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RESUMEN

El objetivo de esta investigacion fue determinar si el Método Basado en
Problemas (MBP) logra el aprendizaje significativo de periodoncia en los estudiantes de
la Facultad de Odontologia de la UNDAC, Cerro de Pasco 2015. En la metodologia el
tipo de investigacion fue aplicada, de nivel explicativo y un disefio Pre experimental
longitudinal prospectivo. La poblacién estuvo constituida por todos los estudiantes de la
Facultad de Odontologia matriculados en el periodo académico 2015A; el muestreo fue
no probabilistico por conveniencia en base a criterios de inclusion y exclusion
constituyendo una muestra de 32 estudiantes matriculados en el VII semestre en la
asignatura de Periodoncia. Los instrumentos utilizados fueron las guias de observacion y
la prueba de opcidén multiple (Pre y Post test), utilizando las técnicas de observacion y
evaluacion respectivamente. La prueba estadistica de hipdtesis se realiz6 con el t de test
pareado para una sola muestra comparando las calificaciones del Pre y Post test, con un
nivel de Significancia (o = 5%), habiéndose obtenido un p valor = 0.025 < a (0.05), por
lo que se Rechaz6 la Ho. Los resultados evidenciaron calificaciones en el Post test
mayoritariamente SATISFACTORIO (15-17) en el 53.13% y DESTACADO (18-20) en
el 40.62%; comparado con las calificaciones del Pre test donde el 68.75% estaban
consideradas en PROCESO (00-11), denotando asi, un cambio evidente de lo obtenido
entre el Pre test y el Post test. En conclusidn, la aplicacion del MBP logra el aprendizaje
significativo de periodoncia en los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la
UNDAC, Cerro de Pasco 2015.

Palabras claves: Aprendizaje significativo, aprendizaje basado en problemas y

método de ensefanza.



ABSTRACT

The objective of this research was to determine whether the Problem-Based
Learning (PBL) method facilitates meaningful learning in Periodontics among students
of the Faculty of Dentistry at UNDAC, Cerro de Pasco, in 2015. The methodology
employed an applied research approach, with an explanatory level and a pre-
experimental, longitudinal, and prospective design. The study population consisted of all
students enrolled in the Faculty of Dentistry during the 2015A academic semester. A
non-probabilistic convenience sampling method was used, based on inclusion and
exclusion criteria, resulting in a sample of 32 students enrolled in the seventh semester
course in Periodontics. The instruments used were observation guides and a multiple-
choice test (pre- and post-test), applying observation and evaluation techniques,
respectively. Hypothesis testing was conducted using a paired t-test for a single sample,
comparing the pre- and post-test scores at a significance level of o = 0.05. A p-value of
0.025 < a (0.05) was obtained, leading to the rejection of the null hypothesis. The results
showed that post-test scores were predominantly SATISFACTORY (15-17) in 53.13%
and OUTSTANDING (18-20) in 40.62% of students, compared to pre-test scores where
68.75% were in the IN-PROGRESS range (00-11), indicating a clear improvement
between the pre- and post-test outcomes. In conclusion, the application of the PBL
method enables meaningful learning in Periodontics among students of the Faculty of
Dentistry at UNDAC, Cerro de Pasco, in 2015.

Keywords: Significant learning, problem-based learning and teaching method.



