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sido relevante para la formacién de profesionales de la salud, ya que es una cien-
cia que permite comprender el funcionamiento del cuerpo humano y, por ende,
resulta necesaria para una adecuada préctica clinica. No obstante, los procesos
de formacién no han contemplado de forma integral la ensefianza, el aprendizaje
y la evaluacién, lo que dificulta la comprensién de la anatomia y compromete
la idoneidad de la formacién de los futuros profesionales. Este articulo de inves-
tigacion describe los procesos de ensefianza, aprendizaje y evaluacién en una
asignatura de Anatomia Macroscépica Humana | de un programa académico
de Medicina y Cirugia en la Ciudad de Cali, Colombia, desde la perspectiva
tedrica del conocimiento pedagégico de contenido. Se realizé un estudio de caso
de cuatro fases utilizando como técnicas la observacién participante, el diario
de campo y la entrevista semiestructurada. La poblacién participante incluyé a
noventa estudiantes de segundo semestre y dos estudiantes de cuarto semestre
del programa académico de Medicina y Cirugia, asi como a cuatro profesores
del drea de AMH. Se encontré que la ensefianza se concibe como la transmisién
de conocimiento, mientras que el aprendizaije recae en el estudiante, quien debe
comprender de forma auténoma las ideas principales de la AmH. La evaluaciéon
se orienta principalmente hacia la calificacién. La experiencia docente permitié
identificar un desconocimiento de la forma en que los estudiantes aprenden las
ideas principales de la AMH y cémo la ensefianza y la evaluacién podrian articu-
larse para favorecer dicho aprendizaje.
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Abstract

The teaching of human macroscopic anatomy (HvA) has traditionally been relevant for the training
of health professionals, as it is a science that allows for understanding the functioning of the human
body and, therefore, is necessary for adequate clinical practice. However, the training processes have
not comprehensively addressed teaching, learning, and assessment, which hinders the understanding
of anatomy and compromises the suitability of future health professionals’ training. This research
article describes the teaching, learning, and assessment processes in a Human Macroscopic Anatomy
| course within a Medicine and Surgery program in Cali, Colombia, from the theoretical perspec-
tive of pedagogical content knowledge. A four-phase case study was conducted using participant
observation, field notes, and semi-structured interviews as techniques. The participants included
ninety second-semester students and two fourth-semester students from the Medicine and Surgery
academic program, as well as four HMA area professors. It was found that teaching is conceived as
the transmission of knowledge, while learning falls on the student, who must autonomously grasp
the main ideas of HvA. The assessment is mainly oriented towards grading. The teaching experience
revealed a lack of understanding of how students learn the main ideas of HwA and how teaching
and assessment could be integrated to support this learning.

Keywords

human anatomy; teaching; learning; assessment; evaluation

Resumo

O ensino da anatomia macroscépica humana (amH) tem sido tradicionalmente relevante para a
formacdo de profissionais de satde, pois é uma ciéncia que permite entender o funcionamento
do corpo humano e, portanto, é necessdria para a prdtica clinica adequada. No entanto, os
processos de formacdo néo tém contemplado de forma integral o ensino, a aprendizagem e a
avaliacéo, o que dificulta a compreensdo da anatomia e compromete a adequacéo da formacéo
de futuros profissionais. Este artigo de pesquisa descreve os processos de ensino, aprendizagem e
avaliacdo em uma disciplina de Anatomia Macroscépica Humana | de um programa académico
de Medicina e Cirurgia na cidade de Cali, Colémbia, sob a perspectiva teérica do conhecimento
pedagdgico do contetdo. Foi realizado um estudo de caso de quatro fases, utilizando técnicas de
observacdo participante, didrio de campo e enfrevista semiestruturada. A populacéo participante
incluiu noventa estudantes do segundo semestre e dois estudantes do quarto semestre do programa
académico de Medicina e Cirurgia, bem como quatro professores da drea de amH. Verificou-se que
o ensino é concebido como a transmisséo de conhecimento, enquanto a aprendizagem recai sobre
o estudante, que deve compreender de forma autbnoma as ideias principais da AMH. A avaliacdo
estd principalmente orientada para a atribuicdo de notas. A experiéncia docente permitiu identificar
um desconhecimento sobre como os estudantes aprendem as principais ideias da AMH e como o
ensino e a avaliacdo poderiam ser articulados para promover essa aprendizagem.
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Introduccidén

Tradicionalmente, la ensefianza (E) de la anato-
mia macroscopica humana (amH) se ha llevado
a cabo mediante clases tedricas, en las que el
profesor tiene un papel protagénico al transmitir
conocimientos, seguidas de actividades prdacticas
donde los estudiantes observan las estructuras
del cuerpo humano utilizando diferentes modelos
anatémicos (Moro et al., 2017; Mitrousias et
al., 2021; Chen et al., 2017). El objetivo de la
ensefanza es la acumulacién de conocimiento
(Brustein, 2014); el aprendizaje (A) se considera
acumulativo-declarativo, y la evaluacién (Ev)
se concibe como la constatacién objefiva de
lo memorizacién de las estructuras mediante
una evaluacién sumativa centrada en el conte-
nido. Esto pone de manifiesto la necesidad de
transformar la ensefanza, el aprendizaje y la
evaluacién en una visién integral que involucre
el pensamiento critico, el aprendizaje profundo,
comprensivo y creativo, con una evaluacién cen-
trada en el proceso. De esta manera, el objetivo
del presente trabajo fue describir los procesos de
ensefanza, aprendizaje y evaluacién en la asig-
natura del programa académico de Medicina y
Cirugia de una universidad publica en la ciudad
de Cali, Colombia. Esta descripcion permite que
los profesores reflexionen sobre los procesos de
E-A-Ev y, a su vez, los conciban como procesos
integrados.

