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Resumen

Introduccién: Hoy en dia hay pocas diferencias entre los traumatismos civiles y militares, demandando al cirujano que labora en
hospitales urbanos la adquisicion de competencias para implementar estrategias de manejo de los casos. Para capacitarios, los di-
sefios instruccionales de educacion quirdrgica que incorporan recursos multimedia y favorecen el proceso multicanal de ensefian-
za-aprendizaje han demostrado marcados beneficios en la adquisicion de competencias por los participantes. Método: Con un dise-
fio instruccional sustentado en el aprendizaje basado en problemas y en la solucion de problemas, médicos residentes de cirugia
general revisaron un video digital y un texto plano asociado, aplicando posteriormente un cuestionario de resolucion de problemas
con respuesta amplia. Los resultados del cuestionario se evaluaron con una rubrica analitica de manejo de informacién, a fin de
obtener evidencia de la adquisicion de competencias. Resultados: Se incluyeron 17 residentes de cirugia general. Con la estrategia
didactica del disefio instruccional, el 76.5% (n = 13) de los participantes adquirieron la competencia genérica instrumental metodol6-
gica de nivel 5 esperada, consistente en la toma pertinente de decisiones para la resolucion de problemas. Discusién: La incorporacion
de recursos multimedia a los disefios instruccionales promueve significativamente el aprendizaje multicanal y la adquisicion de
competencias genéricas instrumentales metodolégicas; por lo anterior, se recomienda su uso preferencial.

PALABRAS CLAVE: Educacion quirdrgica. Aprendizaje multicanal. Competencia.

Abstract

Background: Nowadays, there are few differences between civilian and military trauma, requiring to surgeons serving at urban
hospitals, the acquisition of competences leading to implementation of management strategies for these cases. For their trai-
ning, instructional designs related to surgical education, incorporating multimedia resources and favoring the multichannel
teaching-learning process, have demonstrated remarkable benefits on competences acquisition by participants. Method: Using
an instructional design sustained on problems based learning and problems resolution, a digital video and its associated flat
text were reviewed by the General Surgery residents, with the further application of a wide-answer problem-resolution ques-
tionnaire. Questionnaire’s results were evaluated by an information-management analytic rubric, leading to obtain evidence
related to competences acquisition. Results: In this series, 17 general surgery residents were included. Using the didactic
strategy of the instructional design, 76.5% (n = 13) of participants acquired the expected level-5 generic instrumental metho-
dologic competence, consisting in a relevant making-decisions process for problems resolution. Discussion: Incorporation of
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multimedia resources into instructional designs leads a significant multichannel learning and generic instrumental-methodologic

competences, so that their preferential use is recommended.

KEY WORDS: Surgical education. Multichannel learning. Competence.

|ntroducci6n

En estos tiempos de posmodernidad, las tecnologias
de la informacién y la comunicacion (TIC) han favore-
cido el desarrollo de una gran variedad de sistemas
docentes'*. Bajo las politicas del constructivismo aca-
démico, el proceso multicanal de ensefianza-aprendi-
zaje reconoce la trascendencia del empleo de las TIC
para promover la obtencién de conocimientos estimu-
lando simultdneamente varios estratos del sensorio del
capacitando (vista, oido, cinestesia), favoreciendo de
esta forma la adquisicion de competencias®®. Los pro-
gramas educativos que han modificado pertinentemen-
te su articulacion para incluir recursos didacticos que
promueven esta categoria de proceso ensefian-
za-aprendizaje han sobresalido como lideres en cali-
dad educacional, integrando a la sociedad profesionis-
tas poseedores de altos niveles de competencia™.

