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Relacion entre practicas pedagogicas y
estrategias de aprendizaje en docentes
de carreras de la salud

CONSTANZA CARRASCO Z.'*, CRISTHIAN PEREZ V.2",
GRACIELA TORRES A.'*, EDUARDO FASCE H.2

Teaching practices and learning strategies in
health careers

Background: Medical Education, according to the constructivist education
paradigm, puts students as the protagonists of the teaching and learning process.
It demands changes in the practice of teaching. However, it is unclear whether
this new model is coherent with the teachers’ ways to cope with learning. Aim: To
analyze the relationship between teaching practices and learning strategies among
teachers of health careers in Chilean universities. Material and Methods: The
Teaching Practices Questionnaire and Learning Strategies Inventory of Schmeck
were applied to 200 teachers aged 24 to 72 years (64% females). Results: Teachers
use different types of teaching practices. They commonly use deep and elaborative
learning strategies. A multiple regression analysis showed that learning strategies
had a 13% predictive value to identify student-centered teaching, but they failed
to predict teacher-centered teaching. Conclusions: Teaching practices and lear-
ning strategies of teachers are related. Teachers frequently select constructivist
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tendiendo a los cambios sociales, la educa-
Acién en carreras de la salud estd fomentan-

do la creacion de programas que se adapten
al répido y permanente avance de la ciencia y la
tecnologia'.

Responder a estos cambios implica, principal-
mente, posicionar al estudiante como el centro del
proceso de ensenanza-aprendizaje y al docente
como el facilitador?. De esta forma, el docente debe
adoptar nuevas competencias que le permitan fa-
cilitar efectivamente los aprendizajes y asegurar el
desarrollo de competencias profesionales™®.

Actualmente en Chile, en las carreras de
la salud, distintos graduados del area pueden
desempeifiarse como docentes, aun careciendo
de competencias pedagégicas. Esto lleva a que,
habiéndose formado en sistemas tradicionales,
tiendan a repetir los modelos experimentados,

centrado en el profesor’.

Por esto, se ha despertado un gran interés en
cémo los docentes realizan su labor, esto es, sus
practicas pedagdgicas, las que conceptualmente
corresponden a los métodos de ensenanza o al
conjunto de momentos y técnicas logicamente or-
denados para dirigir el aprendizaje del estudiante
hacia determinados objetivos®. Estas son afectadas
por los significados y percepciones del docente, las
acciones de todos los involucrados en el proceso
educativo, y los aspectos politico-institucionales,
administrativos y normativos, que segun el pro-
yecto educativo de cada pais, delimitan el rol del
maestro’.

Asi, es esperable que -ademds de lo ya men-
cionado- las pricticas pedagdgicas de un docente
estén asociadas a la forma en que éste concibe el
aprendizaje. De hecho, segtin Valcarcel y Verda',
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mejorar la ensefianza requiere una comprension

mas clara y exhaustiva del proceso de aprender.

Pero, ;como identificar la forma en que las
personas aprenden? Al respecto, existen dos
conceptos de uso habitual: estilos y estrategias de
aprendizaje.

Para Schmeck, el estilo de aprendizaje es el
estilo cognitivo que un individuo manifiesta al en-
frentar una tarea de aprendizaje. Las estrategias de
aprendizaje, en cambio, son elecciones conscien-
tes, entre diversas alternativas, de procedimientos
para aprender, seleccionadas en funcién de los
requerimientos de cada tarea'’.

Schmeck identifica cuatro estrategias de
aprendizaje, que a diferencia de otros modelos,
busca diferenciar el grado de profundidad de
procesamiento de la informacién que se alcanza
al aprender, segtin la estimulacién y los requeri-
mientos ambientales'':

1. Procesamiento profundo: donde el aprendiz
basa su aprendizaje en las asociaciones que le
sugiere el concepto, es decir, pone atencién a
los rasgos semdnticos y es capaz de clasificar,
comparar, contrastar, analizar y sintetizar la
informacién'.

2. Procesamiento elaborativo: donde la informa-
cién se vuelve personalmente mds relevante.
Asi, el aprendiz la elabora pensando en ejem-
plos personales y logra expresarla en sus pro-
pias palabras. Implica adaptacidn, aplicacién y
desarrollo de mecanismos de almacenamiento,
lo que acarrea un aumento en la complejidad
y riqueza del aprendizaje'.

