucién. El habitus es el conjunto de modos de
ver, sentir y actuar que se aprende y moldea a través de la estructura social de la FM. En
los docentes es la internalizacidon de las pautas de participacién para implementar el Plan
de Estudios 2010 en su practica educativa (Bourdieu, 1990). Una de las funciones de la
nocion de habitus consiste en dar cuenta de la unidad de estilo que une las précticas y los
bienes de los profesores como una clase de agentes; es el generador y unificador que
traduce las caracteristicas intrinsecas y relaciones de la posicién en un estilo de vida
unitario (conjunto de personas de bienes y de practicas). El habitus es generador de
practicas que distinguen a los docentes de la FM y que los diferencian de otros grupos de

académicos o profesionales.

De acuerdo con Bourdieu los profesores de la FM son agentes actuantes y dotados de un

sentido practico, de sistema adquirido de preferencia, de principios de vision (gustos), de
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estructuras cognitivas, de esquemas de accidn que orientan las respuestas de los docentes
adaptadas a las demandas de los estudiantes, de los Departamentos Académicos y de la
institucion. Su habitus los orienta a lo que tienen que hacer y como actuar en las
interacciones con estudiantes, pares y autoridades (Bourdieu, 1997). Los docentes
aprenden acerca de la autoridad y la jerarquia, mds que por los discursos, por la
construccion cotidiana de habitos y costumbres que estdn presentes en los mecanismos
de interaccidn en las relaciones sociales de la FM inmersas en relaciones de poder. Por
ejemplo, en los estudiantes, los mecanismos que generan habitos y costumbres son los
horarios predeterminados en las aulas, las fechas de los exdmenes y las practicas en los
laboratorios; en el docente el operar las asignaturas del Plan de Estudios y participar en

las actividades organizadas por los Departamentos Académicos.

3.4 Efectos del poder

Foucault investigd el efecto del poder que se produce en las practicas cotidianas de las
personas. Planted cémo el sujeto se construye a través de relaciones de poder presentes
en las interacciones sociales y practicas culturales. Para el autor las relaciones de poder
aparecen en todos y en cada uno de los ambitos en los cuales nos movemos, en los
espacios de trabajo, en los educativos, en el familiar, en las relaciones de pareja,
generando tensiones. De manera que los ambitos cotidianos se convierten en espacios
con enfrentamientos y luchas constantes, aparentemente sin sentido. Sin embargo,
poseen una légica, responden a una racionalidad, donde esa serie de actos pequenos
constituyen una compleja red, un entramado de relaciones que matiza lo social en su
conjunto. Es decir, en lo obvio y lo que sucede dia a dia hay una lucha y por lo que se
lucha, desde la perspectiva de Foucault, es lo que ata a los sujetos a si mismos y al mismo
tiempo los somete a los otros. Una via para entender el poder es tomar las formas de
resistencia contra las diferentes expresiones de poder, por ejemplo entender la legalidad
desde el campo de la ilegalidad, las oposiciones del poder hombre sobre la mujer, de los
padres a los nifios, de la psiquiatria sobre la enfermedad mental, de los profesores a los

alumnos, de la medicina sobre la poblacidn. El sujeto protesta contra esa multitud de
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acciones que lo dirigen desde su nacimiento hasta su muerte, con el fin de que ajuste su

conducta, a las acciones deseadas y esperadas por los otros.

En la FM las estructuras de poder son visibles y se practican a través de jerarquias, niveles
y responsabilidades, ademas, pueden verse como represivas e inquebrantables. Sin
embargo, la teoria de las relaciones de poder de Foucault ofrece una diferente manera de

analisis, en vez de las preguntas tradicionales y

ontoldgicas de équé es el poder? o éde dénde

Foucault reconoce que el

poder pueds existir en viene el poder? que buscan la esencia y origenes

relaciones desiguales (como del poder, Foucault invierte el modo de andlisis

la relacion profesor alumno) . . .
; ) para investigar los efectos del poder al circular en
pero aun en estas relaciones

hay movimientos reciprocos las practicas de las personas y en su vida cotidiana.

de confrontacion con riesgos Su estrategia de estudio es desplegar el poder para

de conflicto, luchas y
sesaiare s imvareiones de hacer visible como el sujeto se construye en las

las relaciones de poder. Por relaciones sociales y en las practicas culturales.

ejemplo cuando los ) o )
. Estas relaciones y practicas no son simples
estudiantes de un grupo se

organizan y piden sustitucion proyecciones de un poder legal o institucional,

del profesor. El poder es una . . .
} sino que existe en lo local, en lo capilar y alcanza a
red de relaciones en

constante tension y actividad los individuos y se inserta en ellos como acciones,
G TS (LTS I actitudes, discursos, en las maneras de aprender y
inestabilidad que producen
Seiiee meks dle en la vida cotidiana. De tal manera que Foucault

resistencia. Por tanto, no hay estudia las funciones y efectos del poder y no su

relaciones de poder sin

resistencia (Foucault, 1975). origen (Jackson y Mazzei, 2012).

Foucault critica la idea de poder como una

posesion, argumenta que este punto de vista es
limitado porque corre el riesgo de homogeneizar las caracteristicas de los sujetos como si
fueran universales, en vez de reconocer la fluidez de relaciones que construyen las
subjetividades. Una manera en que funciona la idea de posesidén de poder son las teorias
econdmicas y politicas del poder que asumen el dualismo oprimido/opresor, que definen
a los sujetos como identidades monoliticas e ignoran las formas sutiles en que opera el
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poder. Ademas es una nocion de poder como trascendental, fija y represiva que hace caso
omiso de la libertad y acciones de las personas y las maneras en que resisten y luchan con

el poder para transformar sus vidas (Jackson y Mazzei, 2012).

Su nocidon de poder es mas que una simple prohibicién o represién sino que también de
manera inversa origina cosas, induce placer, forma conocimientos y produce discursos. El
poder productivo no es una identidad como algo que se da y se quita. Es una cadena que
descansa en las relaciones para avanzar, multiplicar y ramificarse profundamente en las

redes sociales. Foucault describe cuatro facetas del poder para explicar su complejidad.

1. Como relaciones de fuerzas multiples.

2. Como un proceso de luchas que transforman, fortalecen o debilitan las relaciones.

3. Como un apoyo en el cual muchas relaciones se intersectan y forman cadenas o
varios puntos de anclaje de confrontacidn o unidén.

4. Como estrategias en donde el poder se cristaliza y se incrusta en los mecanismos y

practica de la vida social (Jackson y Mazzei, 2012).

De acuerdo con Foucault, los docentes de la FM son los que guian la conducta de los
estudiantes de medicina porque son los poseedores de un saber que les permite asegurar
la manera en que los sujetos deben conducirse en su rol de estudiantes. Pero también la
opinidn de los estudiantes al evaluar la préactica de los docentes puede afectar la manera
de enseiiar, el reconocimiento de los docentes por parte de la institucion e inclusive llegar
a la dimensiéon afectiva del profesor. El poder es esta relacion en la cual unos guian y
conducen las acciones de los otros, es decir que el poder induce, seduce, facilita, dificulta,
amplia, limita y hasta puede prohibir, aunque no es la prohibicién la forma mas
importante. La resistencia estd siempre presente en la relacién de poder, ejercicio del
poder y resistencia se encuentran unidos, implicados siempre en una relacion de
provocacion permanente. El sujeto no solo es afectado por otras fuerzas sino que al
resistir es capaz también de afectar el exterior (Foucault, 1988). Esta interaccion de
fuerzas actuantes pueden conducir a un proceso creativo que no se detiene jamas, su

dinamismo y creatividad son condicién y consecuencia de las respuestas que dan aquellos
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sobre quienes se ejerce el poder. Siempre aparece una respuesta diferente que no era
esperada. Surgen estrategias de lucha y de enfrentamientos, a fin de privar al adversario
de sus medios y obligarlo a abandonar la batalla (Foucault, 1988). El poder no es una
proyeccién central de las instituciones y las leyes, sino que esta presente y se inserta en
las acciones, en las actitudes, en los discursos y en el proceso de aprendizaje de la vida

cotidiana (Jackson y Mazzei, 2012).
3.4.1 Saber y poder, producto de interacciones y practicas.

Foucault hace una distincidon entre saber y conocer; utiliza la palabra saber para definir al
conocimiento construido acerca de uno mismo, que se produce en la experiencia y
relacion con otras personas. Este saber construido es activo y captura el proceso de
modificacion y transformacion de los sujetos. El saber es una prdctica del conocimiento
que no solo define al sujeto sino también cambia la manera en que los sujetos participan
en el mundo. Lo que mas interesa a Foucault es entender como los sujetos se comprenden
a si mismos en la relacidn con otros y cdmo éstos utilizan este saber construido dentro de
las relaciones y practicas que los transforman. El saber es efecto de las relaciones y como
las relaciones son fluidas y contingentes, éste es parcial y situado. El saber es una
actividad que produce sujetos y las maneras como interactian dentro o en contra del
mundo material y social. De alguna manera este concepto se relaciona con la construccién
de la IPD porgue la identidad es un proceso que se da en las interacciones sociales en un

contexto especifico y que modifican al sujeto y sus practicas (Jackson y Mazzei, 2012).

Las relaciones de poder configuran y rigen modos de conocer y saber, pero también las
relaciones de saber configuran y rigen modos de poder (Ball (1997). A través de las
nociones poder/saber el autor permite analizar las formas de institucionalizacion de la
FM: sus estructuras legales, jerarquias y tradiciones que toman vida como relaciones de
poder en las interacciones entre los docentes con la comunidad de la FM y a su vez

forman las subjetividades de los profesores.

Foucault explica que poder y saber emergen y se convierten visibles en las practicas

materiales y culturales en condiciones especificas. Por ejemplo, cuando un grupo de
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estudiantes cuestiona las habilidades para ensefiar de un profesor de nuevo ingreso y él se
ve empujado a realizar modificaciones y solicitar apoyo a sus colegas para estos cambios.
El saber como el poder no es una posesién sino algo que se produce en el sujeto y lo
transforma. Es una actividad que desestabiliza las creencias y conocimientos que parecen
ser verdades fijas y fundacionales. Poder y saber se articulan uno a otro en la practica de
las personas; no es posible conocer el origen o intencién de las practicas, porque sus
efectos exceden las intenciones de los sujetos, mientras que las prdacticas pueden ser
planeadas y coordinadas con metas y objetivos, su efecto puede ir mas alld de cualquier
intencién del sujeto. En otras palabras, no hay una racionalidad a priori, la racionalidad de
las practicas se encuentra en las relaciones en las que se inscriben. De tal manera que las
practicas toman su sentido no por su verdadero valor de significado sino por las maneras
como rompen o mantienen las relaciones de poder e incrementan el saber (Jackson y
Mazzei, 2012). Un ejemplo que lleva estas ideas a la practica docente en el aula, es pensar
en un profesor de ciencias bdsicas, quien planea explicitamente el objetivo de su clase y
las actividades de ensefianza, sin embargo, durante la clase se establecen diversas
interacciones entre el profesor y los estudiantes que van mas alld de lo planeado y
resultan en diferentes reflexiones y aprendizajes. El profesor ejemplificé el objetivo de la
clase con una experiencia clinica sobre pie diabético, a un estudiante le generd gran
interés porque un familiar cercano padece esta patologia, las preguntas del estudiante
llevaron al docente a una explicacion tedrica no prevista, en otro alumno llamé la atencién
la manera en que relatd su comunicacién con el paciente y a otro le parecié que el
profesor era excelente porque integré el conocimiento basico con la clinica. Cuando el
grupo valora positivamente al docente, éste obtiene poder sobre el grupo y los
estudiantes y el profesor pueden incrementar su saber. Sin embargo, este relato sobre las
practicas corresponde a una situacion de interpretacion de primera mano. La persona
interpreta su situacidn para adaptarse a ella, luchar contra ella, contender y resignificarla.
Por tanto el andlisis poder/saber no descubre el significado oculto, porque las practicas
materiales y culturales ya estdn interpretadas. Una lectura desde el poder/saber

involucraria la interpretacion de las interpretaciones que se encuentran en el significado
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de las practicas culturales (Foucault, 2006). Para ello, en el ejemplo anterior se tendria
que deconstruir los significados oficiales de ser profesor y estudiante en el contexto de la
ensefianza de la medicina. Lo que permitiria visualizar los juegos de poder que influyen en
las maneras de pensar, de hablar y de ser de los profesores y estudiantes de medicina

(Hodges, Martimianakis, MacNaughton y Whitehead, 2014).
3.4.2 Los discursos como dominios practicos

Para Foucault, los discursos son dominios practicos limitados por sus reglas de formacién y
sus condiciones de existencia, son las reglas andnimas e histéricamente determinadas,
que se imponen a todo sujeto hablante y que delimitan el ambito de lo enunciable y de lo
no enunciable en un momento y en un contexto especifico. El discurso se corresponde en
un tiempo y un espacio, en relacién con campos estructurados y jerarquicamente
constituidos. En la "practica discursiva", el sujeto inscribe su decir en estructuras, reglas y
valores de una formacién discursiva, que revelan lo que es legitimo en un espacio y un
tiempo. Foucault investiga cédmo el discurso y las practicas transforman a los seres
humanos en un tipo determinado de sujeto, entendiendo por sujeto tanto estar ligado a
alguien por relaciones que pueden ser de control o de dependencia, como estar vinculado
a la propia identidad por la conciencia o autoconocimiento (Ball, 1997). Esta conciencia o
autoconocimiento es lo que Foucault denomina las prdcticas de si y son las que permiten
gue los sujetos a pesar de estar sometidos a instituciones disciplinarias, a diversos tipos de
examenes para ser clasificados y a otros formas de control, que son dificiles de
desentrafiar y hacerse conscientes, puede presentar resistencias y responder de manera

creativa y transformarse.

Para Foucault el poder/saber no tiene un caracter exclusivamente opresivo que someta a
los sujetos sociales como si fueran cuerpos déciles y pasivos, sin posibilidad de oponerse y
de resistir a los mecanismos y reglamentos que dirigen las conductas de los individuos a
través de los discursos de las disciplinas, las reglamentaciones del tiempo y la divisién de
los individuos (ingenieros, médicos, técnicos, ricos y pobres). Para que el poder/saber sea

constructivo y no un poder negativo el autor se interesa en como los sujetos se pueden
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moldear a si mismos mediante practicas y técnicas que ejercen sobre si y que los hacen

aptos para actuar resistir, oponerse y modificar las tendencias tiranicas de la sociedad

(Foucault, 1970).

Poder y saber se unen en el discurso: el discurso transmite y refuerza el poder, pero

también puede oponerse a él segun las circunstancias. Un docente puede establecer una

Michel Foucault utiliza la
categoria “discurso” no en
referencia a un objeto, ni a
una abstraccion que remite al
objeto, tampoco es un
conjunto de signos que
envian a contenidos o a
representaciones, sino que el
discurso es entendido como
prdcticas que forman
sistemdticamente los objetos
de que se habla. El saber se
relaciona ademds con las
reglas de formacion
discursiva que son las
prdcticas sociales que
generan ciertas formas de
discurso de acuerdo a las
reglas de las disciplinas, que
determinan lo que se puede
decir y lo que no (Foucault,
1970).

relacion de poder con su instructor (quien sigue siendo
estudiante de medicina). Por ejemplo, el docente no
concede al instructor permiso para faltar y asistir a un
examen; entonces el estudiante se disculpa con el
docente porque no asistira a la practica de laboratorio
extracurricular del siguiente sabado (para el docente es
indispensable su apoyo para llevar a cabo la practica
sabatina), entonces se establece una negociacion en la
cual el alumno obtiene el permiso para asistir a su examen
y el docente obtiene la colaboracién del instructor en la
practica extracurricular. Es decir, un mismo discurso
puede desempefiar multiples relaciones con el poder y
nunca es estable. El poder surge a partir de practicas
especificas en campos locales de accién, es relacional y no
se da si no hay focos de oposicién. Este poder invade
todos los aspectos de la vida de los docentes; tanto en sus
practicas pedagdgicas, normas éticas, como en la
determinaciéon de sus relaciones sociales o en los modos

de vida en todas sus areas (Foucault, 1975).

Foucault argumenta “Supongo que en toda sociedad la produccién del discurso esta a la

vez controlada, seleccionada y redistribuida por un cierto nimero de procedimientos que

tienen por funcién conjurar los poderes y peligros, dominar el acontecimiento aleatorio y

esquivar su pesada y temible materialidad (Foucault, 1970).” Existen prohibiciones en los

discursos que revelan su vinculacidn con el poder. De tal manera, que “... el discurso no es
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simplemente aquello que traduce las luchas o los sistemas de dominacién, sino aquello
por lo que, y por medio de lo cual se lucha, aquel poder del que quiere uno aduefarse”
(Foucault, 1970). Una disciplina como la medicina es un principio que controla la
produccién del discurso ya que fija sus limites por el juego de sus reglas que estan en
continua actualizacion. También en la educacidn esta delimitado el discurso por
oposiciones y luchas sociales que dirigen su distribucién, lo que se debe y lo que se
impide ensefar. “Todo sistema de educacién es una forma politica de mantener o de
modificar la adecuacién de los discursos, con los saberes y los poderes que implican”

(Foucault 1970).

3.5 éPor qué ideas de Bourdieu y Foucault para analizar la construccion de la identidad

profesional docente?

Los dos autores expuestos enfatizan la relacién de las practicas y discursos con las
estructuras sociales y consideran en las interacciones las relaciones de poder que
enmarcan las dindmicas del quehacer docente. En el momento actual, la FM se sigue
movilizando por los cambios curriculares implementados en el afno 2010, los cuales
demandan a los docentes nuevas exigencias en su roles y responsabilidades. En términos
de Bourdieu en el campo educativo de la FM hay una estructura con luchas de capitales
qgue configuran las prdacticas educativas; el habitus de los docentes como sistema abierto
de disposiciones se confronta con las modificaciones curriculares que conllevan a
experiencias nuevas y es afectado por ellas (Calderone, 2004). Los docentes refrendan con
sus acciones cotidianas las reglas de la FM para formar parte del campo de la institucion y
se esfuerzan por construir un capital que sea valorado y reconocido por los demas (Hamui,

2015).

Las ideas revisadas de Bourdieu y Foucault permiten entender a la identidad profesional
de los docentes como un factor determinante en sus interacciones sociales y en sus
practicas, pero también cémo estas mismas practicas y relaciones sociales modifican la
identidad. Es decir, lo que define la pertenencia al grupo docente surge de las experiencias

en la practica educativa porque es el elemento que le traduce su realidad y la relacién con
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el entorno. Los docentes construyen la IPD a partir de su habitus que se compone de
experiencias singulares que estan sujetas a las reglas del juego de la FM. La IPD se elabora,
construye y actualiza de manera permanente en las interacciones entre la sociedad,
autoridades de la institucion, pares, personal administrativo y estudiantes. Las estructuras
y procesos sociales que dan forma a las subjetividades de los docentes se sitlan en el
campo de los discursos, donde el lenguaje, las instituciones sociales y el poder se
intersectan y producen formas para dar sentido y construir la IPD. Siguiendo a Foucault la
identidad es construida por discursos que se traducen en practicas educativas, que a su
vez estan asociados con el poder; reflexionar y analizar las subjetividades de los docentes
a través de sus narraciones abre las posibilidades de un pensamiento critico, la
transformacion, la accién y el cambio (Jackson y Mazzei, 2012). Los conceptos de campo,
habitus, luchas de capitales, practicas discursivas y relaciones de poder posibilitan
visibilizar el entramado de relaciones e interacciones que se crean en la FM vy guiar el

proceso para indagar la construccién de la IPD desde las voces de los profesores.
3.6 Reflexidn de la construccion de la identidad profesional en las practicas educativas

La IPD se mueve transformandose continuamente principalmente por la influencia de
como son interpelados o representados los profesores desde la FM, que es el contexto en
el que se encuentran inmersos. Aunque pueda parecer que la IPD es algo determinado, es
en realidad una construccion que se engendra de manera relacional y contingente; no esta
concernida con la atribucidn de identidades fijas o estables de los profesores en la practica
educativa, mds bien es una articulaciéon narrativa de las relaciones que establecen con
autoridades, pares y estudiantes en los diversos escenarios educativos. En la construccién
de la IPD se establecen conexiones y relaciones de poder que se hacen y deshacen
circunstancialmente, algunas aparentemente mas adheridas porque son mas visibles por
los discursos y prdacticas mas legitimadas, otras son mas efimeras, sin embargo ninguna
establece conexiones y articulaciones necesarias e indisolubles (Skliar y Frigeiro, 2005). En
estas conexiones los docentes se encuentran inmersos en dilemas surgidos entre las
demandas sociales e institucionales y sus experiencias y creencias, al enfrentar su practica
docente. Los profesores deben poner en accién la versidon de su identidad ajustada a las
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exigencias cambiantes del contexto actual, para afrontar su quehacer de manera

congruente a las expectativas institucionales.

La construccion de la identidad es el resultado de un proceso de identificacion en el seno
de una situacion relacional (Gutiérrez, 2008) de grupos e individuos y de una ldgica de
unidad, de homogenizacién en constante proceso de construccién. Indagar los dilemas
gue acompafian el proceso de construccion de la IPD de los profesores es una manera de
entender el juego en el campo de la FM, es adentrarse en las experiencias y creencias de
los profesores sobre las interacciones que establecen con autoridades, pares y
estudiantes, sobre su trayectoria, condiciones de trabajo, prestigio y logros. Dichas
interacciones son relaciones asimétricas de poder que suponen la existencia de diferentes
posiciones de acuerdo a los capitales simbdlicos de cada docente y a la estructura
organizativa de la institucidn. La indagacién también hace visible cdmo este proceso de
construccion de identidad impacta en las practicas y en la calidad y efectividad de la

ensefianza (Jamil, H. Petras, Y y Mohamed AR. 2012).

En este estudio se consideran a los profesores de los dos primeros anos de la carrera de
medicina, porque son quienes tienen en sus manos el inicio de la formacién de los futuros
profesionales; son los primeros modelos que introducen a los estudiantes a la disciplina de
la medicina por lo que estos dos primeras afios son un espacio privilegiado para estudiar a
la IPD. Los docentes de esta fase del plan de estudios son los responsables de transmitir
los conocimientos y valores que se van a reproducir en la practica médica, pertenecen ala
fase | del Plan de Estudios 2010 que se conforma con el drea de bases biomédicas (ocho
asignaturas) el drea clinica (cinco asignaturas) y el area de bases sociomédicas vy
humanisticas (tres asignaturas). Las asignaturas del drea biomédica ofrecen al estudiante
las bases cientificas para comprender el funcionamiento normal del ser humano y para
explicar las alteraciones que se presentan en los pacientes (Rodriguez, Guevara, Urrutia,
Gonzélez-Villalva y Fortoul, 2015). El ejercicio clinico es la razén de ser del curriculo
médico y en el drea clinica los estudiantes se introducen en la teoria y practica clinica con
sustento en las ciencias biomédicas, sociomédicas y la mejor evidencia cientifica
disponible. Las asignaturas de las bases sociomédicas y humanisticas son
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interdisciplinarias, incluyen a las ciencias sociales de la medicina y encaminan a los
estudiantes para la comprension compleja de los determinantes genéticos, psicoldgicos,
demogréficos, ambientales, sociales, econédmicas, culturales y los del estilo de vida en el

proceso salud- enfermedad en la poblacién (Plan de Estudios 2010).

La reflexidon en torno a la construccion de las identidades de los docentes de los dos
primeros afos permite tener un mejor entendimiento de este proceso y cuestionar de
qué manera se pueden generar recomendaciones y acciones que faciliten a los profesores
un mejor desempefo en la practica educativa. Un alto nivel de satisfaccién de los
profesores hace posible que la institucidon evolucione y mejore la calidad de los procesos
formativos (Zabalza, 2007). El desarrollo de una IPD sdlida es esencial para el buen
desempeiio docente (Adams K, 2013), ya que el comportamiento que se asume como
docente modula las conductas de los estudiantes hacia el proceso educativo y sera la que
intentardn reproducir cuando asuman responsabilidades educativas (Graue y Arglero,
2015). En sintesis, el propdsito del estudio es indagar a través de las voces de los docentes
como viven vy sienten las demandas institucionales y los dilemas que enfrentan en su
practica docente, asi como las experiencias en las interacciones y relaciones de poder con
los agentes involucrados en la FM. Los elementos mencionados se encuentran en

constante dindmica y son la base para la construccion de la IPD.

3.6.1 Preguntas y supuestos que guian el estudio

Se busca comprender la complejidad en la que emerge la IPD desde la reflexién del
interjuego de las relaciones de poder e interacciones de los docentes en un momento de
cambio en el que se generan luchas por los capitales simbdlicos. Para realizar el andlisis de
las relaciones de poder y de las luchas de capitales, Foucault y Bourdieu ofrecen
herramientas de pensamiento para investigar los efectos del poder y las luchas de
capitales insertas en las actitudes, discursos y sentimientos en las practicas cotidianas de
los docentes. Con base en estas propuestas, se desprenden las siguientes preguntas para

orientar el camino de esta investigacion:
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¢Llos docentes cuentan con espacios de formacidon pedagodgica y de
acompafiamiento e intercambio con sus pares para sus actividades educativas?
¢Como se entretejen las relaciones de los profesores con sus pares en el sistema
de la Facultad de Medicina para construir su IPD?

¢Qué interacciones con los estudiantes son significativas para la construccion de la
IPD?

éQué implica ser médico, bidlogo, quimico en la construccién de la identidad
docente?

¢Cudles son las practicas que lo identifican como docente (habitus)?

¢Cudl es la relacién entre la investigacion y la docencia y cdmo esta relacion afecta
en su habitus?

¢Cémo se ejercen las relaciones de poder entre los componentes del sistema y los
docentes?

¢Qué le ofrecen sus condiciones de contratacion como profesor de la FM?

¢La remuneracion econdmica y los estimulos que recibe son acordes y justos con
sus actividades docentes?

¢Cuales son los sentimientos y expectativas de su labor docente?

La pregunta de investigacidon en los estudios cualitativos sintetiza aspectos tedricos,

tematicos, metodoldgicos y empiricos, y constituye la guia del proceso de indagacidn. El

proceso de la investigacion cualitativa considera cuatro grandes momentos: 1) la

construccion del objeto de investigacién, 2) el disefio de la investigacion, 3) la produccién

de la informacidn y 4) el andlisis de los datos obtenido. En relacidén con la construccion del

objeto de investigacidn, en este estudio se hizo la siguiente relacidon de supuestos como

guia para explicar las situaciones de los docentes. Los conceptos e ideas tedricas se

relacionan con la realidad de los docentes para armar un eje de estudio. Este sistema de

relaciones es un ir y venir entre la teoria y la realidad (ver figura 6).
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Figura 6. Sistema de relaciones conceptuales

Profesores en la
Facultad de
Medicina

| Realidad |

. L Condiciones
Trayectoria Actividad nstituci | Dimensién afectiva
profesional profesional Institucionales
I Formacién disciplinarl I Practica docente | I Contratacién | I Satisfacciones |

Los planteamientos acerca de la construccion de la IPD que sirven como antecedentes
tentativos para el propdsito de este estudio son los siguientes supuestos que se centran
en el analisis de las interacciones y relaciones de poder en la FM:
e Las interacciones con autoridades, pares y estudiantes influyen en la practica
docente y a su vez ésta confluye en la construccion de la IPD.
e La valoracién positiva del ejercicio docente por parte de la sociedad y la institucidn
conlleva a que los sentimientos de los profesores fortalezcan la IPD.
e Espacios de profesionalizacion docente sustentan la prdactica pedagdgica y la
construccion de una IPD sélida.
e Una contratacién con condiciones econdmicas y de estimulos acordes y justa con
las actividades docentes promueve la construccion de una IPD positiva.
Estas aseveraciones son antecedentes relativos para este estudio (Cisterna,2005), son
conjeturas de los elementos que pueden influir para construir una sdlida identidad
profesional docente que se refleje en las creencias, sentimientos, compromiso,
satisfaccién, formas de interaccién y en las maneras de ensefar. El siguiente capitulo
precisa de manera detallada los pasos a seguir para obtener informacién que permita

adentrarnos en la construccion de la identidad de los profesores, con herramientas de
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anadlisis dindmico e iterativo, que dan cuenta de las interacciones, subjetividades vy

experiencias de los docentes en su realidad social.
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Capitulo 4. La mirada cualitativa

La identidad profesional docente se entiende como un proceso relacional, contextual en el
cual el docente se reconoce como tal, y también es reconocido y valorado por otros. La
experiencia e ideas de los docentes sobre su carrera, condiciones de trabajo, prestigio y
logros tienen un gran impacto en sus acciones y en la calidad y efectividad de su
ensefianza. (Jamil, Petras y Mohamed, 2013) Es decir, existe una estrecha relacién entre la
construccion de la IPD y la manera de llevar a cabo la practica docente.

Para el abordaje del estudio de la identidad, Scandrioglio y colaboradores (2008)
recomiendan el uso de herramientas de analisis dindmico, cimentadas en supuestos de
no-linealidad e interactividad a través de enfoques cualitativos. Estas dan cuenta de los
patrones generales de relacién conformados por los fendmenos grupales y ofrecen una
vision de caracter fenoménico y procesual del modo en que los sujetos construyen su
visidn de la realidad social y de su propia identidad.

El estudio se enmarca dentro del método cualitativo, se eligié este enfoque porque se
parte de la premisa de que el mundo social es una construccién cultural que siempre esta
cambiando en la interaccién con los sujetos que le otorgan sentido a la cultura y
significado a su propia existencia (Hamui, 2016). Dicho método se caracteriza por
contener diversos enfoques tedricos y metodolégicos que buscan comprender e
interpretar las percepciones, intenciones y acciones de los sujetos en sus relaciones
sociales. Es el estudio del sentido y el significado de la accién social, para explicar las
interacciones sociales en el ambito de la vida cotidiana y en el contexto de diversos grupos
e instituciones. En las ultimas décadas los limites y las fronteras entre los paradigmas
cualitativos han comenzado a desdibujarse ya que se entrecruzan sus posturas y métodos
(Denzin y Lincoln, 2012). Entre las diferentes perspectivas se encuentran: el
interaccionismo simbdlico, la fenomenologia, la ethnometodologia, la etnografia critica y
las representaciones sociales. Filck (2004) argumenta que en las diferentes posiciones

cualitativas hay rasgos comunes:
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e Tratar de comprender el fendmeno en estudio desde el interior, desde la vision de
un sujeto o de sujetos diferentes a través de conversaciones, discursos o procesos
de trabajo en situaciones sociales. La manera en que se expresan estos
conocimientos en términos metodoldgicos depende de la posicidn tedrica que
sustenta la investigacion.

e Partir de la reconstruccion de casos (ya sea un individuo, un grupo, un contexto
social o cultural especifico) para establecer declaraciones comparativas,
discusiones o conclusiones.

e Entender la realidad como una construccién que se da tanto, por las visiones de los
sujetos, como por las interacciones de los fendmenos y los sujetos. No es una
realidad dada sino construida por diferentes actores.

e Tener como base los discursos, narraciones, testimonios u observaciones que
producen textos para el andlisis; estos textos son la base de la reconstruccién y la

interpretacion.