Identificando el problema asistencial aplicable a un
disefio instruccional®', la pérdida de los limites
epidemioldgicos que existen actualmente entre los
traumatismos civiles y militares, y trazando como com-
petencia en este disefio la comprensiéon que el estu-
diante debe tener de las variantes del abordaje del
paciente con traumatismo militar que pueden ser em-
pleadas en victimas de traumatismo civil, a fin de fa-
vorecer la toma de decisiones diagndsticas y terapéu-
ticas en el paciente lesionado en la arena urbana, la
Jefatura del Curso de Especializacion y Residencia en
Cirugia General de la Escuela Militar de Graduados de
Sanidad (EMGS), de la Universidad del Ejército y Fuer-
za Aérea, Secretaria de la Defensa Nacional (SEDE-
NA), uno de los programas con mayor prestigio nacio-
nal, en conjunto con el Area de Medicina Critica del
Hospital Central Militar, desarrollaron un disefio ins-
truccional para determinar estadisticamente la eviden-
cia probatoria de adquisicion de una competencia ge-
nérica instrumental metodoldgica de nivel 5 de dominio
de procedimientos mentales por los residentes del cur-
so0, empleando recursos multimedia como material di-
dactico. Con las conclusiones obtenidas, se pretende
reconocer la utilidad de estos recursos y considerar su
uso preferencial en el formato de las actividades do-
centes de los cursos de especialidad quirdrgica.

Método

Tras elaborar la fundamentacion conceptual y el
marco tedrico, se articuld un disefio instruccional con
el método ADDIE, identificando como problema «La
pérdida de los limites en el perfil epidemioldgico entre
el trauma civil y el militar, demandando la capacitacion
del cirujano que labora en hospitales urbanos para
emplear protocolos de abordaje médico-quirdrgico
procedentes de la arena militar, en casos especificos
de lesiones en el ambiente urbano»'2. El disefio ins-
truccional vinculd en su estrategia didactica el apren-
dizaje basado en problemas como técnica de apren-
dizaje y la solucién de problemas como experiencia
de aprendizaje*®7 1314, Bajo este concepto se identificd
y categorizd una competencia genérica instrumental
metodoldgica de dominio de procedimientos mentales
con nivel 5 en la taxonomia de Marzano y Kendall
(Tabla 1)'5, trazandola y delineandola en el proyecto
como «El estudiante comprende las variantes de
abordaje del paciente con trauma militar que son apli-
cables a la victima de trauma civil, favoreciendo la
toma de decisiones diagndsticas y terapéuticas en el
paciente lesionado en la arena urbana». Asi, el fin de
la competencia fue capacitar al alumno en la toma de
decisiones para realizar procedimientos militares de
abordaje diagndstico y terapéutico aplicables a las
victimas de trauma urbano.

Con fundamentos en lo referente al proceso multi-
canal de ensefianza-aprendizaje®'® se eligieron como
recursos didacticos multimedia un video digital titula-
do «Experiencia militar aplicada hacia casos especi-
ficos de la arena urbana» (MP4 para equipo de alta
resolucién) y un texto plano asociado, con la informa-
cion literal del video capturada con un procesador de
texto.

Después del protocolo de identificacion, haciendo
uso de equipos de computo individuales portatiles
(computadoras personales con software compatible),
el director del proyecto y su equipo de trabajo revisa-
ron, en conjunto con los participantes, el video digital
multimedia y su texto plano asociado. Luego se ela-
boraron, de forma individual y grupal, listados de pro-
blemas y las posibles soluciones aplicables. Tras un
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Tabla 1. Clasificacion de las competencias (segtin Lopez* y Marzano y Kendall [citados por Gallardo']).

Clasificacion de las competencias genéricas*

Instrumentales (saber conocer y comprender)
Cognitivas

Metodologicas

Tecnologicas

Linguisticas

Interpersonales o relacionales (saber ser)
Individuales
Sociales

Sistémicas (saber actuar)
Relacionadas con sistemas globales
Vinculadas a los sistemas en su totalidad

Nueva Taxonomia de las competencias de Marzano y Kendall's

Dominios de conocimiento
Informacion

Procedimientos mentales
Procedimientos psicomotores

Niveles de procesamiento

Nivel 1 (recuperacion, sistema cognitivo)

Nivel 2 (comprension, sistema cognitivo)

Nivel 3 (anélisis, sistema cognitivo)

Nivel 4 (utilizacién del conocimiento, sistema cognitivo)
Nivel 5 (metacognicion, sistema metacognitivo)

Nivel 6 (sistema interno, sistema self)

o~~~ —~ —~

Tabla 2. Cuestionario de resolucion de problemas con respuesta amplia.