3. Estudio metddico: tiene relacién con distri-
bucidén y organizacion del tiempo de estudio.
Implica aplicar meticulosamente las técnicas
de estudio y se basa en la lectura reiterativa
de la informacion tal cual es presentada hasta
memorizarla'.

4. Retencién de hechos: no es otra estrategia
independiente, sino el extremo inferior en
el continuo del procesamiento profundo. El
aprendiz que utiliza esta estrategia, preferente-
mente asimila la informacién mecdnicamente,
tal como la recibe'.

El presente estudio parte de la premisa que
una docencia que responda a las nuevas deman-
das educativas, logrando ejercerse con foco en el
estudiante y en el desarrollo de competencias pro-
fesionales*®, requiere de académicos con procesos
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de aprendizaje y concepciones sobre el mismo,
que sean coherentes con el nuevo modelo que se
les demanda.

No obstante, no existe evidencia en carreras de
la salud sobre la relacion entre las formas en que el
docente ensefia y aprende, por lo que el presente
estudio se plantea como objetivos: caracterizar las
précticas pedagégicas y las estrategias de aprendi-
zaje de docentes de carreras de la zona centro-sur
de Chile, para, posteriormente, evaluar si existe
relacién entre ellas.

Método

Se realiz6 un estudio cuantitativo y analiti-
co-relacional, aplicando un disefio no experimen-
tal y transversal.

Participantes

La poblacién del estudio estuvo compuesta de
profesionales con al menos un afio de experiencia
docente en carreras de la salud de universidades
acreditadas de la zona centro-sur de Chile. Se se-
lecciond 200 docentes mediante muestreo no pro-
babilistico por accesibilidad, siendo 128 (64,0%)
mujeres y 72 (36,0%) hombres, con edades entre
24y 72 afios (M = 38,47; DE = 10,23).

Sesenta y dos por ciento (n = 124) tenia estudios
de magister, con 66 de ellos (33,00%) ya gradua-
dos y 33 (16,50%) en etapa de tesis. De éstos, 63
(31,50%) cursaban un programa de magister en
tematicas relacionadas con la educacion (educa-
cién médica, docencia universitaria, pedagogia,
etc.). S6lo 15 (7,50%) tenian estudios doctorales.
Todos realizaban docencia de pregrado, con una
experiencia de 1 a 41 afios (M = 9,41; DE = 7,86).
De éstos, 93 (46,50%) report6 hacerlo en univer-
sidades tradicionales y 153 (75,50%) en privadas,
con 51 (25,50%) trabajando en ambos tipos de
entidades.

Instrumentos

- Cuestionario de Prdcticas Pedagdgicas (CCP):
Presenta 60 items que abordan précticas peda-
gogicas de ensenanza, evaluacion, planificacién
y uso de recursos, ante los cuales el docente
debe responder segin la frecuencia con que
las realiza eligiendo entre cinco alternativas
(Nunca, Casi nunca, A veces, Casi siempre y
Siempre). El cuestionario fue elaborado por
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Pérez et al., que en un estudio psicométrico
en docentes chilenos identificé seis factores
para el instrumento: Ensefianza centrada en
el estudiante, Planificacién de la ensefianza,
Evaluacién de proceso, Relacién dialogante,
Ensefianza centrada en el profesor y Uso de
recursos tecnoldgicos'?.

Inventario de estrategias de aprendizaje de R.
Schmeck: Instrumento para la deteccién y
medicion de las estrategias de aprendizaje,
que presenta 55 items con comportamientos
académicos ante los cuales el participante debe
responder verdadero o falso. Evalda cuatro
factores: Pensamiento elaborativo, Estudio
metédico, Pensamiento profundo y Reten-
cién de hechos. El cuestionario ha mostrado
evidencia de su fiabilidad, validez predictiva y
de constructo®’.

Procedimiento

Los docentes fueron contactados individual-
mente, y la aplicacién de los cuestionarios se
realiz6 en un lugar y momento acordado previa-
mente con ellos. La aplicacién fue realizada por
la investigadora, luego de realizar un proceso de
consentimiento informado visado por el Comité

de Bioética de la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad de Concepcién.