El punto comun de los paradigmas cualitativos es su rechazo al realismo ingenuo, al
enfoque verificacionista de la investigacion y al énfasis en la validez, confiablidad,
prediccidén y control del conocimiento del enfoque positivista. Se rechaza este punto de
vista porque impide el acercamiento satisfactorio a la naturaleza de los problemas de las

subjetividades, de las relaciones sociales y a la praxis.

4.1 Diferencias metodoldgicas de los enfoques cuantitativo y cualitativo

Mientras que el positivismo y el pospositivismo consideran a la accidn en la investigacion
como una subjetividad que contamina los resultados, para los interpretativistas y tedricos
criticos es un desenlace significativo que puede llegar a una accién social. Esta busqueda
de accion en los modelos constructivistas y participativos es un cambio que se estd
generando por el deseo de hacer llegar la informacidn que se obtiene en la investigacién a
quienes pueden llevar a cabo recomendaciones y planes de accién significativos (Denzin y

Lincoln, 2012).
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Asimismo en relacion con el control de la investigacidon los constructivistas promueven
cada vez un papel mas activo en los participantes en la construcciéon de preguntas y en el
disefio de canales de difusién para que los hallazgos lleguen a la comunidad de

participantes y a otros interesados.

Para Goetz y LeCompte (2000) las reconstrucciones sociales requieren estrategias
congruentes (fenomenoldgicas, naturalistas y multimodales) que tiendan a reflejar, mas
que otros tipos de investigacion los supuestos de induccidn, generacidén y subjetividad.
Estos supuestos son los que permiten perfilar las diferencias entre la investigacién

cuantitativa y cualitativa, (ver tabla 4)

Tabla 4. Principales diferencias entre la investigacidon cualitativa y cuantitativa

Investigacion cualitativa Investigacion cuantitativa

Enfoque inductivo que intenta descubrir Enfoque deductivo que pretende
una teoria que explique los datos; a encontrar datos que corroboren una
través de relaciones, semejanzas vy teoria.

diferencias en los fenédmenos en estudio

se establecen categorias y proposiciones

tedricas.

La investigacion generativa tiene como La investigacion verificativa prueba

eje el descubrimiento de proposiciones o
constructos a partir de los datos en
estudio o de fuentes de evidencia. Puede
iniciarse sin ningin marco tedrico
particular, pero también puede presentar
sustentos tedricos.

La investigacion subjetiva utiliza disefos
que describen relaciones sociales, pautas
culturales y comportamientos tal como
son percibidas por los sujetos o grupos en
estudio.

suposiciones desarrolladas en alglin otro
lugar, prueba empiricamente que una
hipdtesis dada es aplicable a varios
conjuntos de datos.

La investigacion objetiva aplica variables
conceptuales y relaciones explicativas
aportadas por teorias externas al analisis
especifico.

La investigacion cualitativa es una indagacién flexible, de manera tal que los pasos que a
continuacion se presentan no se llevaron a cabo estrictamente de manera lineal, hubo
momentos en que se regresd para enriquecer o modificar lo realizado previamente

conforme se avanzaba en los hallazgos del estudio.
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4.2 Sustento fenomenolégico

Los estudios fenomenoldgicos son considerados por Sandin (2003) como una de las
tradiciones de investigacion cualitativa aplicadas al campo de la educacién. La autora
argumenta que es una “tradicion” porque este término denota la complejidad de las
perspectivas tedrico-epistemoldgicas que sustentan los métodos de investigacion
cualitativa que se han ido modificando y desarrollando en diversas disciplinas y que
poseen una gran variedad y pluralismo en su interior. En educaciéon se han ido
incorporando enfoques y maneras de hacer ciencia propios de otras disciplinas,
destacando en las ultimas décadas las aportaciones que se ofrecen desde el ambito

socioeducativo.

La fenomenologia tiene como raiz disciplinar a la filosofia. La nocién que en la actualidad
sigue viva es la correlativa al fendmeno enunciada por Husserl en Alemania a principios
del siglo XX. El fildsofo describe al fendmeno “como sucesos reales que se insertan en el
mundo espacio- temporal, junto con los sujetos que pertenecen a tales hechos”
(Abbagnano, 1989, p. 532). De las aportaciones de Husserl, la que aceptan los
investigadores contemporaneos que utilizan la fenomenologia es el reconocimiento del
caracter intencional de la conciencia que hace que el objeto sea trascendente y sin
embargo también presente. En este sentido Heidegger desde la fenomenologia
hermenéutica afirma que la fenomenologia nos muestra aquello que regularmente estd
oculto pero que a la par constituye la esencia y fundamento de lo que se muestra, es
decir, la fenomenologia es una percepcidn y sus significados. Su aplicacién se ha extendido
a diversas disciplinas (psicologia, sociologia, pedagogia, entre otras) y se ha considerado
como uno de los movimientos filoséficos mas importantes del siglo XX. En pocas palabras,
la fenomenologia pretende aclarar las formas de existencia humana a partir de

comprender al ser humano en su mundo.

Para Alvarez Goyou (2013) la fenomenologia se caracteriza por tener como eje central la

experiencia personal. Descansa en cuatro puntos clave:
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1) Latemporalidad; tiempo vivido

2) La espacialidad; el espacio vivido

3) La corporalidad; el cuerpo vivido

4) La relacionalidad o comunalidad; la relacion humana vivida
Con estos cuatro elementos el autor pone el énfasis en la experiencia vivida, la cual surge
en el contexto de las relaciones con objetos, situaciones y personas, vinculando asi a los

seres humanos con el mundo circundante.

Como estudio fenomenolégico, esta investigacién se refirio el significado de las
experiencias de un grupo de docentes de la FM acerca de la construcciéon de su IPD. Se
centré en los aspectos esenciales de las experiencias para descubrir lo que subyace en las
formas a través de lo que los docentes describieron desde las estructuras contextuales
que los conformaron. Esto es, se enfatizé en los aspectos subjetivos e individuales de la

experiencia para comprender la vivencia de los docentes.

Los estudios desarrollados bajo este enfoque en el campo educativo, tienen como
propdsito la busqueda de los significados que las personas otorgan a sus experiencias
como miembros de las instituciones. Max van Manen es el editor de la versidn electrénica
de textos que abordan desde el enfoque fenomenolégico diversas experiencias de la vida
humana, en las cuales se incluyen estudios educativos. Ver pagina:

(http://www.phenomenologyonline.com/sources/textorium/).

Creswell citado por Sandin (2003) propone los siguientes aspectos a considerar en los
procedimientos de la investigacién basada en la fenomenologia:
e Proponer cuestiones de investigacién que exploren el significado de la experiencia
para las personas y que lo describan desde su cotidianeidad.
e Estudiar como las personas experimentan un fendmeno, comprender las voces del
informante evitando juicios e ideas preconcebidas.
e Recoger la informacién a través de entrevistas que han experimentado el

fendmeno.
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e Analizar mediante la identificacion de dimensiones que se expresan en conceptos

o categorias, que llevan una descripcidon general de la experiencia.

Para el planteamiento metodolégico de esta investigacion, se siguid la perspectiva de la
fenomenologia, las preguntas estuvieron dirigidas hacia la comprension del significado
gue tienen las experiencias para los docentes. Se establecié un contacto empatico directo,
se tratd de dejar de lado prejuicios y presunciones para atender el significado particular de
la construccion de la IPD con una inmersién en el mundo de los docentes de la FM
(Burgos, 2011). Asi mismo, se incorporaron los siguientes elementos de la etnografia
critica colaborativa:
1. Un estilo coloquial de entrevista que incentivd la participacién y disminuyd el
control y el poder del entrevistador.
2. Relaciones personales con los entrevistados que a medida que se estrecharon
enriquecieron y acercaron la comunicacion entre el investigador y los informantes.
3. La revision del manuscrito por parte de la comunidad lo que permitird mayor
reflexion y la revisién de las interpretaciones.
4. Una escritura clara para crear reciprocidad lingliistica entre el investigador y los
entrevistados como una manera de colaborar.
Este tipo de practica permitié que el trabajo de campo fuera mas abierto, colaborativo y

de naturaleza menos jerarquica (Foley citado por Denzin y Lincoln, 2012).

4.3 La reflexion critica como proceso de autenticidad

La literatura positivista tradicional define diferentes tipos de validez (interna, externa, de
constructo) que tratan de verificar si en realidad se estd midiendo aquello que se
pretende medir. Igualmente, esta orientacidén epistemoldgica busca determinar un buen
nivel de confiabilidad, es decir, la posibilidad de repetir la misma investigacion con
idénticos resultados. Los indicadores de validez y confiabilidad tienen un punto en comun:
su calculo se determina a través de una medida aislada, independiente de la complejidad

de larealidad a la que se refiere.
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Estos indicadores se estudian como entidades aisladas, no consideran (como en el
enfoque cualitativo) que cada realidad o entidad humana (una creencia, una actitud, un
comportamiento) se configuran de manera dindmica de acuerdo a su funcién y relacién
con otros elementos y factores del sistema o estructura dinamica en que estan insertos.
Para la vision pospositivista una investigacion tendrd un alto nivel de validez en la medida
en que sus resultados muestren de la manera mas completa posible, clara vy
representativa la realidad o situacién estudiada y no sdlo reflejen un aspecto o parte
aislada de la misma (Martinez-Miguelez, 2006).

Los criterios de rigor en la investigacidon cualitativa han evolucionado desde propuestas
asentadas en los planteamientos positivistas hasta la generacidn de criterios propios con
una vision post estructural. La postura para observar la calidad y autenticidad de esta
investigacion se baso principalmente en las propuestas del enfoque cualitativo de Guba y
Lincoln (2012) y Shenton (2004) las cuales buscan criterios propios pertinentes a la
naturaleza del enfoque cualitativo. Ademads, con base en estos autores se siguieron
procesos de reflexién critica en torno a la fundamentacion epistémica, al investigador, al
método, a las voces de los participantes y a los aspectos éticos para sustentan la calidad

del trabajo (Varela y Vives 2016).

4.3.1 La reflexion de la mirada de la investigadora

En el enfoque cualitativo, el investigador es el principal instrumento porque es quien
recoge, filtra e interpreta la informacion recabada. Su relacién con el fenédmeno a
investigar es muy estrecha, se involucra en un contacto empdtico y cercano con los
participantes. De tal manera que para apoyar los elementos de calidad y autenticidad de
la investigacidn, es importante hacer visibles las creencias e ideologias de los
investigadores ya que influyen en la percepcion e inferencias que realizan sobre la
realidad en estudio. Es relevante contestar a la pregunta ¢como influyen la experiencia y
la formacion disciplinar del investigador en el abordaje del problema en estudio?

(Morrow,2005) (Hamui, 2016) (Varela y Vives, 2016)
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Para cuidar la autenticidad de esta investigacion constantemente se buscd la reflexion y
autocritica de la investigadora: reconozco que mi formacién como psicéloga clinica con
estudios de terapia familiar sistémica se encontrd presente en la manera de llevar a cabo
las entrevistas. Esta situacion me dio la ventaja de tener experiencia en conducir
entrevistas y generar un espacio de empatia y apertura; sin embargo tenia que cuidar que
el foco de la entrevista para no caer en una relacién terapéutica individual y permanecer
con la mirada en indagar la experiencia de los docentes en su contexto. Asi mismo, he sido
docente en la FM, experiencia que me ayudd a comprender las vivencias de los docentes
entrevistados, pero al mismo tiempo dicha experiencia como docente me ha generado de
sentimientos, indignaciones y satisfacciones que podian matizar el desarrollo, andlisis e
interpretacion de los datos. Para evitar lo mas posible este sesgo de manera permanente
mantuve un didlogo reflexivo con mi tutora que me permitiera visibilizar mi postura como
investigadora. También llevé un diario de campo en donde se anotaron las experiencias y
reacciones surgidas en el trabajo de campo para reflexionar y realimentar cada uno de los

pasos seguidos.

4.4 Técnica de recogida de datos: entrevista semi estructurada

Se eligid la técnica de la entrevista semi estructurada porque se considera como el
procedimiento mas fiable, versatil y flexible para recoger informacién, se le define como
una conversacion entre iguales para producir un discurso conversacional, con una linea
argumental (Albert-Gémez, 2007). En este estudio se siguieron las principales

caracteristicas de esta técnica las cuales se resumen en la siguiente tabla 5:
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Tabla 5. Principales caracteristicas de la técnica de entrevista semi estructurada que se utilizdé en

este estudio

Caracteristicas

Descripcion

Gestion de
encuentros

Propdsitos claros

Duracion

Implicacién
continua
Interés del

entrevistador

Se buscd un espacio neutro y privado para evitar ruidos e interrupciones y
audiograbar de forma fiel las entrevistas. Se realizaron en las aulas de
formacidn docente de la Secretaria de Educaciéon Médica de la FM.

Se contacté6 de manera personal a los docentes que cumplian las
caracteristicas de los estratos de la muestra. Se les explicé el propdsito de la
entrevista y se les invitd a participar de manera voluntaria. De mutuo
acuerdo se puntualizo el dia y la hora del encuentro.

Se cerciord que los entrevistados conocieran los propdsitos del estudio
permitiendo preguntas y aclarando dudas. Se utilizé6 una guia flexible con
preguntas que buscaron indagar la experiencia.

El tiempo medio de las entrevista fue entre sesenta y noventa minutos para
favorecer la comunicacién en un marco de confianza

Las entrevistas no se interrumpieron para facilitar la comprensién de las
percepciones relacionadas con el fendmeno en estudio

El entrevistador asumié un gran interés para comprender las experiencias
de los docentes

La técnica permitié adentrase en la vida de los docentes, penetrar y comprender los

sentimientos, las satisfacciones, las angustias y necesidades de los entrevistados. La

entrevista generd una platica cara a cara “entre iguales” para comprender las perspectivas

gue tuvieron los profesores sobre su trayectoria docente, sus experiencias cotidianas en

las interacciones con estudiantes, pares y autoridades, las practicas en el aula, sus

emociones y expectativas en torno a su pertenencia a la institucién y la construccion de su

IPD (Taylor y Bogdan, 1990) (Robles, 2011). Las reuniones se orientaron con respeto a la

intimidad de los docentes, se estimulé su participacién por medio de una actitud empatica

de la entrevistadora para que fluyera el punto de vista del entrevistado.
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4.4.1 La pre entrevista
Con base en las preguntas de investigacion, se revisdé la literatura en torno a las
investigaciones sobre la identidad profesional docente en el area de la salud a través de
una busqueda con los siguientes términos:

e |dentidad docente medicina

e Teaching proffesional identity

e Medical Teacher identity

e [dentity Medical Educator
Y en las siguientes bases de datos y revistas especializadas en educacién y salud:

e Pub Med (buscador de la National Library of Medicine)

e Science Direct

e ERIC (Educational Resource Information Center)

e |ISUE (Instituto de Investigaciones sobre la Universidad y la Educacién, UNAM)

e Medical Teacher

e Academic Medicine
En el anexo 1 se muestran ejemplos de los rubros que se tomaron en cuenta para analizar
los articulos encontrados.
Ademads de estas revisiones, se analizaron ideas tedricas de Michel Foucault y Pierre
Bourdieu, los dilemas que enfrentan los docentes universitarios para construir su IPD de
acuerdo con Miguel Angel Zabalza y las competencias docentes propuestas por la FM.
Siguiendo la propuesta de Cisterna (2005), con dicho andlisis se elaboraron las categorias
aprioristicas que son conceptos que forman las unidades de andlisis con patrones de
regularidades para la construccion de la IPD de la Facultad de Medicina. Cada categoria
denota un tépico en si mismo y contiene subcategorias, que detallan dicho tdpico. Estas
categorias y subcategorias fueron aprioristicas porque se construyeron antes del proceso
recopilatorio de la informacion (Cisterna, 2005). A continuacion se presenta un cuadro
donde aparecen las preguntas de investigacién, las categorias y subcategorias aprioristicas

derivadas del analisis descrito para realizar la guia de la pre entrevista (ver tabla 6).
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Tabla 6. Relacidn entre las preguntas de investigacidn, las categorias y la pre entrevista

Preguntas de | Categorias Subcategorias Preguntas guia pre entrevista
investigacion

éLos docentes | Trayectoria Formacion éA qué se dedica usted, cuales su
cuentan con espacios | docente disciplinar profesion?

de formacion (médico, otras

pedagdgica y de disciplinas) ¢Cuando ingresé a la docencia
acompafiamiento e -Inicio de | tuvo algun tipo de capacitacién?
intercambio con sus actividades

pares para sus docentes ¢Algin docente ha modelado su
actividades (capacitacién o de | manera de ser profesor?
educativas? manera empirica)

-Modelo a seguir Relate las oportunidades para
¢Como se entretejen -Actualizacién actualizarse en pedagogia y su
las relaciones de los docente disciplina
profesores con sus Dilema
pares en el sistema de Individualismo/ Describa las relaciones que
la Facultad de colaboracion establece con los demds docentes
Medicina para -Trabajo individual
construir su IPD? -Espacio ¢Qué lo identifica con el grupo de

intercambio docentes de la FM?
éQué  implica  ser académico
médico, bidlogo, -Interaccion con | {Ademas de la docencia realiza
guimico en la pares (profesional, | otra actividad?
construccion de Ia recreativa)
identidad docente? -Grupos de trabajo | ¢Cuando ingresd a las actividades

con pares docentes?

Vida personal

éHa tenido cambios personales
derivados de su quehacer docente
éCudles son las | Actividad Practica docente éComo es la relacion con sus
practicas  que lo | profesional -Interaccién  con | estudiantes en el aula?
identifican como estudiantes (aula,
docente (habitus)? asesorias, ¢Tiene  interaccion con  sus
orientacion, en | estudiantes fuera del aula?
¢Qué  interacciones linea)
con los estudiantes -Actividades en el | ¢Qué hace para que sus

son significativas para
la construccién de la
IPD?

éCudl es la relacion
entre la investigacion
y la docencia y como
esta relacion afecta en
su habitus?

aula (planeacidn,
material didactico,
estrategias,
evaluacién)
-Concepcion del
estudiante
-Actividades de
investigacion
(disciplinar,

estudiantes aprendan?

Cuénteme un evento en el que su
relaciéon con los estudiantes haya
sido significativa

Como docente éa qué le dedica
mayor tiempo?
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educativa)
Dilema
investigacion/
docencia

¢La evaluacion docente le es util y
lo realimenta?

éComo ha implementado el Plan
de Estudios 2010?

¢Realiza algln tipo de
investigacion?

éComo se ejercen las | Institucional | Modalidad de | ¢COmo considera su tipo de
relaciones de poder contratacion contratacién?
entre los -Tipo de
componentes del nombramiento éQué opinidon tiene de la
sistema y los (satisfaccion, remuneracion econdmica que
docentes? expectativas, recibe?

prestaciones,
¢Qué le ofrecen sus estimulos)
condiciones de Remuneracion ¢Ha tenido oportunidad de
contratacion como econdmica expresar sus ideas para la toma de
profesor de la FM? -Seguridad decisiones académicas?

prestaciones —

Evaluacién ¢Ha participado en actividades de
éLa remuneracion académica disefio curricular, evaluacién o
econdmica y los Participacion  en | gestidén académica?
estimulos que recibe actividades en
son acordes y justos departamentos ¢Como piensa que la institucion
con sus actividades académicos puede apoyarlo en su tarea
docentes? (académicas, de | docente?

gestion, de

evaluacién)

-Actividades de

administracion/

gestion

(comisiones,

grupos de trabajo,

comités)

-Apoyo de la

institucion a la

docencia
¢éCudles son los | Dimensidn Preocupaciones Narre una experiencia en la que
sentimientos y | afectiva -Sentimientos haya sido valorado como docente

expectativas de su
labor docente?

-Actitudes
-Conflictos
(estudiantes, pares,
autoridades,
mecanismos de
apoyo)
Satisfacciones
Metas

¢Ha tenido experiencias por las
gque ha querido abandonar la
docencia?

¢Qué le significa ser profesor de la
FM?
¢Qué hizo cuando se le presentd
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-Profesionales algdn conflicto con estudiantes,
pares o autoridades?

¢Qué metas tiene como docente?
¢Cudles son sus principales

preocupaciones en su quehacer
docente?

Con base en los resultados de la pre entrevista, se elabord una guia de entrevista flexible
(Ver anexo 2). Se evitaron preguntas cerradas, amenazantes y ambiguas para generar un
didlogo fluido, agradable, de complicidad en un ambiente de apertura y confianza (Robles,

2011).

4.5 Muestra

La calidad en los datos cualitativos esta mas relacionada con la riqueza de la informacidn
proporcionada por los casos seleccionados y la capacidad de observacion analitica del
investigador, que con el tamafo de la muestra. Con el muestreo intencional se busca la
descripcién detallada y profunda de los hallazgos para transferirlos a otros estudios
(Patton, 2002). Las muestras cualitativas generalmente son por conveniencia, se
seleccionan a los participantes que pueden proveer mayor riqueza de informacién
(Martinez- Salgado, 2012).

En el ambito de la investigacion cualitativa el punto de saturacién se entiende cuando se
ha identificado diversidad de ideas y en las nuevas entrevistas u observaciones no
aparecen nuevos datos, entonces es el momento de detenerse. Sin embargo por la
complejidad de la realidad nunca se captura en su totalidad y siempre se pueden
encontrar nuevos datos. Esta investigacidon sigue la propuesta de Mayan citado por
Martinez-Salgado (2012), quien argumenta que el punto de saturacion es el momento en
gue se considera que se puede decir algo importante y novedoso sobre el fendmeno en

estudio.
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Esta investigacidn presenta una muestra por conveniencia o intencional en la que se traté
de capturar las subjetividades de la diversidad de perspectivas de los docentes de la fase |

del Plan de Estudios 2010 de la FM.

Para la seleccién de los docentes que fueron entrevistados, se consideraron a los
profesores que impartian las asignaturas de las tres areas del Plan de Estudios 2010:

a) Bases Biomédicas de la Medicina

b) Area Clinica

c) Bases Sociomédicas y Humanisticas de la Medicina.

Ademas de las tres areas, se contemplaron otros estamentos: el tipo de nombramiento
(contratacion de tiempo completo/ por asignatura (horas)), su formacién disciplinar
(médico/no médico) y el sexo (masculino/femenino). En la asignatura de Informatica
Biomédica | y Il como en la asignatura de Integracion Basico Clinica | y Il sélo contaron con
profesores por asignatura. En la siguiente tabla, se presenta la planeacidon de los

profesores para las entrevistas:

Tabla 7. Estamentos de la muestra de profesores de la fase | del Plan de Estudios 2010

Asignaturas | Entrevistas
Profesores de primer afio

Anatomia 1. TC, masculino, médico

2. A, femenino, médico
Biologia celular e histologia 3. TC, femenino, no médico
médica 4. A, masculino, médico
Bioquimica y biologia molecular 5. TC, femenino, no médico

6. A, masculino, médico
Embriologia humana 7. TC, masculino, no médico

8. A, femenino, médico
Integracion Basico clinica | 9. A, femenino, médico

10. A, masculino, médico
Informatica Biomédica | 11. A, femenino no médico

12. A, masculino médico
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Profesores de segundo afio

Farmacologia 17. A, femenino no médico
18. TC, masculino médico
Fisiologia 19. A, femenino no médico
20. TC, masculino médico
Integracion basico clinica Il 21. A, femenino, médico
22. A, masculino médico
Introduccidn a la cirugia 23. A, femenino, médico
24. TC, masculino médico

Inmunologia 27. A, femenino no médico
28. TC, masculino médico

Informatica biomédica Il 29. A, femenino no médico
30. A, masculino médico

Microbiologia y parasitologia 31. A, masculino no médico

32. TC, femenino, médico

Bases Biomédicas de la Medicina TC= Profesor de tiempo
: T completo
iz @ A= Profesor de asignatura

4.6 Recoleccion y andlisis de los datos: teoria fundamentada, codificacion y triangulacion
La autenticidad de este estudio derivé de la manera de recoger la informacion a través de
la técnica dialdgica de las entrevistas semi estructuradas; se interactud con los docentes
del mes de septiembre del 2015 al mes de agosto del 2016. Este periodo de tiempo largo

permitio transcribir, revisar, comparar y analizar los datos.

Las entrevistas comprendieron los datos que se transformaron en transcripciones o textos
a través de los cuales se realizaron las interpretaciones. El texto es entonces, el resultado
de la recogida de datos y el instrumento que permitié comprender las realidades sociales
vertidas por los docentes de la FM. Dichas entrevistas se audio grabaron y transcribieron
de manera literal para lo que permitid volver a los "datos brutos" cuando fue necesario.
En cada transcripcién se asignd un identificador para anonimizar e identificar la

procedencia de los testimonios. Los identificadores se elaboraron de la siguiente manera:
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o alinicio un numero que indicaba la secuencia de las entrevistas,
o en seguida el sexo (F para femenino y M para masculino),
o el tipo de contratacion (TC para profesores de tiempo completo y A para
profesores de asignatura),
o la formacién disciplinar (M para médicos y NM para otra disciplina no
médica),
o las siglas de la asignatura que impartian y
o finalmente la fecha de la entrevista.
Por ejemplo (18/F/A/M/IBCII/250516) este identificador correspondié a la entrevista
numero 18, de una profesora (F) contratada por horas (A), de formacién médica (M), de la
asignatura de Integracion Basico Clinica Il (IBCIl) y el encuentro se realizé el 25 de mayo

del 2016.

4.7 Cuestiones éticas

Para la negociacion de las entrevistas, se consideré que la investigadora era parte del
contexto, se buscaron docentes que ademas de cumplir los estamentos establecidos no
tuvieran una familiaridad muy cercana con la entrevistadora. Para cada gestién de la
entrevista primeramente se establecid un encuentro personal en el que se explicé el
propdsito del estudio, se aclararon dudas, se especificd que la participacidén era voluntaria
y que en cualquier momento se podia suspender. Asi mismo se solicitd permiso para que
la entrevista se audio grabara, y se explicd que los testimonios se transcribirian y que la
informacién se utilizaria de manera andnima sin ninguna consecuencia para el
entrevistado. Se acordd la fecha, hora y lugar del encuentro. En el momento de la
entrevista se solicité el consentimiento informado que implicé el derecho a ser orientados
sobre la naturaleza de la investigacion y de su participacién (ver anexo 3). Se cuidé el

bienestar de las personas durante el encuentro (Sandin, 2003).
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4.8 Teoria fundamentada modificada

La teoria fundamentada es uno de los sustentos de la investigacion cualitativa. La iniciaron
Glaser y Strauss en los afios 60°s. Los autores utilizaron como estrategia metodoldgica el
anadlisis comparativo para generar teoria, la cual emana a partir de las categorias
conceptuales o sus propiedades y las categorias emergen de las evidencias (Glaser y
Strauss, 1967). Plantearon que en las investigaciones sociales la teoria surge de los datos
obtenidos en la investigacién y no de la manera inversa como se disefa en el enfoque
tradicional. No se ajustan los datos a las teorias sino que las teorias emergen de la
investigacion. Es importante recalcar que la teoria fundamentada es tanto un método
como un procedimiento de analisis que es altamente riguroso pero también flexible
(Burgos, 2011).

El propdsito esencial de la teoria fundamentada es ofrecer una guia de investigacion para
situaciones especificas que permiten: contribuir al avance tedrico de la sociologia;
informar y explicar patrones de comportamiento y generar una perspectiva de los
mismos; comprender el comportamiento y ofrecer recomendaciones y aplicaciones de
mejora. Se puede decir que el objetivo final de un estudio desarrollado bajo esta
perspectiva inductiva es generar un esquema analitico abstracto (teoria) de un fenémeno
gue se relaciona con un contexto y una situacidon particular. En este estudio se busca
generar un esquema analitico de la construccién de la identidad profesional de los
docentes de la fase | del Plan de Estudios 2010 de la Facultad de medicina de la UNAM. Se
intenta ir mas alld de los marcos conceptuales preconcebidos para generar nuevas

comprensiones del significado que dan los docentes a su IPD.

La teoria fundamentada exige el analisis continuo de los datos obtenidos para generar
elementos tedricos rudimentarios, en este estudio se utilizd la teoria fundamentada
modificada ya que se partié de dimensiones definidas a priori. Se disefid una muestra para
iniciar la indagacion, sin embargo no fue determinante siguiendo los supuestos de la
teoria fundamentada implicd que se ajustara de acuerdo al requerimiento de datos. De tal

manera que la recabacion de los datos concluyd cuando se obtuvo informacién suficiente
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para dar cuenta de una teoria que explicara la construccién de la IPD. Un punto clave de la
teoria fundamentada que se considerd en el estudio fue el proceso de analizar una y otra
vez los datos y las categorias para reformular y encontrar significados diferentes. (Alvarez

Gayou, 2013).

4.8.1 Codificacién

Para Flick (2004) los textos son los datos esenciales en los que se basan los analisis; son el
medio cardinal para realizar las interpretaciones y comunicar hallazgos. Coffey y Atkinson
consideran que “el andlisis es un proceso ciclico y una actividad reflexiva; el proceso
analitico debe ser amplio y sistematico peno no rigido, los datos se fragmentan y dividen
en unidades significativas, pero se mantiene una conexidon con el total; y los datos se
organizan segun un sistema derivado de ellos mismos. Como un todo, el andlisis es una
actividad inductiva guiada por los datos” (Coffey y Atkinson, 2003: 12). El analista debe
realizar un microandlisis que es un minucioso estudio de los datos para encontrar el
significado de los mismos y que implica una primera interpretacion. La codificacion tiene
como propdésito vincular diferentes segmentos de los datos con conceptos y categorias en
funcién de un elemento comudn. Se puede entender como un proceso dindmico vy
heuristico que pretende quebrar los datos y reorganizarlos en categorias para poder
comparar los distintos fragmentos de datos al interior de cada categoria, comparar
distintas categorias entre si, establecer relaciones entre categorias e integrar las
categorias en conceptos de mayor generalidad para el desarrollo de conceptos tedricos
(Maxwell, 1996).

En este estudio, se siguid como proceso de analisis la codificacion axial de texto libre. Es
axial porque tiene una categoria eje (la identidad profesional docente) que se subdivide
en subcategorias y se establecen relaciones jerdrquicas entre ellas. Es codificacion de
texto libre, porque las narraciones textuales se apoderaron de las experiencias de los
docentes y se requirido el método de reduccién en cdodigos para el andlisis. (Schettini y
Cortazzo, 1990). Para codificar los testimonios, se elabord un drbol de categorias donde se

anexaron las categorias emergentes (ver anexo 4). Se unificd el criterio de codificacion con
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la tutora del proyecto para un mejor equilibrio entre las observaciones, el analisis y las

interpretaciones (Varela y Vives, 2016).