RESUMO

O objetivo desta pesquisa foi determinar se 0 Método de Aprendizagem Baseada
em Problemas (ABP) promove a aprendizagem significativa em Periodontia entre os
estudantes da Faculdade de Odontologia da UNDAC, Cerro de Pasco, no ano de 2015. A
metodologia empregou uma abordagem de pesquisa aplicada, com nivel explicativo e um
delineamento pré-experimental, longitudinal e prospectivo. A populagdo do estudo foi
composta por todos os estudantes matriculados na Faculdade de Odontologia durante o
semestre académico de 2015A. Foi utilizado um método de amostragem néo
probabilistica por conveniéncia, baseado em critérios de inclusdo e excluséo, resultando
em uma amostra de 32 estudantes matriculados na disciplina de Periodontia do sétimo
semestre. Os instrumentos utilizados foram guias de observacdo e uma prova de multipla
escolha (pré e pos-teste), aplicando-se, respectivamente, ases técnicas de observacgdo e
avaliacdo. A hipoétese estatistica foi testada por meio do teste t pareado para uma Unica
amostra, comparando-se as notas do pré e pos-teste com um nivel de significancia de o,
= 0,05. Obteve-se um valor de p = 0,025 < a (0,05), levando a rejei¢do da hipétese nula.
Os resultados mostraram que as notas do pOs-teste foram predominantemente
SATISFATORIAS (15-17) em 53,13% e EXCEPCIONAIS (18-20) em 40,62% dos
estudantes, em comparacdo com as notas do pré-teste, nas quais 68,75% estavam na faixa
EM PROCESSO (00-11), indicando uma melhoria evidente entre os resultados do pré e
do pds-teste. Conclui-se que a aplicacdo do método ABP possibilita a aprendizagem
significativa em Periodontia entre os estudantes da Faculdade de Odontologia da
UNDAC, Cerro de Pasco, em 2015.

Palavras-chave: Aprendizagem significativa, aprendizagem baseada em

problemas e método de ensino.



INTRODUCCION

Esta investigacidn surge en razon de conocer una mejor la forma de aprendizaje
gue puedan tener nuestros estudiantes, considerando que, como profesionales
odontélogos no conocemos de forma amplia la cuestion pedagdgica y docente, muchas
veces ponemos todo nuestros conocimientos y esfuerzo para que el estudiante sea
formado de la mejor manera, pero no sabemos con certeza que si nuestra forma de
ensefiar y evaluar sea la més adecuada. Este esfuerzo sin un uso adecuado de métodos y
recursos pedagogicos no permitird un desempefio satisfactorio docente en las aulas, y por
tanto disminuya nuestras expectativas de tener mejores estudiantes, que entiendan lo que
queremos transmitirles y que sus evaluaciones sean las méas adecuadas.

Implementar estrategias para mejorar el proceso de ensefianza resulta esencial
para que los estudiantes optimicen su aprendizaje, desarrollen la capacidad de regular sus
propios procesos de estudio y adquieran oportunidades para aprender de manera
auténoma.

El MBP es considerado una estrategia de ensefianza-aprendizaje que permite al
estudiante desarrollar actitudes, habilidades y conocimientos nuevos, orientandose hacia
el desarrollo de una mentalidad analitica y la capacidad de resolver problemas que
encontrara en su ejercicio profesional.

Esta investigacion tiene como objetivo determinar si el MBP logra el aprendizaje
significativo en periodoncia de los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la
UNDAC,; para esto se aplicé un caso clinico simulado de la especialidad de periodoncia
con el cual se busco que el estudiante aplique el proceso pertinente y asi llegar a un
adecuado diagnostico, prondstico y plan de tratamiento.

Se tuvieron en cuenta los conocimientos previos que presentaban los estudiantes

a través de una evaluacién inicial considerada como Pre test, seguidamente se realiz6 las

Vi



orientaciones para una adecuada aplicacion del MBP y finalmente se realiz6 la
evaluacion final considerada como Post test. Ademas, durante el desarrollo del MBP se
facilitd informacion para un mejor entendimiento de los temas y estuve pendiente a
resolver interrogantes y a realizar aclaraciones en todo momento.

La importancia de esta propuesta radica en su contribucién como estrategia
educativa innovadora en la educacién superior, que favorecera un aprendizaje mas
cientifico en los estudiantes, alentandolos a fortalecer el pensamiento critico
indispensable para justificar sus actitudes y mejorar su desempefio académico.

Este trabajo se estructurd en cuatro capitulos principales: el primero presenta el
planteamiento del problema, el segundo se centra en el desarrollo del marco teérico, el
tercero sobre la metodologia empleada y, por ultimo, el cuarto integra los resultados y la
discusion de manera complementaria.