Andlisis de datos

Se realiz6 un andlisis descriptivo de ambos
cuestionarios, evaluando su confiabilidad aplican-
do alfa de Cronbach y sus estadisticos de tendencia
central y dispersién. La correlacion entre practicas
pedagdgicas y estrategias de aprendizaje se evalud
con el coeficiente de Pearson segtin contraste uni-
lateral, y la capacidad predictiva conjunta de las
estrategias de aprendizaje sobre las précticas peda-
gogicas se hizo mediante regresién lineal multiple.
Se consider6 un p < 0,05 como estadisticamente
significativo. El anadlisis estadistico se realizd en
STATA SE 11.0.

Resultados

Considerando los rangos habituales de inter-
pretacion del alfa de Cronbach (mayor o igual a
0,9: Excelente; 0,8 a 0,9: Muy buena; 0,7 a 0,8:
Buena; 0,6 2 0,7: Aceptable; 0,5 a 0,6: Pobre; menor
a0,5: Inaceptable)', se encontré que ambos cues-
tionarios exhibian una medicion suficientemente
precisa para usarse en investigacion (Tablas 1y 2).

Tabla 1. Estadisticos descriptivos del Cuestionario de Practicas Pedagégicas en docentes
de carreras de la salud

a M DE Min Max %
Ensefanza centrada en el estudiante 0,832 41,26 5,11 24 50 78,14
Planificacion de la ensefianza 0,87 47,49 7,60 20 60 73,94
Evaluacién de proceso 0,81 34,49 7,09 13 49 61,21
Relacion dialogante 0,79 35,31 3,64 22 40 85,34
Ensefianza centrada en el profesor 0,67 20,36 4,22 8 28 59,83
Uso de recursos tecnoldgicos 0,57 18,97 3,05 10 25 69,83

N = 200; o = Alfa de Cronbach; M = Media aritmética; DE = Desviacién estandar; Min = Minimo; Max = Maximo; % = (Pun-
taje observado-puntaje minimo posible)/(puntaje maximo posible-puntaje minimo posible)*100.

Tabla 2. Estadisticos descriptivos del Inventario Schmeck de estrategias de aprendizaje en docentes
de carreras de la salud

o M DE Min Max %
Pensamiento elaborativo 0,63 6,80 1,50 2 8 85,07
Estudio metddico 0,66 10,27 2,80 4 20 68,64
Pensamiento profundo 0,54 13,67 2,92 2 36 85,65
Retencion de hechos 0,57 4,04 2,43 0 13 25,24

N = 200; o = Alfa de Cronbach; M = Media aritmética; DE = Desviacion estandar; Min = Minimo; Max = Maximo; % = (Pun-
taje observado-puntaje minimo posible)/(puntaje méaximo posible-puntaje minimo posible)*100.
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Dada la ausencia de baremos locales para
ambos instrumentos, se procedié a calcular un
porcentaje de logro (%) de acuerdo al puntaje
maéximo de ellos. Aunque no constituyen baremos
para clasificar sus puntuaciones, son una alterna-
tiva orientadora para interpretarlos.

Asi, en el CPP, se identificé un mayor nivel de
relacién dialogante (85,34%) y un menor nivel
de ensefanza centrada en el profesor (59,83%)
en los encuestados (Figura 1). En el Schmeck, se
encontrdé que los docentes presentaban mayor
pensamiento elaborativo (85,07%) y pensamiento
profundo (85,65%), con un mucho menor uso
de estrategias de retencién de hechos (25,24%)
(Figura 2).

Al correlacionar las précticas pedagdgicas
y estrategias de aprendizaje en los docentes, se
encontré que un mayor uso de estrategia de
pensamiento elaborativo se asociaba, de manera
estadisticamente significativa, con una ensenanza
mas centrada en el estudiante (p < 0,001), mayor

planificacién de la ensefianza (p < 0,001), mayor
evaluacién de proceso (p < 0,05) y mayor relacién
dialogante (p < 0,05).

En tanto, un mayor nivel de estudio metédico
se asocid a una ensefianza mds centrada en el es-
tudiante (p < 0,05), mayor planificacién de la en-
sefianza (p < 0,001), mayor evaluacién de proceso
(p < 0,05), mayor relacién dialogante (p < 0,05)
y mayor uso de recursos tecnolégicos (p < 0,05).