4.8.2 Triangulacion

La triangulacidn es un término utilizado en la navegacién que toma diferentes puntos de
referencia para localizar una posicion desconocida. Campbell y Fiske en 1959 aplicaron el
término para la investigacion (Arias-Valencia, 2012), como una herramienta del enfoque
cualitativo, que le confiere a un estudio rigor, profundidad, complejidad y permite dar
grados de consistencia (Okuda, 2005). Tiene como propdsito asegurar una aproximacion
mas comprensiva del fendmeno en estudio. Puede ser de diferentes tipos segun se utilice
la combinacién de diversidad de: datos, investigadores, métodos o teorias. En este
estudio, para realizar el analisis y las interpretaciones, se llevd a cabo una triangulaciéon de
datos y de teorias. La primera se refirié a verificar y comparar la informacién obtenida en
diversos momentos y con distintos docentes. La triangulacién de teorias permitiéd un
entendimiento a través de diferentes suposiciones y premisas: Michel Foucault, Pierre
Bourdieu, Miguel Angel Zabalza principalmente, para dar lugar a diversas interpretaciones

de los testimonios de los docentes de la FM (Flick, 2004).
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Capitulo 5 Resultados

Creo que la docencia estd infravalorada en el sentido en que se paga la hora ante grupo. Pero no es
una hora ante grupo, hay que llevarse las tareas, revisar, planear las clases, leer los materiales
previo a la clase, hay que estar calificando, ... en realidad la actividad del profesor no es una hora.

Testimonio de profesor, médico del area clinica.

La experiencia de los profesores participantes durante las entrevistas fue positiva, se abrio
un espacio que ademas del propdsito de la investigacién generd la conciencia de los
participantes para una mejor comprension de su actividad; les permitid recordar, sentir y
reflexionar sobre su trayectoria docente. Para Guba y Lincoln (2012) este es un criterio de
autenticidad ontoldgica propio del paradigma del constructivismo. “La entrevista me gusto
mucho porque me permitié entender mis origenes y como es que decidi ser maestra y de

por qué sigo siéndolo”(6-F-A-PROMSAL-231115).

Se realizaron 28 entrevistas en el periodo del 29 de septiembre del 2015 al 5 de agosto del
2016, se obtuvieron alrededor de mil doscientas ochenta paginas, esto es
aproximadamente doscientas mil palabras transcritas cuidadosamente leidas, examinadas
y codificadas. En el siguiente cuadro se muestran las caracteristicas de los docentes

entrevistados (ver tabla 8).
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Tabla 8. Caracteristicas de los docentes entrevistados.

Asignaturas

Entrevista

Fecha de realizacion de la

entrevista

Profesores de primer aio
Anatomia 1.TC, masculino, médico 30/10/2015
2. A, femenino, no médico 08/03/2016
Biologia celular e 3. TC, masculino, no médico 29/09/2015
histologia médica 4. A, femenino, médico 05/11/2015
Bioquimica y biologia 5. TC, masculino, médico 14/04/2016
molecular 6. A, femenino, no médico 13/04/2016
Embriologia humana 7. A, masculino, no médico 28/04/2016
8. TC, femenino, médico 25/02/2016
Integracion Basico 9. A, femenino, médico 24/05/2016
clinical 10. A, masculino, médico 05/08/2016
Introduccién a la 11.TC, femenino, médico 09/03/2016
salud mental
Salud publicay 12. TC, masculino, médico 20/06/2016
comunidad 13. A, femenino, médico 15/03/2016
Informatica 14. A, masculino, no médico 27/10/2015
Biomédica | 15. A, femenino, médico 27/06/2016
Profesores de segundo aiio
Farmacologia 16. TC, femenino, médico 25/02/2016
17. A, masculino, no médico 18/04/2016
Fisiologia 18. A, masculino, médico 30/11/2015
Integracion basico 19. A, femenino, médico 25/05/2016
clinica ll 20. A, masculino médico 20/01/2016
Introduccién a la 21. A, masculino, médico 07/03/2016
cirugia
Promociodn de la salud 22. A, femenino médico 23/11/2015
en el ciclo de vida 23. TC, masculino médico 10/02/2016
Inmunologia 24. A, masculino, médico 12/05/2016
25. TC, femenino, no médico 28/03/2016
Informatica 26. A, femenino no médico 05/02/2016
biomédica Il 27. A, masculino médico 20/11/2015
Microbiologia 'y 28. TC, masculino, médico 09/08/2016
parasitologia

TC: profesor de tiempo completo, A: profesor de asignatura.

La recabacion de los datos concluyé cuando se obtuvo informacion suficiente para dar

cuenta de una teoria que explica la construccion de la IPD de los docentes de la FM. Los
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resultados se presentan siguiendo el modelo de Strauss el cual desarrolla elementos

tedricos a partir de los datos y las interpretaciones. El andlisis inicial permitié revisar y

comparar informacion dentro de cada categoria. Posteriormente se llevd a cabo un

segundo nivel de analisis en el cual las categorias se relacionaron entre si para elaborar

una explicacion mads integrada, buscando vinculos entre conceptos (Fernandez-Nufiez,

2006). Este proceso llevé a la identificacidn de cuatro elementos tedricos que explican la

construccion de la IPD de los docentes entrevistados (ver tabla 9):

Tabla 9. Elementos tedricos identificados para la explicacidon de la construccién de la IPD

Elementos tedricos derivados del
analisis

Descripcion

1. Dos concepciones de la
pedagogia y de la medicina en la
construccion de la Identidad
profesional docente

2. Eldocente en el juego de los
acuerdos contractuales

3. Implicaciones de la formacion
docentedelaFMen la
identidad profesional docente y
en la practica educativa

4. Dimension afectiva en la
practica docente

Relata dos dilemas que se presentan en las multiples
interacciones y en las leyes del juego de la FM, donde
se incorpora el habitus que es el conjunto de modos
de ver, sentir y actuar del docente que se aprende y
moldea a través de la estructura social del campo. Los
dilemas se refieren a la concepcion de la pedagogia
gue presenta dos polos, uno se centra en el profesor
(ensefianza) y el otro, en el alumno (aprendizaje). El
segundo dilema se centra en la concepcion de la
medicina, profesores que se inclinaron a definirla
como ciencia y otros priorizaron a la medicina como
arte sobre la concepcidn exclusivamente cientifica.

Narra la manera en que las diferencias contractuales
y de valoracién de la investigacidn frente a la
docencia someten a los profesores de la FM a una
lucha por el capital cultural y econdmico.

Relata como las experiencias en la formacién docente
han marcado la trayectoria profesional, las luchas por
el capital simbdlico y las maneras de conformar la
practica docente

Describe cémo en las interacciones del profesor con
sus pares, estudiantes y con la institucién se generan
sentimientos de satisfaccion o de desencanto que
influyen en la motivacion en la practica docente y en
la construccion de su IPD.
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Para ello en primer lugar se hizo un esbozo con una légica analitica del relato. Enseguida
se elabordé un esquema que presenta la “arquitectura” del borrador de cada uno de los
cuatro elementos tedricos. Esto permitié clarificar los conceptos centrales y las lineas de la
teoria desarrollada (Flick, 2004). En la escritura del documento se tomd en cuenta a los
docentes como potenciales lectores y realimentadores de los hallazgos para realizar la
redaccion final con recomendaciones dirigidas principalmente a quienes toman las

decisiones educativas de las escuelas formadoras de médicos.

En los capitulos 6 a 9 se describen los hallazgos en cada uno de los elementos tedricos
identificados, con ejemplos de interpretaciones de testimonios que sustentaron lo

reportado.

85



Capitulo 6. Dos concepciones de la pedagogia y de la medicina en la construccion
de la identidad profesional docente

6.1 Introduccion

Los docentes de la Facultad de Medicina se encuentran en un campo social, en el que
participan agentes de diversas disciplinas (médicos, bidlogos, quimicos, ingenieros,
veterinarios entre otros) donde se dan multiples interacciones (juego), todos asumen el
compromiso de participar en la formacion de médicos y de seguir los lineamientos de los
programas académicos de las asignaturas que imparten, y cada profesor percibe,
interpreta e incorpora el conocimiento y las leyes del juego de la Facultad, lo que
configura su prdctica educativa. Esta prdctica educativa Bourdieu (1990) la denomina
habitus, que es el conjunto de modos de ver, sentir y actuar que se aprende y moldea a
través de la estructura social de un campo. Los docentes se encuentran en la misma
estructura educativa y todos incorporan las politicas, reglas, el organigrama y las tareas
gue les encomiendan, es decir hay una homologia estructural. Convierten las
disposiciones objetivas (estructurales) en disposiciones subjetivas para su toma de
decisiones y las acciones que realizan como profesores, esto es, la estructura de la FM
predispone en gran medida el habitus de los docentes pero cada profesor de acuerdo con

su percepcidn y apreciacion interioriza los elementos de la estructura (Bourdieu, 2002).

A través de los testimonios de los docentes de la FM, se identificd la presencia de diversos
dilemas. En este capitulo se abordan dos de ellos. El primero es la concepcion de la
pedagogia que presenta dos polos, uno se centra en el profesor (ensefianza) y el otro, en
el alumno (aprendizaje). El segundo dilema se refiere a la concepcion de la medicina,
profesores que se inclinan a definirla como ciencia y otros priorizan a la medicina como
arte sobre la concepcidon exclusivamente cientifica. La practica de los docentes de la
Facultad se configurd, entre otros elementos, con las representaciones que los profesores

asumen en torno a los dilemas de la pedagogia y a la medicina.
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6.2 Dilemas en la concepcion de la pedagogia y de la medicina

En la concepcion pedagodgica se encuentran las creencias acerca de los procedimientos y
estrategias de ensefianza que utilizan los docentes para el logro de los objetivos de los
programas académicos. Es el conjunto de teorias y principios que explican sus decisiones
al ensefar (Del Mastro y Monereo, 2014). También los docentes asumen su practica a
partir de los significados que ellos mismos le dan a los proceso de ensefiar y aprender su
asignatura. Sus conocimientos y su formacién disciplinaria le dan forma y orientacién a su
actividad docente, su practica se planea a partir no sélo de aspectos cognitivos sino que
también se filtran sus vivencias, historia de vida, su afectividad y sus valores. El saber de
los docentes no es un conjunto de contenidos cognitivos estables, sino un proceso en
construccion a lo largo de una vida profesional en la que se aprende poco a poco a
insertarse e interiorizar el ambiente de trabajo por medio de las reglas de accién que
forman parte de su practica docente (Tardif, 2004). En los profesores entrevistados se
identificd que estos elementos interiorizados los acercaron a uno u otro polo del dilema
de la concepcion pedagdgica: centrada en el profesor vs centrada en el estudiante (ver
esquema 1). Estas concepciones se tradujeron en la manera de impartir sus clases y como
interactuaron con los estudiantes, qué contenidos priorizaron y cémo decidieron ensefiar

la medicina.

En la concepcidon médica los docentes definieron lo que para ellos representé la medicina.
Histéricamente en esta disciplina se ha identificado un continuo con dos polos, uno de
ellos la define como ciencia y el otro como arte, es decir la medicina ha oscilado entre una
practica centrada en las bases cientificas y tecnoldgicas o en el humanismo y la relacién
con el paciente. En la primera, el quehacer médico se basa en el método cientifico, las
enfermedades se entienden como entidades de base bioldgica que pueden ser clasificadas
de forma puntual para alcanzar el diagndstico y tratamiento especifico. Es una nocién que
estimula el sentido critico y de cuestionamiento que es indispensable en la toma de
decisiones médicas. Pretende encontrar las leyes que regulan las patologias de los
pacientes. El quehacer médico se traduce en una practica clinica que se centra en la

informacién segmentada de los avances cientifico técnicos. Su eje es la informacién dura y
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deja de lado la informacién “blanda” que surge de las voces de los pacientes como
consecuencia de la relacion empatica y confiable con el médico, y se desaprovecha lo
positivo de esta informacidn en la atencién médica. En el segundo polo, la practica médica
no consiste solo en indicar tratamientos curativos, el médico se adapta a cada caso a
través de una relacién dialégica y empdtica con el paciente. Es una perspectiva horizontal
para la toma de decisiones clinicas, el médico analiza, calcula, utiliza las tecnologias y
siempre escucha al paciente. Es buscar un equilibrio entre la efectividad del uso de la
tecnologia y la farmacoterapia y la afectividad que implica el arte de escuchar, informary

consolar (Fundacién Educacion Médica Almirall, 2009).

6.3 Las concepciones de pedagogia y medicina en la practica docente

En el dilema de la concepcién pedagédgica: centrada en el profesor vs centrada en el
estudiante, los docentes entrevistados que se acercaron a la vision mas tradicional (la
centrada en el profesor) consideraron que su papel era el de una autoridad con el deber
de transmitir el total de los contenidos de sus programas; aunque reconocieron la enorme
carga de temas y la necesidad de acotarlos, su preocupaciéon gir6 mas en torno al
cumplimiento del programa que en el considerar si sus estudiantes aprendieron o no. Las
estrategias en el aula tuvieron como ejes el orden y la disciplina que se tradujeron por
ejemplo, en la puntualidad para iniciar las clases; a los 10 minutos de comenzar cerraban
la puerta y no se permitian interrupciones. “Si ves la puerta cerrada del salén es porque ya
son 10 minutos de tolerancia y ya no puedes entrar”(1-TC-M-BCT-250915). Para los
docentes exponer con detalle los temas durante la mayoria del tiempo de la clase fue
brindar al estudiante la informacidn relevante y no cuestionable para su aprendizaje.
Cerciorarse que los alumnos hubieran realizado la tarea de leer los textos solicitados por
ellos, implicaba contestar con las palabras textuales de la lectura como respuesta a las
preguntas planteadas por el profesor. Con estas actividades el docente al salir de la clase

se sentia satisfecho porque cumplia su misién.

Predominaron las clases expositivas o se basaron en la reproduccion de los textos, se

careci6 de la aportacidn reflexiva y creativa de los estudiantes en quienes se reprodujo un
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rol pasivo y receptivo. En esta perspectiva se asumidé que el buen docente es el que
maneja bien los contenidos de su asignatura, y por ello se preocuparon por explicar y
argumentar claramente los contenidos tematicos de los programas para que los
estudiantes construyan bases firmes de conocimiento. De acuerdo con Del Mastro y
Monereo (2014) las representaciones sobre el rol profesional estan relacionadas con la
construccion de la identidad profesional docente, ésta vision pedagdgica mas tradicional
tiene como eje el papel de ser un especialista de un contenido (farmacologia, fisiologia,
anatomia) cuya labor consiste en transmitir ese conocimiento cientifico exacto y riguroso
gue permite encontrar causas y efectos y con ello realizar predicciones basadas en datos
objetivos. Sin embargo algunos de ellos sintieron cierto malestar e inseguridad porque
reconocieron su rezago al constante movimiento de nuevas orientaciones, modelos y
estrategias diddacticas. “Los profesores estamos en luchas y manejo del contenido. Hace
dos o tres dias un profesor me dijo “es que los alumnos se quejan de por qué no explico
con esquemas’. Entonces decidi utilizar esquemas. Con otro profesor aprendi: el profesor
que tiene mds capacidad es el que escribe en el pizarréon, no el que ya lleva sus

diapositivas” entonces yo trato de explicar en el pizarrén” (3-M-A-M-ANATO-301015).

La critica de las posturas pedagodgicas centradas en el alumno a esta perspectiva, es que se
trata de un modelo academicista que desatiende las necesidades de los estudiantes y el
apoyo que requieren para alcanzar un aprendizaje significativo (De la Torre y Barrios,
2000). En tanto que sus defensores argumentan que tiene la ventaja de guiar al alumno de
la mano como un tutor que apoya al estudiante para adquirir conocimientos y habilidades.
En medicina el rol del tutor siempre ha sido muy valorado porque actia en un marco de
relacion de soporte para ayudar al estudiante a enfrentar los retos que de manera

permanente enfrenta en su vida académica (Harden y Crosby, 2000).

En la vision pedagdgica tradicional, el estudiante fue visto como un joven
académicamente mal preparado, con un rezago de conocimientos al que habia que
exigirle para subsanar las insuficiencias, percibieron que cada generacién llegaba con una
preparacion mas deficiente. Esta concepcién del estudiante generd en los docentes
diversos sentimientos, en algunos fue frustracién y enojo “son muy buenas personas, pero
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no van a ser médicos porque no estan motivados, porque no se les ensefié a estudiar,
porque llegan de unos bachilleratos en donde les regalaron las calificaciones y cuando
entran a la Universidad — a la Facultad de Medicina —, ninguna materia regala calificacidn.
Asi que, cuando llegan aqui, no pueden. No hay manera de resolver ese problema. Cuando
empecé la docencia, los estudiantes eran muy buenos, su calidad ha ido disminuyendo”
(15-M-M-TC-BIOQ-140416). Otros profesores asumieron un rol paternalista, trataron de
proteger al alumno que llegaba académicamente mal preparado, pero mantuvieron un rol
autoritario sin ofrecer herramientas para que el estudiante actuara de manera
independiente. “Veo en muchos el personaje del docente paternalista, el que sabe, el que
da la informacidn, que transmite datos y a ver quién le capta, hay profesores que también
manejan otras estrategias. Pero algunos no han dado ese cambio de paradigma de la
educacion (8-M-A-IBC-220116)” Zabalza (2007) argumenta que en el dilema
ensefianza/aprendizaje/ los roles del profesor pueden oscilar desde una total directividad
hasta una alta participacién de los estudiantes. Considera que no es adecuado en la
practica docente anclarse en el extremo paternalista porque impide al estudiante asumir

su responsabilidad.

En la ensefianza tradicional se visualizan mas facilmente las relaciones de poder vy
sometimiento porque el docente se muestra como una autoridad y también como el
modelo y el ejemplo a seguir. El estudiante debe acatar sin réplica las instrucciones del
profesor. En este sentido, el concebir a los estudiantes como mal preparados, como si
fueran recipientes vacios, el docente tiene el poder de moldearlos, remediar sus
deficiencias y llenarlos de conocimientos. Al cerrar la puerta a los 10 minutos de iniciada
la clase para los estudiantes ya no puedan entrar, es una forma de castigo sutil que de
acuerdo a Foucault (1995) no deja de tomar al cuerpo como objeto y blanco del poder. La
disciplina contiene asi una manera especifica de castigar, de penalizar con el fin de que
todos los alumnos del grupo se homogenicen, que todos actluen igual para que sus
reacciones y respuestas sean previsibles. Para Foucault la accidon pedagdgica no es una

actividad docente aislada, sino el efecto de inculcar normas culturales que de manera
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arbitraria realizan los docentes y muchas veces sin darse cuenta estan reproduciendo las

relaciones de jerarquia y poder que se dan en el contexto.

La postura pedagdgica tradicional se encontré de manera mdas marcada en los profesores
de las asignaturas del drea de bases biomédicas como anatomia, fisiologia y bioquimica,
las cuales son la base del conocimiento cientifico de la medicina (ver figura 7). En los
docentes de estas asignaturas prevalecid la concepcién mas cientifica de la medicina, en el
aula predominé la importancia de clarificar conceptos y buscar evidencias cientificas. De
acuerdo con Foucault este enfoque acentla a la medicina como dotada de un poder
autoritario con funciones de normalizacidon basada en la ciencia, cuya intervencion va mas
alla de las enfermedades, permea a la vida en general (Castro, 2011). En las asignaturas
biomédicas la planta docente tiene un promedio de edad alrededor de los 50 afios, son
mas apegados a la tradicion y orgullosos de impartir lo que consideran el conocimiento
cientifico fundamental para comprender la medicina. Es evidente que aun permanece la
influencia del informe Flexner de 1910, en el cual la dimensién biolégica de la
enfermedad, el modelo curativo, la departamentalizacién del conocimiento y Ia
especializacion de la practica médica se convirtieron en el eje de la enseflanza de la
medicina. La carencia de bases cientificas en la instruccion médica de su época llevo a
Flexner a promover la incorporacién y modernizaciéon de las ciencias bdsicas como
requisito indispensable para iniciar la formacidon del area clinica (Duffy, 2011). Es
interesante subrayar que los docentes cuya practica se caracterizd por una concepciéon
mas centrada en la ensefianza coincidieron con una concepcidon mas cientifica de la
medicina, lo que se tradujo en un alejamiento de los profesores de las asignaturas de
ciencias biomédicas de aquellos profesores que se encontraban en el drea sociomédica y
clinica. Esto ha repercutido en la falta de trabajo colaborativo e interdisciplinario para el
desarrollo curricular, la evaluacién y la ensefianza de la FM, que justamente son las
demandas contemporaneas para la educaciéon médica y el desarrollo del curriculo (Tomas,

PA. Kern DE. Hughes MT y Chen BY, 2016).

La implementacion del Plan de Estudios 2010 requiri6 de nuevas concepciones vy
dinamicas pedagdgicas lo que reclamd sustituir la tradicidn disciplinaria y profesional de la
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ensefianza de la medicina y movilizé los usos y costumbres de la FM (Hamui, 2014).
Rompid la autonomia ideoldgica individual y se convirti6 en un proceso dificil y
amenazante ya que se percibié como un desequilibrio de la costumbre de ensefiar las
asignaturas biomédicas. Una de las demandas mds complejas es cambiar el rol del
profesor como transmisor y colocarse en el lugar de facilitador para desarrollar
habilidades de “aprender a aprender”, trabajar en equipo, de razonamiento clinico, de
comunicacién, de formarse de manera continua. Es decir, ademas de los contenidos de los
programas, el docente necesité una capacitaciéon para guiar en el desarrollo de habilidades
y competencias transversales. Esta situacion dejé en descontrol y ambigiiedad a los
docentes: “ahora el centro de la clase tiene que ser el alumno, pero como va a ser si no
tiene los conocimientos basicos que tiene que traer desde el bachillerato, como

profesores écémo le hacemos?” (15-M-M-TC-BIOQ-140416).

La segunda concepcion de la pedagogia respondié al enfoque centrado en el estudiante.
Esta tendencia se basa en principios pedagdgicos cognitivos y constructivistas que
solicitan del aprendiz un papel activo y reflexivo (Martinez, Rojas y Diaz, s.f.). Los docentes
cercanos a este enfoque, fomentaron que sus alumnos expresaran sus dudas, intereses y
sentir dentro y fuera del aula. “...me coloco como la paciente o como el familiar de la
paciente que se nos muere y llego llorando y les digo, ‘es que, écdmo se murié?
iExpliqueme!’, como les actuo, llega un momento en que hasta ellos lloran... Entonces,
empezamos la simulacién y luego nos regresamos a lo que estan viendo en el hospital”

(18-F-A-M-IBCII-250516).

Los docentes buscaron que el trabajo en las clases se realizara en equipos para que
lograran aprender y tomar decisiones de manera conjunta, asi como tener una interaccién
cercana con sus profesores. “Los estudiantes y yo estamos al mismo nivel, sentados en la
misma mesa. No estoy arriba, exponiendo la clase y viendo las cosas hacia abajo. Nos
vemos directo a la cara y creo que eso favorece mucho la comunicacion con ellos” (8-M-A-

M-IBC-220116).
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Los docentes con una concepcion pedagogica centrada en el estudiante, presentaron la
informacién atendiendo a los intereses y conocimientos previos de los estudiantes, lo que
facilitd6 que cuestionaran y trabajaran con esta informacion para alcanzar una
comprension significativa. Las estrategias utilizadas en el aula fueron situaciones vy
problemas que involucraron acciones y reflexiones para construir conocimientos sélidos y
en especial buscaron que el alumno construyera autonomia, de manera tal que fuera
capaz de auto dirigir y de asumir responsabilidad e independencia en su propio
aprendizaje. Durante las clases fue frecuente el uso de materiales audiovisuales con
contenidos que despertaron el interés, la motivacidon y curiosidad (noticias actuales. casos
clinicos y situaciones de la vida cotidiana que integran el conocimiento). Tomaron en
cuenta y movilizaron los conocimientos previos para prepararlos para la adquisicion de
nueva informacién “les hago ejemplos de la vida diaria, eso les gusta mucho. Por ejemplo,
les digo: “si tu vas a tener un cuarto donde vas a estar metiendo y sacando muebles y
cosas rudas, pero te piden que esté alfombrado, écémo lo alfombrarias, pondrias una
alfombra super bonita pachona y delicada?, pues no, pones la de uso rudo. Eso mismo
pasa en el eséfago, cuando pasa la comida como un totopo que raspa, hay que tener un
epitelio de uso rudo’. Con ese tipo de ejemplos, me encuentro afios después a los
alumnos y me dicen, “es que nunca se me va a olvidar lo del totopo en el eséfago™ (18-F-
PA-M-IBCII-250516). “Me gusta mucho que la clase no sea catedratica, sino que integre a
los estudiantes. ¢Cémo lo hago? Mediante preguntas y la activaciéon del conocimiento
previo, los estimulo a participar. Les pregunto su opinidn sobre el tema que vamos a
revisar o qué traen ellos como conocimiento previo de lo que se les deja de tarea.
También complemento las clases con algun tipo de video, de anécdota, de noticia que

esté presente en ese momento” (2-M-A-NM-IBI-271015).

Los docentes se preocuparon por desarrollar estrategias que promovieran en el
estudiante el identificar y ser conscientes de sus propias capacidades cognitivas para
lograr una respuesta eficaz ante las demandas académicas. Describieron al estudiante
como un agente activo con capacidad de reflexién, de trabajar en equipo y de dialogar con

ellos. La disciplina fue mas flexible porque consideraron las necesidades de los estudiantes
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“...no soy de los profesores estrictos que, "si llegan cinco minutos después de la clase les
cierro la puerta", al contrario yo les digo que la puerta estd abierta...siempre y cuando
entren de manera discreta” (2-M-A-NM-IBI-271015). En el aula la dindmica fue
participativa, formaron equipos de trabajo y se promovid el intercambio de preguntas y
opiniones. Propiciaron que el grupo expusiera las dudas y que se sintieran en un ambiente
de confianza y apertura. Con frecuencia hubo un reconocimiento de la dimensién afectiva
del estudiante, al inicio del curso se abridé un espacio para conocer las emociones, gustos y
expectativas de los participantes. “Mis estudiantes saben que de 3 a 8 horas soy mama y
después de dormir a los nifos es cuando empiezo a ver los mensajes, una alumna por
ejemplo tiene a su papa con un problema en el corazén y vive fuera de México, y no sabe

gué hacer, me buscan para orientacion” (19-F-A-M-IBCI-240516).

“Cuando di clases en segundo afio, vimos un caso que tenia que ver con neuroanatomia,
les vi las caritas de no entender y recordé cuando yo era estudiante, esa misma cara la
tenia. Les dije a mis estudiantes que les contaria algo muy personal, me voltearon a ver
con cara de ‘esta quién sabe qué va a decir’ les comenté que cuando era estudiante
reprobé el primer departamental de neuroanatomia, mis estudiantes abrieron los ojos, no
lo podrian creer. Les conté que aprendi de memoria para pasar el examen y que nunca lo
razoné, ni lo entendi y que después en las clinicas y la residencia me di cuenta de la
relevancia de aprenderlo bien. En la especialidad que tengo es fundamental la anatomia.
Ahora ustedes estan haciendo lo que hice en segundo ano, usar la memoria que no les va
a ayudar, quiero que ustedes cuando lleguen al internado cuando se enfrenten con

pacientes lo entiendan” (19-F-A-M-IBCI-240516).

Esta concepcidon pedagodgica predomind en los docentes del area clinica, sociomédica y
humanistica con mayor presencia de profesores menores de 40 afios y donde estaban

incluidas las asignaturas que nacieron con la modificacion del Plan de Estudios 2010.

Para los docentes mas jévenes que se encontraron en las asignaturas de nueva creacién
con la propuesta didactica acorde con la modificacién del Plan de Estudios 2010, les fue

menos dificil llevar a cabo las transformaciones necesarias en las estrategias didacticas
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que demandaron centrar los contenidos y estrategias en la resolucidn de problemasy dar
un sentido integral al conocimiento para propiciar la integraciéon de diversas disciplinas. Es
decir, los docentes se incorporaron en una implementacién didactica, con un rol docente
definido que facilité su intervencion mas centrada en el estudiante y con entusiasmo por
generar nuevas experiencias de aprendizaje. De la misma manera que lo reportado por
Hamui (2014), fueron profesores con habilidades para el manejo de la tecnologia con fines
educativos, estaban dispuestos a experimentar con nuevas estrategias diddacticas y
tuvieron mayor facilidad para comunicarse con los estudiantes. Por ejemplo, en la
asignatura de Informdtica Biomédica | y Il, las clases las impartian un equipo docente
formado por un profesor médico y otro del area de informatica, el uso de la tecnologia
formo parte de la estructura de la asignatura, por lo que fue esencial contar con docentes
habituados al uso de las tecnologias. “...Io que me lleva mas tiempo es "innovar", porque
ya me di cuenta en los primeros tres afios cdmo era la metodologia, la forma de trabajar.
Posteriormente, lo que me llegd a interesar mucho, fue esa parte de innovar, de aportar
algo diferente para que mi clase tuviera una identidad y dijeran ‘Esta es la clase de X, es
Unica’. Entonces ahorita trato de ser muy original en las propuestas que hago en la clase, y
las he compartido con mis profesores médicos también, se las he expuesto previo a
llevarlas a cabo y me han comentado que les parecen muy buenas ideas. Ahorita lo que
me quita mas tiempo es innovar, disefiar, proponer los escenarios que sean
complementarios a los del texto, a los de las presentaciones que se les deja y, sobre todo
también, en proponer actividades que ellos integren a su formacién” (2-M-A-NM-IBI-

271015).

De tal manera, que el discurso de los docentes y la propuesta de la institucion son mas
cercanos. El Plan de Estudios 2010, considera a la funcién docente como un pilar esencial
para lograr sus propdsitos. Plantea que la practica docente no consiste solamente en la
transmisién de conocimientos, sino que se basa en ensefiar a aprender con el apoyo de la
presentacion de problemas reales. El docente con una actitud formativa promueve el
desarrollo del razonamiento del estudiante, la adquisicidon activa del conocimiento, la

autocritica y el sentido de responsabilidad personal (UNAM, Plan de Estudios 2010).
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Los dos polos de la concepcién pedagdgica forman un continuo, los profesores se colocan
en algun punto y reciben influencia de otros profesores y del contexto. El siguiente
testimonio de una profesora de una de las nuevas asignaturas del Plan de Estudios 2010,
demostré el dilema que Zabalza denomina “ensefianza/aprendizaje” en el cual al
inclinarse al polo de la ensefianza se tiene una perspectiva parcial de la funcién docente
con un modelo academicista que deja de lado el enfoque humanistico. La profesora se
incliné al polo del aprendizaje ya que buscd atender a las diversas dimensiones de la vida
de los estudiantes e interactuar como un apoyo y guia en las necesidades de los jévenes
(UNESCO, 2015). Sin embargo, percibié que el contexto tradicional de la FM le demandaba
actuar hacia el polo de la ensefianza y ser uno mas de los “verdugos” que enfrentan los
estudiantes: “Desgraciadamente no todos nos preocupamos por tratar de hacer un
programa mas digerible, un programa mas racional donde realmente el alumno tenga la
posibilidad de poder estudiar, descansar, amar, relacionarse con sus familias, y amigos,
porque no hay tiempo. Entonces pareciera como si los alumnos entraran a una picadora
de carne y eso me desagrada tener que ser verdugo entre comillas. Entonces trato de
orientarlos hacia algun lugar positivo. Pero es como si el medio me dijera: "tienes que ser
verdugo, tienes que ser verdugo". Yo no quiero serlo. Entonces cuesta mucho trabajo ser
docente” (6-F-A-PROMSAL-231115). El ejemplo hace evidente que la modificacion del Plan
de Estudios 2010 promueve el enfoque educativo centrado en el estudiante pero hay una

tension y una mezcla con las précticas tradicionales mas centradas en el profesor.