Antecedentes

Las investigaciones sobre la E-A-Ev de la avH
han cuestionado la forma mds eficiente de
ensenar y aprender, por lo que han propuesto
estudios en su mayoria de tipo cuantitativo
(Yousut et al., 2020; Fleague et al., 2018;
Vitorino et al., 2020; Chirculescu et al., 2007;
Osorio et al., 2022), centrados en conocer
porcentajes de aprobacién, aceptacién, sa-
tisfaccién y diferencias significativas entre las
estrategias de ensefanza-aprendizaje (Moro

etal.,2017; Fleague etal., 2018; Chenetal.,
2017; Vitorino et al., 2020; Zibis et al., 2021).

La mayoria de las investigaciones se han
centrado en comparar las notas obtenidas por
los estudiantes al abordar la ensefianza-apren-
dizaje con diferentes estrategias, y en la mayo-
ria se evidencia una desarticulacién entre los
procesos de E-A-Ev (Zibis et al., 2021; Moro et
al., 2017; Fleague et al., 2018). Esto permite
evidenciar un vacio en la comprensién de cémo
los estudiantes logran construir conocimiento
en esta drea y cémo los docentes pueden de-
sarrollar propuestas de E-A-Ev que disminuyan
el énfasis transmisionista (Osorio et al., 2022).

Marco tedrico

Conocimiento pedagédgico del
contenido (pck)

El pck reconoce y representa el conocimiento
profesional de los profesores, que se distingue
de otros profesionales y aumenta con la ex-
periencia en el aula (Shulman, 1987). El pck
no solo se centra en la ensefianza, sino que
también incluye el conocimiento especifico
del Grea: el docente destaca las ideas mds
importantes de la clase y presenta el tema
de diferentes maneras (mediante analogias,
ilustraciones, ejemplos, explicaciones y de-
mostraciones) para facilitar la comprensién
de sus estudiantes, sin dejar de reconocer sus
concepciones previas. La base de conocimien-
tos del profesor comprende siete categorias,
dentro de las cuales se encuentra el pck (Shul-
man, 1987). Esta ha sido la mds estudiada y
es considerada un modelo fructifero para la
investigacién de la ensefanza de las ciencias,
la elaboracién de curriculos y el disefio de
propuestas de formacién inicial y continua.
Este hecho ha dado lugar a varios modelos
que representan el desarrollo, la integraciény
la transformacién del pck (Ferndndez, 2015).
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Park y Oliver (2008) indican que el pck es influenciado por las preguntas de
los estudiantes, el pensamiento critico, las respuestas verbales y no verbales, y la
evidencia del aprendizaje, especialmente la comprensién de las ideas previas de
los estudiantes. Por tanto, la capacidad de los profesores para comprender a sus
estudiantes es esencial, ya que ellos pueden influir en las prdcticas de ensefianza.
Es fundamental tener en cuenta el estado cognitivo y afectivo de los estudiantes con
respecto al aprendizaje para realizar ajustes a los procedimientos pedagdgicos. Estos
autores proponen el modelo hexagonal del pck para la ensefianza de las ciencias. El
PCK representa el conocimiento central que influye y a su vez es influenciado por las
orientaciones y estrategias instruccionales para la ensefianza, la eficacia del profesor,
la evaluacién, el curriculo y la comprensién de los alumnos (figura 1). Este modelo
permite comprender como se desarrolla el pck en la préctica de los profesores, a
través de procesos de reflexion en la accién y sobre la accién (Ferndndez, 2015).

Existen diferentes formas en que se ha documentado e investigado el pck.
En la educacién cientifica, uno de los instrumentos ampliamente utilizados es la
representacion de contenido (CoRe), un instrumento de investigacién que bus-
ca acceder al conocimiento del docente sobre la ensefianza de determinados
contenidos y permite analizar aspectos particulares del pck (Ferndndez, 2015).
Este instrumento se utilizé en esta investigacién con el fin de conocer la forma
en que se ensefa, aprende y evaltan las ideas principales de la avH, desde la
perspectiva de los profesores.

Figura 1. Modelo hexagonal del pck
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Anatomia macroscépica humana

La anatomia es el estudio de los cuerpos
organizados y contempla la descripcién de
las estructuras corporales en cuanto a forma,
relacién y funcién (Lippert, 1996). Los térmi-
nos de la anatomia humana se encuentran
redactados en latin, idioma utilizado como
base para generar los listados en otros idio-
mas. Adicionalmente, dentro de los principios
de esta terminologia, se considera que la
nomenclatura debe tener un valor informati-
vo y descriptivo (Latarjet, 2013), que incluya
los ideas principales de la AvH, tales como
posicién, direccién, planimetria, términos de

relacién y comparacién.