El pensamiento profundo mostr6 correla-
ciones similares con la ensefianza centrada en
el estudiante (p < 0,01), la planificacién de la
ensefnanza (p < 0,001), la evaluacién de proceso
(p <0,001), la relacién dialogante (p < 0,001), y
el uso de recursos tecnolégicos (p < 0,05).

De manera opuesta, una mayor retencién de
hechos se asocié a una ensefianza menos centrada
en el estudiante (p < 0,001), menor planificacién
de la ensefianza (p < 0,01) y menor evaluacién de
proceso (p < 0,01) (Tabla 3).

Posteriormente, para identificar el efecto con-

Figura 1. Puntuaciones porcentuales promedio de los fac-
tores del Cuestionario de Practicas Pedagdgicas en docentes
de la salud.

Figura 2. Puntuaciones porcentuales promedio de los facto-
res del Inventario de estrategias de aprendizaje de Schmeck
en docentes de la salud.

Tabla 3. Correlacion entre las practicas pedagégicas y las estrategias de aprendizaje
en docentes de carreras de la salud

Pensamiento
elaborativo

Ensefianza centrada en el estudiante 0,242%**
Planificacién de la ensefianza 0,25%**
Evaluacion de proceso 0,18*
Relacion dialogante 0,17*
Ensenanza centrada en el profesor 0,11

Uso de recursos tecnoldgicos 0,10

Estudio Pensamiento Retencion de
metodico profundo hechos

0,18* 0,27*** -0,23**

0,24*** 0,21** -0,23**

0,15* 0,23** -0,23**

0,18* 0,23*** -0,12

0,07 -0,02 0,06

0,15* 0,18* -0,13

:p < 0,001.

N=200; *Coeficiente de Correlacion de Pearson; *: p < 0,05; **: p < 0,01; ***
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junto de las cuatro estrategias de aprendizaje sobre  ci6n estadisticamente significativa de 13,14% de
las practicas pedagdgicas, se realiz6 un andlisis  este factor (p < 0,001). Considerando cada pre-
de regresion lineal multiple considerando cada  dictor individualmente, un mayor Pensamiento
factor de las practicas pedagdgicas como variable  elaborativo (p < 0,05) y un mayor Pensamiento
dependiente, y las estrategias de aprendizaje como  profundo (p < 0,01), realizaron una prediccién

variables independientes (Tabla 4). significativa de una ensefanza mds centrada en
En el caso del primer factor, las estrategias de el estudiante, explicando 2,91% y 3,98% de esta
aprendizaje en su conjunto hicieron una predic-  forma de ensefianza, respectivamente.

Tabla 4. Resultados de la regresion lineal multiple del efecto de las estrategias de aprendizaje sobre
los seis factores de practicas pedagogicas

Variable dependiente Predictores B EE ] sr?

Ensenanza centrada en el Constante 30,91

estudiante Pensamiento elaborativo 0,60* 0,24 0,18 0,03
Estudio metédico 0,22 0,12 0,12 0,01
Pensamiento profundo 0,37** 0,12 0,21 0,04
Retencién de hechos -0,26 0,15 -0,12 0,01
R? = 0,15***; R? ajustado = 0,13

Planificacién de la ensefanza Constante 32,61
Pensamiento elaborativo 0,93** 0,35 0,18 0,03
Estudio metddico 0,54** 0,18 0,20 0,04
Pensamiento profundo 0,35 0,18 0,13 0,02
Retencién de hechos -0,42 0,22 -0,13 0,02
R? = 0,15***; R? ajustado = 0,14

Evaluacién de proceso Constante 24,47
Pensamiento elaborativo 0,55 0,33 0,12 0,01
Estudio metddico 0,26 0,17 0,10 0,01
Pensamiento profundo 0,39* 0,17 0,16 0,02
Retencién de hechos -0,44* 0,21 -0,15 0,02
R? = 0,11***; R? ajustado = 0,09

Relacion dialogante Constante 28,10
Pensamiento elaborativo 0,34* 0,17 0,14 0,02
Estudio metédico 0,17 0,09 0,13 0,02
Pensamiento profundo 0,24* 0,09 0,20 0,03
Retencién de hechos -0,04 0,11 -0,03 < 0,01
R? = 0,10***; R? ajustado = 0,08