Un profesor responsable y comprometido se puede situar en cualquiera de los dos
enfoques de la pedagogia (ensefanza o aprendizaje) y realizar una practica educativa
satisfactoria para él y sus estudiantes, sin embargo es mas probable que en la concepcién
centrada en la ensenanza, el docente puede caer en autoritarismo y cometer abusos en
las relaciones de poder: “Por ejemplo, hay incluso maestros que estan satisfechos de
reprobar a la mitad de |la generacién de anatomia. La ultima experiencia traumatica es que
los alumnos de uno de mis grupos me dijeron ‘reprobamos fisiologia todos, solo una pasé’
iEso no puede ser! Ademas los rumores dicen que el profesor fulano de tal afirma: "qué

lastima que pasaron el examen final muy facilmente el afo pasado. Ahora no van a pasar.
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Prometo que van a irse todos a un final terrible’. Hay profesores que se creen los
buleadores, los verdugos de sus alumnos. Probablemente fueron muy maltratados ellos

también” (6-F-A-PROMSAL-231115).

En relacion con el concepto de medicina, el grupo de docentes del drea clinica,
sociomédica y humanistica tendié mas a definirla como arte y ciencia, su preocupacién
verso en que la formacion de los estudiantes incorporaran la clinica como la esencia de la

medicina con una visidon tanto de arte como ciencia.
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Figura 7. Las concepciones de pedagogia y medicina en la practica docente de los dos primeros
afios de la carrera de medicina

La figura representa como en la prdctica docente de los profesores de la FM confluyeron dos
visiones de la pedagogia y de la medicina. Una, mas cercana a la concepcion pedagoégica centrada
en el estudiante y a la idea de la medicina como arte y ciencia, en la cual predominaron los
profesores de las areas clinicas y sociomédicas y humanisticas. Esta vision fue mas congruente con
la propuesta del Plan de Estudios 2010. La otra visidon estuvo mas relacionada con la concepcion
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pedagdgica centrada en el profesor y la idea de la medicina como ciencia, los docentes del drea
biomédica estuvieron mas representados y se acomodaron mds con la tradicién de la FM.

6.4 A modo de cierre

Los profesores presentaron conceptos con respecto al estudiante, la medicina, la
educacion, los programas, la gestidn, la clase, entro otros. Pero no se tradujeron en una
unificaciéon conceptual. Es decir, aunque se identificaron dos polos en la orientacién
pedagdgica, el docente no contaba con una Unica idea de lo que es su practica sino que
mezclé diferentes concepciones en funcién de la realidad cotidiana y también de sus
necesidades, recursos y limitaciones. Hubo una coherencia en su practica que se incliné a
uno de los polos previamente descritos, pero generalmente no derivd de una coherencia
tedrica sino pragmatica (Tardif, 2004). El profesor adquirid diversas herramientas
pedagdgicas a lo largo de su trayectoria como docente, y las utilizé cuando le podian servir
en un determinado momento educativo. Esto es, su habitus solia ser mas un saber

pragmatico que tedrico.

Una de las funciones de la nocién de habitus consiste en dar cuenta de la unidad de estilo
gue une las practicas y los bienes del docente de la Facultad de Medicina; es el generador
y unificador que traduce las caracteristicas intrinsecas y las relaciones de la posicidon que
ocupan los docentes. En el habitus de los docentes se encontraron dos diferentes
practicas que describieron a un grupo con caracteristicas mas tradicionales y a otro grupo
que reflej6 mejor la propuesta de cambio del Plan de Estudios 2010. Por tanto, los
docentes de la FM se separaron en estas dos visiones, una de ellas centrada en el profesor
con una practica mas tradicional y una concepcion de la medicina orientada a la ciencia.
En medicina tradicionalmente se valoran los discursos del enfoque biomédico y aunque se
reconoce la importancia de la socio medicina, la tradicidn mantiene al discurso biomédico
como dominante en la ensefianza y en la practica de la medicina. Esto se puede explicar
desde la arqueologia de Foucault que introduce la cuestion del poder para el anélisis
educativo, en el nivel discursivo pedagdgico, hay reglas que norman los enunciados,

porque hay practicas discursivas que son mdas valoradas que otras. Hay una fuerza que
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instaura un orden en el discurso y promueve modelos de saber y subjetividad mientras

que se desplazan otros discursos (Foucault, 1970).

La otra visidon de los docentes, esta centrada en el estudiante con una practica menos
tradicional y una concepcién de la medicina como arte y ciencia; con una visién de ser
humano mas cerca de las disciplinas sociales y humanisticas. Generalmente la interaccién
entre los dos grupos de docentes fue escasa, esto conllevd a que en la construccién del
habitus fuera mas factible introyectar practicas, creencias y maneras de pensar solamente

del subgrupo al que pertenecian.

Habitus e identidad profesional docente son dos constructos intimamente relacionados ya
gue la identidad es lo que los docentes piensan, actdan y sienten de su profesion y de su
quehacer, es decir su “forma de ser profesor”, misma que orienta la manera de dar clases,
de interactuar con sus alumnos, colegas y de solucionar situaciones criticas en el ejercicio
docente (habitus) (Del Mastro y Monereo 2014); es una manera de responder al contexto
demandante de la institucién. La FM ofrece dos versiones de la practica docente en un
contexto complejo y no unificado porque por un lado, tiene una tradicién de mas de cien
afos dificil de mover y por el otro lado, también asume el compromiso de dar respuesta a
las tendencias internacionales educativas y de salud de un mundo globalizado que se
refleja en su Plan de Estudios orientado hacia las competencias. Los docentes
construyeron su identidad a lo largo de su historia profesional, con base en su rol, sus

experiencias y lo que les representé ensefiar medicina.

Los docentes del drea biomédica que tuvieron mayor tiempo en el ejercicio de la docencia
se han reconocido con la tradicién de la FM. La tradicidn se considera la manera de
guardar, conservar y heredar a las nuevas generaciones la ritualizacion de ideas y
practicas. Las tradiciones tienen la ventaja de ser referentes ancestrales que contribuyen a
estructurar la vida y a dar identidad social que cohesiona la pertenencia a grupos. La
desventaja de la tradicidn es que con frecuencia ha sido creada por instancias de poder
gue brindan un marco practicamente incuestionable para legitimar las relaciones de

autoridad (Ramirez, 2014). Esta tradicién esta unida a su ejercicio docente, los profesores
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valoran los contenidos de las asignaturas y estan arraigados a una manera de ensefiar
dificil de modificar. Este sub grupo de docentes con una vision mas tradicional se enfrenté
a la irrupcion de las modificaciones del Plan de Estudios 2010, que promovié cambios de
habitos e ideas pedagdgicas, de tal manera que su quehacer sufrié un quiebre que les
generd la pérdida de certeza en su practica y con ello, una inestabilidad identitaria
respecto a lo que tendrian que hacer para cumplir con las nuevas orientaciones
curriculares. Esta inestabilidad derivé de la poca aceptacion, de un grupo de docentes, de
las modificaciones pedagdgicas del Plan de Estudios 2010, de tal manera que no formaron
parte de sus caracteristicas definitorias conformadoras de la nocién de identidad
profesional. Las expectativas del cambio curricular en ocasiones no fueron aceptadas por
los profesores porque les implicaba una redefinicidén de su rol docente, con la pérdida de
su posicion de poder en el salon de clases. Esta situacion les generd inseguridad y el
enfrentarse a la ruptura de vinculos, esquemas, y creencias de la educacién médica. El
aumento de la participacién del estudiante en la construccidon del conocimiento, fue un
cambio que les demandd tolerancia a la incertidumbre e inseguridad personal vy
profesional. En dicho quiebre también influyd la incorporacion de nuevas asignaturas con
un numero considerable de profesores jévenes que al no estar inmersos en la tradicién de
la institucidn, sus creencias e ideas pedagodgicas se adecuaron mas facilmente a los ideales

institucionales.

La polarizacién en el habitus y la identidad profesional de los subgrupos de docentes
afecté no sélo la integracion entre ellos, sino también el proceso de integracion de

asignaturas y conocimientos que puntualiza el Plan de Estudios 2010:

“La integracidon reordena, reestructura y reunifica los procesos de aprendizaje del
individuo para lograr una mayor generalizacién; ... La integracion se logra cuando la
intencionalidad educativa y la prdctica continua logran formar esquemas mentales de
procedimiento que le permiten al estudiante generar y reconocer patrones de accion. Lo
anterior puede facilitarse agrupando los conocimientos de varias disciplinas o asignaturas
gue se interrelacionan en el marco de un conjunto de casos problema. La interaccién
entre asignaturas puede ir desde la simple comunicacién de ideas hasta la integracion
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mutua de conceptos, metodologias, analisis de datos, comprensién y solucién de un
problema. Es decir, se organizan en un esfuerzo comun donde existe una comunicacién
continua entre los académicos de las diferentes disciplinas. Las asignaturas pueden utilizar
un problema en donde cada una de ellas aporte los conocimientos de su campo
disciplinario para la explicacion del mismo, primero disciplinaria, posteriormente
multidisciplinaria y finalmente generar esquemas cognoscitivos y un pensamiento

reflexivo y critico” (Plan de Estudios 2010).

Llevar al aula una propuesta de integracién que exige una comunicacién estrecha entre los
docentes de las distintas disciplinas ha sido un reto dificil de lograr cuando se encontré
que los profesores estaban separados por sus concepciones de medicina y pedagogia:
“Algo negativo es que hay muy poco apoyo entre los departamentos. Hace poco fui al
departamento de farmacologia con ideas que eran muy similares a las de informdtica para
hacer algo juntos, pero no hay como compatibilidad, "tu tus cosas, yo mis cosas’. El
departamento de anatomia por un lado y nadie quiere decir ‘oye, farma, me ayudas a
hacer esto, oye anatomia, vamos a hacer esto y colaborar’. Como que no sale muy bien

esto de trabajar en equipo” (9-F-PA-IBII-050216).
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Capitulo 7. El docente en el juego de los acuerdos contractuales
7.1 Introduccién

El apartado de “el docente en el juego de los acuerdos contractuales” presenta la manera
en que las diferencias contractuales y de valoracion de la investigacidon frente a la
docencia someten a los profesores de la FM a una lucha por el capital cultural y
econdmico. La seguridad laboral y econdmica en los entrevistados fue muy diferente de
acuerdo a su tipo de contratacidn, sin embargo para todos, la tradicidon de ser docente de
esta institucién fue considerada como un privilegio académico que les permitié construir

un sentido de pertenencia.

7.2 Consecuencias de la masificacion en la contratacion de docentes en medicina

Una gran diferencia entre la ensefianza de la medicina de hoy y la de 1950 es el
espectacular crecimiento en los nUmeros de estudiantes, profesores y sedes clinicas que
participan en la formacién de médicos. En el afio de 1966, Humberto Gasca describid en la
cronica de la Facultad de Medicina: “...Ias proporciones desmesuradas de la Facultad de
Medicina son origen de sus problemas 8,000 alumnos y 1,400 profesores en numero
redondos, es la mayor de la UNAM vy figura entre las mas grandes del mundo. Su enorme

crecimiento hace insuficientes sus recursos...” (Gasca, 1997).

La poblacion de la Facultad de Medicina alcanzé su maximo en 1977, se tenian mas de
20,000 alumnos y mas de 5,000 profesores. Actualmente el nimero de estudiantes de pre
grado es de 8,205, los profesores de tiempo completo son 291 en tanto que los profesores
contratados por asignatura son 2,929. Los datos muestran la masificacidn en la educacién
entendida como un acelerado incremento en el nimero de estudiantes, en la
improvisacidon de aulas y de docentes. Esta masificacion comenzé en la educacidn basica;
siguid con la expansion de la educaciéon media y derivd en la creciente cobertura de la
educaciéon superior. La gratuidad es otro factor que ha incidido en este proceso de
masificacion, conlleva a que estudiantes procedentes de sectores con menores ingresos y
menos capitales culturales ingresen a la universidad. Ademas la autonomia y las politicas

de apertura de la universidad propicia esta masificacion. La universidad pasd de ser una
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educacion de élite a una de masas, y como consecuencia de ello se han transformado los
sistemas universitarios, ya que la expansidon hace mas compleja a la institucién, al contar
con un alumnado que presenta caracteristicas diferentes de capital cultural y que a su vez
pertenece a una sociedad que también estd modificando su proceso productivo por la

globalizacion.

La masificacion estudiantil en la Facultad de Medicina ha sido un elemento clave en su
evolucién, la ha enfrentado a fendmenos como la feminizacién, la reprobacién, la
desercion (Rama, 2009) y en la modificacidon del ejercicio de la docencia; en los 50s los
profesores impartian cdtedras en la Facultad y simultaneamente ejercian su profesiéon
como fuente principal de ingresos. El ejercicio de la docencia tenia un gran prestigio y se
consideraba como una funcién cuasi-honorifica que permitia a todas las universidades

desarrollar la funcién docente a un costo relativamente bajo.

El aumento de personal académico con funciones docentes también impulsé a
incrementar la contratacion de profesores de tiempo completo. Aunque esta figura
contractual sigue siendo reducida, estos profesores actualmente ya no viven para la
universidad sino que la mayor parte o todos sus ingresos provienen de sus actividades
docentes y de investigacion en la universidad. Es la figura de un nuevo tipo de profesional
docente, un intelectual que, como sefiala Brunner (2007), vive de la cultura y no para la

cultura, como lo queria la universidad tradicional.

Otra consecuencia de la masificacion de la universidad ha sido la caida relativa del salario
de los docentes y de los profesionales. El nimero de los egresados universitarios no
guarda correlacién con las demandas efectivas de los mercados laborales. Se han
incrementado los niveles de desempleo de los profesionales y técnicos universitarios. Sin
embargo, el crecimiento de la matricula ha promovido mayor demanda de empleo sobre
los docentes universitarios. Cada vez es mas frecuente la modalidad de contratacién por
horas con un horario mas flexible para que los profesores combinen su labor docente con

otras actividades profesionales.
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Actualmente, en la Facultad de Medicina la contratacion de docentes tiene dos

modalidades:

1. Profesores de asignatura quienes de acuerdo con la categoria (A o B) que fije su
nombramiento, son remunerados en funcidn del nimero de horas de clase que
imparten frente a grupo, pudiendo otorgar catedra en una o varias asignaturas.
Entre los requerimientos de ingreso a las asignaturas de las areas de ciencias
biomédicas y de sociomédicas y humanisticas de primero y segundo ainos, en la
categoria “A” se toman en cuenta los estudios y grados académicos. Haber
acreditado un curso de formacidon docente impartido por el drea de adscripcién
correspondiente, que demuestre conocimientos del Plan de Estudios y dominio
del contenido académico del programa vigente, o haber ostentado la categoria de
Ayudante de Profesor en la Facultad de Medicina al menos por un afio. Para la
categoria “B”, ademas de los requerimientos mencionados para la categoria “A”,
se solicita que hayan trabajado cuando menos dos afios en labores docentes en la
categoria “A” y haber cumplido satisfactoriamente sus labores académicas y haber
publicado trabajos que acrediten su competencia en la docencia o haber
desempeiiado labores en la direcciéon de tres seminarios o tres tesis, o la
imparticién de tres cursos especiales que no estén contemplados en los Planes de
Estudios y que tengan relacion con el campo disciplinario de la asignatura y una
duracién minima de 30 horas. Para el area clinica de primer y segundo afo, en las
asignaturas de Informatica Biomédica | y Il se solicita demostrar experiencia de un
afo en actividades de Informatica y areas afines (por “areas afines” se entendera
Informatica, Ingenieria en Sistemas, Informatica Biomédica, Informatica en
Servicios de Salud, Disefio Grafico, Arquitectura, Biblioteconomia y Psicologia) y/o
docentes. Para la asignatura de Integracién Basico-Clinica | y Il se requiere el titulo
de Médico Cirujano con reconocimiento oficial por el Sistema Educativo Nacional,
demostrar experiencia de un afio en ensefianza clinica, ensefianza en simulacién
y/o experiencia clinica. Para la asignatura de Introduccion a la Cirugia, se solicita

titulo de Médico Cirujano con reconocimiento oficial por el Sistema Educativo
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Nacional. Comprobar practica médico-quirurgica vigente, minima de un afo, en los
niveles institucional o privado. Los salarios correspondientes a cada nivel se

muestran en la tabla 10

Tabla 10. Salario de los profesores de asignatura

Profesor ordinario de asignatura Hora/semana/mes
PROF ASIG A $334.04
PROF ASIG B $379.76

Cabe resaltar que el ingreso de estos profesores no corresponde a las exigencias de
contratacidn, tienen que cumplir requisitos de nivel académico, mostrar habilidades en la
didactica, experiencia docente y en el manejo de su disciplina. Ademas al asumir esta
responsabilidad, adquieran el compromiso de asistir puntualmente a sus clases, cubrir los
programas de la asignatura, lo que implica la planeacién, desarrollo y evaluacién del
aprendizaje. Colaborar en actividades académicas del departamento al que pertenecen,
por ejemplo, comités de evaluacién, concursos de estudiantes y reuniones informativas.
Dado que el ingreso es mas significativo que efectivo, los docentes tienen otras
actividades profesionales y laborales en diversas instituciones educativas, de salud o
practicas privadas para obtener remuneraciones que les permitan cubrir sus necesidades.
El estimulo econdmico al que tienen acceso (el cual es poco conocido por la comunidad)
es el Programa de Estimulos a la Productividad y al Rendimiento del Personal Académico
de Asignatura (PEPASIG) que otorga la Direccién General de Asuntos del Personal
Académico (DGAPA) con el “objetivo de estimular el desempefio de los profesores de
asignatura de la UNAM que hayan realizado una labor sobresaliente, asi como elevar el
nivel de productividad y calidad del ejercicio académico” (Direccion General de Asuntos
del Personal Académico, 2015). Para tener derecho se requiere contar con al menos un
afo de antigliedad docente con el nombramiento de asignatura. El estimulo consiste en el
pago de una cantidad mensual a partir de un minimo de tres hora-semana-mes y con un

maximo de 18 horas semana-mes. La solicitud o renovacién se presenta de acuerdo a los
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calendarios escolares publicados en la Gaceta UNAM, a mas tardar dos meses posteriores

al inicio del semestre o afo. La vigencia del estimulo serd de acuerdo a los calendarios

escolares.

2.

Profesores de carrera son quienes dedican a la Universidad medio tiempo o
tiempo completo en la realizacion de labores académicas. En la tabla 11 se
observan las categorias y niveles de los profesores de carrera. En relacién a los
criterios de contratacién, en la categoria de “Asociado A” solicitan tener una
licenciatura o grado equivalente, haber trabajado cuando menos un afio en labores
docentes o de investigacion, demostrando aptitud, dedicacién y eficiencia
(dedicacion y eficiencia se haber cumplido sus funciones y obligaciones, asi como
haber obtenido una opinidn satisfactoria de su desempefno académico emitida por
la Coordinacidn de Ensefianza y/o Jefe del drea de adscripcidn correspondiente, o
mediante la presentacion de documentacion equivalente de la institucion de
donde provenga). Tener la publicacidn de un articulo en revista indizada, o la de un
capitulo de un libro o material de apoyo a la ensefianza presencial, semipresencial
o a distancia, avalado por un area académica institucional. Haber aprobado un
examen instrumentado por la Coordinacidn de Ensefianza del area de adscripcion,
el cual consistird en una exposicion ante grupo a la que asistiran para evaluar el
desempeiio del sustentante, tres profesores que impartan la asignatura.
Comprobar la asistencia a una actividad de formacién docente en los ultimos tres
afos. Para el ascenso de categorias y niveles los requisitos se incrementan
principalmente en los grados académicos, el nUmero de publicaciones, en afios de

experiencia docente y nimero de formacion de recursos humanos (UNAM,2016).
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Tabla 11. Categorias y sueldo mensual de profesores ordinarios de carrera

Profesor ordinario de Sueldo mensual

carrera

PROF ASO A MT $6,819.40
PROF ASO B MT $7,671.82
PROF ASO C MT $8,630.80
PROFASOATC $13,638.80
PROF ASOBTC $15,343.64
PROFASOCTC $17,261.60
PROFTITAMT $9,960.62
PROF TIT B MT $11,773.64
PROFTIT CMT $13,917.60
PROFTITATC $19,921.24
PROFTITB TC $23,547.28
PROFTITCTC $27,835.20

Se cuentan con tres categorias A, By C
El nivel en cada categoria puede ser: ASO: asociado, TIT: titular,
El tipo de plaza puede ser: MT: Medio tiempo o TC: Tiempo completo

Los profesores de carrera son el 7.7% (293) de la planta docente y son quienes tienen
acceso a diversos estimulos otorgados por la Direccion General de Asuntos del Personal
Académico (DGAPA). El campo de la Facultad ofrece a este pequefio grupo de docentes la
posibilidad de entrar en un juego de luchas de poder que se traducen en participar en
concursos donde se demuestran conocimientos, habilidades y productos que se traducen

en el incrementar sus capitales culturales y econdmicos.

Al inicio de su contratacion tienen acceso al Programa de Estimulos de Iniciacidon de la
Carrera Académica para Personal de Tiempo Completo (PEl). El propdsito es “apoyar al

personal que se inicia en la actividad académica dentro de la UNAM, impulsar el desarrollo
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de su carrera, incrementar su productividad y fortalecer su permanencia en la Institucién.

(Direccion General de Asuntos del Personal Académico, 2015).

Posteriormente, cuando el docente cumple una antigliedad minima de cinco afios, con el
nombramiento de tiempo completo, tiene derecho a concursar por el Programa de Primas
al Desempefio del Personal Académico de Tiempo Completo (PRIDE) cuyo propdsito es
“reconocer y estimular la labor de los académicos de tiempo completo que hayan
realizado sus actividades de manera sobresaliente. La prima al desempefio es equivalente
a un porcentaje del salario tabular vigente del académico, con repercusion sobre la
correspondiente prima de antigliedad académica” (Direccién General de Asuntos del

Personal Académico, 2015).

Asi mismo también puede concursar por el Programa de Apoyo a Proyectos para la
Innovacion y Mejoramiento de la Enseifanza (PAPIME) cuyo objetivo es “impulsar la
superacion y desarrollo del personal académico mediante apoyo a proyectos que
conduzcan a la innovacion y al mejoramiento del proceso ensefanza-aprendizaje vy
beneficien a los alumnos, tanto del bachillerato como de la licenciatura de la UNAM. Los
proyectos de innovacién de la ensefianza deberan girar en torno a temas que permitan
una ensefianza creativa, con nuevas formas de pensar, para motivar el interés y la
imaginacidn de los estudiantes y penetrar en los campos multidisciplinarios que permiten
resolver situaciones complejas” (Direccién General de Asuntos del Personal Académico,
2015). También por el Programa de Apoyo a Proyectos de Investigacion e Innovacién
Tecnolégica (PAPIIT) que busca “apoyar y fomentar el desarrollo de la investigaciéon
fundamental y aplicada, la innovacidén tecnolégica y la formacidn de grupos de
investigacion en y entre las entidades académicas, a través de proyectos de investigacion
y de innovacidn tecnoldgica, cuyo diseno conduzca a la generacion de conocimientos que
se publiquen en medios del mas alto impacto y calidad, asi como a la produccién de
patentes y transferencia de tecnologia” (Direccion General de Asuntos del Personal

Académico, 2015).
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Con la masificacién, la universidad perdid su aura tradicional y elitista para convertirse en
una empresa mas de la sociedad. El incremento del personal académico trajo consigo una
mayor intensidad en segmentacion de los docentes con posiciones de diversos prestigios y
formacién. Esto es, una diversidad de categorias que correspondieron a diferentes
sueldos, prestaciones y derechos para concursar por apoyos y estimulos. Los docentes de
asignatura no tienen la posibilidad de solicitar programas de apoyo a la investigacion ni a
la produccién de patentes, esto se traduce en una divisiéon interna en torno a la
organizacién y acciéon colectiva de los docentes de la Facultad de Medicina que
experimentan procesos de adaptacion o de exclusion de beneficios y estimulos
econdmicos que por ejemplo les permitan o no participar en congresos y eventos

académicos nacionales e internacionales (Brunner, 1990).

7.3 La desigualdad contractual y sus consecuencias en la practica docente

El analisis del espacio social particular de los docentes de la Facultad de Medicina permitié
captar desigualdades y luchas por el capital econdmico y cultural en las interacciones
sociales debidas a las grandes diferencias de contratacidn. Sélo el 7% de los docentes de la
Facultad de Medicina cuentan con contratos como profesores de carrera y son quienes
expresaron mayor seguridad en su situacion laboral, mas apoyo y valoracion por parte de
la institucion debido a que pueden participar en diversas actividades académicas y de
investigacion que los benefician tanto en la trayectoria académica como en la

remuneracion economica.

A pesar de que la remuneracion es baja, la contratacién de tiempo completo brinda
estabilidad laboral a los profesores, gracias al incremento econdmico que ofrecen los

programas de estimulos. Los siguientes testimonios son muestra de ello:

“...nos dan el PRIDE, para compensar un poco el sueldo que tenemos...Porque sin PRIDE,

esos sueldos serian irrisorios”. (13-F-TC-NM-EMB-280316)

“Es muy baja, pero bendito PRIDE, bendita antigiiedad. De hecho, mucha gente no se

quiere jubilar por eso. Pues, tu sabes, nuestro sueldo nominal es bastante modesto, el
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PRIDE es mas del doble de tu sueldo nominal y la antigliedad, acuérdate que también a

medida que vas acumulando...” (16-M-TC-NM-FARMA-180416)

Estos estimulos tan valorados por los docentes tienen criterios de aceptacidon y de
asignacion que privilegian la investigaciéon sobre las actividades docentes como las
asesorias, elaboracion de material didactico y evaluacién del aprendizaje. Para los
académicos es desilusionante que los criterios institucionales no ofrezcan suficiente
reconocimiento econémico ni valor académico a la labor docente como lo expresd una

profesora:

“.para la Facultad de Medicina la parte de investigacién es la mas fuerte, a los
investigadores les dan un bono por investigar. Se ha tratado de dar un bono también para
docencia, y en el PRIDE es donde se evalia un poco, pero no es lo mismo”. (14-F-A-NM-

BIOQ-130416)

Hay estudios que reconocen que la ensefianza no contribuye significativamente al salario
global, en cambio la investigacion, las publicaciones y los trabajos administrativos si
favorecen econémicamente al académico (Tuckman y Hagemann, 1976 cit pos Hattie y
Winter 1996). Los investigadores son quienes tienen mas posibilidades de incrementar su
remuneracion econdmica, las publicaciones y los resultados de los estudios cientificos son
mas valorados que las actividades docentes tanto en la FM como en la sociedad. Los
investigadores representan los valores mas importantes de la tradicion universitaria y los
aspectos mas creativos de la funcidn institucional por lo que se reconocen como el
modelo del académico. “Sin embargo un alto nivel de excelencia como investigador no
garantiza que la practica docente resulte igualmente exitosa” (Zabalza, 2007). De acuerdo
con el meta analisis realizado por Hattie y Winter (1996) no existe una correlacién positiva
entre ser buen investigador y un profesor efectivo. Asi mismo, un docente no siempre
puede dedicarse a la investigacidn porque requiere tiempo, energia y cualidades
personales. Investigacion y docencia son dos procesos complejos e intensivos por lo que
es dificil que una persona sobresalga en ambos dominios. Por el alto valor que las

universidades otorgan a la investigacidn, se ha arraigado el mito de que la investigacion
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fortalece la docencia. Sin embargo se ha documentado que ser un investigador productivo

no conlleva necesariamente en mejorar la practica docente.

Este mito somete al docente de la FM en un dilema en la construccion de su IPD porque
devalla su practica frente a la investigacion. Los docentes entrevistados percibieron que
se ha dejado de reconocer la importancia de su labor que es la esencia en la transmision
de saberes tedricos, practicos y de valores en la formacién del médico. Son quienes
entraron en el aula para colocarse ante un grupo de alumnos esforzandose para
establecer relaciones y desencadenar un proceso de formacién mediado por una gran
variedad de estrategias (Tardif, 2004). Interactuaron con los estudiantes, se enfrentaron a
sus problematicas, deficiencias, necesidades y frustraciones, asumieron el papel de
orientador tanto profesional como personal. La comunicacion con los estudiantes y con
los grupos les implicé flexibilidad y negociacion para lograr un proceso de colaboracion y
coordinacion de acciones que permitiera alcanzar los fines educativos. En los
entrevistados se identificé una falta de valoracion de las acciones y saberes de la practica
educativa frente a la investigacion. Esta ultima no formé parte de su formacién

profesional ni tuvieron el tiempo para realizarla (Brunner, 1990).

Aun no siendo investigadores, los docentes de tiempo completo contaron con privilegios
académicos que incrementaron su capital simbdlico en comparaciéon con los profesores
contratados por asignatura. En estos ultimos hay mayor incertidumbre contractual que
afecté sus practicas cotidianas, obstaculizé la significacion emocional y de valor para
construir una IPD (ver figura 8). Es decir, desde la perspectiva sociopsicolégica, en general
los profesores contratados por asignatura evaluaron de manera negativa su pertenencia a
la Facultad de Medicina y disminuyeron su compromiso afectivo (Tajfel citado por
Scandroglio, et. al. 2008) con la institucidn y sus compaferos porque sintieron desanimo y
gue no formaban parte de la comunidad universitaria: “somos como personal transitorio”
(7-M-A-M-FISIO-301115). Con frecuencia se manifestd6 el deseo de tener otra
contratacién: “..me gustaria tener un tiempo completo, y que obviamente fuera
definitivo, con mas garantias laborales. Eso me encantaria” (8-M-A-M- IBC-220116). “...me
interesa una plaza de profesor de carrera porque sé que ahi el ingreso es mayor vy las
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prestaciones son mas y la seguridad ya para el resto de mi vida, pues es muchisimo... si
pudiera percibir lo que creo que es justo econémicamente por el trabajo que estoy

haciendo, pues me haria muy feliz” (5-M-PA-IBII-M-201115).

Asi mismo, su remuneracion la experimentaron como injusta econémicamente porgue no
reflejé el compromiso que se asume, la complejidad y responsabilidad de su labor, y el
tiempo dedicado a todas las actividades didacticas y las labores docentes de colaboracién
con los departamentos académicos. “El salario quizas corresponde a las horas frente a
grupo. Pero para esas horas frente al grupo necesitas como el doble previamente y las
mismas horas después...” (12-F-A-M-SALPC-15032016) “...se paga la hora ante grupo, pero
no es una hora ante grupo. Hay que llevarse las tareas, revisarlas, planear las clases, leer
los materiales, hay que estar calificando, pasar las calificaciones a donde llevas tus
controles. En realidad la actividad del profesor no es una hora. Entonces, creo que no es la

remuneracion adecuada...”(8-M-A-M-IBC-220116).