Metodologia

El presente trabajo se enmarca en el proyecto
“Modelos 3D para la ensefianza y aprendizaje
de la Anatomia Macroscépica Humana”, ava-
lado por el comité de ética de investigacién en
salud de la Universidad del Valle (089 023).
Se conté con el consentimiento informado
de los participantes. Esta investigacion es de
corte cualitativo, con un enfoque interpretativo
y naturalista (Creswell, 2016). Se investigé el
fenémeno en su ambiente natural (aula), inter-
pretando las practicas de E-A-Ev en funcién de
los significados otorgados por: 1) cuatro pro-
fesores del drea de Anatomia Humana, 2) un
grupo de 90 estudiantes de segundo semestre
del programa académico de Medicina y Ciru-
gia de la Universidad del Valle, matriculados
en la asignatura de Anatomia Macroscépica
|, y 3) dos estudiantes de cuarto semestre del
mismo programa.

La investigadora principal establecié con-
tacto previo con la poblacién de estudio para

poder estar presente en el lugar observando
y preguntando constantemente. El trabajo de
campo exigié dedicacién de tiempo para lo-
grar una comprensién adecuada de la practica
y sus significados. Durante este se registré cada
uno de los acontecimientos de forma constante
y sistemdtica en multiples fuentes de evidencia
como la observacién participante, el diario de
campo vy las entrevistas semiestructuradas. El
proceso se desarrollé en 4 etapas:

Etapa 1. Se aplicd una entrevista semies-
tructurada a la profesora coordinadora del
curso de AMH |y a dos estudiantes de cuarto
semestre del programa de Medicina y Cirugia
que ya habian cursado la asignatura en el
afo anterior, para conocer las concepciones
sobre los procesos de E-A-Ev. Las entrevistas
se realizaron mediante la plataforma de vi-
deoconferencias Meet y fueron grabadas para
retomar la informacién.

Etapa 2. Observacién participante de las
clases tedricas y prdcticas de la asignatura de
AMH | durante 16 semanas.

Etapa 3. Registro de diario de campo
basado en una guia de observacién que tuvo
como funcién anotar los datos y posibilitar una
permanente reflexién sobre cémo aprenden
los estudiantes las ideas principales de la AmH
y como la ensefianza y la evaluacién pueden
favorecer este proceso.

Etapa 4. Recopilacién de material audio-
visual de las actividades relacionadas con los
procesos de E-A-Ev de la AMH. Se obtuvo mate-
rial audiovisual de: 1) una clase teérica de AmH
| accediendo a una de las clases transmitidas
de forma simultdnea por videoconferencia
Meet, y 2) una clase préctica de la asignatura
de AMH I, realizada en el anfiteatro del labo-
ratorio de anatomia (figura 2).
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Figura 2. Grabacién de clase préctica en el anfiteatro de la Universidad del Valle. Imagen
recreada a partir de una fotografia real. En ella se puede observar a la camarégrafa
grabando una clase préctica de la asignatura de avH |, realizada en el anfiteatro

Fuente: elaboracién propia.
Manejo de la informacién

Se llevd a cabo la sistematizacién de los diversos materiales obtenidos durante
el estudio. Para ello, se organizé el diario de campo en 16 semanas, incluyendo
las transcripciones de las entrevistas, grabaciones y conversaciones, asi como la
descripcién detallada de las clases y las fotografias. Posteriormente, se realizé
un indice analitico del diario de campo que indicaba la semana, la fecha, el
evento, la duracién, la actividad de investigacién, los datos recolectados y su
ubicacién.

Resultados y andlisis
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Ensefanza

La ensefianza de la asignatura de AMH | estuvo a cargo de un grupo de 6 profeso-
res, compuesto por 3 mujeres y 3 hombres, con formacién profesional en dreas
de la salud y estudios de posgrado en Ciencias Biomédicas con énfasis en amH.
Los docentes concebian la ensefianza como la transmisién de conocimiento de
temas organizados por regiones segn el programa del curso.
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Cada tema se abordaba mediante una
clase teérica de dos horas de duracién, y su
planificacién estaba a cargo de la profesora
coordinadora del curso. Estas clases estaban
dirigidas a un grupo de entre 90 y 100 estu-
diantes. Durante la clase, el profesor asumia
un papel central en el aula, esperando que los
estudiantes hubieran leido previamente el tema
para resolver dudas y mejorar su comprensién
en clase.

Como recurso pedagédgico, se utilizaban
diapositivas proyectadas en un telén mediante
un video beam. Estas presentaciones incluian
imagenes de las estructuras anatémicas, la
mayoria tomadas del Atlas de anatomia de
Netter (2018). Las imdgenes representaban
diferentes estructuras en diferentes cortes, vis-
tas y ampliaciones, acompafadas de letreros
que indicaban sus nombres y diferenciadas
por colores (figura 3).

Figura 3. Diapositivas utilizadas en clase. Imagen tomada de las diapositivas utilizadas por la profesora

coordinadora en la clase de anatomia de crdneo

CABEZA

Crdneo - Orbita

Fisura orbitaria

superior Esfenoidal
Fisura orbitaria
inferior Cigomdtico

Fuente: elaboracién propia.