LA AUTORA.

vii
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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

El aprendizaje tradicional en odontologia, basado en la memorizacién de
conceptos tedricos y la ensefianza poco activa, ha mostrado limitaciones en la
formacion de los estudiantes para enfrentarse a escenarios clinicos reales. La
ensefianza en periodoncia, una especialidad que implica el diagnostico y tratamiento
de enfermedades periodontales, requiere no solo conocimientos tedricos, sino
también habilidades clinicas, pensamiento critico y capacidad para tomar decisiones
en situaciones complejas. Sin embargo, el enfoque tradicional aplicado con
frecuencia no permite a los estudiantes concretar estas competencias de manera
integral.

El MBP surge como una alternativa educativa que responde a estas
deficiencias. Introducido inicialmente en las ciencias de la salud en los afos 60, el
MBP propone un enfoque centrado en el estudiante, en el cual el aprendizaje se activa

a través de la resolucién de problemas clinicos reales o simulados. A partir de



entonces, el MBP ha ganado terreno en la educacion médica y odontologica debido
a sus multiples ventajas, incluyendo la capacidad de fomentar un aprendizaje mas
profundo y significativo, la mejora del pensamiento critico y la aplicacion practica
de conocimientos en contextos clinicos. (Barrows & Tamblyn, 1980). En el contexto
de la educacion en odontologia, y especificamente en la asignatura de periodoncia,
el MBP ha demostrado ser una herramienta eficaz para mejorar la comprension de
conceptos clinicos, fomentar el pensamiento critico y desarrollar habilidades en la
resolucion de problemas.

La periodoncia es una especialidad que requiere la integracion de
conocimientos tedricos con habilidades clinicas, lo que hace del MBP un enfoque
ideal. En el MBP, los estudiantes trabajan en pequefios grupos para resolver
problemas clinicos que simulan escenarios reales de pacientes con enfermedades
periodontales. Este enfoque promueve la aplicacion de la teoria a la practica clinica,
ayudando a los estudiantes a entender mejor las implicaciones de las enfermedades
periodontales y los enfoques terapéuticos adecuados.

Un estudio realizado por Albino et al. (2012) demostro que los estudiantes
de odontologia que participaron en el MBP tuvieron un mejor desempefio en la
comprension de temas periodontales complejos, en comparacion con aquellos que
siguieron un curriculo tradicional. Los estudiantes informaron que el MBP les
permitié aplicar conocimientos en un contexto clinico realista, lo que mejor6 su
preparacion para la practica profesional.

La necesidad de mejorar los resultados de aprendizaje en periodoncia,
especialmente en cuanto a la aplicacién clinica de los conocimientos, ha motivado el
interés en implementar metodologias activas como el MBP. En un contexto donde
las competencias practicas son tan esenciales como las tedricas, el MBP se perfila

como una estrategia que podria transformar la forma en que se ensefia periodoncia



1.2.

1.3.

en las facultades de odontologia, permitiendo a los estudiantes adquirir no solo
conocimientos tedricos, sino también habilidades esenciales para su desempefio
profesional.

Por lo expuesto, la presente investigacion pretende establecer si el MBP
puede lograr el Aprendizaje Significativo y asi pueda mejorar el rendimiento
academico de los estudiantes de la carrera profesional de Odontologia. Teniendo en
cuenta las premisas mencionadas anteriormente, la interrogante que pretendemos
solucionar en la presente investigacion es: ¢EI Método Basado en Problemas logra el
aprendizaje significativo de periodoncia en estudiantes de la Facultad de Odontologia
de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015?
Delimitacion de la investigacion

Delimitacion Espacial

Se realizé en la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel
Alcides Carrion, ubicada en el distrito de Yanacancha, provincia y region de Pasco.

Delimitacion Temporal

La investigacion se realiz6 durante los meses de marzo a agosto del 2015.

Delimitacion Demograéfica:

La investigacion se desarrolld con los estudiantes de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién, matriculados en la
asignatura de Periodoncia del VIl semestre.