Esta situacidn de bajo salario no sdélo afectd la practica académica, en ocasiones también

L

conllevé a una dependencia en las relaciones familiares y sociales. “..ese maltrato
contractual es muy fuerte, algunos jefes me han preguntado "écémo le haces para vivir
con ese salario?" mi respuesta es, que la UNAM tiene una profesora becada del IMSS, esto
es, el salario de mi marido. Si no hay tal, no hay manera. Pero eso también te ponen una

posicion bien dificil en el ambito doméstico” (12-F-A-M-SALPC-15032016)

7.3.1 ¢Por qué la mayor parte de los docentes acepta una contratacion tan fragil
econémicamente e insegura?

Responder a la aceptacién de una remuneracion econdmica no satisfactoria implica
considerar un complejo entramado multifactorial de aspectos de la trayectoria personal,
de elementos sociales, culturales y econdmicos de la realidad de nuestro pais. En este
estudio se encontré que en gran medida los docentes se sometieron a la contratacién por
la riqgueza de experiencias académicas y personales que ofrece la institucidn, para los
egresados fue una manera de retribuir a la UNAM lo que la institucion les aportd en su

formacién profesional, y principalmente por el prestigio y el capital cultural que
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representa en la sociedad el pertenecer a la Maxima Casa de Estudios (Penagos, 2002). La
siguiente narracién develd el orgullo que genera pertenecer a la planta docente de la FM:
“Encontré un amigo de generacién que aunque ya tenia su propia clinica. Me dijo "quiero
dar clase alld en la Facultad... si es necesario pago para que me dejen dar clase”(3-M- A-

M-ANATO-301015).

Algunos profesores se incorporaron a la docencia de manera temprana siendo estudiantes
de la FM a través de ingresar a los cursos de instructores y convertirse en ayudantes de
profesor. Esta situacién les generd el compromiso de hacer llegar a otros estudiantes las
experiencias de cdmo aprender y construir conocimientos. La figura del instructor es un
puente entre los estudiantes y el profesor titular, para poder ensefar tienen que
comprender significativamente los temas abordados, lo que les permite tener bases para
estudiar de manera profunda y no solo de manera memoristica para acreditar examenes.
Iniciar de esta manera el camino a la docencia frecuentemente culmina en ser contratados
como profesores por la institucion; les da sentido de pertenencia, satisfaccion de ser parte
de la planta docente y es una vivencia que en muchas ocasiones forma parte tanto de su
vida personal y profesional: “A mi la docencia me ha marcado durisimo. El curso de
instructores ha sido para mi como un parte aguas en mi vida, ahi conoci a mi esposo...mi
invitacion de bodas comienza con una foto de un pizarréon con una mitocondria y el
profesor dando clase y diciendo: esta historia comenzé cuando nos conocimos en el

afio...” (20-F-A-M-IBCII-250516)

Las experiencias que les proporcioné la actividad docente; el intercambio y actualizacién
con los estudiantes, la oferta de actividades culturales y la posibilidad de superarse
académicamente fue para algunos profesores una forma de compensar el bajo salario:
“las opciones de teatro, de danza, de tomar cursos que no te cuestan dinero. Tomé un
diplomado de psicodrama que costaba veinticinco mil pesos por fuera, a mi a través de
las instancias académicas pude tomarlo en forma gratuita y es maravilloso, el tener la
AAPAUNAM, el tener mi credencial que me hace descuento a museos. El ir a museos como
el Universum, el Museo de Arte Moderno, son ventajas. Aparte hago teatro y me presenté
en el teatro Carlos Lazo. Estar en ese teatro es un honor inmenso que jamas podria haber
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pagado para presentar mi obra "El hospital: un infierno en cada cama". Tuve todo el
apoyo de los técnicos del teatro, del espacio, de la taquilla, de todo. Y eso no tengo con
qué agradecerlo. Lo mismo en la FM he podido presentar mis obras sin ningln costo...
venir a CU es un milagro en mi vida al ver sus plantas y luciérnagas en agosto” (6-F-A-

PROMSAL-231115).

Otras narraciones reflejaron cémo el intercambio con los estudiantes compensé el bajo
salario percibido en la contratacion por asignatura: “es una retroalimentacién tremenda
dar clases...todos los dias que vengo aprendo algo, construyo algo. Por ejemplo, ahorita,
estamos analizando el trabajo que hicieron los alumnos en la clinica... ellos me ensefiaron
alli muchisimas cosas que me da mucha felicidad. Me actualizaron y yo también los
retroalimenté con articulos y platicas cientificas. Con mis alumnos -no voy, me llevan-, son
como caballos trotando, yo aunque vaya despacio con mi bastén, ellos de todas maneras

me esperan en un alto en el camino y aprendo con ellos” (6-F-A-PROMSAL-231115).

“creo que la experiencia que me deja como ser humano del trato con esta gran gama de
generaciones de alumnos, hay que convivir con profesores de ya muy avanzada edad
como con chicos que tienen 18 afios que acaban de salir de la preparatoria. Con todas las
perspectivas, con todas las diferentes formas de ver las cosas, con las brechas tecnolégicas
tan amplias, con los estratos socioecondmicos tan diversos, como persona me deja
demasiadas cosas positivas en cuanto a que me enriguezco de cada uno de ellos, ahora
puedo aprender a través de ellos, de sus experiencias, de sus comentarios. Ahi estd

precisamente la universalidad que es lo que mas me deja a mi” (8-M-PA-IBC-220116).

Para algunos docentes egresados de la UNAM, impartir clases aunque se perciba un
salario reducido es una manera de retribuir a la institucion todo lo que ellos recibieron en
su formacidn profesional, una profesora comenté “...es un orgullo poder decir que estoy
contribuyendo en algo a la UNAM. No pagué diez mil pesos de colegiatura en la carrera,
pero estoy de alguna manera pagandolo dando clases con los tres pesos que me dan.

Quedamos a mano por el privilegio de estar aqui en la FM” (9-F-A-NM-IBII-050216).
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Ser profesor de la Facultad de Medicina de la UNAM sirvi6 como una carta de
presentacion para adquirir trabajos en otras instituciones educativas con menor prestigio
pero que ofrecian mejores salarios a sus profesores. “...I1o que gano por el mes completo
aqui, lo ganaba en la Andahuac en un dia por dos grupos, con un total de tres horas de
clase, el sueldo de la universidad publica en muy desproporcionada al de la privada, por
eso muchos profesores dan clase en la UNAM para ponerlo en su curriculo y asi los
contratan por fuera...la ventaja de dar clases en la facultad es el valor y el renombre. Por
ejemplo, los profesores que dan clases aqui y dan asesorias por fuera como en el CUC.
Pero lo que ganas aqui en un grupo, te lo dan ahi en una hora, los defiendo porque de
algun lado tienen que comer. Puedes amar la docencia, pero eso no paga la gasolina.

Ahora si que cada quién le busca por otro lado.” (20-F-A-M-IBCII-250516)

El prestigio de la FM esta unido a la historia de la UNAM, en 1944, en el periodo pos
revolucionario, bajo la presidencia de Avila Camacho se buscé una educacién nacional que
creara un espiritu nacionalista, y en el contexto de esa nueva politica educativa la
Universidad Nacional se convirtié en el eje fundamental del sistema educativo, porque
tenia la responsabilidad de formar cuadros profesionales para que el pais se desarrollara
dentro de la modernidad. En la “época dorada” de la UNAM mantuvo su posicion
privilegiada dentro del sistema educativo nacional, en 1952 se tomé la decisidn formal de
construir Ciudad Universitaria con lo que consolidd su lugar en el pais. A pesar de que se
ha incrementado el nimero de universidades publicas y privadas, actualmente la UNAM,
junto con el Tecnolégico de Monterrey y el Politécnico Nacional se mantienen como las
mejores universidades de México en el ranking anual de AméricaEconomia. “La UNAM
obtiene las maximas puntuaciones en cuatro de las seis dimensiones de esta medicién:
Investigacion, Prestigio, Oferta de posgrado e Internacionalizacién. Aun cuando en
Acreditacién obtiene el segundo lugar y en Calidad Docente, el sexto, la UNAM parece
insuperable” (El Economista, 2017). Ademds un gran numero de preparatorias, CCH vy

universidades estan incorporadas a la UNAM.

Los docentes de la FM por lo general orientan su eleccion laboral mas hacia un polo
intelectual que al polo econdmico. Reproducen a veces sin saberlo ni quererlo un orden
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social al que se esta acostumbrado, a que el capital econdmico no se encuentra siempre

relacionado con el mundo intelectual. Estos principios de visidon son fruto de esquemas de

accién que orientan a la percepcidon y a las respuestas de accién. El habitus de los

profesores de la facultad es esa especie de sentido practico que les lleva a formar parte de

un juego en el que se privilegia al capital cultural. Parece ser que el esquema de

contratacién de la FM quedé anclado en la tradicién de desempafiar la funcién docente en

la Universidad como cuasi honorifica, lo que estuvo muy lejos de dar respuesta a las

necesidades socioecondmicas de un profesor (ver figura 8).

Figura 8. Diferencias contractuales en la construccién de la IPD.
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La figura muestra como la tradicién de la funcién cuasi honorifica del docente se ve reflejada en la
contratacidon de los profesores. Los docentes de tiempo completo tienen derecho a estimulos
académicos que les generan seguridad y un mayor capital econdmico influyendo en su identidad
profesional.

7.4 A modo de cierre

Es evidente que la contratacién marcé el quehacer cotidiano de la docencia en cada
profesor. No fue lo mismo ser profesor de jornada completa que contratado por hora con
una vinculacion esporddica con la institucion. En ocasiones los profesores contratados por
asignatura, por la falta de certeza en su nombramiento y baja remuneraciéon econdmica
tuvieron que incrementar sus salarios impartiendo clases en otras universidades privadas
(Rueda, Canales y Leyva, 2016). El capital simbdlico adquirido al pertenecer a la FM les
generd un prestigio personal y de reconocimiento por pertenecer a un lugar de gran
prestigio “creo que identificarse con la Universidad no nada mas es tener una credencial
de aqui con un numero. ldentificarse con la Universidad es realmente saber en ddonde

estas parado, mas arriba de ésta ya no hay otra” (8-M-A-IBC-220116).

Ademas el prestigio de la UNAM les facilitd incorporarse a otras instituciones educativas.
Sin embargo en el grupo de docentes contratados por asignatura, se observd una escasa
identidad profesional docente y con poca participacién en la vida interna de la institucién,
por lo que se percibieron ajenos a la misma. Esta preocupacion por la contratacién, influyo
en su ejercicio docente, esto es, la incertidumbre laboral afectd sus practicas cotidianas

(Rueda, Canales y Leyva, 2016).

La construccion de IPD, influyé en la dindmica de la FM y en los modos como sus
miembros construyeron la identidad institucional. Es decir, la FM esta hecha de mezclas
contradictorias entre agentes en diferentes posiciones de poder y luchas por el capital
simbdlico que pugnan por encontrar su propia identidad dentro de la institucion. El
siguiente testimonio muestra el pensar de un docente sobre su identificacion con la

“"

institucion “...identificarse con la Universidad no nada mas es tener una credencial de

aqui, es realmente saber en dénde estas parado y que mas arriba de esto ya no hay
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otra..es realmente querer lo que uno hace y saber en ddénde estds parado...un
universitario no nada mas es el que tiene una matricula y una credencial de la UNAM, sino

el que sabe a donde quiere llegar”.(8-M-PA-IBC-220116)
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Capitulo 8. Formacion docente e identidad profesional

No hay error en admitir que tu solo no puedes mejorar tu condicion en el mundo; para crecer,
necesitas aliados con los que crecer juntos.
Confucio

8.1 Introduccion

En un capitulo previo se revisé que en gran medida la satisfaccién y tranquilidad de los
profesores dependia de las condiciones de contratacién y en éste se aborda la formacién
docente, como otro elemento que coadyuva a reforzar la identidad profesional de los

docentes.

La competencia profesional que se expresa en los conocimientos y habilidades para
ensefiar, para interactuar con estudiantes, colegas y autoridades, asi como para hacer
frente a los cambios e innovaciones educativas, estd conectada con la seguridad del
profesor para actuar en su diario quehacer. El capitulo revisa el valor que los profesores
otorgan a sus experiencias de formacion profesional docente durante su trayectoria
académica, la influencia de los modelos de sus propios profesores y la opinidn respecto a
la evaluaciéon docente que utiliza la FM para realimentar y valorar el desempefo de los

profesores en la institucién.
8.2 Un acercamiento a la formacion docente de la Facultad de Medicina

Existe dos concepciones para asumir el rol docente en medicina: la no profesional y la
profesional. La primera considera que la condicidn suficiente para ensefar es conocer de
manera amplia los contenidos disciplinares y que se va perfeccionando en la misma
practica. Esto implica que con frecuencia el docente realiza su labor sin contar con una
formacién vinculada a saberes pedagdgicos. Es una visién simplista que reduce a la
formacién docente a la mera reproduccion de modelos existentes y al conocimiento de los
temas. En tanto que la visidn profesional reconoce que la enseiianza efectiva es una tarea

compleja que implica una serie de habilidades que pueden ser adquiridas, mejoradas y
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ampliadas por medio de un proceso de formacion; es un gran reto institucional y social

que va mas allad de sélo el dominio de los contenidos (Zabalza, 2007), (Campos, 2010).

En la actualidad es frecuente que tanto las instituciones educativas como los mismos
docentes reconozcan la vision profesional de establecer mecanismos de formacion vy
capacitacién para ejercer y mejorar la practica educativa. La docencia como cualquier
otro rol profesional, requiere conocimientos, competencias especificas y una evaluacién
constante. Los docentes de las ciencias de la salud se integran a programas formales para
mejorar su practica mediante la adquisicion de conocimientos y habilidades. En este
desarrollo profesional juegan un papel relevante las universidades y las escuelas del area
de la salud, los hospitales y las clinicas de primer nivel de atencién, asi como las
asociaciones y organizaciones nacionales e internacionales (Steinert, Mann, Centeno,

Dolmans, Spencer, Gelula y Prodeaux, 2006).

Un ejemplo de estos esfuerzos internacionales es “La Mejor Evidencia de Educacién
Médica”, BEME (por sus siglas en inglés) es una colaboracion que involucra a un grupo
internacional de personas, universidades y organizaciones comprometidas con promover
en la formacién de los docentes médicos, una educaciéon basada en evidencias y no en
opiniones. Su objetivo es proporcionar a los profesores y administradores médicos los
mejores y ultimos resultados de la investigacidn educativa fundamentada cientificamente
para la toma de decisiones informadas. La colaboracidn realiza revisiones sistematicas de
estudios de investigacién en educacidon médica para difundir la mejor evidencia disponible

y para crear una cultura de evidencias en la educacién médica (BEME, 2017).

En la FM la primera referencia de formacién de profesores fue en 1965, cuando el Rector
de la Universidad el Dr. Ignacio Chavez convocd a docentes universitarios del pais a
participar en un programa que fue impartido en las Facultades de Filosofia y Letras y de
Medicina. El curso comprendia temas de disciplinas como Anatomia, Fisiologia e Higiene y
también incluia teoria pedagodgica y didactica especializada. En 1966 con el fin de apoyar

las funciones académicas se cred en la FM la Secretaria Auxiliar de Educacion Médica a
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cargo del Dr. Juan Alvarez Tostado posteriormente dicha instancia se denominé Secretaria

de Educacion Médica (Caceres, 2007).

El desarrollo profesional docente se ha convertido en un componente esencial en la
educacion médica cuyo propdsito es mejorar los conocimientos, habilidades y actitudes
como profesores, educadores, lideres, administradores e investigadores para perfeccionar
las actividades de los profesionales de la salud. La meta de la formacién docente es
ensefar a los profesores las habilidades relevantes para desempefiar su funcién en la
institucion y en la docencia. Los contenidos de esta formacion se refieren a los procesos
de ensenar y de aprender, al disefio e implementacién curricular, a la evaluacién en
diferentes niveles (aprendizaje, docencia, programas, curriculum, instituciones), al
liderazgo, administracion e investigacion. Asi mismo se considera el desarrollo de
actitudes y creencias acerca de la docencia que implican las interacciones con estudiantes,
pares, autoridades y también brindar un marco conceptual para sustentar actividades y
decisiones que en muchas ocasiones se realizan con bases intuitivas. El propdsito es
ensefiar a los profesores las habilidades relevantes para su postura institucional y en
docencia y adaptar los componentes de la formacién docente a realidades especificas y a
los constantes cambios que actualmente suceden en las ciencias de la salud (Steinert,

2014).

De acuerdo con Foucault la seleccion de habilidades relevantes para formar a los docentes
surge de una relacidén entre el poder-saber, el poder configura y rige los modelos de
conocer y saber, dicta la manera en que los docentes deben profesionalizarse, esto es,
establece la inclusidn y exclusién de los temas a tratar, las estrategias utilizadas para
abordar los contenidos y las modalidades de formacidn. Esta relacidon de poder y saber
organiza en tiempo y espacio fisico las actividades que moldean la conducta de los
profesores de acuerdo a una serie de parametros que se han convertido en universales en
la configuracion del quehacer educativo. El docente como sujeto surge como efecto de
estas practicas, le someten a una posicion que debe ocupar para legitimarse como
docente. Delimita mediante reglas aquellas conductas que son aceptables o no en su
practica; regula lo que los docentes deben hacer (Castro, 2011). De alli la conveniencia de
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reflexionar con los docentes en cdémo estan experimentando este proceso y qué se puede
cambiar para incluir temas que fortalezcan la identidad y la valoracién de su quehacer, al

sentirse mas aptos para hacer frente a las demandas laborales.

Steinert (2006), realizé un estudio de revisidén sistematica con 53 articulos enfocados en la
profesionalizacion de la docencia en medicina para mejorar la efectividad de la ensefanza.
Identificd que en relacién con el contenido la mayoria de los estudios estaban dirigidos a
mejorar la ensefianza clinica con preponderancia de actividades en medicina familiar y
medicina interna. De manera secundaria encontré temas de realimentacién y evaluacién,
ensefianza en grupos pequefios y habilidades para dictar conferencias. Varios estudios
destacaron la importancia del aprendizaje centrado en el alumno y otros se enfocaron en
la ensefianza de areas de contenido especificos por ejemplo, habilidades de comunicacién

y entrevista médica; principios de medicina familiar y medicina preventiva.

Respecto de la duracién de las intervenciones el autor encontré gran variacion, desde una
hora hasta un afio. Talleres con intervenciones de una sola vez con tres horas. Seminarios
con duracidn de 14 horas en sesiones durante un mes y cursos cortos que variaron de una

semana con 10 horas hasta 50 horas de duracidon durante 18 meses.

Ante la pregunta de si los cursos de formacién docente mejoran la ensefianza y tienen un
impacto en las instituciones, en los estudios analizados, Steinert (2006) encontré que
aunqgue muchos de los estudios emplearon disefios metodolégicos débiles, sugieren haber
alcanzado cambios positivos en el conocimiento, actitudes y habilidades de los docentes
después de la participacidén en las actividades de formacién docente. Ademads, aunque la
mayoria de las intervenciones documentadas eran de naturaleza compleja (es decir, que
comprendian diferentes estrategias y métodos educativos), no hubo evidencias suficientes
de su trascendencia para el aprendizaje de los estudiantes y para el desarrollo de las

instituciones.

Steinert y colaboradores con base en los hallazgos de la revision, ofrecieron las siguientes

sugerencias para la formacion docente:
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e |dentificar en los cursos los elementos que funcionan.

e Hacer un uso mas deliberado de la teoria (particularmente teorias de aprendizaje)
y principios educativos en el disefio y desarrollo de los programas de
profesionalizacion docente.

e Vincular la teoria con la practica, en un ciclo iterativo de hacer preguntas en la
practica, analizando estas preguntas y probando las respuestas.

e Comprender mejor las practicas educativas de los docentes y los problemas reales
que los maestros encuentran para usar este conocimiento y confrontarlo con la
teoria, desarrollar intervenciones mejoradas y evaluar su eficacia.

e Reconocer laimportancia del contexto. La organizacion cultural, el plan de
estudios, los profesores y estudiantes e incluir la contribucién del analisis critico de
todos los integrantes para la efectividad del cambio educativo.

e Desarrollar mas programas que se extiendan a lo largo del tiempo, para permitir
un aprendizaje acumulativo, y su reflexién en la practica.

e Desarrollar programas que estimulen la reflexién y el aprendizaje entre los
participantes, aumentando la conciencia de si mismos como maestros. Esto
formaria la base para el continuo desarrollo autodirigido en lugar de la necesidad
de tener intervenciones dirigidas por un maestro.

e Reexaminar la cuestion de la participacion voluntaria. En muchos contextos la
asistencia a cursos de formacién docente es un requisito obligatorio, esta
preparacion pierde la fuerza ya que solo es efectiva cuando cumple las
expectativas esperadas.

En la FM, para la implementacién del Plan de Estudios 2010, la formacién de profesores
buscaba desarrollar las competencias docentes (ver figura 3), para ello comprendia cursos
en las modalidades presenciales y blended learning donde se buscaba que el docente
ensefiara a aprender a los estudiantes y que desarrollara caracteristicas fundamentales
como sensibilidad, flexibilidad, conocimiento, compromiso, comunicacién y adquiriera
elementos diddacticos innovadores. Todo ello, para contribuir al desarrollo del
razonamiento del alumno, la adquisicion activa de conocimiento, su autocritica y sentido
de responsabilidad personal (Plan de estudio 2010). Con base en esta propuesta, la

Secretaria de Educacién Médica a través de la Unidad de Desarrollo Académico (UDA)
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impartia cursos para introducir a los profesores a la docencia, diplomados en ensefianza
de la medicina, cursos de formacion para instructores y cursos-talleres para actualizacion
disciplinar y pedagdgica, en ocasiones en coordinacion con los departamentos
académicos. Por ejemplo, en el afio 2015 el Departamento de Bioquimica junto con la
UDA impartieron el “4t Curso Formacién Temprana de Profesores de Inmunologia”
dirigido a estudiantes interesados en la docencia, con el objetivo de introducir al
estudiante de medicina a la practica docente en el drea de la Inmunologia y adquirir
conocimientos, destrezas, habilidades y estrategias cognitivas que promovieran en los
alumnos el logro de las competencias necesarias para el desarrollo de su ejercicio médico

profesional (UNAM, 2015).

8.3 Implicaciones de la formacién docente de la FM en la identidad profesional docente
y en la practica educativa.

8.3.1 Inicios en la carrera docente

La identidad profesional del docente de la FM se va configurando con el rol que
desempeiia en las practicas cotidianas, esto es, en la interaccién con profesores,
investigadores, autoridades y alumnos. Los conocimientos adquiridos en textos, cursos y
dialogos con otros sobre lo que es la ensefianza, el aprendizaje y los objetivos de la
educacion también conforman la IPD. Esta identidad docente inicia en la escolarizacién
misma y es un proceso complejo con altibajos, en especial en el periodo de insercidon
profesional, debido a que implica asumir un nuevo compromiso e iniciar nuevas
experiencias laborales. La identidad al ser un proceso constante de interpretar y
reinterpretar la experiencia es mas fragil en los primeros afios laborales (Alcald, Demuth y
Quintana, 2014). “...practicaba en el espejo para llevar el tiempo, que no me sobrara, que
no me faltara... fue un poco estresante el enfrentarme a mi generacion, pero desde alli
empecé a sentirme un poquito mas segura, ver que de alguna manera el hecho de que tu
estudiaras o reafirmaras para ensefiar vy lo tuvieras bien establecido, me daba esa
seguridad de enfrentarme a mi generacién. Me ayudé a decidir ser docente” (4-F-A-F-
BCHM-51115). El comentario evidencié que los docentes principiantes suelen cursar con

ilusion los comienzos de la vida profesional con el deseo de experimentar y aprender.
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Tener la responsabilidad de un grupo de alumnos, una clase y objetivos de aprendizaje,
conduce a los novatos a reunirse con compafieros, a preguntar, a contrastar y a descubrir

las posibilidades de ensefiar (Marchesi, 2007).

Las competencias de los profesores no se desarrollan de manera plena al comienzo de la
actividad docente, sino que se completan o se deterioran a lo largo de su trayectoria
profesional. En el testimonio anterior, se identificd el entusiasmo de una joven instructora
para incurrir en el mundo docente y también la inseguridad y el estrés que le generaba
iniciar la imparticién de las clases. La adquisiciéon de competencias docentes pasa por
diferentes momentos que se deben considerar en la formaciéon profesional para incidir en
lo que requieren los profesores, cada docente vive un momento distinto en su trayectoria
y tiene necesidades diferentes; (Marchesi, 2007) por ejemplo, en el modelo de Dreyfus y
Dreyfus se presentan cinco etapas para consolidar las competencias: 1) novato; necesita
una guia paso a paso para desempeifiarse, 2) principiante avanzado; necesita reglas para
orientarse en su labor, 3) competente; inicia a resolver problemas 4) profesional; cuenta
con la capacidad de autocorregirse y 5) experto; toma decisiones independientes que
pueden basarse en la intuicién (Pefia, 2010). En cada una hay una forma especifica de
relacion entre los conocimientos y la accion. Por tanto, el docente en su profesionalizacién
demandard diferentes intervenciones de acuerdo al momento en que se halle. En este
caso, la instructora se encontraba en la etapa de novato, por lo tanto para su desarrollo
docente, requeriria una intervencion que funcionara como guia que le acompafiara paso a
paso y evitara desalentarse al encontrar tropiezos. Una opcidon podria ser la
realimentacién constante del profesor titular de la asignatura que imparte como se lee en

la siguiente narracién de un profesor del area sociomédica y humanistica.

“Comencé como ayudante de profesor con el profesor J. El era el profesor titular, fue muy
bueno empezar con él, es un profesor que te guia mucho, te orienta. Ademads, te permite
la participacién...fue un tutor en ese sentido de la actividad docente. Ademas, es muy
ordenado, creo que con él aprendi cuanto te facilita el trabajo tener tus cartas

descriptivas, son cosas que las aprendes tedricamente cuando te induces a la parte
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educativa, pero como una formalidad. En cambio con él, fue muy aplicativo y me sirvié

mucho” (12-PA-M-F-SALPC-150316).

Un acierto de la FM en la formacién de docentes fueron los cursos para instructores y
ayudantes de profesor que incorporan a los alumnos de altos promedios y vocacién a la
ensefianza, con la experiencia de involucrarse de manera temprana a la docencia,
incrementar su responsabilidad como alumnos y modificar su estilo de aprendizaje al
combinarlo con la tarea de ensefiar. En muchas ocasiones es el camino que estimula a los

jévenes a insertarse en la carrera docente (Gaceta, 2010).

“...iba en primer afio de la carrera cuando entré al curso de instructores de histologia, me
eligieron como parte de los instructores. Eso fue en el afio 2000, a partir de ahi, no he

dejado de dar clases” (20-F-A-M-IBClI-250516).

“...entré (a la docencia) cuando terminé el segundo ano de la carrera. Siempre quise ser
instructor de alguna asignatura desde el primer afio... en segundo tuve la oportunidad de
incorporarme como instructor de inmunologia. Fui instructor cinco afios, alli empecé mi
carrera como docente. El servicio social, lo hice aqui en la facultad en la modalidad de
programas universitarios. Fue donde me meti de lleno. Estaba en muchos grupos dando
clases. Me meti también a las actividades académicas de todo el departamento” (5-M-A-

M-IBII-201115).

“..Estaba iniciando mi segundo afo en la facultad de medicina, hace 50 afios. Fui
instructora de histologia y de ahi con algunas breves interrupciones he sido profesora de

la facultad” (6-F-A-M-PROMSAL-231115).

Los profesores entrevistados que iniciaron su actividad docente con la capacitaciéon para
ser instructores, comentaron que dicha experiencia les generd satisfaccién por sentir que
la institucion les hacia un reconocimiento a través de sus contratos y en especial por la
interaccidon y valoracion de sus compafieros estudiantes. Esta huella positiva marcé el
inicio de un habitus y de la construccion de una identidad profesional docente favorable y

apreciada que les llevd a continuar progresivamente hasta convertirse en profesores
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titulares. Cabe recordar que el habitus es una socializacién compuesta por un sistema de
actitudes y creencias adquiridas y duraderas que generan acciones, pensamientos y
sentimientos que suelen escapar de la conciencia y voluntad. En el proceso de
socializacidn los instructores de la FM interiorizan maneras de ser profesor, con los limites
de lo que les es y no permitido. La FM fue el campo o marco (un espacio de potencial
competencia y conflicto) que les presentd puestos jerarquizados, maneras de establecer
relaciones y tipos diferenciales de capital. En el habitus incorporaron las estructuras que
les ofrecidé este campo sobre la concepcion de educacidn médica; mediante los cursos y la
practica se mostraron formas de percibir y de actuar como profesor que los instructores
adoptaron. Asi mismo, los instructores fueron formando parte de las luchas que realizan
los profesores para la obtencién de un mayor capital, ya sea econdmico, social, simbdlico
o cultural para posicionarse. Para Bourdieu la relacidn entre las estructuras objetivas de la
FM vy las estructuras que incorporan los instructores es la produccién y reproduccién de
las practicas educativas, y el entenderlas es un camino para mejorar el proceso educativo

en la institucién (Fowlery Zavaleta, 2013).

8.3.2 Experiencias de formacion docente

La preparacién para enseiar y la capacidad de establecer relaciones positivas con los
estudiantes y otros profesores es una de las principales fuentes que alimentan el
equilibrio emocional de los profesores. Sin duda el trabajo del profesorado exige el uso de
saberes tedricos y practicos sin los cuales seria muy dificil cumplir con sus actividades,
ademas el docente requiere poseer una capacidad reflexiva que le permita de manera
continua adaptar estos saberes a situaciones siempre cambiantes e inciertas. Por esto, la
accion docente demanda disponer de una formacion suficiente para enfrentar las
multiples dificultades de la ensefianza (Marchesi, 2007). Una de las recomendaciones de
Steinert y colaboradores para hace mas efectiva la formacidon docente, es repensar la
cuestién de la participacidon voluntaria en los cursos, al respecto un profesor de la

asignatura de embriologia argumentad:
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“Bueno, habia en aquél entonces un programa de capacitacion docente que era requerido
para que el Consejo Técnico aprobara la propuesta de ingreso. Y si, tomé ese curso de
capacitacién docente, pero finalmente como logré empezar como docente fue por la
tutela del profesor titular de ese momento y la practica en el aula, mas que con lo que nos
ensefiaron tedricamente en el curso-taller. Tuve la fortuna de estar con dos personajes, la
doctora A S, profesora titular del grupo donde ingresé y el doctor G E. Ambos que en paz
descansen, fueron los iniciadores del estudio de la Embriologia en la Facultad de

Medicina” (17-M-A-NM-EMBRIO-280416).

La experiencia del docente remarcé cdémo se inutiliza la efectividad de los cursos cuando
no satisface las expectativas esperadas. En tanto, que una realimentacién personalizada y
oportuna en la practica genera mejores resultados. También, la inclusién de ideas y
experiencias de los participantes en la dindmica de las actividades de formacion docente,

fueron una fuente de compromiso y satisfaccion en los profesores.