En las clases, la profesora preguntaba a
los estudiantes si tenfan dudas o los alentaba
a hacer comentarios o preguntas; sin embar-
go, los estudiantes permanecian callados la
mayor parte del tiempo. La figura 4 recrea
una clase tedrica convencional, donde se
puede observar el aula con varios estudian-
tes mientras la profesora se ubica frente a

Etmoidal

Canal éptico

Lacrimal
(tfévea lacrimal)

Maxilo Palatino

ellos, proyectando imdgenes de estructuras
anatémicas y explicando su forma, ubicacién,
relacién y funcién. Los estudiantes se encuen-
tran en sus sillas individuales escuchando el
discurso; sin embargo, la voz de la profesora
no tiene la intensidad suficiente para llegar a
toda el aula, lo que dificulta la concentracion
de los estudiantes.
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Figura 4. Clase tedrica de avH 1. Dibujo elaborado en el programa Photoshop,
recreado a partir de una fotografia real. Muestra una clase tedrica de AmH |

Fuente: elaboracién propia.

Después de la clase tedrica, se realiza una préctica en el anfiteatro. Este
espacio es amplio, iluminado, ventilado y requiere del uso de elementos de pro-
teccion personal. Cuenta con 20 mesas en las que reposa un cadéver en estado
de conservacién y contenedores con érganos, segmentos y regiones anatémicas
aisladas. Los estudiantes, haciendo uso de estos elementos, deben identificar y
diferenciar las estructuras anatémicas abordadas en la clase tedrica previa. Los
estudiantes son divididos en dos grupos de aproximadamente 50 estudiantes,
utilizan una guia de estudio y estdn acompanados por tres profesores, dos asis-
tentes de docencia y 2 monitores. Cada grupo se divide a su vez en subgrupos
de 2 o 4 estudiantes por mesa para que puedan recibir asesoria de alguno de
los docentes o monitores de forma personalizada.

Los profesores tienen diferentes enfoques durante la clase prdctica. Algunos
explican nuevamente las estructuras utilizando la pieza anatémica cadavérica en
estado de conservacién, mientras que otros permiten que los estudiantes consul-
ten las guias de estudio e intenten ubicar las estructuras anatémicas y aclaren
sus dudas. Es importante mencionar que los caddveres, érganos y segmentos
anatémicos presentan diferencias en cuanto al tamafo, conservacién, técnica
de diseccién y deterioro de los tejidos, lo cual difiere del material expuesto en
la clase tedrica.



Estas gufas fueron elaboradas por una
profesora jubilada con mas de 30 afios de ex-
periencia en el Departamento de Morfologia.
Dichas guias se centran en la identificacién
de estructuras anatémicas, proporcionan
una breve introduccién al tema e indican la
posicién en la que se debe ubicar el caddver,
asf como un paso a paso de las estructuras
que se pueden observar en las diferentes re-
giones y las relaciones anatémicas descritas
que se deben seguir. Estas guias no plantean

TECNE
DIDAXIS

preguntas, ni utilizan fotografias, esquemas
o figuras.

Los estudiantes tienden a ubicarse en
grupos de seis o diez infegrantes en las mesas
(figura 5); sin embargo, dependiendo de la
regién anatémica, es dificil que un grupo de
mds de cuatro estudiantes pueda observar las
estructuras. Los estudiantes prefieren que el
profesor dé su discurso sobre la forma, ubi-
cacién, relacién y funcién de las estructuras
mostrédndolas en el material cadavérico.

Figura 5. Clase préctica en anfiteatro. Dibujo elaborado en el programa Photoshop, recreado a partir

de una fotografia real. Muestra una clase préctica de anfiteatro

Fuente: elaboracién propia.

Lo anterior se debe a que los estudiantes
refieren dificultad para identificar y diferenciar
estructuras anatémicas en el caddver por su
cuenta. En este sentido, el Atlas de anatomia
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humana, el estudio independiente, la guia de
estudio y la clase tedrica que conforman el
proceso de ensefianza no son suficientes para
el aprendizaje.
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Las entrevistas realizadas a la profesora coordinadora del curso y a los dos
estudiantes permitieron identificar la concepcién que tienen sobre la ensefianza
de la AMH.

Las personas entrevistadas consideraban que la ensefanza debe centrarse
en la transmisién de informacién, razén por la que el profesor debe ser el pro-
tagonista en la clase. Ademds, consideran que para trabajar como profesor de
la asignatura es fundamental tener formacién especifica en el drea, a pesar de
no contfar con formacién pedagégica, como se evidencia a continuacién:

Considero que ensefar es frasmitir un conocimiento de la manera mds agradable
posible [...]. Estudié la Maestria en Anatomia Macroscépica Humana. Lo hice para
complementar mi especialidad. Yo no pensaba en ser profesora; sin embargo,
cuando iba finalizando la maestria me dieron la oportunidad de ensefiar. Quedé
atrapada totalmente. La docencia se convirtié en una actividad que podia hacer
por gusto. A lo largo del tiempo me he ido dando cuenta que he cometido un
millén de errores en la docencia y he visto también cémo he evolucionado en el
proceso. Cuando miro hacia atréds, la profesora que era antes es ofra. Antes, para
mi ensefar era transmitir una informacién. Yo me estudiaba la clase, la prepa-
raba, daba mi discurso. Esto ha cambiado mucho. Esto me lo han ensefiado los
estudiantes, porque hay muchos de ellos que quieren participar, se permite que
ellos hablen. Ensefar se ha vuelto més complejo, creeria que aprender también
serd mas dificil. (Clara, profesora del drea de Anatomia Humana, Departamento
de Morfologia, respuesta a entrevista)

La ensefianza es cuando los profesores nos dan la informacién [...]. Para
ensefiar es muy importante la sencillez y la claridad con la que se dan los temas,
donde los profesores nos dan la informacién, pero no tan pesado. (Karina,
Estudiante de Iv semestre del programa académico de Medicina y Cirugia,

respuesta a entrevista)

La ensefanza de tipo transmisivo se ha caracterizado por ser la mas utilizada
a nivel mundial (Fu, 2022; Kalthur, 2022; Burstein, 2014), y es evidente en este
caso en las clases teéricas y prdcticas. Esto se refleja en el enfoque centrado
en las explicaciones del profesor, apoyadas en analogias con el propio cuerpo,
representacion de algunas relaciones anatémicas mediante gestos, modulaciones
en la intensidad de la voz y aplicaciones clinicas sencillas. Ademds, se diversifican
los recursos, como imdgenes de estructuras anatémicas, caddveres, érganos y
piezas anatémicas en estado de conservacién.

La ensefianza de la aMH perpetta el error de asumir que los cuerpos son idén-
ticos y, por tanto, subrepresenta ciertos cuerpos y tonos de piel (Finn et al., 2022).
Es importante identificar acciones y oportunidades para que el espacio educativo
sea inclusivo mediante la descolonizacion del curriculo. En este sentido, es nece-
sario evitar la representacién de los individuos de una manera particular y crear
espacios y recursos para un didlogo entre diferentes miembros de la comunidad
educativa sobre cémo imaginar y dar cabida a las diferentes culturas y sistemas



de conocimiento en el plan de estudios, asf
como considerar multiples perspectivas.

Una forma de contribuir a la descoloni-
zacién del conocimiento es la planteada por
Llano et al. (2016). Los autores refieren la
necesidad de incorporar la interdisciplinarie-
dad desde diferentes dreas del conocimiento
en los procesos de ensefianza, asf como
fomentar desde las actividades diddcticas,
metodoldgicas y curriculares la solucién de los
problemas con una mirada integral. Ademds,
es fundamental que los profesores participen
en debates interdisciplinarios aplicando los
conocimientos resultantes de su propia ense-
fianza y estén dispuestos a actuar tanto como
estudiantes como profesores, es decir, expertos
en su drea y novatos en ofras.

La ensefianza de las ciencias bdsicas se
ha trabajado sin una relevancia clinica que
permita comprender el para qué se aprende,
resultado de multiples factores, como el hecho
de que el curriculo de Medicina sea fragmen-
tado, obsoleto y estdtico (Frenk et al., 2011).
La forma tradicional de ensefiar AMH ha sido
de forma expositiva-magistral, y la préctica de
laboratorio en muchas ocasiones se convierte
en ofra clase magistral més. La ensefanza
de las ideas principales de la AMH, como la
posiciéon anatémica humana, la planimetria
y los términos de relacién y comparacién,
son fundamentales para que el estudiante
pueda comprender el contenido tratado en
la asignatura. Intentar aprenderlo sin esta
comprensién hard que el estudiante aprenda
términos anatémicos aislados de memoria, sin
poder relacionar, diferenciar y utilizar ese co-
nocimiento en correlaciones clinicas bdsicas.

Aprendizaje

Se asume que el aprendizaje estd a cargo de
los estudiantes, quienes deben leer los temas
por su cuenta antes de la clase. No es comdn

que los profesores utilicen preguntas o talleres
orientadores, dado que el estudiante cuenta
con el programa de curso en el que se indica
el tema a tratar en cada una de las sesiones y
se recomiendan libros de texto y atlas de AmH.
La profesora considera que el aprendizaje se
logra cuando el estudiante puede comprender
una correlacién anatomo-clinica. Sin embar-
go, el aprendizaje es complejo, puesto que
para que los estudiantes logren comprender
la AMH necesitan entender sus ideas principales
(posicién anatémica, planimetria, términos de
relaciéon y comparacién). Adicionalmente, es
importante la observacién y palpacién de las
estructuras reales, como se evidencia en las
siguientes alocuciones:

Todo lo que es visual y cuando uno logra
ubicarse espacialmente en el anfiteatro, per-
mite entender. Es fundamental ver videos en
los que se utilizan caddveres humanos: son
geniales para aprender anatomia. Realizo
resUmenes y dibujo esquemas que repre-
senten las estructuras. (Karina, Estudiante
de v semestre del programa académico de

Medicina y Cirugia, respuesta a entrevista)