Ensefianza centrada en el Constante 16,36

profesor Pensamiento elaborativo 0,38 0,21 0,13 0,02
Estudio metddico 0,09 0,11 0,06 < 0,01
Pensamiento profundo -0,01 0,11 -0,01 < 0,01
Retencién de hechos 0,17 0,13 0,10 0,01
R? = 0,03; R? ajustado = 0,01

Uso de recursos tecnolégicos ~ Constante 15,29
Pensamiento elaborativo 0,13 0,15 0,06 < 0,01
Estudio metddico 0,13 0,08 0,12 0,01
Pensamiento profundo 0,14 0,08 0,13 0,02
Retencién de hechos -0,10 0,09 -0,08 0,02

R? = 0,06*; R? ajustado = 0,04

B = coeficientes de regresion no estandarizados; EE = errores estandar; B = coeficientes de regresion estandarizados;
sr2 = correlaciones semiparciales al cuadrado; R? = coeficiente de determinacion; R? = coeficiente de determinacién ajustado.
N = 200; *p < 0,05; **p < 0,01; ***p < 0,001.
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Para el segundo factor, las estrategias de
aprendizaje juntas hicieron una prediccién es-
tadisticamente significativa de 13,52% de este
factor (p < 0,01). Individualmente, un mayor
Pensamiento elaborativo (p < 0,01) y un mayor
Estudio metddico (p < 0,01), se asociaron a una
planificacién mas frecuente, explicando 3,07% y
3,77% de ésta respectivamente.

En cuanto a evaluacién de procesos, las es-
trategias de aprendizaje predijeron 8,93% de ésta
(p < 0,001). Individualmente, un mayor Pensa-
miento profundo (p < 0,01), y un menor Estudio
metddico (p < 0,01), realizaron una prediccién
significativa de una evaluacién de proceso mads
frecuente, dando cuenta de 2,37% y 1,98% de su
variacidn, respectivamente.

En cuanto al factor de relacion dialogante, las
cuatro estrategias de aprendizaje hicieron una
prediccién estadisticamente significativa de 7,75%
de éste (p < 0,001). Individualmente, un mayor
Pensamiento elaborativo (p < 0,05) y un mayor
Pensamiento profundo (p < 0,01), se asociaron
significativamente a una mayor frecuencia de
actividades dirigidas a desarrollar esta relacién,
dando cuenta de 1,82% vy 3,47% de su variacidn,
respectivamente.

Para el factor de ensefianza centrada en el
profesor, las cuatro estrategias de aprendizaje no
hicieron una prediccién estadisticamente signifi-
cativa de éste (p = 0,27).

Finalmente, en cuanto al factor de uso de
recursos tecnoldgicos, las estrategias de aprendi-
zaje predijeron significativamente 3,81% de éste
(p <0,05). Pero ningin predictor mostré una ca-
pacidad predictiva significativa individualmente.

Discusiéon

Se observé un uso frecuente de distintos tipos
de précticas pedagdgicas, tanto constructivistas
como tradicionales, mostrando casi todas una alta
frecuencia comparadas con el estudio de Pérez'?,
excepto el uso de recursos tecnoldgicos que mostrd
una frecuencia promedio.

Esto puede deberse a que dos tercios de los
participantes contaban con estudios de postgrado
(un tercio, en temadticas educativas). Un estudio
chileno encontr6é que sélo tener docentes con
postgrado disminuye los niveles de desercién de
los estudiantes y mejora su desempefio®. Esto,
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pues un cuerpo académico capacitado y con do-
minio especializado de su disciplina, mejoraria la
docencia y favoreceria la retencién del alumnado,
ayudando a que pueda concluir exitosamente sus
estudios’®™'®. Ademds, docentes mds capacitados
tenderian a una docencia centrada en el estu-
diante'®".

Ahora, que el uso de recursos tecnolédgicos
presente un nivel medio puede deberse a que la
préctica docente es un fenémeno multi-determi-
nado’. Por ello, el uso de recursos tecnoldgicos
requiere también actitudes favorables y capaci-
tacion previa en tecnologia para los docentes,
factores no abordados en este estudio. Asimismo,
los postgrados no necesariamente consideran el
uso de recursos tecnoldgicos, y la capacitaciéon en
estas herramientas puede ser un factor mediador
para su uso®.