“Fue un curso taller donde nosotros los profesores también propusimos materiales,
actividades, una serie de estrategias para cada uno de los temas que se impartirian...
propusimos una planeacién y revisamos algunos materiales para poder presentarlo... fue
algo interesante porque me permitid disefiar una clase previo a darla... tomarnos en
consideracién y decir "aunque no son médicos ya tienen conocimiento, ya saben un poco
como son las estrategias de ensefianza de la medicina... Se pueden integrar muy bien” (2-

M-A-NM-IBI -271015).

El comentario fue expresado por un profesor no médico que demostrd que la dinamica del
curso facilité la aceptacidon e integracién de los profesores médicos con los no médicos.
Esta unién colaborativa entre profesores de diferentes disciplinas, empoderé a los
docentes no médicos en su proceso de formacion, necesidad que también expresaron

otros entrevistados:

“...creo que nos podria apoyar en que nos conozcamos mas los docentes... los médicos —
gue son médicos de carrera —, no les gustan los bidlogos ni les gustan los quimicos.

Sienten que ellos solamente pueden dar clase. Entonces, por qué no aportarnos la parte
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que nos falta a nosotros y nosotros la parte que a ellos también les falta. Cada carrera
tiene ciertas cosas que otras no... debe de haber mayor convivencia en los cursos de

actualizacion” (14- F-A- NM-BIOQ-130416).

La interaccion entre profesores durante los cursos de formacidn fue lo mas valorado por
los docentes; compartir experiencias, intercambiar dudas, problemas y estrategias
exitosas les dio un acompafiamiento que amplié su vision de la FM y de las caracteristicas
de las generaciones de estudiantes, asi mismo, realimentd su prdctica y les ayudd a

comprender las semejanzas en los retos que como docentes enfrentan (ver figura x).

Siguiendo a Bourdieu, el poder opera a través de los capitales simbdlicos que se
entretejen en la vida cotidiana de los profesores en su relacién con las disposiciones de la
FM. Asi, durante los cursos de formacion docente, en el poder practico, se da por sentado
en la institucion, que son los médicos quienes tienen una mayor jerarquia académica que
los pertenecientes a otras disciplinas. En la lucha por el capital simbdlico que ofrecen los
cursos los no médicos buscan posicionarse en el mismo nivel que los que detentan el

titulo de médico (Fowler y Zabaleta, 2013).

Una profesora no médico con mas de 20 afios de experiencia en la docencia comenté:
“Los cursos me han permitido interactuar con profesores de diversas asignaturas que a
veces ven de otra manera las cosas y me parece bien, porque ellos tienen alumnos de
segundo, yo de primero y asi comparo cémo recibo al alumno y cédmo éste va cambiando.
Entonces conoces también la facultad, cdmo los demas docentes la perciben, la aprecian y
como ven a los alumnos. Si esta bien tomar cursos de docencia, mejoras en algunas cosas.
Me enfoco mucho a los cursos que tienen que ver mas con entender a los alumnos. El
ultimo que tomé me parecid muy interesante, nos pusieron la musica que escuchan los
jévenes para tratar de comprenderlos. También la relacién con otros docentes nos
permite valorar mas las diferentes dreas. Se necesitan mas espacios asi para la interaccion
de profesores” (14- F-A-NM-BIOQ-130416). Otra profesora expresé que la interaccion con
sus pares apoyod su quehacer “...en los cursos adquieres muchas cosas de las experiencias

gue te van contando los compafieros. Ahi fue cuando empecé a usar las listas y me dieron
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sugerencias de cdmo organizarme. Creo ahora mis alumnos ya no se quejan de la excesiva

tarea, me logré modular” (19- F-A-M-IBCI-240516).

Sin embargo, hay profesores que consideraron que los espacios de interaccién entre
docentes son insuficientes para intercambiar y reflexionar en su practica. Dos profesoras
coincidieron en esta necesidad de mayor comunicaciéon con sus pares. “Se necesita un
espacio general para los profesores. Cuando hicieron el nuevo edificio yo pensé que iba a
ser como un espacio comun para profesores, y me parece que no. Esa idea hubiera estado
“padre”, porque al encontrarte a alguien de otro departamento puedes compartir ideas y
hacer algo juntos, sin un espacio es muy complicado toparte a alguien” (5-M-PA-IBII-M-

201115).

“..me gustaria que en los departamentos se hicieran reuniones en donde todos los
docentes pudiéramos participar y compartir experiencias. Cuando te relnes con ellos te
das cuenta que hay profesores de los que puedes aprender, que son mas clinicos o que
son especialistas... hace falta ese espacio para conocer y ver las clases de otros

companferos” (21-PA-M-F-IBI-270616).

“A los que estamos en ciencias bdsicas nos falta aproximarnos a la clinica, necesitariamos
estar mas embebidos también en las areas clinicas. Insisto, es ciencias basicas. Hacemos
farmacologia basica, como tu sabes, no hay ninguna sustancia que no se tenga que probar
primero en animalitos... nuestros chamacos, de fisiopatologia no saben nada y de pronto
quieren aqui que se resuelvan casos clinicos, necesitamos mayor integracidén. Antes se
presentaba un caso clinico para toda la facultad. Se juntaban muchos grupos en el
auditorio. Habiamos profesores de todas las disciplinas, incluyendo clinicas. Se analizaba
el caso, los aspectos fisiopatolégicos. La historia clinica, familiares, no familiares,
patoldgicos, no patoldgicos. Todos los datos de gabinete de laboratorio que se habia
obtenido. Asi, integral, participaban los muchachos y nosotros, el fisidlogo, pues da
fisiopatologia, el bioquimico lo molecular, el clinico todos los aspectos nosoldgicos. Era

bonito, habia vinculacién con las areas clinicas” (16-NM-M-TC-FARMA-180416).
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Este requerimiento de reflexidon con colegas ya se ha reportado; Trede Macklin y Bridges,
(2012) sefialaron que la reflexion es el mediador importante entre la experiencia y el
desarrollo de la identidad profesional. Es por ello que el Primer Diplomado de tutorias
recibié frecuentes comentarios halagadores, tanto por ser un espacio de intercambio
entre pares, como por tener como eje la comprensién del estudiante de manera holistica,
atendiendo tanto a la dimensién académica como la personal, social, familiar y emocional.
Dicho programa ofrecié a los participantes diversas técnicas de apoyo a los estudiantes

que les facilitaron el acercamiento e interaccién individualizada con los jovenes.

“La FM si me ha dado capacitacién. La mas importante fue el diplomado de tutorias de un
afio de duracién. Me ha dado herramientas muy valiosas en todas las reuniones que se
dan afo con afio porque tratan aspectos pedagdgicos interesantes... con las tutorias se da
un espacio de escucha a los estudiantes donde ellos mismos dan las respuestas a las
tematicas que presentan. Es como un andamio donde ellos pueden apoyarse para poder
construir sus identidades como alumnos y como sujetos de cambio -porque ademads estdn
en la adolescencia, con todos los cambios que hay en esta época (6-F-A-PROMSAL-

231115).

“...fui invitado a este gran grupo de tutorias, al primer diplomado de tutorias, realmente
me abridé un panorama completamente diferente de lo que significa pedagogia, psicologia,
amistad con los propios joévenes. Me sirvié y me gustd mucho porque me permitio
entender todavia ain mas la relacidn profesor alumno. Empecé a conocer a muchisimos
profesores, de quienes estoy muy agradecido, pues aprendi mucho de ellos. Actualmente

estoy en el segundo diplomado de tutorias” (7-M-A-M-FISIO-301115).

En contraste con lo anterior, el principal descontento que despertaron los cursos de
formacién docente de la FM fue la carga tedrica con pocas experiencias practicas que les

facilitara aterrizar en sus aulas los temas tratados.

“..tome un curso para aprender a manejar la estrategia del ABP. La empecé a incorporar
en mis grupos en una o dos sesiones. Por las caracteristicas de nuestros grupos es dificil

gue puedas llevar a cabo una sesion asi con 40 alumnos. Pero, bueno, la estrategia la
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empecé a implementar. Muchas estrategias que nos tratan de dar en estos cursos no las
podemos aplicar en el aula por el espacio fisico que tenemos, por las caracteristicas de los
alumnos, por la cantidad de alumnos y por el poco tiempo que tenemos. O sea, si nos dan
estrategias “padres”, nos dan algunas ideas nuevas de cdmo cambiar las estrategias en el
aula, pero al final creo que son poco aplicables a la realidad de la facultad (5-M- M A-IBII-

201115).

“Se abren los cursos, pero a mi no me interesan. El problema con esos cursos es que todo
se queda en las nubes. Entonces, por ejemplo, uno puede ver el enfoque constructivista. Y
ahi nos quedamos. Pero de qué manera aterrizamos el enfoque constructivista es la parte
gue nos interesa a nosotros. O sea, el how to do it, es lo que me interesa. Y en ninguno de
estos cursos se da eso. Creo que la ensefianza en esta facultad de medicina es defectuosa,
tenemos excelentes profesores, pero no sabemos dar las clases. Lo que nos tienen que
ensefiar no son las teorias educativas, sino cdmo ensefiar a dar nuestra clase. Porque yo
supongo que es diferente dar bioquimica que dar informdtica que dar IBC. Entonces, en
cada una de las materias, cdmo tenemos que dar las clases para motivar a los estudiantes

y que aprendan” (15-M-M-TC-BIOQ-140416).

Los comentarios anteriores hacen recuperar las recomendaciones de Steinert y col (2006),
gue enfatizan que los cursos de formacidon docente tengan como eje analizar desde la
teoria los problemas reales de los profesores para encontrar soluciones que ellos puedan

llevar a su practica.

8.3.3 Conductas ejemplares que orientan la practica docente

De acuerdo a Bandura (Schunk, 2012), los estudiantes atienden a los modelos
competentes, que comunican informacion apropiada y que obtienen resultados
satisfactorios; sus atributos como modelos incrementan la motivacion en sus
observadores porque sus conductas alcanzan exitosamente las metas deseadas. Los
entrevistados reprodujeron las conductas observadas en sus profesores a su vida
profesional docente. Rescataron de sus propios profesores ejemplos de actuaciones

exitosas, duraderas y humanistas.
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“Era una persona que te ensefiaba mucho con su ejemplo. Fue el que siempre nos dijo que
para ser buen médico tenias que ser buen hombre o buena mujer. Para él era muy
importante que te preocuparas por tu familia, por tus compaiieros, por tus pacientes y

por tus estudiantes” (19- F-A-M-IBCI-240516).

“Aqui en la Facultad de Medicina tuve célebres maestros, el doctor Fournier fue mi
maestro, nos ensefiaba su biblioteca llena de incunables, de libros de primera edicién. Nos
permitia hablar de los temas que quisiéramos aparte de ensefiarnos historia de la
medicina. Entonces ser tratado por una gente tan digna, con dignidad, es algo que me
ensefid la dignidad del alumno y la del maestro. Hubo también otro de fisiologia que
escribié un libro de fisiologia celular... era una pasion, empezaba la clase preguntandonos
"écomo te transportaste aqui a la escuela? ¢Desde que amanecid, qué hiciste?", entonces
nosotros nos elevdbamos de esos conceptos de la vida cotidiana hasta la contraccion de
las células... Me dejo marcada totalmente, mucho del modelo que yo tengo para dar clase
a mis alumnos es con él. Otro maestro que me embarcd también por el respeto, por la
dignidad, por esos valores que yo debo tener es el maestro Cisneros, un maestro
cardidlogo que él solito se autonombré mi tutor y el de otro compafiero mio de grupo, nos
llevé hasta la especialidad tutorandonos cada mes, sin que le pagara nadie nada, ni lo
reconociera nada. Todo ese amor por las tutorias yo creo que también lo copio de él, lo

aspiro, lo absorbo de este maestro...” (6-F-A-M-PROMSAL-231115).

Las narraciones anteriores denotaron que el interés genuino del docente por acercarse al
estudiante de manera respetuosa y generosa fue una manera de modelar el
profesionalismo. Este se incorpora en las experiencias, la socializacién, el modelaje y la
reflexion en ello, mas que en cursos tedricos (Birden, Glass, Wilson, Harrison, Usherwood
y Nass, 2013). Las conductas ejemplares se convierten en modelos a seguir para los
estudiantes, y pueden influenciar fuertemente el camino profesional; cuando se modelan
actitudes y conductas positivas de la practica docente; las buenas relaciones con los
compafieros y alumnos, valores de respeto, responsabilidad y colaboracién, son alicientes

para la reproduccion de educadores médicos (ver figura 9) (Graue y Argliero, 2015). Los

133



siguientes testimonios reforzaron esta interpretacion de la influencia de los modelos para

la adquisicion de valores.

“El doctor A para mi es “el docente”. Todo lo que sé de ética profesional, de como
llevarme con los alumnos, de que lo mas importante es que los estudiantes aprendan y
ensefarles el camino para seguir. Todo, todo, todo, incluso como parte personal, ha sido

él” (18-F-PA-M-IBII-250516).

“El doctor “A” que estd en el departamento, ha sido mi inspiracién en el aspecto
académico. Es una persona que le ha dado mucho tiempo a la escuela, también he
aprendido de mis instructores, de mis nifios chiquitos. De cémo tienen menos sintomas de
tradiciones o clases conservadoras, vas haciendo nuevas experiencias en el salén de

clases” (4-F-A-M-BCHM-051115).

“Me inspird mucho su carisma, su entusiasmo por impartir una clase, por estar frente a
grupo, su manera de hablar, su conocimiento tan profundo sobre diversas tematicas, —
aunque pareciera que nada mds nos estaban dando una clase—, nos observaba con esa
mirada de "te estoy leyendo que me estds comprendiendo o no me estds
comprendiendo". Esa capacidad de verte como un ser integral y poder decir "si me estas

entendiendo o ya te perdiste". Eso es lo que me gustaba de ellos” (9-F-PA-1BII-050216).

“...me toco estar con el doctor AL, con él aprendi mucho de lo cudl ahora soy. Aprendi a
como se debe tratar al alumno, relacionarse con ellos, como presentar la clase” (13-F-TC-

NM-EMB-280316).

Asi mismo los docentes que lograron integrar la teoria con la practica al impartir sus

cursos dejaron en los profesores entrevistados una impresion positivamente significativa.

"

. me gustaba mucho cdmo integraba la parte practica con la parte tedrica, las tareas
estaban bien dirigidas y el acercamiento con los estudiantes era muy flexible. Cualquier
duda "Maestro, yo no entendi como resolver esta ecuacién". El se tomaba unos minutos

después de la clase y se quedaba hasta explicarte, me gustaba mucho el modelo de
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responsabilidad que tenia... él de alguna manera hacia que reflexionaramos. Me quede

con ese modelo” (2-M-A-NM-IBI -271015).

La integracion de la teoria y la prdactica ha sido un tema de reflexion en la educacion.
Bourdieu ha indicado puntualmente las diferencias que existen en los procesos de
produccién y las formas del saber practico y del saber tedrico, en especial en las
disciplinas practicas como la medicina, la enfermeria y la educacidn, las cuales demandan
un razonamiento en la prdctica que suele ser diferente al del pensamiento instrumental
(Bourdieu, 2007). La practica de la medicina debe llevar a la salud del paciente; la practica
del docente ha de promover el aprendizaje en los estudiantes, en la narracidn anterior se
destaca el acercamiento con los alumnos y la responsabilidad de que aprendan. Por otro
lado, en la ensefianza de la medicina hay un predominio del modelo biomédico que unido
a la departamentalizacién de la estructura organizativa de la FM por asignaturas, se
favorece una ensefianza de tipo instrumental y esto hace mas dificil propiciar en las aulas
una buena integraciéon de la teoria y la practica, porque en la practica médica no es
suficiente aplicar exclusivamente el conocimiento instrumental cientifico, requiere de
humanismo, de una reflexién ética y de adecuacién al contexto social especifico. De igual
manera, en la ensefanza se requiere trascender el pensamiento instrumental para
acercarse a los intereses y necesidades de los estudiantes, presentar los contenidos con
ejemplos, analogias y actividades que promuevan la reflexién para lograr el aprendizaje.
En el testimonio se puede resaltar como el modelo docente rompid una practica mecdnica
al considerar las necesidades de sus alumnos con un acercamiento que no se limitd al

tiempo de clase.
8.3.4 éLa evaluacidn del desempeio docente realimenta la practica educativa?

Foucault analizé determinadas ideas desarrolladas como resultado de cambios histdricos
concretos y cdmo estas ideas se convierten en normativas universales. ldentifico en el
campo educativo, saberes y prdacticas que configuran su quehacer. Por ejemplo, le dio
especial importancia al examen como “una técnica disciplinaria en la que se entrelazan el

poder y el saber” (Castro, 2011). En la época cldsica fue un instrumento disciplinario de

135



poder que sancionaba, clasificaba y normalizaba. De alguna manera, hoy dia, la escuela es
un aparato de examen continuo que se encuentra por encima de la misma ensefianza. A
través de la evaluacién del docente se quiere garantizar que el profesor transmita ciertos
conocimientos y habilidades al estudiante. Al examinar a los docentes se les convierte en
objetos de observacion por parte de un poder institucional; son clasificados de manera
cientifica en un punto de las diferencias individuales, que detecta a quienes se desvian de
la norma. El examen es un ritual en el que se conjugan poder y saber en la aplicacién de
un procedimiento. Es una construccion que contiene inclusiones y exclusiones, hay
elementos de la ensefianza y del acto educativo que se evaltan (puntualidad, asistencia,
uso de estrategias, pero otros que pueden quedar fuera como la satisfaccién y seguridad
del docente, sus logros personales) de acuerdo al control de la FM. Foucault con ello, hace
una invitacion a reflexionar en el proceso de evaluar: ¢Cdmo opera dentro de la
institucion la evaluacién docente?, ¢Qué aporta a los profesores?, éiLos lleva a una
reflexion sobre el conocimiento de si mismo y de su papel en el aula? El poder configuray
rige los modos de conocer y saber, dicta la manera en que los docentes deben

profesionalizarse pero también el saber rige los modos de poder (Hoskin, 1997).

Siguiendo los pardmetros internacionales (relacién poder-saber), la evaluacion del
desempeiio docente en ciencias de la salud tiene como finalidad mejorar e innovar la
funcién docente; es un fendmeno complejo que integra varias estrategias asi como
diversos elementos de la institucidén universitaria: entre éstos, programas de formacién
docente, recursos didacticos para actualizar y mejorar la practica docente, proyectos de

investigacion que realimenten el ejercicio educativo.

En la FM se ha ido generando una cultura de la evaluacion del desempefio docente, su
antecedente se encuentra desde 1994 cuando se llevd a cabo por primera vez un proceso
de evaluacion de los docentes en opinidon de sus alumnos (Valle, Alaminos, Contreras,

Salas, Tomasini y Varela, 2004 ).

Actualmente en la institucién, la evaluacién del desempefio docente es considerada uno

de los pilares que respaldan la calidad de la educacion. En este sentido el Departamento
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de Evaluacion Educativa de la Secretaria de Educacion Médica de la Facultad de Medicina,
UNAM, ha elaborado y aplicado diversos instrumentos que denotan validez y confiabilidad
para su aplicacion, en congruencia con los referentes nacionales e internacionales.
Prevalece un modelo que evallua las competencias docentes en la opinién de los
estudiantes. El instrumento para recabar la informacion se denomindé OPINEST, en su
primera versién derivé del modelo de competencias propuesto por Martinez et al (1008),
y se aplicé por primera vez en el afio 2010. En el ciclo 2013-2014 la Secretaria de
Educaciéon Médica lo utilizé de forma automatizada mediante un sistema en linea. Fue un
cuestionario de Escala Tipo Likert con 4 opciones de respuesta que consideraba seis
dimensiones: 1.Comunicacion y evaluacion 2. Psicopedagdgica 3. Humanista 4. Disciplina
5. Solucién de problemas y 6. Aplicaciéon del conocimiento (Flores, Gatica, Sanchez-
Mendiola y Martinez, 2017). Para los docentes entrevistados, la evaluacién por medio del
instrumento OPINEST presentd dos opiniones encontradas, por un lado lo vivieron como
un procedimiento que les realimentd su quehacer y les ofrecié un espejo para observar
sus areas de oportunidad y por otro lado, sus resultados fueron rechazados por ser
considerados subjetivos y sesgados por la simpatia con los docentes. La siguiente cita

refleja la aceptacidn del cuestionario como fuente de realimentacién.

“Cuando nos dan el reporte, la evaluacién me ayuda a saber qué tengo que mejorar y en
gué voy bien, aunque seria mejor si entre los profesores nos diéramos consejos, nos
ayuddramos a mejorar, lo que le sirve a uno le puede servir a otro, hay actividades que

uno aplica que no lo hacen otros y les pueden servir” (28-M-TC-M-090816).

La evaluacion oportuna y efectiva funge como un elemento de acompafiamiento de la
profesionalizacién del docente. Este acompanamiento es mas significativo en la
construccion de la identidad profesional docente cuando la evaluacidon conlleva una
realimentacién donde se promueva la interaccidn entre los distintos grupos de docentes.
Una manera significativa para mejorar el quehacer docente cotidiano es a través del
intercambio de experiencias y la reflexion conjunta de sus actividades. Con base en la
realimentacién, el profesor podria organizar su propia experiencia e identificar sus areas
problematicas y la mejor manera de darles una salida mds apropiada (Arbesu, 2004).
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Para otros docentes, la evaluacion de su desempefio por parte de los estudiantes no les
aportd realimentacién, consideraron que basarse solo en la opinién de los alumnos pudo
estar sesgada por las calificaciones que otorgaba el profesor o su simpatia, y no
corresponder a la calidad de la ensefianza. De alguna manera los profesores descalificaron

la evaluacion docente impartida por la FM (ver figura 9).

“Realmente yo nunca he puesto atencidn a cada uno de los componentes. Si me fijo ya en
el reporte detallado. En qué fui lo mas bajo y en qué fui lo mas alto. Pero creo que el
cuestionario es largo, lo contestan con fastidio. La mayoria de las opiniones estan
centradas en "el profesor me cae bien o es bueno, le pongo todo bien. El profesor me cae
mal, me reprobd, no me cae bien, le pongo mal todo". El instrumento no es tan objetivo y
también los estudiantes no tienen una cultura de evaluacidn. Si lo contestaran bien nos
darian mas informacién. Veo profesores que no van a dar clase -que los alumnos no los
conocen-, y salen muy bien porque el profesor les pone nueve y diez a todos; entonces el
profesor sale muy bien evaluado, aunque practicamente no va. Al no ir, muchos de los
puntos que se evallan en el instrumento los tendria mal y no se ve reflejado” (5-M-PA-M-

IBII-201115).

En el testimonio siguiente se repite el sesgo percibido por los docentes en relacidn con las
respuestas de los estudiantes, “... los alumnos notan que su profesor lesvaadarun 10y lo
evalian bien” (16-M-TC-NM FARMA-180416). También se cuestiond la calidad del
instrumento, en especial la longitud que hizo que los estudiantes lo contestaran sin la
debida atencién, asi como la falta de precisién de la realimentacién que ofrece el
instrumento dejando al profesor en cuestionamientos y dudas de qué es lo que
exactamente requiere mejorar en su practica. “Lo que pasa es que es muy general, con un
grupo hace dos o tres afios yo sentia que me llevaba maravillosamente. Y ahi no se reflejo
eso, me calificaron mal...no sé si porque la tercera parte del programa es la mas pesada, a
veces es un poco discordante. O bueno, si me doy cuenta de que la cosa no iba tan bien. Si

me sirve” (11-F-TC-M-FARMA-250216).
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La discordancia que expresé el profesor en como percibié su actuacién y cémo lo
calificaron los alumnos puede tener relacién con los juicios del profesor acerca de su
propio desempefio, los cuales suelen tener una mayor valoracién en comparacién con los
emitidos por los estudiantes. En estudios realizados en la FM se encontré que al comparar
los resultados de la opinién de los estudiantes con los obtenidos en la técnica de
autoevaluacion de los docentes, se detectd que en algunas ocasiones, la opinién de los
estudiantes era muy contrastante con la autoevaluacion de los docentes, los autores
argumentaron que puede deberse a que los estudiantes tienen una mayor objetividad al
valorar el desempeno docente, comparada con la autoevaluacion, porque en esta ultima
facilmente se puede caer en la subjetividad y autocomplacencia (Martinez-Gonzalez,
Moreno-Altamirano, Ponce-Rosas, Martinez-Franco y Urrutia-Aguilar, 2011); (Martinez-

Gonzdlez, Fortoul-Van Der Goes , Urrutia Aguilar, 2011).

La creacién de chats en Facebook fue un recurso informal y paralelo que elaboraron los
estudiantes para expresar la opiniéon de manera cualitativa que tienen de sus profesores y
socializarla entre sus compafieros; recurso que también sirvié de realimentacién a algunos
los docentes. Una profesora comentd que un estudiante le sugirié revisar los chats para
saber lo que en realidad los estudiantes pensaron de ella. “Hay algunos chats que tienen
los alumnos — grupos de Facebook —, donde se meten a valorar a los profesores. Entonces,
van poniendo los grupos y los profesores que dan las clases, los que ya tomaron la
asignatura pueden entrar y opinar de cada profesor. Alguna vez algin alumno me dijo,
"métase para que vea lo que en realidad opinan de usted". La verdad es que eran puras
cosas positivas. También tengo mis cosas malas y que bueno que las lei porque entonces
ya sabes qué no tienes que hacer” (20-F-PA-M-IBCII-250516). Los expertos en evaluacion,
los profesores y los estudiantes forman grupos del campo de la FM, entre estas
colectividades se establecieron luchas que pretendian imponer su interpretacion de cémo
evaluar el desempefio de los docentes. Para los expertos el cuestionario cuantitativo
OPINEST fue la manera ideal. En tanto, el grupo de los estudiantes, como oposicién de lo
gue consideraron un instrumento limitante, crearon un chat no regulado por la FM para

intercambiar sus opiniones sobre el desempefio docente (Bourdieu, 2007).
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Figura 9. Experiencias académicas que enriquecen la practica docente.
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La figura muestra que las actividades de formacidn docente de la FM cuando propician la
interaccidn entre profesores repercuten en obtener nuevas estrategias de ensefianza y a
intercambiar inquietudes, opiniones y experiencias que conllevan a relaciones entre pares
mas equilibradas y menos jerarquizadas. La formacién temprana a la docencia a través de
los cursos de instructores, fue un elemento altamente valorado porque les dio
herramientas de seguridad para relacionarse con los estudiantes. El profesionalismo en la
practica docente se incorpord principalmente al seguir el ejemplo de docentes con una
conducta de respeto, empatia y responsabilidad con la ensefanza. En relacién con la
evaluacién docente, que se llevd a cabo en opinién de los alumnos, cuando no estuvo
acorde con la autopercepcion de los profesores fue rechazada. Cuando los docentes la
percibieron como un espejo de su quehacer les llevd a la reflexidn de su practica.

8.4 A modo de cierre

Son multiples las estrategias y habilidades que los docentes tienen que integrar y aplicar
de manera creativa en las aulas y escenarios educativos para alcanzar sus metas de

ensefianza. Esta complicada labor no puede ser improvisada, se requieren conocimientos
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pedagdgicos, la manera de aplicarlos y adecuarlos a distintos contextos. Para los
profesores entrevistados las actividades de formacién docente fueron un recurso para
adquirir estos conocimientos y habilidades que ayudan a cumplir la funcién de ensefar, y
opinaron que fueron mejores cuando se les integré con un papel activo, creativo y
colaborativo, con contenidos acordes a las caracteristicas de sus cursos. Asi mismo,
enfatizaron que cuando esta participacion fue interdisciplinaria y colaborativa con otros

colegas se optimizaron los resultados.

La vision de los profesores de la posicién que ocupan como médicos y no médicos,
proviene de la representacion que tienen de liderazgo y valor social de la medicina frente
a otras disciplinas del drea de la salud, esto repercute negativamente en las interacciones
de los profesores no médicos, y los testimonios mostraron que es a través del intercambio
en espacios de formacidn docente donde se pueden igualar las posiciones, enriquecer el

habitus y fortalecer su IPD (Bourdieu, 2007).

En general, los entrevistados otorgaron mayor valor al acompafiamiento y al intercambio
de experiencias con otros colegas y profesores expertos que la asistencia a actividades
formales dedicadas a la profesionalizacién docente. De igual manera, resaltaron la
influencia positiva de modelos ejemplares de profesores, que les mostraron los valores de
respeto, empatia e interrelacién comprometida con sus estudiantes y que ahora ellos

reproducian con sus alumnos.

En relacion con la realimentacion a la practica docente, los entrevistados expresaron que
cuando comenzaron a impartir clases, los comentarios y direccion de los profesores
titulares sobre su incipiente actuacion como docentes fue muy valiosa. Acorde con la
literatura marcaron que la realimentacién positiva y oportuna actué como un facilitador
del crecimiento profesional y a los docentes novatos les ayudd a adquirir progresivamente
habilidades que promovieron una constante superacién y reflexion en el desempefio
(Vives y Varela, 2013). La segunda fuente de realimentacién expresada fueron los
resultados del cuestionario OPINEST, que los evalla en opinién de sus estudiantes. Este

mecanismo de valuacidn generd diversidad de opiniones. Tal vez porque ser examinados
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por los estudiantes quienes pertenecen al nivel mds bajo dentro de la jerarquia médica,
les parecié una equivocacion (Graue, 2007) o porque su propia evaluacion no concuerda

con la opinidn de sus estudiantes (Martinez-Gonzélez et al., 2011).

Dos aciertos de actividades académicas de la FM que les permitieron valorar su quehacer
y fortalecer su IPD fueron: 1) el Programa de Tutorias que les dio la oportunidad de un
acercamiento personalizado para orientar de manera individual a los estudiantes (en su
desempeiio académico) y simultdneamente les brindé formacion para esta tarea en un
ambiente de intercambio de los profesores. 2) Los cursos de instructores que

incorporaron a estudiantes interesados de manera temprana a la actividad docente.
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Capitulo 9. Dimensidn afectiva en la practica docente

El sentimiento de pertenencia a una colectividad contribuye a la autoestima y al equilibrio
personal. Por el contrario, el sentimiento de aislamiento y de ausencia de referencias sociales
provoca inseguridad y falta de confianza

Alvaro Marchesi

Quien conoce a los demds, es inteligente. Quien se conoce a si mismo, es sabio.
Lao Tsé

9.1 Introducciéon

La relacidn entre emociones y cultura es intima e indisociable. Las emociones son las
formas en que experimentamos al mundo y las respuestas emocionales reflejan la cultura
toda vez que son moldeadas por ella. Sin duda las emociones estan en el corazén de la
ensefianza afirma Hargreaves (1998); los docentes, como cualquier persona estan
sometidos a los cambios en la sociedad y la familia, al ambiente de corrupcién y violencia,
y particularmente al incremento constante de los contenidos, métodos de ensenanza y
evaluacién, asi como a las nuevas competencias profesionales que les exigen como
docentes. Este proceso de adaptacion a los constantes cambios no corresponde
totalmente a la dimensidon cognitiva, sino que es vivido intensamente en la dimensién
afectiva. Enfado, alegria, ansiedad, inseguridad, ilusién, apatia son algunos de las
emociones que los docentes viven con mayor o menos intensidad en su quehacer
cotidiano. Las emociones se convierten en sentimientos cuando son compartidos por una
colectividad (como el grupo de docentes); dichos sentimientos pueden llevar al colectivo a
la accién. Una emocidn de enojo entre los docentes, puede convertirse en un sentimiento
de indignacidn expresdndose en multiples formas, entre ellas la busqueda de

reconocimiento (Fernandez, 2011).