Formulacion del problema
1.3.1. Problema general

¢El Método Basado en Problemas logra el aprendizaje significativo de

periodoncia en estudiantes de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional

Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015?



1.4.

1.3.2. Problemas especificos

1.

¢Cuales seran las calificaciones obtenidas en el pre test antes de
aplicar el Método Basado en Problemas en los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de Pasco-2015?

¢Cuales seran las calificaciones obtenidas en el post test después de
aplicar el Método Basado en Problemas en los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de Pasco-2015?

¢Cudles seran las diferencias al comparar las calificaciones entre el
pre test y el post test en los estudiantes de periodoncia de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién,

Cerro de Pasco-2015?

Formulacion de objetivos

1.4.1. Objetivo general

Determinar si la aplicacion del Método Basado en Problemas logra el

aprendizaje significativo de periodoncia en los estudiantes de la Facultad de

Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de Pasco-

2015.

1.4.2. Objetivos especificos

1.

Conocer las calificaciones obtenidas en el pre test antes de aplicar el
Método Basado en Problemas en los estudiantes de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides

Carrion, Cerro de Pasco-2015.



1.5.

2. Conocer las calificaciones obtenidas en el post test después de aplicar
el Método Basado en Problemas en los estudiantes de periodoncia de
la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel
Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015.

3. Evaluar las diferencias al comparar las calificaciones entre el pre test
y el post test al aplicar el Método Basado en Problemas en los
estudiantes de periodoncia de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Daniel Alcides Carridn, Cerro de Pasco-2015.

Justificacion de la investigacion

Justificacion Teodrica

El conocer certeramente si el método basado en problemas condiciona un
aprendizaje significativo en estudiantes que cursan carreras de ciencias de la salud,
tener mas conocimiento sobre la aplicacion y evaluacion de este método activo y
como influencia en el desarrollo del aprendizaje de los estudiantes.

Justificacion Préctica:

Esto se orientd durante el proceso formativo del estudiante donde aprendio a
adquirir habilidades de autoaprendizaje, colaborar y trabajar en equipo
organizandose adecuadamente y algo fundamental logre resolver de forma acertada
situaciones clinicas en base al planteamiento de casos-problemas simulados o reales.
(Chacon et al., 2012).

Justificacion Metodologica:

La aplicacién de nuevos métodos activos que se enfocan en la participacion
del estudiante como protagonista en la construccion del conocimiento. Busca que los
alumnos desarrollen capacidades del pensamiento critico y del pensamiento creativo

para la solucién de problemas que se asemejaran en el campo laboral.



1.6.

Uno de los desafios de las instituciones educativas es mejorar la ensefianza y
el aprendizaje utilizando métodos activos para que los estudiantes alcancen
resultados suficientes para un mejor desarrollo profesional en el futuro. Para lograrlo,
debemos superar los métodos de aprendizaje tradicionales y abandonar el aprendizaje
memoristico, que solo puede lograr resultados de aprendizaje a corto plazo. (Reyes-
Sanchez, et al. 2009).

Limitaciones de la investigacion

La asignatura de periodoncia, que corresponde al area de especializacion, se
cursa en el séptimo semestre. Aunque es la Unica materia considerada para esta
investigacion, lo que podria limitar la generalizacion de los resultados a todos los
estudiantes de la Facultad de Odontologia, esta experiencia puede compartirse y
aplicarse en otras areas.

El propdsito de esta experiencia es evaluar si, mediante el apoyo del Método
Basado en Problemas, los estudiantes logran desarrollar una motivacion y una
competencia basica para realizar diagndsticos. Al no estar en un contexto
completamente controlado, pueden surgir ciertas dificultades, ya que no es posible
manejar todas las variables que podrian influir en este estudio.

No habra un grupo de control que pueda compararse con la aplicacion del

Método Basado en Problemas.



2.1.