Empleo y nombre Sexoyedad Ao que cursa en la Residencia

INSTRUCCIONES: Conteste directamente y por escrito la pregunta que se expone. Puede extenderse tanto como le parezca conveniente y
usar hojas anexas (solicitelas al profesor), que se identificaran con los datos que se requirieron en el encabezado

1. ¢Por qué se considera que actualmente existe una pérdida de los limites entre el trauma civil y el procedente de la arena militar?

2. ?Cudles son los beneficios que los abordajes diagndsticos y terapéuticos en trauma militar han provisto a los protocolos con los que se
maneja el trauma civil?

3. ¢En qué consiste la politica “scoop & run” en el ambiente civil y cudles son los fundamentos de su préactica?

4. Procedente de una rifa callejera, un paciente con trauma penetrante de térax por proyectil de arma de fuego arriba “in extremis” al
Departamento de Urgencias y usted decide instituir la toracotomia en el Departamento de Urgencias bajo recomendaciones objetivas.
;Qué beneficio se obtiene de ello?

5. Ha ocurrido una explosién de un tanque de gas en una habitacién cerrada y un joven de 19 afios se encontraba en el interior del
recinto. Arriba con multiples lesiones y usted se dedica a estabilizarlo. Una vez logrado esto, ;por qué es importante definir la presencia
del “dUo prondstico” en las
victimas de sindrome lesional por explosion?

6. Un paciente masculino arriba con 17 pufialadas en el abdomen y se encuentra eviscerado, en estado de choque claro. ;Bajo qué tipo
de indicadores y con qué objetivos esta indicada la institucion de la cirugia de control de dafos?

7. Una mujer de 24 afios sufri¢ lesiones por una volcadura de su automdévil sedan, rodando hacia abajo en una ladera de 25 metros.
¢ Cuéles son las caracteristicas peculiares que reviste el abordaje diagnéstico y terapéutico en esta paciente, en contraste con el
implementado para una victima de trauma penetrante?

8. Usted recibe en el Departamento de Urgencias a un paciente lesionado por un proyectil de arma de fuego de alta velocidad, que vestia
en el momento del impacto su armadura corporal militar. El paciente no presenta heridas obvias. ;Bajo qué politica especifica abordaria
a este individuo?

9. Un masculino de 42 afos sufrié un arrollamiento por una camioneta en terreno plano. Arriba en estado de choque vy, tras lograr su
estabilizacion sostenida, 8. usted encuentra en la tomografia computada una lesién hepética grado IV AAST-OIS. ;En qué consiste el
tratamiento multidisciplinario que usted instituiria en un paciente con trauma hepatico complejo?

10. En el manejo de una victima de trauma penetrante de torso que no puede recibir tratamiento quirdrgico inmediato, cual es la politica
de reanimacién avanzada mas conveniente y qué beneficios espera obtener de su institucion?

breve foro de discusion y con objeto de contar con
elementos documentados para verificar la adquisicion
de la competencia, se llevé a cabo una evaluacion
escrita con un cuestionario de resolucién de proble-
mas de respuesta amplia, consistente en 10 pregun-
tas de respuesta abierta (Tabla 2) relacionadas con

el tema. Al finalizar, se desarrollé una sesion de re-
troalimentacion en la que se expusieron dudas y co-
mentarios adicionales referentes al tépico analizado
y a la participacién de los capacitandos.