Chabot y Chabot (2009) mencionan que la palabra emocion se deriva del verbo
emocionar, que significa poner en movimiento, comprende también el término mocidn,
gue tiene la misma raiz que la palabra motor. Entonces, las emociones que se convierten

en sentimientos de la colectividad de los docentes se pueden entender como los motores
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que impulsan de manera sensible a los profesores. Como dijera Rousseau “si la razén hace
al hombre, el sentimiento lo conduce”. De acuerdo a Badia (2014) la dimensién afectiva
de la docencia se define como el conjunto de estados y procesos emocionales,
intrapsicoldgicos, interpsicoldgicos y sociales que se asocian con la actividad docente del
sujeto. Esta dimensién es un componente de la IPD; esta vinculada con las concepciones
que los profesores manejan de sus roles docentes, las estrategias y los mecanismos que
utilizan para enseiiar. Los afectos de los docentes se miden en un continuo que se sitla
entre dos polos: el afecto positivo aquellos sentimientos y emociones que benefician al
docente y a su practica educativa y el polo del afecto negativo que los perjudican. Estudios
que abordan estos dos polos han reportado que la confianza, el afecto por los estudiantes,
la felicidad, la satisfaccién, la seguridad y el placer por la ensefianza son los afectos
positivos mas reconocidos por los docentes; en tanto que la ira, la decepcién hacia los
estudiantes, el estrés, la soledad, la frustracién, la ansiedad y la impotencia hacia la
actividad docente son los afectos negativos mas expresados por ellos (Sutton y Weatley.

cit pos. Badia, 2014).

En este estudio, desde una mirada sociocultural, las emociones expresadas por los
docentes se interpretaron vinculadas con los valores y normas de la FM para encontrar los
sentimientos que formaron parte del habitus del grupo de profesores que fueron

estudiados.

9.2 Un reciente interés en las investigaciones sobre la dimension afectiva del

profesorado

El papel que juegan las emociones en el desempefio profesional y desarrollo personal de
los docentes, se ha convertido en un tema reciente de investigacién. Algunos estudios se
basan en las teorias socioldgicas, feministas y post estructuralistas de la emocién. Los
estudios sociolégicos enfatizan cdmo las emociones de los docentes se construyen
socialmente y cdmo se incorporan en la expresién y experiencia de los estados
emocionales de los profesores. Los estudios con enfoques feministas y post

estructuralistas examinan el rol de la cultura, el poder y la ideologia en la creacién de los
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discursos emocionales; enfatizan los procesos de los docentes para adoptar o resistirse a
los discursos dominantes, con énfasis en el papel del lenguaje y las practicas sociales para

comprender las emociones sin centrarse en la autoconciencia (Zembylas, 2003).

Bajo la perspectiva post estructuralista, Nancy McNaughton (2013), examind las
diferentes maneras en que las emociones se pueden conceptualizar en educacién médica
con el propdsito de mostrar cémo influyen en las competencias y el profesionalismo.
Utilizé el analisis foucaultiano del discurso en palabras clave, frases y metaforas en la
literatura de educacién médica. Como resultado articuld tres discursos diferentes de
emocioén y las maneras en que cada uno crea expectativas profesionales acerca de las
emociones en la practica. El material lo recolecté de bases de datos en linea como ERIC,
PsycINFO y Medline asi como de publicaciones de resimenes en conferencias de
educacion médica locales e internacionales, de documentos histdricos, literatura y relatos
de primera mano de estudiantes y pacientes estandarizados. Los tres discursos que

identificé fueron:

e Undiscurso fisioldgico, en el que las emociones se describen localizadas dentro del
individuo como estados corporales que se experimentan de manera universal.

e Un discurso que enmarca a las emociones como parte de las competencias
relacionadas con aptitudes y habilidades.

e Un discurso sociocultural que se relaciona con las ciencias humanas y sociales, que
dirige su atencién a la funcién de las emociones en las relaciones sociales y su

papel como mediadoras en lo social, politico y cultural.

La autora afirmdé que al hacer visibles estos discursos se muestra la manera en que se
hablan y actuan las emociones como profesores y profesionales de la salud. También
resaltd que el uso de uno u otro tipo de discurso afecta lo que se piensa sobre lo que es un

comportamiento competente y apropiado versus uno erratico y problematico.

En este estudio se adoptd el marco post estructuralista al reconocer la perspectiva de la
emocién como una practica discursiva, las emociones no son inherentes, se generan en las
interacciones sociales y se incorporan de manera integral en la IPD.
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9.3 Los sentimientos y la identidad profesional docente

En relacion con la IPD, Foucault afirma que es imposible encontrar un self coherente y
unificado ya que siempre es fragmentado y retado. Utiliza el término subjetividad para
describir las diversas maneras en que el individuo se constituye histéricamente, el
concepto de subjetividad implica que la identidad de igual manera que la sociedad y la
cultura, son siempre fracturadas, contradictorias, contextuales y reguladas por las normas
sociales. La subjetividad se produce, se negocia y se reformula a través de las practicas
discursivas, de tal manera que el self se constituye continuamente, nunca se completa, no
es coherente, es contingente, heterogéneo, politico, relacional y culturalmente relativo,
dependiente de creencias y valores culturales. La identidad se sujeta al contexto social e
histérico de las practicas discursivas. Los discursos de los docentes de la FM, no sdlo
reflejan o describen la realidad, sus conocimientos, experiencias, emociones, su identidad,
las relaciones sociales que establecen y las practicas que llevan a cabo, sino que juegan un

papel integral en estarse construyendo de manera permanente.

Indagar el vinculo entre las emociones y la identidad implica cuestionar los sentimientos
gue son aceptados o rechazados en la Facultad de Medicina. Es de acuerdo a Bourdieu
mantener un habitus apropiado que refuerza las normas de comportamiento de la
institucion. El docente se comportd y expresd aquellos sentimientos que son esperados
para el grupo al que pertenece y que denotaron el marco cultural de la FM. La satisfaccion
y emocidn positiva de ser reconocidos por estudiantes durante las clases y especialmente
una marcada alegria con quienes habian sido sus alumnos y que ahora se encontraban en
niveles académicos mas avanzados, se convirtid en un sentimiento de satisfacciéon comun
en el grupo de docentes entrevistados. Un profesor con mas de 30 afios en la docencia
recordd con gran emocidn la satisfaccion que sintiéo cuando sus ex alumnos lo saludaron
con afecto y reconocimiento “cuando un estudiante me saluda, y me dice -lo recuerdo
mucho por sus dibujos- (se le quiebra la voz) o -lo recuerdo mucho porque usted me dijo
hace tiempo cosas que ayer las vivi, me tocé clase de nefrologia, me preguntaron sobre la
histologia del rifidon, me acordé de usted, respondi bien y entonces el profesor me felicito-
eso es lo que mds me agrada... el otro dia se me acercd una persona y me dijo -doctor, que
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bien que lo veo, siempre he querido saludarlo, abrazarlo porque ya soy especialista en
pediatria- y le digo, pero tu no seguiste mis consejos, me preguntd -cudl consejo-, tu
tendrias que haber estudiado geriatria porque eso es lo que necesito ahora (risas)” (1-M-

NM-TC BCT-25915).

La felicidad que los docentes experimentaron al ver que dejaron conocimientos que sus
estudiantes aplicaron y cdmo los alumnos van creciendo profesionalmente, aboné el

sentimiento de satisfaccion, las siguientes citas lo reflejan:

“..verlos en el examen profesional enfrentarse a un paciente -aunque sea simulado-,
mirarlos en una situacion de lo que van a hacer el resto de su vida, verlos cémo

progresan, es lo que mas feliz me hace” (5-M-M-PA-IBII-201115).

“A un doctor, desde los 17 afios lo cautivd una platica que fui a dar a la prepa, se acercéd y
me pidié que lo admitiera como aprendiz en el laboratorio, ahora es un flamante
cardidlogo, es ecocardiografista, ademas es profesor de farmacologia terapéutica. Igual
una jovencita de 17 afios llegd al laboratorio, ahora es la jefa de la clinica de trasplantes

en el Federico Gémez. Se siente gran orgullo” (NM-M-TC-FARMA-180416).

“Uno siente satisfaccidon de poner su semillita, su granito de arena al ver algunos de los
gue ya salieron y que lo reconocen con gusto, sentir que hizo uno bien las cosas, ver que
los muchachos avanzan, siguen adelante. Unos muy destacados, otros no tan destacados,

pero ahi van” (22-PA-M-M-IBCI-050816).

“Lo que mas me motiva dentro de este desempefio profesional, es el hecho de que
muchos de los alumnos regresan —aun cuando ya estan en especialidades o ya en el
ejercicio de la profesion— y mencionan que aunque hayan reprobado mi curso, lo que
aprendieron a hacer y ser con mi dindmica en el aula, les ha resultado de mucho beneficio,

es muy satisfactorio” (17-M-NM-PA-EMBRIO-280416).

El docente en su construccién de la IPD atiende a aspectos internos que son las
consideraciones de si mismo, las cuales también se nutren con las facilidades u obstaculos

gue el medio le presenta (Foucault, 2012). Los entrecomillados indicaron como la
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valoracion del trabajo docente mediante los logros con los estudiantes y el
reconocimiento de los mismos es un elemento positivo del contexto que genera un
sentimiento de satisfaccidén y facilita la construccidn de la IPD. En tanto que en la sociedad
se destacan una y otra vez las demandas hacia los médicos y las carencias de la educacién
médica, se envia un mensaje de desconfianza hacia la competencia de los profesores y
hacia la eficacia de su accion. En ambos supuestos, desafortunadamente cada vez mas
presentes, se produce una progresiva pérdida de la identidad de los docentes, debido a
que gran parte de la identidad profesional depende de la valoracién social percibida. El
sentimiento de pérdida de la estima y del reconocimiento social socava las bases de la
identidad profesional y reduce los vinculos entre los miembros de la profesion y su sentido
de pertenencia a la misma. Cuando se desdibujan los objetivos de la actividad docente, se
despintan al mismo tiempo sus sefas de identidad y existe una mayor probabilidad de que
los profesores se encuentren insatisfechos con ellos mismos y con el trabajo que realizan.
La quiebra de su autoestima provoca también la quiebra de su identidad y conduce,

inevitablemente, a la insatisfaccién y al malestar emocional (Marchesi y Diaz Fouz, 2005).
9.3.1 Sentirse bien para educar bien.

La fuerza de la educacion tiene como eje los encuentros; en la comunicacién con los
estudiantes, en la colaboracién en proyectos, en las metas y logros alcanzados, en la
preocupacion por los otros, todo ello son relaciones que se rodean de emociones y
sentimientos. El profesor requiere un razonable equilibrio emocional para actuar de
manera satisfactoria en el permanente escenario de vinculos emocionales que son
resultado de su actividad profesional y de la percepcidn que tiene de su propio ejercicio
docente. La responsabilidad de dicho bienestar emocional radica en la persona del
docente y en la instituciéon educativa donde se dan las interacciones sociales. Cuando los
docentes se identifican con la institucién se contribuye a que la comunidad educativa la
valore y se comprometa en su buen funcionamiento. Si la institucién no es consciente de
la necesidad que tienen los docentes de ser comprendidos, valorados y apoyados se
pierde el sentido de pertenencia a la misma y la IPD se debilita; provoca inseguridad y
falta de confianza. No es una tarea sencilla generar sentimientos de pertenencia a una
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colectividad, pero es importante para que los docentes no interioricen un descrédito de su
propia institucién y disminuyan su valoracién profesional. Los docentes de este estudio
manifestaron sentir poco reconocimiento de la FM al quehacer del profesorado. Sintieron
que los requerimientos y tramites administrativos tuvieron mayor importancia y peso para

las autoridades que las actividades en las aulas.

“...no tienes la suficiente gratificacion por parte de la Institucion. Para hacer los informes
anuales de asignatura nada mas te piden cuantos grupos tienes, -y qué, énada mas pongo
aqui qué grupo doy y ya?, pero aca abajo dice apoyo a la docencia y tutorias- Sélo solicitan
el numero de horas frente a grupo sin considerar las tutorias y todos los apoyos que uno

hace como profesor. Faltaria mas reconocimiento al profesor” (20-F-PA-M-IBCII-250516).

“Mds que los departamentos, mas que incluso nuestros jefes, son los alumnos los que te

dan valor” (19-M-F-PA-IBCI-240516).

También en relacién con la falta de apoyo institucional comentaron que el ambiente es
poco propicio para el interactuar de los profesores, para generar propuestas de mejoras
educativas y que su participacién en el proceso de evaluacion del aprendizaje de sus

estudiantes no esta en sus manos y esta limitada.

“Me he sentido mas valorado por los alumnos que por muchas de las autoridades en la
facultad, hay mucha competencia profesional desleal. He sentido que hay muy poco
apoyo y mas bien es en contra. Pero la relacién con mis alumnos es basicamente lo que
me motiva a continuar con la filosofia del trabajo que tengo” (17-M-NM-PA-EMBRIO-
280416).

“Como profesores cuando hemos tratado de proponer algunos cambios, son pocos los que
se logran. Siento que las autoridades valoran poco al profesor; incluso, algunos docentes

se quejan de que no son tomados en cuenta” (NM-F-PA-BIOQ-130416).

“..donde me he sentido mal es en el sistema de las evaluaciones, quiero revisar para
realimentar a mis estudiantes y no te dejan revisar tu propio examen departamental, en

tiempos anteriores hubo venta de exdmenes, eso no puede ser, pensar que los profesores
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estamos solamente para tratar de pasar la informacion a los alumnos. Hay alumnos que
son muy buenos en clase, pero que en los exdmenes no les va muy bien, uno como
docente no puedes tener la decision final. Entonces, se han automatizado tanto las
calificaciones que dan la apariencia que desconfianza al docente y los profesores no

queremos hacer algo fraudulento” (14-NM-F-PA-BIOQ-130416).

La falta de oportunidad para revisar los exdmenes y poder realimentar y apoyar a los
estudiantes, es percibido por los docentes como una medida de control por parte de la
institucion que es resultado de una deficiente confianza hacia el profesorado. Esta
situacidon genera un sentimiento de frustracion que desalienta a los docentes ante los

procesos de evaluacion.

“Para lograr que la facultad y el departamento tengan un desarrollo y realmente alcancen
estdndares de calidad, necesitan apoyar a su gente. Ningun director ha ido al
departamento -jévenes, équé necesitan para que hagan un mejor trabajo? Diganme qué y
a lo mejor de 10 cosas, les puedo dar dos- . O el jefe del departamento, el coordinador, las
personas que representa a la institucion -¢Qué necesitan para mejorar?- y que te apoyen.
Si como institucidon no se dedica tiempo y esfuerzo a su capital humano, va a estar en la
mediocridad y no va a crecer. Un ejercicio que permita desde las bases, -nosotros, que
estamos alli en la trinchera-, saber qué necesitamos, cudles son nuestras expectativas y
qué hacemos para lograr nuestras metas” (11-F-M-TC-FARMA-250216). Esta profesora con
amplia experiencia en la docencia reflejo el malestar de no sentir involucrada a la FM en

las necesidades de los profesores.

La consecuencia de las situaciones relatadas puede llevar a una actitud de desanimo, que
paraliza iniciativas innovadoras y dificulta el hacer frente a los problemas del aula. En
tanto que la percepcién colectiva del reconocimiento de los derechos de los docentes, del
apoyo a su trabajo, asi como una comunicacion fluida entre autoridades y docentes
incentiva a los profesores a fortalecer su participacién individual y en proyectos

académicos compartidos (Marchesi, 2007).
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9.3.2 Pasion por enseiar

Los docentes apasionados van mas alla de cumplir de manera eficiente con sus programas
educativos. Tienen un sentido claro de identidad, estan convencidos de que son capaces
de favorecer el rendimiento académicos de sus alumnos. Se preocupan por el estudiante
como una persona integral y también por como ensefiarles los contenidos, porque tienen
el compromiso de ser algo mas que docentes competentes. Hay entusiasmo y

compromiso en lo que realizan (Day, 2012).

“...creo que si tu me dices que hay que poner en una balanza lo bueno y lo que no es tan
grato en mi vida, yo pondria el 90% de lo bueno hacia mi vida como docente e

investigador” (1-M-NM-TC BCT-25915).

“Lo mas positivo es que le puedas transmitir al alumno el amor por la docencia. Lo que
mas me llena cuando acabo un curso es que lleguen los alumnos y me digan -me firma mi

hoja para entrar al curso de instructores-. Dices, ilo toqué! (20-F-PA-M-IBCII-250516).

“La satisfaccion de ver cdmo germina la semilla de lo que uno siembra. Aunque sean dos o
tres alumnos por generacién en los que uno pueda generar esa inquietud por saber mas,
por conocer mas de lo que uno tiene que cubrir con los programas académicos. El cémo a
ellos les gusta empezar a aplicar lo que aprenden dentro de su vida personal en todos los

ambitos. Es de las satisfacciones que identifico” (17-M-NM-PA-EMBRIO-280416).

El origen de la pasidn por ensefiar estd en la creencia del docente de que puede lograr
mejorar la vida de sus alumnos, sin embrago, para que esta pasién permanezca y se
renueve, se requiere la conducta positiva del estudiante, el apoyo de la cultura de la
institucion y de sus colegas, asi como la sensacion de que su labor es valorada por la

comunidad a la que pertenece (Day, 2012).
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9.3.3 Angustia y agotamiento

El agotamiento (burnout como término anglosajon) se comenzo a investigar en la década
de 1970, se conceptualiza como experiencias negativas en la esfera personal, la dimensién
emocional y en el campo laboral. Algunos docentes expresaron que por la carga de trabajo
académico se sintieron afectados en sus relaciones personales y en el sentido de su
competencia profesional y actividad docente, esto interfiridé en la motivacién, en disminuir
sus capacidades de relacién y perder el interés en sus estudiantes. La siguiente cita sefialo
el agotamiento vivido por una alta exigencia para responder al compromiso docente y
evaluar a los estudiantes. “...al principio mi esposo queria que dejara de dar clases porque
me veia muy angustiada, me quedaba en la noche y en la madrugada, leyendo, calificando
y cuando veia que los estudiantes no respondian, estaba de mal humor” (14-F-PA-NM-

BIOQ-130416).

La siguiente narracidon mostro el descontento de una profesora debido a un ambiente que
la desgastaba emocional y fisicamente por el poco apoyo social y la dificultad de relacién
entre los colegas. Esta situacién problematica desencadend una despersonalizacién que se

caracterizd por una relacidn poco sensible y distante con sus alumnos.

“iAy, gque me canso mucho!. Lo mas negativo que me ha pasado es mi ambiente laboral.
Eso a mi me estresa mucho y me deteriora, porque es estarse defendiendo cada media
hora de tus compaiieros, es horrible... Con los chavos te digo que a veces les caigo mal
porque les pregunto, se enfadan horrible. Pues aqui todos tiene que contestar y todos
tienen que estudiar. -No me voy a parar enfrente de ti a hacer ruido con la boca para que

tu estés pensando en el refri o en la novia o qué se yo-...” (11-F-M-TC-FARMA-250216).

El agotamiento (burnout) se da principalmente en médicos y docentes por su interaccidn
personal, ya que el reto cotidiano es propiciar una buena relacién basada en la confianza y
la participacion comprometida del paciente o del estudiante. Se requiere invertir gran
cantidad de energia para establecer relaciones de cordialidad y compromiso entre ambos,

lo cual en un ambiente poco propicio se puede convertir en actitudes de rechazo al
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trabajo, acompafiado de diversos sintomas como irritabilidad, ansiedad y baja autoestima

(El Sahili, 2011).
9.4 Equilibrio entre la vida familiar y la docencia

Este apartado se interpreta con base en la narracién de una profesora joven con
aproximadamente cinco afios de experiencia docente, casada y madre de tres nifios. Para

mantener el anonimato, se le nombrara Ana.

Ana se dio cuenta que durante la clase del martes a las 9:00 am., los estudiantes habian
leido mas del tema que ella y se sintid irresponsable e insegura. La noche anterior tuvo
que preparar loncheras, uniformes, planchar ropa y logré preparar su clase hasta las 10:00
pm. Para impartir de manera exitosa las clases, se exige una dedicacidn sostenida (Day,

2012), y las actividades doméstica de Ana le impedian cumplir sus funciones.

Ana es profesora del area clinica, no puede abrir un grupo a las 7:00 am ya que a sus hijos
los reciben en la escuela a las 7:15am. Su marido viaja asiduamente por trabajo, por lo
que constantemente ella se encuentra sola haciendo frente a las labores del hogar, su dia
a dia es sobrecargado de actividades domésticas y laborales “...de tres y media a ocho soy
mama, mis hijos me dicen que a las ocho me convierto en bruja, entonces se van a dormir
antes de que su mama se convierta en bruja. Tienen razén, la verdad es que me empiezo a
poner nerviosa porque ya sé todos los pendientes que tengo que hacer y ellos también
empiezan a estar cansados” (19-M-F-PA-IBCI-240516). Tres dias a la semana Ana trabajaba
en la FM hasta las 2:30 pm., para lograr llegar a tiempo a recoger a sus hijos a la salida de
la escuela; los dias que salia mas tarde de trabajar, sus padres le ayudaban a recoger a los
ninos. Reconocid que gracias al apoyo familiar ella logré cumplir con sus obligaciones

docentes.

Ana estuvo a punto de experimentar agotamiento (burnout), se le veia cansada, sin
embargo, reconocid su desgaste y decidid contratar a una persona para que le ayudara en
los quehaceres domésticos. Tratd de adaptarse a la presidn que le generaba el trabajo con

una ayuda externa en su hogar para cumplir con los fines morales de ser profesora. Su IPD
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fue clara y valorada. Ana comentdé con orgullo que sus hijos la reconocieron como
profesora mds que como médica. “Cuando les preguntan qué es su mam3, dicen que su
mama es maestra, su mama no es doctora, su mama es maestra; es algo que les he
transmitido. Cuando me dicen -mama, ¢évas a trabajar?-, les respondo -si, voy a dar clases-
para mis hijos es importante que su mama sea maestra, a ellos les gusta” (19-M-F-PA-IBCI-

240516).

Ana no perdié el entusiasmo en la docencia porque resolvié la ansiedad que le estaba
generando la sensacion de falta de tiempo, la dificultad para desconectarse en su casa del

ambito laboral y las primeras manifestaciones de culpa de no responder a sus actividades.

Ana resolvid su situacidon con sus recursos personales y familiares. No contempld algin
tipo de apoyo por parte de la FM para solucionar su situacion, esto denota una percepcion
por parte de los profesores de poco apoyo institucional para remediar condiciones
personales que afecta su tarea docente. Si Ana no hubiera contado con los recursos para
resolver la situacion, las experiencias de no cumplir en el aula sus tareas como docente le

hubieran desarrollado el sindrome de agotamiento.

La interaccidon con estudiantes tan diversos, confrontarse con otras formas de pensar,
actuar y percibir el mundo le han dado a Ana un aprendizaje de vida que le ha permitido
ser mejor madre. Reconocid que la docencia ha sido una oportunidad que le incremento la
comprensién hacia sus hijos y flexibilizé su manera de criarlos. Siguiendo a Foucault
(1987), un aspecto importante del desarrollo de la autonomia (el cuidado de si) de Ana
implicé el cuidado de sus alumnos. Ana y sus alumnos se complementaron. Ella reconocio
la importancia del respeto hacia los otros para fortalecer su propia autonomia y también

la de sus hijos y de sus alumnos.

“Ser docente me ha ayudado a ser mejor mama... tienes que aprender a ponerte en el
lugar de otras personas, he aprendido a ser mucho mas tolerante, mas paciente y flexible.
Yo era una persona muy, muy rigida, cuando ves que hay personas que pueden tener
opiniones diferentes y esas personas son tus alumnos y hay que respetarlos, entonces me

cuestiono qué tanto respeto la opinién de mis hijos, si me he confrontado mucho. Creo
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que he sido mejor persona en todos los aspectos desde que soy profesora y también

mejor médico...” (19-M-F-PA-IBCI-240516).

9.5 Brecha generacional

Mantener una dindmica vital con actitud de expectativas positivas hacia los estudiantes,
curiosidad por conocer las inquietudes de los jovenes, actualizarse de manera constante
en estrategias pedagdgicas y contenidos de la asignatura es una tarea complicada por las
relaciones que exige y las funciones que se desempefan. Hay que tener en cuenta que
afo tras ano mientras los alumnos regresan con la misma edad, los profesores avanzan en
la vida. Cada generacion de jovenes es diferente, parece imperceptible de un afio a otro,
pero después de una década los profesores se pueden sentir distantes de las inquietudes,
lenguaje y forma de vida de sus alumnos. “Las dinamicas vitales de los profesores y de sus
alumnos discurren por caminos divergentes: mientras que los primeros acumulan
experiencia madurez, reflexion y un cierto cansancio, los segundos reflejan las
caracteristicas de la sociedad emergente de la que el profesor en muchos aspectos ya no
se siente participe” (Marchesi, 2007 pp 150). Con mas de 20 anos en la docencia, un
profesor reflexiond en torno a la brecha generacional y la necesidad de reconocer cuando
se esta perdiendo la capacidad para comprender e interactuar con los estudiantes y tomar

{

la dificil decision de dejar la docencia. “...con los jovencitos, que casi nos llegan como
adolescentes -de pronto tenemos alumnos de 17 afos-, la brecha generacional es grande.
Nos llegan cada dia jovencitos y uno con mayor juventud acumulada, para no decir mas
viejos [risas]. Hay docentes en la facultad que ya deberian estar disfrutando a sus nietos y
bisnietos, profesores que ya no aguantaban ni cinco minutos con los alumnos. Queramos

0 no, vamos mermandonos, por eso tengo la idea de retirarme dignamente” (16- M-NM-

TC-FARMA-180416).

Una profesora reconocid la necesidad de saber en qué momento es mejor cambiar el
rumbo de la trayectoria docente. “Quiero seguir siendo profesora, por supuesto. Pero lo
gue he visto es que la planta docente ha envejecido porque los que son anteriores a

nosotros no planearon la idea de la jubilacién. Creo que hay que llegar a un momento de
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decir, -ya tampoco soy bueno para la docencia-. Asi como al principio empezabas y decias,
-voy a echarle ganas para aprender-, también hay momentos en que hay que decir -ya no
puedo ser docente porque mis facultades ya no estdn tan bien-. Entonces, ya no puedes
manejar a un grupo de 40 estudiantes, tendras que decir -hasta aqui llegue-. Mi idea es
esperarme, ahora tengo 21 afios de académico; no sé si a los 30 exactos o hasta cuando
sienta que pueda dar bien una clase. Deberiamos de ser un poco autocriticos y decir hasta
donde puedo llegar” (14-NM-F-PA-BIOQ-130416). Estos testimonios recogen una actitud
de enjuiciamiento de las propias acciones lo que denotd una toma de conciencia personal
gue beneficia a la practica docente. Los ultimos diez anos de la carrera profesional son
una fase de mayor experiencia en la docencia, pero también pueden ir acompafiados de
problemas de salud, personales y de los familiares. Los profesores suelen quejarse de los
valores de los alumnos, mostrarse escépticos hacia el cambio y en algunos docentes
también es una etapa de reexaminar su trayectoria. Sin embargo, la brecha generacional
también puede ser una fuente de satisfaccidon, aprendizaje y vitalidad para algunos
profesores. El intercambio con los jévenes de las diferentes formas de mirar al mundo,
abona una motivacion en los docentes para continuar en su labor. Las siguientes citas

denotaron el entusiasmo de formar a jévenes en la profesién médica.

“..la interaccién con gente joven tiene sus ventajas, te hace sentir bien, motiva para
preguntarte cosas que no te cuestionabas. Los jovenes te van llenando, es una

remuneracion que no es econémica” (14-NM-F-PA-BIOQ-130416).

“Lo mas positivo es que al ensefar aprendes. Sigo aprendiendo cosas nuevas sobre la
materia y el contacto con gente joven me hace estar bien, te hace sentir que no estas tan
obsoleta. Me dicen que ya tengo el cédigo de barras de alguna silla del departamento, soy
de las profesoras mas viejitas, pero el contacto con los chavos y el estimularlos para que
sean médicos con conocimientos, éticos y con mucho amor, es lo que mas me gusta” (11-

F-M-TC-FARMA-250216).

La educacidn supone creer en la posibilidad de cambio en los jévenes y si se une a darle un

sentido de aportacion para el bienestar social, cobra mayor valor y significado para el acto
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docente. Cuando se dan estas condiciones los profesores se situan en el camino correcto

para sentirse felices en su profesiéon (Marchesi, 2008).