El aprendizaje es més adecuado
cuando dibujamos, permite ubicarse es-
pacialmente, permite acercarse al cono-
cimiento. Es muy importante la préctica:
poder ver, manipular; permite comprender
la textura, observar la forma. Quisiera po-
der hacer diseccién cadavérica de forma
més amplia. También utilizo las aplicacio-
nes 3D; me parecen espectaculares, acer-
can mucho a las estructuras. Para estudiar
leo un libro de texto y voy observando a la
misma vez el atlas de anatomia, asf logro
comprender mds. (Nicolds, Estudiante de
v semestre del programa académico de

Medicina y Cirugia, respuesta a entrevista)

Una de las actividades de aprendizaje que
realizan los alumnos es el estudio independiente
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en el laboratorio de anatomia, donde observan detalladamente las estructuras
anatémicas, identifican la lateralidad, palpan las piezas, comparan los diferentes
especimenes a partir de similitudes, diferencias y variaciones, y contrastan las
estructuras anatémicas cadavéricas con otros recursos como libros de texto, atlas
de anatomia humana fisico o virtual, estructuras éseas, modelos pldsticos 3D,
esquemas elaborados por ellos mismos y la palpacién de su propio cuerpo. Los
estudiantes foman fotografias con sus celulares y entre si intercambian métodos
de estudio, comparten y crean mnemotecnias que les permitan comprender los
temas de interés. El estudio de las piezas por separado no permite que puedan
ubicarse espacialmente, por lo que los estudiantes que han revisado el tema con
anterioridad explican a sus companeros la ubicacién y relacién de las estructuras.

En lafigura 6 se puede observar un grupo de alumnos estudiando el tema de
osteologia de miembro inferior, articulando las estructuras éseas para ubicar la
lateralidad, e identificando cémo se relacionan las estructuras en cada segmento.
Del mismo modo, analizan las caras articulares y su funcién.

Figura 6. Grupo de alumnos estudiando en el laboratorio de anatomia. Dibujo elaborado
en el programa Photoshop, a partir de una fotografia tomada en el laboratorio de

anatomia durante el estudio independiente del tema de osteologia del miembro inferior

Fuente: elaboracion propia.



Figura 7. Material de estudio tomado después de la clase de generalidades de amH | compartido por

Leidy, estudiante de segundo semestre del programa académico de Medicina y Cirugia

Fuente: elaboracién propia.

Los alumnos elaboran diferentes mate-
riales y estrategias de estudio: tomar apuntes
de diferentes formas, buscar imdgenes en
Internet que representen las estructuras ana-
témicas, dibujar, utilizar textos para colorear
estructuras anatémicas o redactar resimenes
de forma digital. Por ejemplo, la estudiante
Leidy compartié los apuntes que elabora de
forma digital. Estos contienen informacion
precisa, resumida y organizada, representada
a través de notas que acompafan las ima-
genes que muestran la idea estudiada. Los
términos anatémicos y aquellas palabras des-
conocidas para la estudiante son aclaradas
entre paréntesis utilizando su conocimiento
previo (figura 7).

La estudiante Nancy también compartié
algunos de sus apuntes. Ella subraya el libro
de texto y elabora fichas en las que resume
el contenido estudiado. Al revisarlos, se en-
cuentra que la estudiante confunde algunos
términos, especialmente los correspondientes
a la clasificacién de las articulaciones. Este
hecho puede indicar que la estudiante no
comprende la clasificaciéon de las articula-
ciones, confunde la informacién contenida
en el texto y se aprende los nombres de estas
sin darles un sentido (figura 8). En la imagen
de la izquierda se puede observar un pérrafo
del texto de anatomia humana de Delgado
(2017), y a la derecha las fichas de estudio
elaboradas por la estudiante.

Figura 8. Fichas de estudio elaboradas por estudiante. Material de estudio compartido por Nancy,

estudiante de segundo semestre del programa académico de Medicina y Cirugia

Fuente: elaboracién propia.
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El aprendizaje de la amH I no es facil debido a que esta drea de conocimiento
presenta un contenido complejo, conceptos abstractos y un gran nimero de
términos profesionales. Ademds, adolece de la falta de una organizacién légica
en las descripciones de los sistemas corporales (Fu et al., 2022). Uno de los
conceptos més complejos de entender en anatomia es la ubicacién espacial.
Para su aprendizaje, es necesario que el estudiante entienda las propiedades
tridimensionales y la posicion relativa en el cuerpo humano. Por lo tanto, es
importante desarrollar actividades de ensefianza y aprendizaje que involucren
la visualizacién de estructuras anatémicas en diferentes planos, especialmente
el estudio con cortes transversales. Esto le permitird al alumno retener detalles
anatémicos y comprender la relacién de las estructuras. Se recomienda utilizar
diferentes recursos como los caddveres, modelos animales y modelos fisicos y
digitales (Yohannan et al., 2022).

Los estudios consideran que es necesario que el estudiante se exponga repe-
tidamente a diversos tipos de representaciones por un tiempo prolongado, con el
fin de demostrar la importancia funcional de las estructuras y favorecer la trans-
ferencia clinica. Algunos autores consideran fundamental el uso de estructuras
anatémicas cadavéricas, junto con el desarrollo de enfoques complementarios

(Erolin, 2019; Cheung et al., 2021).