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

Antecedentes de estudio
A continuacion, se exponen diversas investigaciones realizadas en el ambito
internacional, nacional y local, abordando el problema de investigacién y
considerando el Método Basado en Problemas y el Aprendizaje Significativo como
variables clave de este estudio.
Antecedentes Internacionales:
e Lima, D. F., & Campos, J. M. (2014). Impacto del método basado en
problemas en la educacion odontologica, Universidad de Sdo Paulo, Brasil.
El objetivo fue evaluar el impacto del MBP en el aprendizaje significativo y
la aplicacién préactica en estudiantes de odontologia. Se utiliz6 un disefio
cuasi-experimental con dos grupos: uno que aplicé el MBP y otro que siguio
un enfoque tradicional. El resultado que se observo fue que el grupo que
utilizoé el Método Basado en Problemas (MBP) presentd un incremento del
30% en la aplicacion de conocimientos practicos en comparaciéon con el
grupo de educacion tradicional. Concluyendo que el MBP mejora
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significativamente el aprendizaje practico y la habilidad de los estudiantes
para aplicar sus conocimientos en situaciones clinicas reales.

Gomez, M. P., & Restrepo, J. C. (2013). Aprendizaje Basado en Problemas
en Odontologia: Un Enfoque Innovador. Universidad Nacional de Colombia,
Bogota. El objetivo de la investigacién fue analizar el efecto del ABP en el
desarrollo de competencias clinicas en estudiantes de odontologia. Se aplico
un estudio longitudinal con evaluacion inicial y final de competencias,
incluyendo autoevaluacion. Los resultados al finalizar el semestre fueron que
los estudiantes mostraron una mejora del 40% en sus competencias clinicas.
Concluye que el ABP no solo potencia el aprendizaje significativo, sino que
también fomenta la autoevaluacion y el desarrollo de competencias clinicas
en odontologia.

Fernandez, L., & Salas, E. (2015). Efectos del Método Basado en
Problemas en la Educacion Odontoldgica. Universidad de Barcelona,
Espafia. El objetivo de esta investigacidn fue investigar los efectos del MBP
en el rendimiento académico de la asignatura de Anatomia de los estudiantes
de odontologia. Para el desarrollo de la investigacion se realiz6 un estudio
unicéntrico, homodémico, prospectivo, longitudinal, con enfoque mixto y de
alcance explicativo que contd con elementos exploratorios, descriptivos y
correlacionales, se trabajé con una muestra de 78 estudiantes del nivel basico
de la licenciatura en Odontologia que cursaban por primera ocasion la
asignatura de Anatomia. Se utiliz6 un enfoque metodoldgico desarrollado en
cuatro etapas. La primera etapa incluy6 el disefio de la estrategia, asi como
la elaboracion y validacion de los instrumentos de evaluacion; la segunda

etapa estuvo orientada al diagnostico situacional; en la tercera fase se llevo a



cabo la implementacion de la estrategia, y finalmente, en la cuarta fase se
realiz6 una evaluacion final. En cuanto a los resultados, el 98.6 % de los
estudiantes calificaron la estrategia como efectiva o muy efectiva para
fomentar el aprendizaje auténomo, evitando que el docente explicara
directamente la informacion. Solo un estudiante, que representa el 1.2 % de
la muestra, percibi6 la estrategia como poco efectiva; Ademas, la
comparacion entre los resultados obtenidos en la evaluacion inicial y la final,
en relacion con los conocimientos declarativos, procedimentales y
actitudinales, demostré un impacto positivo en la mayoria de los estudiantes,
quienes resaltaron la relevancia de la anatomia en las lesiones del cuello. Los
autores concluyeron que el MBP logro fomentar el aprendizaje significativo
critico en la mayoria de los alumnos inscritos en una asignatura de anatomia
en la Facultad de Odontologia de la Universidad de Barcelona.