Para obtener la «evidencia probatoria de adquisi-
cion de la competencia», el cuestionario fue evaluado



Tabla 3. Rubrica analitica de manejo de la informacion.

Manejo del contenido

Categoria Descripcion y puntuacion

Demuestra un completo entendimiento
del contenido para la toma de
decisiones

Muy bien 10

Demuestra un buen entendimiento del  Satisfactorio 7.5

contenido para la toma de decisiones

Demuestra un buen entendimiento de
partes del contenido para la toma de
decisiones

Puede mejorar 5

No parece entender muy bien el Inadecuado 2.5

contenido para la toma de decisiones

No hubo participacion relativa al Inexistente O

manejo del contenido

con una rubrica analitica de manejo de informacion
(Tabla 3), que es una herramienta evaluatoria consis-
tente en un listado elaborado con una matriz, conte-
niendo un conjunto graduado de criterios especificos
y fundamentales requeridos para identificar el nivel de
desempefio alcanzado por el capacitando en el disefio
instruccional'”'8, Conforme al criterio de la rubrica, el
estudiante obtuvo por cada respuesta una puntuacién
en una escala de 0 (respuesta inexistente, no hubo
participacion relativa al manejo del contenido) a 10
(muy bien, demuestra un completo entendimiento del
contenido para la toma de decisiones). Una califica-
cién = 70 puntos se considerd como evidencia pro-
batoria de adquisicion de la competencia.

Los resultados de la serie se sujetaron a un analisis
descriptivo con recursos estadisticos de dispersion
(media, desviacion estandar y rango) y a estimacion
de proporciones empleando el método de frecuencia
relativa de ocurrencia. Las conclusiones obtenidas
fueron remitidas a la Jefatura del Curso de Residen-
cia y Especializacion en Cirugia General, para su
empleo como indicadores de areas de oportunidad y
sustento para la implementacién de acciones de me-
jora, aspectos que no son motivo de analisis en el
presente manuscrito.

Resultados

En este estudio se incluyeron 17 residentes del
curso de Especializacién y Residencia en Cirugia Ge-
neral impartido por la EMGS, SEDENA. Dieciséis in-
dividuos fueron del sexo masculino (94%) y solo hubo
una mujer participante (6%). La edad media fue de
30.4 + 3.7 afos (rango: 26-39).
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El 100% del personal participante contesté por es-
crito el cuestionario de resolucion de problemas con
respuesta amplia. Al evaluar esta herramienta con la
rubrica analitica de manejo de la informacion, a fin de
obtener evidencias de la adquisicion de la competen-
cia, se observd que la puntuaciéon media obtenida por
el grupo de estudio fue de 74.3 + 14.8 puntos (rango:
37.5-97.5), que es una calificacién aprobatoria. Sin
embargo, el andlisis individual dejé ver que, mientras
13 residentes obtuvieron una puntuacion considerada
como aprobatoria, 4 (23.5%) no alcanzaron la califi-
cacion minima para considerar que habian adquirido
la competencia genérica instrumental metodoldgica
de dominio de procedimientos mentales de nivel 5
trazada en el disefio instruccional, lo cual arrojé una
tasa de evidencia probatoria de adquisicion de la
competencia del 76.5% (13/17).