Contrario a lo anterior, en la asignatura de AMH 1, el aprendizaje es asumido
como un proceso que depende de los estudiantes. Generalmente, se asocia la
ensefanza al aprendizaje cuando se asume que la explicacién del profesor es
suficiente para que el estudiante aprenda.

Evaluacién

La evaluacién se lleva a cabo al finalizar una serie de temas trabajados durante
aproximadamente 8 clases, con el fin de calificar y promover o no al estudiante.
Tanto la docente como los estudiantes consideran que la evaluacién corresponde
a la calificacién que se obtiene mediante una prueba:

Para mi evaluar es que el estudiante me demuestre que entendié y eso lo va a
hacer a través de un examen. Esto tiene que ser asf porque asi se evalta nacional
e infernacionalmente, y asf a los estudiantes no les guste, estariamos dafiando la
posibilidad de hacer un posgrado o salir del pais, porque al final lo que se piden
son notas. (Clara, Profesora del drea de Anatomia Humana, Departamento de

Morfologia, respuesta a entrevista)

Para mi las evaluaciones estdn bien, me gusta cuando me hacen preguntas
de correlaciéon clinica, puesto que la finalidad de la AMH es eso. A veces uno
discierne de algunas preguntas puesto que no son muy claras. Me gustaria que
me evaluaran identificando y diferenciando estructuras en diferentes representa-
ciones como son esquemas, fotografias de estructuras anatémicas de caddveres

conservados, imdgenes diagndsticas [...]. Consideramos que la evaluacién esté



bien, los exdmenes, aunque algunas pre-
guntas consideramos que son ambiguas,
lo que no mediria el conocimiento, siendo
injusta la calificacién. (Karina, Estudiante
de v semestre del programa académico de

Medicina y Cirugia, respuesta a entrevista)

El rendimiento académico de los estu-
diantes se ha determinado mediante dos tipos
de exdmenes: uno tedrico y ofro prdctico.
En el examen tedrico, se espera que el es-
tudiante pueda comprender la terminologia
anatémica internacional, ubicarse espacial-
mente, diferenciar las estructuras y regiones
anatémicas, y correlacionarlas con la futura
préctica clinica. Tiene un tiempo estimado
de 50 a 60 minutos para su realizacién. La
profesora provee las fotocopias y la hoja de
respuestas a los estudiantes, quienes deben
marcar con un |dpiz la opcién que consideren
correcta en esta Ultima. Durante el examen,
los estudiantes se sientan en sillas individua-
les, dejando una silla vacia entre ellos. No se

les permite utilizar dispositivos electrénicos,
libros o cuadernos, ni hacer preguntas o ha-
blar durante la prueba. Los maletines deben
ser dejados al frente del salén, y solo pueden
utilizar sus elementos personales (lapicero,
l4piz, sacapuntas y borrador). El profesor se
encuentra al frente del salén, acompaiado
por un asistente de docencia.

Durante el examen tedrico, los estudian-
tes se observan concentrados en su lectura y
desarrollo. La mayorfa realiza hdbitos parafun-
cionales como morder el lapicero, onicofagia,
rascarse la cabeza o presentar mirada perdida
al frente (figura 10).

El examen prdctico se lleva a cabo en el
anfiteatro, y pretende evaluar lo mismo que
el teérico, pero haciendo uso de estructuras
anatémicas en estado de conservacién. Esta
evaluacion también incluye algunos casos cli-
nicos para evaluar la capacidad del estudiante
de correlacionar su conocimiento anatémico
con situaciones reales.

Figura 10. Imagen de estudiantes realizando el examen tedrico. Dibujo elaborado en el programa Photoshop,

a partir de una fotografia tomada durante el desarrollo del primer examen parcial de la asignatura de AvH |

Fuente: elaboracién propia.
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La semana de exdmenes suele generar altos niveles de ansiedad y estrés
entre los estudiantes, ya que pueden enfrentarse a dos o incluso tres exdmenes
en el mismo dia. Este sentimiento también es compartido por la profesora, quien
considera este proceso como el més dificil de ensefiar: “Lo que mds odio de
ensenar es evaluar” (Clara, Profesora del drea de Anatomia Humana, Departa-
mento de Morfologia, respuesta a entrevista).

La evaluaciéon en la asignatura de AMH | rara vez se utiliza como una herra-
mienta para verificar el aprendizaje en las clases. Esto se debe a que el profesor
dedica la mayor parte del tiempo a dar explicaciones, y aun asi considera que
el tiempo es limitado para abordar todos los temas. El gran nimero de estu-
diantes en el curso complica atn mds la coordinacién de su participacién en
las actividades en el aula, asi como la capacidad de estar atento al progreso
de cada uno. Por lo tanto, los profesores consideran que la forma mds prdctica
de evaluar es mediante un examen con preguntas de opcién multiple, que se
califica rdpidamente con un escdner.