Rodriguez, A., & Velasquez, M. (2014). Efecto del método basado en
problemas sobre el rendimiento académico de estudiantes de medicina.
Universidad de Antioquia, Colombia. Este estudio, llevado a cabo entre los
afios 2012 y 2014, tuvo como objetivo analizar el impacto del MBP en el
rendimiento académico y el aprendizaje significativo de los estudiantes de
medicina. La investigacion evalu6 un grupo de 200 estudiantes divididos en
dos cohortes: aquellos que participaron en clases tradicionales y aquellos que
fueron formados a través del MBP. Los resultados estadisticos mostraron que
los estudiantes que utilizaron el MBP lograron un rendimiento académico
significativamente mas alto en pruebas clinicas, con una media de
calificaciones del 85% en comparacion con el 75% de los estudiantes de

métodos tradicionales. Ademas, el 92% de los estudiantes del grupo MBP



reporté un mayor desarrollo de habilidades de autoaprendizaje, y el 87%
manifestd mejoras en su capacidad para resolver problemas clinicos. Este
estudio concluyé que el MBP no solo mejor6 el rendimiento académico en
medicina, sino que también fomenté un aprendizaje mas significativo, al
integrar conocimientos tedricos con su aplicacion practica en situaciones
reales de pacientes. Ademas, los resultados indicaron que los estudiantes
formados mediante MBP mostraron mejores resultados en examenes de
diagnostico clinico y en la resolucién de casos médicos complejos,
demostrando asi que este enfoque facilita una comprension mas profunda y
aplicativa del contenido médico.

Schmidt, H. G., & Moust, J. H. (2013). El impacto del aprendizaje basado
en problemas en la educacién médica. Universidad de Maastricht, Holanda.
El estudio tuvo como finalidad evaluar los resultados a largo plazo del ABP
en el desemperfio académico y clinico de los estudiantes de medicina. Se llevo
a cabo un analisis longitudinal de 500 estudiantes durante un periodo de cinco
afios, evaluando su rendimiento en competencias clave como el trabajo en
equipo, la resolucién de problemas y el autoaprendizaje. Los datos
estadisticos indicaron que el 89% de los estudiantes formados bajo el ABP
demostraron una mayor capacidad para integrar conocimientos teoricos y
practicos, en comparacion con el 70% de los estudiantes que siguieron
métodos tradicionales. Un hallazgo relevante de esta investigacion fue que
los graduados que fueron formados bajo el MBP tuvieron una tasa de éxito
del 95% en los examenes de certificacion médica europea, frente al 80% de
aquellos educados bajo métodos convencionales. Ademas, los estudiantes del

ABP destacaron en su habilidad para enfrentar situaciones clinicas
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complejas, con una mejora del 15% en la resolucion de casos en comparacion
con sus pares formados de manera tradicional. Este estudio demostrd que el
ABP no solo mejora el rendimiento académico en el corto plazo, sino que
también prepara a los estudiantes para enfrentar los desafios clinicos de la
practica médica, brindandoles habilidades superiores en la toma de
decisiones y en la aplicacion practica del conocimiento médico.

Hincapié et al (2015) Aprendizaje Basado en Problemas como estrategia de
Aprendizaje Activo y su incidencia en el rendimiento académico y
Pensamiento Critico de estudiantes de Medicina. El objetivo de este estudio
fue evaluar los efectos del Aprendizaje Activo mediante una intervencion
pedagogica basada en el Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) y realizar
una comparacion estadistica de los resultados con un grupo que siguio un
enfoque de ensefianza tradicional. La investigacion se llevd a cabo
empleando una metodologia mixta que combina de forma secuencial datos
obtenidos de instrumentos cualitativos y cuantitativos, utilizados en distintas
etapas de la intervencion pedagdgica, el disefio de la investigacion fue
realizado en tres momentos antes, durante y después de la intervencién; se
trabajo con una muestra no probabilistica por conveniencia en un curso de
bioquimica. La muestra estuvo conformada 100 estudiantes, siendo un grupo
testigo denominado grupo A, con el que se desarrollaron las sesiones de clase
bajo la metodologia tradicional y en un grupo de trabajo denominado grupo
B con el que se empled una metodologia orientada en el ABP. Se llevaron a
cabo mediciones inicial y final en ambos grupos para comparar logros en
rendimiento académico; se aplicaron cinco instrumentos que permitieron