Discusion

Para analizar este manuscrito es preciso que el
lector conozca los conceptos operacionales aplica-
bles al presente. Primero, el proceso de ensefan-
za-aprendizaje es una serie de fases sucesivas en las
que actuan e interactuan el potencial fisico, intelectual
y afectivo del que aprende (capacitando) con lo que
va a aprender (contenido) y con su guia (instructor,
facilitador). Este proceso es intencionado y sistema-
tico; inicia con un objetivo concreto y definido, y con-
cluye con la ejecuciéon de una nueva conducta y la
construccién del significado a través de conexiones
realizadas por el capacitando®*. Por otro lado, una
competencia es «mas que un conocimiento y habili-
dades. Implica la capacidad de responder a deman-
das complejas, utilizando y movilizando recursos psi-
cosociales (incluyendo habilidades y actitudes) en un
contexto particular (...)»*”. Otro concepto fundamental
se refiere al proceso multicanal de ensefanza-apren-
dizaje, el cual es una secuencia de actividades que
permiten aprender usando de manera simultdnea mas
de un sentido, empleando preferentemente la repre-
sentacion visual, auditiva y cinestésica®. Asi, es posi-
ble suponer que el uso de un recurso didactico que
favorezca el desarrollo de un proceso multicanal de
ensefianza-aprendizaje, basado en un modelo cons-
tructivista, promueve la 6ptima adquisicion de las
competencias trazadas®®79',

El empleo de la tecnologia como material didactico
en la educacion quirdrgica no es nuevo'. Actualmente,
las computadoras y el Internet han superado los al-
cances que en un pasado tuvieron el correo, el
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telégrafo, la radio y la television para proporcionar
educacion en cirugia®. De esta forma, las TIC han
puesto a la disposicion de las organizaciones acadé-
micas una serie de recursos multicanal para imple-
mentar actividades educativas en linea, incluyendo la
educacion a distancia®%'¢'® La naturaleza multicanal
permite la interaccidn de estos recursos con los usua-
rios, lo que determina en gran parte el éxito del pro-
yecto y la adquisicion exitosa de las diversas compe-
tencias trazadas®.

Los responsables de la educacion quirdrgica en
cada pais han encontrado en la educacion virtual una
herramienta eficaz para cubrir las necesidades edu-
cativas de sus capacitandos. La educacion virtual,
como sefiala Fernandez-Morales y Vallejo-Casarin®,
es «una modalidad de aprendizaje donde se unen
variables como los contenidos y las actividades; el
nivel educativo; los conocimientos previos de los es-
tudiantes; la interaccién y comunicacién de los parti-
cipantes, y la plataforma tecnoldgica que se utiliza,
mediante dispositivos tecnoldgicos que pueden estar
conectados a Internet». De ello se desprende que las
actividades educativas quirdrgicas desarrolladas con
esta politica se consideran en conjunto como «edu-
cacién quirurgica virtual»?'.

Por lo anterior, la educacion quirdrgica virtual se ha
convertido en un medio esencial para cubrir las ne-
cesidades educativas de los residentes y especialis-
tas en cirugia general?®2%. Reconocido este contexto,
la Jefatura del Curso de Residencia y Especializacion
en Cirugia General de la EMGS ha incluido en su
formato docente actividades de educacion quirdrgica
virtual sustentadas en el empleo de material multime-
dia con informacion actualizada y evaluada por espe-
cialistas en el tema. Este material esta conformado
por recursos didacticos de naturaleza variada, a fin
de mantener vigentes los conocimientos y el sustento
de practica profesional de los residentes, pretendien-
do favorecer la adquisicion de las competencias tra-
zadas en el curso®?223,

Por su naturaleza, con el uso de la educacién qui-
rurgica virtual se pueden obtener grandes beneficios®'.
La estimulacién multisensorial hace posible el desarro-
llo del proceso multicanal de ensefianza-aprendizaje,
volviendo protagonista al capacitando de su propio pro-
ceso al estimular la percepcion de los contenidos con
diversos sistemas de representacion (visual, auditivo y
cinestésico), potenciando su capacidad para alcanzar
las competencias trazadas en los programas®.