Aunque la evaluacién anatémica se ha realizado principalmente de for-
ma escrita, se recomienda evaluar el conocimiento prdéctico de la anatomia
macroscépica. Una alternativa es la evaluacién en el anfiteatro, donde los
estudiantes deben identificar estructuras anatémicas en caddveres humanos.
Se considera que cuando un estudiante logra identificar de manera correcta y
completa una estructura anatémica, demuestra comprensién de la anatomia.
Para diferenciar las estructuras disecadas, es necesario que los estudiantes se
ubiquen espacialmente, identifiquen el plano o corte anatémico observado,
relacionen las piezas segUn su proximidad y forma, y conozcan la terminologia
anatémica internacional.

Como alternativa a la evaluacién mediante obstéculos, Yaginuddin et al.
(2012) recomiendan evaluar el aprendizaje de la anatomia macroscédpica humana
(AMH) mediante un examen prdctico, en el cual el estudiante pasa por una serie
de 20 a 30 estaciones, cada una con una duracién de tres minutos. El docente
asume un papel de observador pasivo, realizando preguntas que corresponden
a procedimientos y correlaciones, con el fin de probar la habilidad del estudiante
para relacionar las estructuras anatémicas con datos clinicos y de laboratorio.
Esta evaluacion discrimina diferentes niveles de competencia mejor que un
examen oral o un examen préctico donde solo se deban reconocer estructuras.
Ademds, las estaciones estén disefiadas para evaluar conocimientos integrados,
probando niveles mds altos de dominio de conocimiento.

Aunque los estudiantes que ingresan al programa de Medicina y Cirugia
generalmente se encuentran muy motivados y desean desempefiarse bien en las
pruebas, necesitan orientacién sobre el material que vale la pena estudiar. Por
tanto, en la medida en que los exdmenes sean congruentes con los objetivos del
curso, los estudiantes tendrdn claro lo que deben aprender y se sentirdn bien
evaluados.



Los errores mds comunes de los estudian-
tes evidenciados en los exdmenes correspon-
den a la confusién de las ideas principales de
la AMH, al uso incorrecto de la terminologia
anatémica, la dificultad en la diferenciacién
de las estructuras y la pobre ubicacién espa-
cial. Esto puede afectar la capacidad de los
estudiantes para responder de forma acertada
a la solucién de problemas propios de su
profesién, lo cual puede deberse a que los
estudiantes no comprenden la AMH, sino que
muchas veces solo se memorizan los términos
anatémicos. Dentro de las posibles causas a
considerar estdn la reduccién del tiempo curri-
cular, el aumento en el ntmero de estudiantes,
la escasez de profesores expertos en el drea'y
la metodologia de E-A-Ev.

La evaluacién es un proceso orientado
hacia la obtencién de informacién, emisién
de juicios y toma de decisiones sobre los
distinfos componentes del sistema educativo,
como los estudiantes, profesores, institucién
y curriculo. Debe ser diagnéstica, formativa y
sumativa, ademdés de estar regulada por prin-
cipios éticos entre los distintos participantes
(Zambrano, 2003). En este sentido, Bergman
etal. (2014) y Brunstein (2014) coinciden en
que es fundamental trabajar en una evalua-
cién para el aprendizaje y para mejorar la
ensefianza, no solamente en una evaluaciéon
para promover al estudiante.

Conclusiones

La ensefanza-aprendizaje-evaluacion (E-A-Ev)
de la anatomia macroscédpica humana (AMH)
suele entenderse por parte de profesores y
estudiantes como procesos separados. Por
lo tanto, es crucial integrar estos procesos
en un solo fenémeno, donde el objetivo de
la ensefianza sea el aprendizaje y el objetivo
de la evaluacién sea corroborar dicho apren-
dizaje, asi como mejorar la ensefianza. Con

frecuencia, los profesores asumen que expli-

car un contenido garantiza que el estudiante
pueda aprenderlo, lo que lleva a que, en la
mayoria de las clases tedricas y prdcticas, el
profesor sea el centro de atencién en el aula,
desempefnando un papel activo mientras que
el estudiante adopta uno pasivo. El aprendizaje
se concibe como la acumulacién de conteni-
dos especificos de cada regién anatémica,
mientras que la evaluacién se entiende como
la calificacién de los aprendizajes obtenidos
por el estudiante.

Sin embargo, en el aula no se reconoce la
diversidad de la poblacién al no visibilizar los
grupos poblacionales de la regién. Es esencial
favorecer la decolonizacién y promover una
nueva comunicacién intercultural que replan-
tee el programa de curso de AMH y considere
la inclusiéon de representaciones realistas de
la sociedad en la que se ensefia.

Es fundamental transitar hacia una in-
tegracién de la E-A-Ev donde el estudiante
asuma una postura activa, critica y creativa,
teniendo en cuenta sus realidades sociales,
dificultades, necesidades, motivaciones, in-
tereses, ideas previas, métodos de estudio
y emociones. La ensefanza debe fomentar
y guiar el proceso de aprendizaje, mientras
que la evaluacion debe ser Util para ajustar
el proceso de ensefianza y brindar los apoyos
pertinentes que faciliten el aprendizaje del
estudiante.

Para lograrlo, es importante que el nd-
mero de estudiantes por grupo sea limitado,
de manera que el profesor pueda conocer a
los estudiantes y dedicar tiempo al disefio y
replanteamiento de las actividades de E-A-Ev.
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