También se encontré que los docentes realizan
practicas de ensefianza tanto centradas en el profe-
sor como centradas en el estudiante, lo que puede
deberse a que las primeras atin son predominantes
en el sistema educacional chileno, y pudieron
parecerle ttiles alos docentes cuando fueron estu-
diantes'®". Sin embargo, paralelamente, cambios
en educacidon médica, el desarrollo del constructi-
vismo y el interés de las instituciones en capacitar
a sus docentes, habria aumentado las practicas de
ensenanza centrada en el estudiante?'.

Ante esto, es necesario mencionar que no
necesariamente es negativo utilizar metodologias
tradicionales. Por el contrario, es deseable utilizar
diversas metodologias docentes, aplicando la mds
apropiada a los objetivos perseguidos'”?'.

En cuanto a las estrategias de aprendizaje de
los docentes, los participantes mostraron una ma-
yor frecuencia de estrategias de aprendizaje mas
complejas, profundas y elaborativas''.

Schon sostiene que cada vez que se utiliza un
conocimiento, éste se reaprende, se contextualiza
y se incrementa el saber generando asi niveles de
aprendizaje mds profundos®. Esto podria implicar
que los docentes del estudio, desarrollan estrate-
gias de aprendizaje mas complejas pues son éstas
las que les permiten alcanzar un mayor nivel de
experticia para desenvolverse en las distintas di-
mensiones del rol docente®.

En contraposicion, los docentes utilizan en me-
nor medida estrategias de aprendizaje mecénico,
como la retencién de hechos'*, presentando un
escenario altamente deseable para la formacién
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universitaria, ya que las estrategias mecdnicas di-
ficultarian mas que los docentes alcanzaran la ex-
perticia necesaria para formar a los estudiantes®!!.

En cuanto a las correlaciones, se encontré
que existe relacién entre practicas y estrategias de
aprendizaje de los docentes, lo que coincide con
la literatura'®". Los docentes que aprenden me-
diante retencién de hechos tienen menos précticas
constructivistas. Dado que las actividades cons-
tructivistas favorecen el aprendizaje profundo,
es esperable que quienes no tienden a recurrir a
este tipo de aprendizaje, eventualmente no vean
la necesidad de favorecerlo en sus estudiantes'.
Es posible que estos docentes prefieran practicas
expositivas, que de usarse en exclusiva, serian las
menos beneficiosas para la formacion!®®.

Por otro lado, los docentes que tienden al
procesamiento profundo y elaborativo mostraron
preferencia por las practicas constructivistas, que
justamente favorecen el tipo de aprendizaje que
ellos mismos presentan'®. Estas practicas, ademds
de ser las que promueve la Educaciéon Médica'?,
estarfan asociadas a un mejor rendimiento acadé-
mico en los estudiantes''.

En los resultados de la regresién lineal se
observa que las estrategias de aprendizaje estin
asociadas a la forma en que el docente ensena,
explicando hasta 15% de las practicas pedagoégicas.
Esto implica que hay al menos 85% de la variacién
de estas précticas que pueden estar asociadas a
otros factores, pudiendo ser tanto individuales
como ambientales'>'5?,

Sin embargo, si se observa que el pensamiento
profundo es el principal predictor, junto con el
pensamiento elaborativo, de la ensefianza centrada
en el estudiante y la relacién dialogante, favore-
ciendo ambas. Asimismo, promueve la evaluacién
de proceso.

Lo anterior evidenciaria que la forma de apren-
der del docente estaria asociada a cémo dicta su
docencia.

Sin embargo, la enseflanza centrada en el
profesor y el uso de recursos tecnoldgicos no
se asociarian a las estrategias de aprendizaje, lo
que podria deberse a que la primera constituye,
como ya se indico, el estindar remanente de la
ensefianza chilena y a que el uso de tecnologia
demanda otros factores coadyuvantes, como la
capacitacion**.

Queda, para futuras investigaciones, abordar la
relacién de las practicas y estrategias de aprendi-
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zaje docentes con caracteristicas socioeconomicas
y laborales de los académicos, asi como con los
resultados del estudiantado.
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