recolectar datos cuantitativos y cualitativos. Algunos asociados al
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conocimiento inicial y final de los estudiantes que permitieron diagnosticar
su aprovechamiento y otros asociados a su competencia de Pensamiento
Critico para determinar el nivel de logro luego de la intervencion. Asimismo,
durante el proceso y al finalizar el mismo se recolectaron datos cualitativos
para clarificar la experiencia de Aprendizaje Activo. Los autores concluyeron
que el desempefio académico de los estudiantes de Medicina en la tematica
de Tiroides aumentd gracias al uso metodologias centradas en el estudiante,
particularmente luego de utilizar la técnica didactica Aprendizaje Basado en
Problemas basada en principios de aprendizaje activo. Mientras que el grupo
testigo mantuvo un desempefio similar durante la intervencién. Asi mismo se
concluye a través de los resultados cualitativos que lograron desarrollar
niveles satisfactorios en la competencia genérica del pensamiento critico y
de esta forma relacionar los conceptos y la realidad en pro de resolver una
situacion de la vida real. La mencionada investigacion nos sirve de guia en
cuanto al manejo estadistico de datos.
Antecedentes Nacionales

Silva, IM, (2014). Aplicacion de estrategias didacticas en el ABP con el uso
del blended learning para mejorar el aprendizaje de las medidas de tendencia
central y dispersion en los estudiantes de la carrera profesional de enfermeria
de la Universidad Catolica los Angeles de Chimbote. Chimbote, Pert. El
presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar si la
aplicacion de la metodologia del aprendizaje basado en problemas (ABP) en
la modalidad blended learning mejora el aprendizaje de las medidas de
tendencia central y dispersion en los estudiantes de la carrera profesional de

Enfermeria de la Universidad Catdlica los Angeles de Chimbote, en el
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semestre académico 2014-02. El estudio fue de tipo cuantitativo con un
disefio de investigacion pre experimental con Pretest y Postest a un solo
grupo. Se trabajé con una poblacién muestral de 26 estudiantes del segundo
ciclo —seccion “A”. Para comprobar las hipdtesis de investigacion se utilizo
la prueba estadistica no paramétrica de Wilcoxon, con un nivel de
significancia del 5%. Se obtuvo como resultados en el pretest que el 96,2%
de los estudiantes tenian un nivel de logro de aprendizaje “malo”; en el
Postest se obtuvo un 57,7% en el nivel “bueno” y un 30,8% en un nivel
“excelente”, estos resultados permiten concluir que la aplicacién de la
metodologia del ABP en la modalidad blended learning mejora el aprendizaje
de las medidas de tendencia central y dispersion en los estudiantes.

Ledn, LE. (2015). Aplicacion del método de aprendizaje basado en
problemas y su influencia en el rendimiento académico de los estudiantes de
la asignatura de traumatologia del 4to. ciclo del Instituto Superior
Tecnoldgico “Daniel Alcides Carridén” de Lima, semestre 2015-1. Lima, Perd.
La presente investigacion tuvo como objetivo principal determinar la
Influencia del método aprendizaje basado en problemas ABP en el
rendimiento académico de los estudiantes de la asignatura de Traumatologia
del 4to ciclo del Instituto superior Tecnoldgico “Daniel Alcides Carrion” de
Lima, semestre 2015-1. El estudio fue de tipo cuantitativo porque se utilizé
la recoleccion de datos para probar la hipotesis en base al andlisis estadistico
y de tipo de cuasi experimental, el tipo de muestreo fue probabilistico. Para
realizar la presente investigacion se trabajé con una muestra de 120
estudiantes, divididos en dos grupos, a los cuales se les aplicd un pre test y