El disefio instruccional empleado para desarrollar
el presente estudio identificé como problema cardinal

un fendmeno epidemioldgico relativo a la practica
quirdrgica en traumatologia. Para implementarlo, la
estrategia didactica se articulé con la solucién de
problemas como experiencia de aprendizaje y el
aprendizaje basado en problemas como técnica de
aprendizaje. En el marco educativo, un problema es
«una tarea o situacion en la cual aparecen los si-
guientes componentes: existencia de un interés, no
existencia de una solucién inmediata, diversos cami-
nos 0 métodos de solucidn, y la atencidn por parte de
una persona o un grupo para llevar a cabo acciones
tendentes a resolverlas»*®713' Para sentar preceden-
tes, segun Lopez et al.* las investigaciones de Stepien
y Gallagher (1993) y la Wheeling Jesuit University
(2004)41718 el aprendizaje basado en problemas es
un método docente segun el cual el estudiante es
protagonista de su propio aprendizaje, debiendo en-
contrar, guiado por el profesor, la respuesta a una
pregunta o solucion a un problema, entendiendo, in-
tegrando y aplicando los conceptos basicos de su
contenido. Dentro de las nueve clases de competen-
cias que son promovidas por la técnica de aprendiza-
je basado en problemas aplicable a este estu-
dio*5713141718 ge  favorece la adquisicion de la
«capacidad para identificar, plantear y resolver pro-
blemas». Por otro lado, una experiencia de aprendi-
zaje es un conjunto de actividades, acciones, tareas
y técnicas que se plasman en el disefio en funcion
del capacitando, para alcanzar satisfactoriamente los
objetivos. En este disefio instruccional se eligi6 la
solucién de problemas como la experiencia de apren-
dizaje més pertinente para el logro de los objetivos y
la adquisicion de las competencias trazadas?.
Debemos recordar que una competencia, como la
define el Proyecto Tuning*, es «un conjunto de capa-
cidades cognitivas y metacognitivas intelectuales y
practicas, asi como de valores éticos». De forma con-
vencional, las competencias se dividen en genéricas
(también conocidas como transversales, ya que son
competencias comunes que involucran los conoci-
mientos transferibles) y especificas (que tienen que
ver con el conocimiento concreto de cada area tema-
tica)'”. Aunque hay varias clasificaciones de las com-
petencias genéricas, una de las mas aplicables al
presente documento es la desarrollada para el Pro-
yecto Tuning*'"® que las divide en instrumentales,
interpersonales y sistémicas. Ademas, la Nueva Ta-
xonomia de Marzano y Kendall estatuye que las com-
petencias integran seis niveles de procesamiento
mental y tres dominios de conocimiento (Tabla 1)'°.
Por ello, la competencia trazada en el proyecto esta



categorizada como genérica instrumental metodoldgi-
ca de dominio de procedimientos mentales, de ni-
vel 5, de la Taxonomia de Marzano y Kendall, pues
se refiere al «saber, conocer y comprender haciendo
uso de un método para manipular el ambiente», utili-
zando en esta manipulacion el sistema metacognitivo
para dominar procedimientos mentales'®.

La evaluacion es un componente curricular muy
complejo, instituido en diferentes niveles del proceso
de ensefianza-aprendizaje, que pretende determinar la
calidad de la actuacién y los resultados obtenidos con
la interaccion de los participantes en el acto didactico®.
Uno de estos rubros, al cual se refiere este manuscrito,
se concentra en la obtencion de evidencia de la adqui-
sicion de las competencias por el capacitando. En el
presente estudio, la obtencion de la evidencia se ma-
terializé a través de la aplicacién de una clase especial
de prueba escrita, denominada «cuestionario de reso-
lucién de problemas con respuesta amplia». Un cues-
tionario es «un interrogatorio oral o escrito, constituido
por un conjunto de preguntas agrupadas por areas
tematicas y por una estructura tipo abierta o cerrada
que debe contestar el capacitando»™. Los cuestiona-
rios son instrumentos considerados como «técnicas
documentales» de evaluacion, cuya utilidad fundamen-
tal radica en la posibilidad de evaluar evidencias de
conocimientos. En este caso, se evaluaron especifica-
mente aquellos empleados para tomar decisiones diri-
gidas a la resolucién de problemas®".