Tal vez, el mecanismo que utiliza la UNAM para evitar que la brecha generacional entre
profesores y estudiantes sea muy grande, es la medida que se tomd en el afio 2013 con el
Programa de Renovacién de la Planta Académica y el Subprograma de Incorporacién de
Jovenes Académicos de Carrera. Este programa tiene la finalidad de que la UNAM tenga
una planta académica equilibrada en cuanto a la experiencia y juventud. Busca que los
profesores se retiren mas jovenes y que los recién graduados sean quienes cubran las
vacantes generadas por el Subprograma de Retiro Voluntario por Jubilacién y por la
Reasignacion de Plazas de Profesor o de Investigador Emérito. Uno de los requisitos es
gue los candidatos a ocupar las vacantes sean menores de 39 afios de edad para el caso
de las mujeres, y de 37 para el de los hombres. Sin embargo este programa ha generado

opiniones encontradas y sentimiento de exclusion e inequidad (Goche, 2013).
9.6 A modo de cierre

Cuando Foucault estudid histéricamente al sujeto, se desplazé de la episteme, al
dispositivo y finalmente a las practicas de si mismo. El sujeto desde la episteme
corresponde a la etapa arqueoldgica del pensamiento de Foucault, donde el hombre se
constituye simultdneamente como objeto (mediante las disciplinas como la medicina, la
psicologia, la biologia) y sujeto de conocimiento. El sujeto es entendido como un saber
tedrico y un saber practico que tiene una determinacion temporal y geografica, se puede
hablar del sujeto occidental o del renacimiento; en una cultura y en un determinado
momento hay una episteme que define las posibilidades de todo saber discursivamente. El
sujeto analizado desde el dispositivo corresponde a la etapa genealdgica del pensamiento
de Foucault. El sujeto es visto en su interaccidn con las relaciones de poder. Es la red de
relaciones que se establecen entre elementos heterogéneos como son las instituciones,
los reglamentos y los enunciados cientificos, por ejemplo el curriculum de la FM (discurso)
justifica las practicas que los docentes como sujetos pueden incluir en su actuar vy

aquellos elementos que deben excluir. La autonomia del sujeto se encuentra en una
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constante tensidn por el control de los dispositivos en una dindmica de relaciones de
poder. En la etapa ética del pensamiento de Foucault, el sujeto se instaura a si mismo
como sujeto, por ello se aleja de la filosofia del sujeto y de las ciencias del hombre
(biologia, psicologia, medicina, entre otras) para acercarse al sujeto de la Antigliedad
desde las practicas que reflejan la libertad (practicas de subjetivacién) al librarse de la
invasién de las ciencias humanas. Los dos ultimos cursos de Foucault estan dedicados a la
parresia, la cual define como “la virtud, el deber y la técnica que debe poseer quien dirige
la conciencia de los otros y los ayuda a constituir su relacidon con ellos mismos”(Castro,
2011. pp 289). En el texto de Galeno Tratado de las pasiones, del alma y de sus errores,
observé que asi como el médico no puede curar las enfermedades sin conocimiento de las
mismas, tampoco es posible curar los propios errores y pasiones sin saber cuales son y sus
consecuencias. Con frecuencia somos ciegos de nosotros mismos, por lo que es necesario
el juicio de un tercero para identificar las pasiones. Los docentes de la FM han demandado
espacios de reflexion, intercambio y andlisis con sus pares de sus experiencias, las cuales
estan inmersas en emociones y pasiones. Estos espacios de interacciéon entre pares
jugarian como el tercero que ayuda a visibilizar los errores y pasiones de los docentes en
su practica y fortalecer su IPD. Se ha identificado que la creacion de grupos de pares en
donde los docentes puedan hacer catarsis de sus problemas y al mismo tiempo escuchar a
los otros, es una forma de subsanar la tensién emocional que genera la relacién con los

estudiantes vy los agentes involucrados en el proceso educativo de la FM (El Sahili, 2011).
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Capitulo 10. Recomendaciones a la Facultad de Medicina

El docente construye la identidad por medio del rol que ocupa y las relaciones que
establece con los estudiantes, con el grupo de profesores y con la institucién; es un
proceso permanente de interpretar y reinterpretarse a si mismo como un tipo de agente
en el campo de la FM (Jarvis-Selinger, Pratt y Regehr, 2012). Si la FM establece
mecanismos para una comunicacién efectiva y estrecha entre los profesores de las
diversas areas por medio de actividades y proyectos conjuntos e interdisciplinarios, para
qgue las dos concepciones de pedagogia y las de medicina se enriquezcan y confluyan,

fortalecera la construccién de una IPD que beneficie la practica educativa de la institucién.

Ademas, los cambios sociales, tecnoldgicos y en las necesidades de salud del siglo XXI,
afectan la actividad de los docentes del drea médica. Los profesores se someten a
presiones que son cada vez mayores y requieren de manera urgente contar con
herramientas pedagdgicas utiles que les ayuden a hacer frente a estas demandas. La
identidad colectiva de los profesores se crea al compartir las ideas y practicas docentes,
encontrar respuestas a preguntas sobre quiénes somos como colectivo de profesores de
la FM, qué somos los unos para los otros, donde estamos, qué deseamos y qué nos hace
falta. La tarea docente tiene el riesgo de reducirse a la repeticién mecanica de estrategias
de ensefianza para lograr que los estudiantes en un ambiente lo mas tranquilo posible
aprendan los contenidos de las asignaturas. Se puede perder el interés y compromiso
moral en las interacciones con los estudiantes y colegas, asi como la pasidn por conseguir
una formacién médica de calidad. De acuerdo a las inquietudes de los docentes y a lo que
les ha generado motivacién, pasidn y satisfaccion para su profesionalizacién docente, se

desprenden las siguientes recomendaciones para la FM:

e Continuar y fortalecer el Programa de Tutorias, que ademds de beneficiar a los
estudiantes con una orientacidn integral personalizada, ofrece satisfaccién a los
profesores al interactuar y compartir experiencias con otros tutores de todas las
asignaturas. Esto permite detonar un didlogo para contrastar sus maneras de

ensefiar y de pensar la medicina en beneficio de sus estudiantes.
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Establecer sesiones con los estudiantes donde participen docentes de las diversas
asignaturas para analizar y reflexionar en torno a casos clinicos, problemas de
salud publica o temas donde la integracion de las dreas de la medicina sea
fundamental para comprenderlos.

Aprovechar que las asignaturas de Integracidén Basico Clinica | y Il utilizan como
estrategia didactica el Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) para que al finalizar
los casos, se realicen sesiones plenarias con toda la generacidon de estudiantes y
con profesores de todas las asignaturas para recuperar los conceptos clave de los
casos desde el punto de vista de las diversas disciplinas, de tal manera que se
facilite la integracion del conocimiento y la participacién de los docentes con
diferentes enfoques.

Realizar proyectos académicos (investigacién, materiales diddcticos, revisiones
tedricas) compartidos del area de educacion médica, inter y multi
departamentales. El trabajo en comun es gratificante para los docentes y una
manera de disminuir la tensién que conlleva el ejercicio educativo en el
aislamiento de las aulas. También es una forma de incorporar a los profesores que
recién ingresan a la FM.

Considerar las actividades de formacién docente como espacios de reflexidn,
intercambio de conocimientos y experiencias de los profesores; en las estrategias
de los cursos o talleres otorgar un papel activo, creativo y colaborativo a los
profesores que les permita analizar y enriquecerse con las inquietudes y soluciones
gue sus colegas utilizan.

Seleccionar los contenidos tedricos pedagdgicos de las actividades de formacién
docente, integrados a las estrategias de ensefianza y congruentes con el contexto
de las asignaturas (contenidos temdticos, nimero de alumnos, espacios fisicos de
las aulas, tiempo de las clases). Asi mismo, propiciar la incorporacion de grupos
heterogéneos en la formacién disciplinar (médicos, bidlogos, quimicos, diferentes
especialidades) en las estrategias de colaboracion para romper la marcada

distancia identificada entre los médicos y no médicos. También que pertenezcan a
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las diferentes areas del Plan de Estudios (biomédica, clinica y sociomédica y
humanistica) para enriquecer la formacién con una vision ampliada con Ia
diversidad de puntos de vista y favorecer la integracidn bdsico- clinica.

Identificar a los profesores titulares con vocacidon docente para acompafiar con
realimentacién oportuna y permanente a los jévenes instructores que se inician en
la vida docente para darles orientacién, herramientas pedagégicas y estimular la
seguridad y la pasidn por ensefiar.

Ofrecer espacios para comentar y reflexionar en torno a las ventajas y limitaciones
de los resultados de los cuestionarios de opinidn de los estudiantes para evaluar el
desempeiio de los docentes, de tal manera, que los profesores tengan informacién
para valorar y considerar la realimentacién de sus estudiantes.

Brindar a los profesores en su formacién docente, contenidos y herramientas de la
dimension afectiva para su desarrollo personal como: inteligencia emocional,
manejo de conflictos, autoestima y atencién plena para proteger su bienestar y
beneficiar la interaccidn con estudiantes y colegas. Es una manera de atender a su
desarrollo personal, al problema de equilibrio “vida — trabajo” y la brecha
generacional.

Abrir espacios para el desarrollo de la competencia de comunicacién eficaz, se
considera que el 90% de la interaccion de los profesores con sus estudiantes es
comunicacidon y no solo son conocimientos, también actitudes. En toda relacién
interpersonal inevitablemente se movilizan emociones y el docente suele ser
objeto de transferencia por parte de sus estudiantes. Resulta evidente que el
desarrollo de la comunicacién es un tiempo bien invertido para que el profesor

desarrolle su autonomia y mejore su practica.

Es importante reconocer la calidad de la docencia en los profesores que también realizan

actividades de investigacion porque se ha documentado que la ensefanza y la

investigacion, lejos de ser actividades complementarias, suelen estar en conflicto, los

investigadores mas productivos tienen actitudes menos favorables hacia la ensefianza al

percibirla como un distractor de su labor esencial, mientras que los investigadores con
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menor produccién son mas comprometidos con la enseiflanza (Ramsden y Moisés, 1992, p.

23. cit pos Hattie y Winter 1996).

e Premiar a quienes ademads de la investigacién logran interactuar adecuadamente
con los estudiantes y llevar a cabo una didactica con resultados positivos para el
aprendizaje. Asi mismo, reconocer alin mas en los docentes su labor y trayectoria;
existe la medalla “ Dr. José Laguna Garcia” para los profesores que obtienen altos
puntajes en la evaluacién docente en opinién de los estudiantes. Este es un
estimulo muy positivo pero insuficiente en relacion con la complejidad vy

dedicacién que demanda la ensefianza.

Los sistemas de recompensa para el personal académico generalmente sélo reconocen las
publicaciones, y rara vez valoran la integracion y la aplicacién del conocimiento. Por lo que

se sugiere:

e Apoyar macro proyectos de investigacion del area basica y educativa que vinculen
a la investigacioén y la practica docente. Por macroproyectos se entiende los que
atienden problemas complejos y requieren la colaboracion de investigadores que
aporten diversas perspectivas disciplinares, conformando una pluralidad de
subproyectos de investigacion convergentes (Abreu y Ledn, 2016). Con ello se
propicia incrementar el nimero de proyectos e integrarlos para la solucion de un
problema comun. Esta estrategia permite la integracién de un mayor nimero de
docentes y de investigadores. Por ejemplo, el alto indice de reprobacién de los
estudiantes en los dos primeros afios de la carrera preocupa a estudiantes,
docentes y a la institucién. Generar un macro proyecto de investigacion que
atienda dicha situacion, donde docentes de las diversas areas del plan de estudios
se involucren formando sub proyectos puede ser una estrategia para vincular la
investigacion y la practica docente.

e Aumentar las circunstancias en las que la ensefianza y la investigacion tienen
ocasion de reunirse y ofrecer recompensas no sélo por una mejor ensefianza o una

mejor investigacidn, sino también por demostraciones de la integracién de la
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ensefianza y la investigacion. Esto es, que los docentes no necesariamente se
dediquen también a la investigacion, mas bien apoyar para que los profesores se
actualicen en las investigaciones educativas y de su disciplina y de esta manera
recompensar a los maestros por ensefiar el material actual, por los criterios que

utilizan para seleccionarlo y por sus recursos didacticos.

Llama la atencidn que ningln docente entrevistado y contratado por asignatura hiciera
referencia al Programa de Estimulos a la Productividad y al Rendimiento del Personal
Académico de Asignatura (PEPASIG) que consiste en un estimulo mediante el pago de una
cantidad mensual por cada tres horas semanales de clase frente a grupo (DGAPA. UNAM,

2015).

e Difundir entre la planta docente el programa PEPASIG, ya que es poco conocido

por los profesores y es una manera de reconocimiento a su esfuerzo.

La principal intencién de las recomendaciones es atenuar las diferencias y no buscar un
grupo totalmente homogéneo porque cada individuo tiene una historia de vida Unica y
una manera de incorporar el las reglas del juego en el campo de la FM. Mediante la
socializacién de las dos visiones (de pedagogia y medicina) en las actividades de formacién
docente, los profesores mas cerca de la tradicién podrian reflexionar en sus practicas del
pasado sin sobrevaluarlas, pero tampoco eliminarlas sin antes haber examinado su
utilidad, y los docentes mas lindantes con los cambios en la educacidén médica, mantengan
una actitud critica que reconozca el valor de las nuevas propuestas y de lo rescatable de la
tradicion. Con ello, se logran modificar las practicas docentes para que se incorporen en el
habitus. De lo contrario, al no propiciar la interaccién de ambas visiones y la participacion
interdisciplinaria de los docentes se puede recrudecer el aislamiento de los profesores,

porque no comparten las maneras de ensefiar y comprender a la medicina.

En los entrevistados la mayor satisfaccién docente estuvo en los logros futuros de sus
estudiantes; sienten compensado su esfuerzo cuando se reencuentran con alumnos que
no solo han terminado la carrera, sino que han sido capaces de continuar su formacién

médica, como especialistas, investigadores o docentes. Otra fuente de gran satisfaccion
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fue el pertenecer a la UNAM; mostraron orgullo de formar parte de una instituciéon que
tiene reconocimiento social y cuya tradicién forma parte importante de la historia del
pais, se le denomina “La Maxima Casa de Estudios”. Sin embargo, no mostraron este
mismo sentimiento hacia la FM, sintieron que la institucién no reconocié de manera

suficiente la labor docente y de alli derivaron las recomendaciones previamente descritas.

Para favorecer que la practica docente sea igualmente valorada que la investigacion, se
recomienda que asi como desde 1984 a través del Sistema Nacional de Investigadores se
reconoce la labor de los investigadores que contribuyen a la resolucién de los problemas
nacionales, otorgandoles distinciones y estimulos econdmicos con base en la calidad,
productividad, trascendencia e impacto de su trabajo; es indispensable contribuir a
mejorar la calidad de la docencia, impulsar la creatividad y valorar estas funciones
mediante la creacion de un Sistema Nacional de Docentes. Esta idea se ha comentado en
diferentes espacios académicos por ejemplo, en el estudio de Rueda y col (2016) que
incluyé la opinion de docentes de la UNAM. Seria acertado que la UNAM por su
trascendencia en el pais, sea una de las instituciones que inicie y promueva dicha
propuesta. Este sistema podria garantizar que haya recompensas para la practica docente
gue consideren la innovacidn y creatividad para el logro de aprendizajes, los criterios para
evaluar y los materiales didacticos utilizados. El sistema debe recompensar la creatividad,
el compromiso, la actualizacién disciplinaria y pedagdgica y el analisis critico en la

ensefnanza.
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Capitulo 11 Limitaciones del estudio

El presente trabajo se centrd en indagar la IPD de los docentes con un método cualitativo
por medio de entrevistas semi estructuradas. La limitacidn principal del estudio fue no
haber triangulado la informacién con otros métodos cuantitativos o cualitativos para darle

mas consistencia a los hallazgos.

La segunda limitacién implicé investigar la construccién de la IPD en una institucidn
publica que tiene la ventaja de ser la mas grande y de mayor tradicién en nuestro pais, sin
embargo la educacidon médica también se oferta en otras instituciones publicas y privadas
con caracteristicas diferentes en los tipos de contratacion, en la mision y vision del
profesional médico, en las concepciones pedagdgicas y en el prestigio que tienen en el
ambito social. Se considera que seria importante realizar estudios de la IPD en el escenario

clinico y en otras instituciones para tener una visién mds amplia del tema en estudio.
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Anexos

Anexo A. Rubros que se tomaron en cuenta para analizar los articulos encontrados.

Titulo, autores,
ano y fuente
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Método

Resultados

Discusion

Creating
pedagogical
spaces for
developing doctor
professional
identity.
Clandinin DJ &
Cueva MT.
Medical Education
2008

University of

Analizar el enfoque
de la practica
reflexiva narrativa
como una forma
de desarrollar una
identidad
profesional que
implique ser
cualificados
técnicamente,
como poseer
cuidado,
compasion y ética.

Investigacion
Cualitativa

Cuatro residentes
de medicina
familiar

Diez cartas en diez
semanas.
Reuniones 2 veces
por semana con 2
investigadores

Cémo aprender a
ser médico en
entornos culturales
diferentes

Complejidad de la
atencién médica al
conocer las
experiencias de los
pacientes

El proceso muestra
la importancia de
crear espacios
pedagdgicos para
contar y recontar
las experiencias
vividas como
médicos. La
reflexién narrativa
permite desarrollar
relatos individuales
sobre sus historias
personales,

para narrar sus )
Alberta, ) profesionales y
Edmonton cartas.

, culturales que
Alberta, Canada. estan entrelazadas
A dialogal Promover el Investigacion La idea de ser El propio

investigation of
"Who amlas a
teacher?”

Velde BO, Wittman
PP, carawan LW,
Knighy SM,
Pokornt ME.

J Allied Health
2010

College of Allied
Health Sciences,
East Carolina
University,
Greenville, USA.

didlogo en torno a
la pregunta
"¢Quién soy como
maestro ?“ para
reconocer la
identidad docente.

cualitativa,
intencional
sistematico de la
propia practica
profesional de la
ensefianza.
Mujeres
profesionales de la
salud. Proceso de
investigacion
dialdgica, para
explorar los
propios prejuicios
y supuestos acerca
de la ensefianza.

docente incluia ser
un "juez",
"aprendiz de por
vida", "puente
para el
aprendizaje", e
"investigador”. La
ensefianza se ve
afectada por la
temporalidad y el
medio ambiente.

cuestionamiento
del docente puede
empoderar a los
educadores de la
salud, cambiar la
practica educativa
y proporcionar
oportunidades
significativas para
el desarrollo
profesional de los
profesores. Como
profesores, somos
"alguien que
trabaja a través de
los desafios”.

Looking at teacher
identity through
self-regulation.
Cardelle-Elawar M
& Sanz de Acedo
Lizarraga ML.

Psicothema 2010
Universidad de
Navarra

Entender mejor las
creencias
fundamentales

y las experiencias
que dan forma ala
identidad
profesional
docente. Por
medio de un
modelo de auto-

Investigacion
cualitativa

Entrevista
realizada en pares
por los mismos
participantes con
caracter de didlogo
retrospectivo
(biografia

Se identificaron
tres temas los
cuales fueron
correlacionados
con la literatura:
1. La identidad del
docente es de
caracter complejo
en relacidn con las
vivencias de éxito

Se confirma la
complejidad de la
vida de los
docentes en el
trabajoy la
influencia de los
antiguos maestros
en su rol como
docentes.

Los relatos de los
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regulacion que
facilitar la reflexion
del docente sobre
sus ideas, grado de
compromiso y
experiencias que
forjan su identidad
profesional.
¢Cémo los
participantes
construyen su
vision de si mismos
como maestros?

¢ La conciencia de
su identidad
docente mediante
el uso del Modelo
Identificar, definir,
explorar y evaluar
(IDEA) como
planteamiento de
autorregulacion?

narrativa).

La informacidn fue
resumida en una
narracion escrita y
analizada segun
categorias
tematicas.

342 docentes
inscritos en un
curso de postgrado
sobre psicologia.

personal, la edad, y
el contexto cultural
2. El didlogo
retrospectivo
sirvio al mediador
para clarificar su
identidad
profesional desde
una perspectiva
motivacional

3. El modelo de
autorregulacion
facilité el proceso
de reflexion sobre
la conducta
escolar.

docentes se
construyen en
funcion de su
edad, afios de
experiencia, nivel
de grado, los retos
asumidos y el
contexto cultural.

Exploring dual
professional
identities, the role
of the nurse tutor
in

higher education in
the UK: role
complexity and
tensions

Adams R.

Articulo de
discusién

Journal of
advanced nursing
(2010)

Crownlinks
International
Training Network,
Barking, Essex, UK.

Presenta una
discusion sobre el
rol de la enfermera
como educadoray
enfermera a la luz
de la perspectiva
histérica vy las
teorias de la
identidad
profesional.

La literatura
revisada fue a
partir de 1960 a
2009. En:
Cumulated Index
Nursing And Allied
Heath Literature
Educational
Resources
Information
Centre,
Professional
Development
Collection and
Education-line
Para obtener una
vision histérica.
Las principales
frases utilizadas de
busqueda fueron:
La formacion de la
enfermeria
Educacion de la
enfermeria

Roles de los
enfermeros
Desarrollo
profesional

El ser enfermeray
educadora es un
rol complejo con
tensiones que
provoca problemas
en su practica.

Son expertos (as)
como enfermeros
(as) y como
Profesores (as)
Tensiones en
cuantoala
obligacién y ética
en la educacion de
la salud.

Se discute la
aparente
necesidad de
ganar estatus
profesional.

Las enfermeras
tienen la necesidad
de mantener un
conocimiento
especializado en su
practica, sin
embargo, hay poca
discusion en
relacion a la
necesidad de una
especializacion en

La combinacion de
las funciones del
enfermero(a) y el
maestro
desestabilizan la
identidad.

Se produce una
crisis de roles
cuando los
enfermeros (as)
educadores (as)
son incapaces de
demostrar sus
habilidades
profesional o
establecer su
posicion
profesional como
profesores.
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la practica
docente.

Creating stories to
live by: caring and
professional
identity formation
in a longitudinal
integrated
clerkship

Konkin J, Suddards
C.

Adv Health Sci
Educ Theory Pract.
2012

University of
Alberta

Este estudio
exploré el
desarrollo de una
ética del cuidado
en un modelo
longitudinal de
rotacion clinica
integrada. Usando
la empatia, la
compasién y
asumir la
responsabilidad
como descriptores
de cuidado al
paciente.

éCudlesla
experiencia vivida
por los estudiantes
en el Internado
Integrado a la
Comunidad
(integrated
Community
Clerkship (ICC))?

A través de un
estudio
fenomenoldgico
hermenéutico, los
autores se
centraron en los
relatos de los
estudiantes (de su
contacto con los
pacientes).
Generaron
conversaciones
reflexivas al final
de (ICC) con un
protocolo
semiestructurado
para fomentar la
conversacion.

25 estudiantes de
la Facultad de
Medicina y
Odontologia de la
Universidad de
Alberta

El ambiente
seguro, (bajo
supervision de un
médico docente)
donde los
estudiantes
participaron
tomando la
responsabilidad
del cuidado de sus
pacientes fomento
en los estudiantes
la construccién de
la identidad como
médicos.
Naciendo ésta en
la interaccion
paciente-alumno
basado en una
ética del cuidado.

La evolucion de la
identidad
profesional de un
estudiante de
medicina incluye el
surgimiento de una
ética del cuidado.
Los relatos de los
estudiantes
demuestran que el
modelo de la
Universidad de
Alberta ofrece
oportunidades
para que los
estudiantes sean
receptivos y
responsables para
con sus pacientes.
La ética del
cuidado fue parte
de la construccion
de la identidad
médica para los
participantes del
estudio.

Practice teaching:
professional
identity and
recognition.

Adams K.

Community Pract.
(2013

En este trabajo se
informa sobre los
resultados
preliminares de un
estudio con base
en la teoria
fundamentada que
examing el papel
percibido del
profesor de
practicas desde la
perspectiva de los
sujetos
involucrados.

Cualitativo
Entrevistas
individuales.
Muestra
seleccionada
intencionalmente
de 21 participantes
Una entrevista de
grupo focal con
seis educadores de
enfermeria de
practica
especializada.

El papel de un
profesor de
practica se realiza
de manera
diferente en las
diversas disciplinas
y organizaciones.
Esto confunde la
identidad
profesional del
profesor de
practicas y afecta
gue se reconozca
su rol.

El reconocimiento
del rol de profesor
parece ser la clave
para la
construccion de la
identidad
profesional.

Es esencial
desarrollar una
identidad
profesional sélida
para desempeiiar
el rol docente en
las practicas.
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Anexo B. Guia de entrevista

“Los dilemas de la identidad profesional docente de los profesores de la Facultad de Medicina

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
18.

de la UNAM”

¢A qué se dedica Usted?, ¢ Cudl es su profesiéon?

Ademas de la docencia, érealiza alguna otra actividad? écudl, en qué consiste? (clinica,
administrativa, investigacion), écudl es la primordial para Usted?

¢Cémo y cudndo, ingresé a las actividades docentes? Platiqueme su primera experiencia
frente a grupo

Cuando ingresé a la docencia, étuvo algun tipo de capacitacion? éDénde sucedid, qué le
ensefiaron, a quien conocié?

¢Como es la relacidn con sus estudiantes en el aula, describa una clase tipica?

¢Tiene interaccién con los estudiante fuera del aula? (orienta en asuntos personales,
realiza tutorias de contenidos, personales o de inquietudes profesionales) ponga un
ejemplo.

¢Qué hace para que sus estudiantes aprendan, cudles son sus principales actividades y
actitudes?

Cuénteme un evento en el que su relacidon con los estudiantes haya sido significativa para
usted.

Narre una experiencia en la que se haya sentido valorado como docente

¢Ha tenido experiencias o momentos en su quehacer docente que haya querido
abandonar la docencia? (si el docente narra un acontecimiento preguntar qué lo detuvo a
no hacerlo)

éCudndo se le ha presentado algun conflicto con estudiantes, pares o autoridades qué
hizo?

¢Qué tipo de relacion establece con los demas docentes, ¢ha hecho amistades?, ése retine
con algunos docentes dentro o fuera de la FM para platicar sobre sus experiencias
académicas, personales o para actividades recreativas? Describa alguna de estas
relaciones

¢Ha habido algin docente que haya influido o modelado su manera de ser como profesor?
¢Quién fue y qué encontré en él que lo inspirara?

¢Ha tenido oportunidades en la Facultad de Medicina (FM) para actualizarse en su labor
docente y en la disciplina que imparte? Reldteme una experiencia

¢éSe identifica con los docentes de la FM? Porqué, écomparte algo con el grupo de
docentes de la FM? (creencias, sentimientos, actitudes)

éComo se enterd de la modificacion del Plan de Estudios de la FM? ¢Recuerda cdmo
obtuvo la informacion?

¢Cémo ha implementado el Plan de Estudios 2010, platiqueme qué hace en sus clases?

En sus actividades docentes, éa qué le dedica mayor tiempo? (planeacion de clases,
material didactico, impartir el curso, elaborar y calificar exdmenes)
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19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.
27.
28.
29.

30.
31.

¢Ha notado algin cambio en su manera de ser, pensar o sentir a partir de las experiencias
gue ha tenido como profesor? Si es asi, éen qué sentido?

¢Tiene experiencia en investigacion, realiza algun tipo de investigacidn, en su disciplina o
en el drea educativa? Describa su experiencia en actividades de investigacion

¢Ha tenido oportunidad de expresar sus experiencias e ideas a las personas que toman las
decisiones académicas? Cuando lo hizo a quién recurri6 y cémo sucedieron los
acontecimientos

¢Ha participado en alguna actividad relacionada con el disefio curricular, con la evaluacion
o de gestién académica?, éen qué consistié su participacién, cdmo considera la
experiencia?

¢éLa evaluaciéon docente que se lleva a cabo en la FM le es Util, lo realimenta para mejorar
su practica? ¢ Cuando recibe la informacion qué hace con ella? Platiqueme su experiencia
¢Qué opinidn tiene de la remuneracidon econémica que recibe como docente? ¢Cémo
considera los mecanismos de evaluacion de la FM para otorgar estimulos vy
reconocimientos? Cuénteme su experiencia

¢Cémo considera su tipo de contratacion?, éle da seguridad el tipo de contratacidon que
tiene? Expliqueme su caso

¢Qué le significa ser profesor de la FM? ¢Cémo se refleja en su vida cotidiana?

¢Qué metas profesionales tiene como docente?, i quiere seguir siéndolo? ¢Por qué?
¢Cudles son sus principales preocupaciones en su quehacer docente?

¢Como piensa que la institucion puede apoyarlo en su tarea docente? ¢(Tiene alguna
sugerencia?

¢Qué es lo mas positivo de ser docente de la FM?

¢Qué es lo negativo de ser docente de la FM?
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Anexo C
Carta de consentimiento para el proyecto

“Los dilemas de la identidad profesional docente de los profesores de la Facultad de Medicina de
la UNAM”

Responsable: Mtra. Tania Vives Varela.

Agradezco su tiempo para llevar a cabo esta entrevista cuyo propdsito es indagar como se
construye la identidad profesional del docente de la Facultad de Medicina. Su participacién es
voluntaria, en el momento que lo desee podemos interrumpir. Los testimonios seran grabados y
en la transcripcién se manejaran de forma andénima.

Consiento participar en el proyecto

Fecha Nombre Firma

Sexo F( ) M( )
Edad:

Tipo de contratacion:

Antigiiedad docente:

Asignaturas que imparte:
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Anexo D.

Arbol de categorias

1. Trayectoria Docente
1.1 Formacién disciplinar
1.1.1 Médico
1.1.2 No médico
1.2 Inicio de actividades
1.2.1 Capacitacion
1.2.2 De manera empirica
1.3 Ejemplo de un docente como modelo a seguir
1.4 Actualizacién docente
1.5 Trabajo individual
1.6 Interaccién con pares
1.6.1 Profesional
1.6.2 Amistad
1.6.3 Social y recreativas
1.7 Espacios de intercambio académico
1.7.1 Tomado en cuenta*
1.8 Identificacidn con pares
1.9 Vida personal
1.9.1 Repercusiones de la docencia en la vida personal
1.9.2 Aprendizaje de la experiencia docente
1.9.3 Sentido de pertenencia
1.9.4 Superacion personal
1.9.5 Limitacidn de actividades familiares y sociales
1.10 La vida personal en la docencia
1.10.1 Duelos
1.10.2 Ciclo de vida
1.10.3 Salud
1.11 Creencias de la docencia
1.12 Concepcidn del estudiante*
2. Actividad profesional
2.1 Docencia

2.1.2 Practica Docente
2.1.2.1 Tipos de interaccion con estudiantes
2.1.2.1.1En el aula
2.1.2.1.1.1 Comunicacion
2.1.2.1.2 Fuera del aula
2.1.2.1.2.1 Asesorias académicas
2.1.2.1.2.2 Orientacién personal
2.1.2.1.2.3 Orientacién profesional
2.1.2.1.2.4 Comunicacion en linea
2.1.2.2 Actividades en el aula
2.1.2.2.1 Planeacién
2.1.2.2.2 Material didactico
2.1.2.2.3 Estrategias de ensefianza y aprendizaje
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2.1.2.2.4 Evaluacién
2.1.2.2.5 Implementacidn del Plan de Estudios
2.1.2.2.6 Innovar*
2.1.2.3 Evaluacién docente
2.1.2.3.1 Realimentacién
2.1.2.4 proyectos curriculares*

2.2 Clinica

2.2.1 Institucional

2.2.2 Privada
2.3 Investigacién

2.3.1 Disciplinar

2.3.2 Educativa

2.3.3 Otros proyectos (editorial, programas institucionales)
2.4 Administracion/gestion

2.4.1 Comisiones

2.4.2 Grupos de trabajo

2.4.3 Comités
2.5 En otras instituciones

2.5.1 Docencia*

2.5.2 Otros proyectos*
2.6 Responsabilidad en la formacion de estudiantes*
2.7 Otras actividades académicas en FM*

3. Institucional
3.1 Modalidad de contratacién
3.1.1 Tipo de nombramiento
3.1.1.1 Satisfaccion *
3.1.1.2 Expectativas
3.1.2 Remuneracién econdmica
3.1.2.1 Seguridad
3.1.2.2 Justa
3.1.3 Beneficios econdmicos
3.1.3.1 Prestaciones
3.2 Evaluacion académica
3.2.1 Promociones y estimulos
4.2.2 Reconocimientos
3.3 Participacién en actividades del Departamento
3.3.1 Académicas
3.3.2 De gestion
3.3.3 De evaluacién
3.4 Ventajas de ser profesor
3.5 Apoyo de la Facultad para mejorar la docencia*

4. Dimension afectiva

4.1 Preocupaciones y reveses del ser docente
4.1.1 Devaluacién de su actividad docente
4.1.2 Sentimientos
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4.1.3 Actitudes
4.2 Conflictos

4.2.1 Estudiantes

4.2.2 Pares

4.2.3 Autoridades

4.2.4 Mecanismos de apoyo
4.3 Satisfacciones

4.3.1 Valoracién de su actividad docente
4.4, Metas

Nota: Las categorias emergentes se sefialan con un asterisco
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