La obtencion de la evidencia probatoria de adquisi-
cion de la competencia genérica instrumental meto-
doldgica de dominio de procedimientos mentales de
nivel 5 se realizé a través del empleo de una rubrica
analitica de manejo de la informacion. Una rubrica es
«una estrategia de evaluacion alternativa, generada a
través de un listado y elaborada con una matriz, del
conjunto graduado de criterios especificos y funda-
mentales que permiten identificar el nivel de desem-
pefio alcanzado por el estudiante en una actividad o
tema particular». Las rubricas pueden ser compren-
sivas (holisticas) o analiticas, y son utiles porque
proporcionan una opcion viable para otorgar criterios
evaluativos (cuantitativos, cualitativos o mixtos),
a lavez que permiten conocer el desempefo del es-
tudiante en el desarrollo de un proyecto, en temas o
actividades de caracter complejo y, sobre todo, du-
rante la resolucion de problemas, en términos de la
determinacion de evidencias de aprendizaje’®.

Asi, haciendo uso de los recursos multimedia comen-
tados, los participantes en este proyecto fueron sujetos
a un proceso multicanal de ensefianza-aprendizaje.

L.M. Garcia-Nufez, et al.: Educacion quirdrgica

Segun Arriola et al.® las investigaciones de Bruce
(1986) reportaron que las personas retienen un 10%
de lo que leen, un 20% de lo que oyen, un 30% de lo
que ven, un 50% de lo que ven y oyen, un 70% de lo
que dicen y un 90% de lo que hacen y dicens”142,
Segun Hernandez et al.'® las investigaciones de Hart-
man (1961), Severin (1967), Paivio (1971) y Moore,
Burton y Myers (1996) dejan ver los beneficios de la
variacion del estimulo y avalan la hipétesis multicanal,
subrayando que los entornos multimedia incrementan
de manera efectiva el aprendizaje y la consecuente
adquisicion de competencias'®. En nuestro estudio en-
contramos que la tasa de evidencia probatoria de ad-
quisicién de la competencia genérica instrumental me-
todoldgica de dominio de procedimientos mentales de
nivel 5 en la Taxonomia de Marzano y Kendall, obte-
nida con el empleo de los recursos didacticos antes
sefalada, fue del 76.5% (13/17). Aunque cuatro resi-
dentes participantes no obtuvieron evidencia probatoria
de adquisicion de la competencia (23.5%), la puntua-
cion media obtenida por el grupo de estudio fue de 74.3
+ 14.8 puntos (rango: 37.5-97.5), traduciendo una evi-
dencia global de adquisicion de la competencia apro-
batoria por parte del universo de trabajo. Tomando en
cuenta todo lo anterior, creemos que los factores rela-
cionados con la falla para adquirir la competencia no
radicaron en la naturaleza ni en la forma de empleo de
los recursos didacticos, sino en las cualidades intrin-
secas de los participantes, lo cual motivara una inter-
vencion individualizada por las autoridades del curso
de especialidad.

Conclusiones

En conclusion, el empleo de recursos multimedia
como material didactico de apoyo al proceso multica-
nal de ensefianza-aprendizaje redunda en altas tasas
de evidencia probatoria de adquisicion de competen-
cias genéricas instrumentales metodoldgicas de do-
minio de procedimientos mentales de nivel 5 en la
Taxonomia de Marzano y Kendall®®. Desafortunada-
mente, con estos elementos y en virtud del reducido
tamafio de la muestra, asi como por la heterogenei-
dad y la gran variedad en la naturaleza de las com-
petencias, no es posible predecir que estos recursos
fomentaran la adquisicién de otra categoria o nivel de
ellas. Por ello, es recomendable que los responsables
de cada programa académico definan meticulosamen-
te las competencias de su pretension, a fin de que
construyan los disefios instruccionales pertinentes e
incluyan herramientas evaluatorias apropiadas,
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concretando las actividades especificas que deman-
den los elementos didacticos requeridos para alcan-
zar cada competencia en particular.
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