un post test. Se aplico el método de ensefianza ABP al grupo experimental y
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al grupo control se aplico el método de ensefianza tradicional. Se utiliz6 como
instrumento la técnica de la encuesta, a través de un cuestionario se recolecto
los datos cualitativos y la técnica de registros a través de fichas o néminas de
notas para recolectar datos cuantitativos. Para la prueba de hipétesis se utilizo
el estadistico t de student, obteniéndose un valor t = 45,426 y el valor de
p=0,000. En la investigacion se concluye que el rendimiento académico de
los estudiantes ha mejorado significativamente al aplicar el ABP. De acuerdo
a los niveles de rendimiento obtenidos, en el pre test el 83.3% (50) se
encontraban en el nivel bajo y el 13.3 (8) en el nivel medio y el 3.3% (2) en
el nivel alto; a diferencia en el post — test en donde no se registraron a ninguno
en el nivel bajo 0%(0), el 40.0% (24) se encontraron en un nivel medio y el
60% (36) en un nivel alto. Lo que demostrd que la aplicacion del ABP influyd
positivamente en el rendimiento académico de los estudiantes de la
asignatura de Traumatologia del 4to ciclo del Instituto Superior Tecnol6gico
instituto “Daniel Alcides Carrion” de Lima, 2015 L.

Gonzélez, J., & Salazar, M. (2014). Aplicacion del método basado en
problemas y su influencia en el aprendizaje significativo en los estudiantes
de Odontologia de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos. Lima,
Per(. El objetivo de este estudio fue analizar el impacto del MBP en el
desarrollo del aprendizaje significativo en los estudiantes de tercer y cuarto
afio de odontologia, particularmente en las asignaturas de periodoncia y
protesis dental. La muestra estuvo compuesta por 150 estudiantes, quienes
fueron divididos en dos grupos: uno que utilizé el método tradicional de
ensefianza y otro que fue instruido mediante el MBP. Los resultados

estadisticos mostraron que los estudiantes del grupo MBP obtuvieron
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mejores calificaciones promedio en las pruebas practicas y teoricas, con un
puntaje promedio de 85% en el grupo experimental frente a un 75% en el
grupo control. Ademas, el 90% de los estudiantes que participaron en el MBP
reportd haber mejorado sus habilidades de resolucion de problemasy un 88%
sefiald haber experimentado un aprendizaje mas profundo en las materias
clinicas, en comparacion con el 65% del grupo control que recibié la
ensefianza tradicional. Este estudio concluyé que el MBP fomenta un
aprendizaje mas profundo y significativo en los estudiantes de odontologia,
permitiéndoles aplicar los conocimientos adquiridos de manera mas efectiva
en escenarios clinicos reales. Los autores también destacaron que el MBP
facilitd un mayor desarrollo de habilidades criticas, como la capacidad de
andlisis y sintesis de informacion, habilidades fundamentales para la practica
odontoldgica.

Martinez, P., & Herrera, R. (2013). El método basado en problemas como
estrategia para el aprendizaje de odontologia en estudiantes de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia. Lima, Perd. Este estudio busco evaluar como el
ABP influia en el desarrollo de competencias clinicas y en la adquisicién de
conocimientos significativos entre los estudiantes de odontologia,
particularmente en el &rea de rehabilitacion oral. La investigacion involucro
a 120 estudiantes de tercer y cuarto afio, quienes fueron asignados a grupos
que recibieron instruccién tradicional o basada en problemas. Los resultados
indicaron que el grupo de estudiantes que utiliz6 el ABP mostré una mayor
capacidad para integrar conocimientos tedricos con su aplicacién practica en
el entorno clinico. Los datos estadisticos mostraron que el 92% de los

estudiantes del grupo ABP demostraron habilidades avanzadas en la
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resolucion de casos clinicos complejos, mientras que solo el 70% del grupo
tradicional alcanz6 el mismo nivel de competencia. Asimismo, el grupo ABP
tuvo una tasa de aprobacion del 89% en examenes practicos, frente al 77%
del grupo control. El estudio concluyé que el ABP favorece el desarrollo de
competencias esenciales en odontologia, como la resolucion de problemas
clinicos, el trabajo en equipo y el autoaprendizaje. Ademas, se observo que
los estudiantes que participaron en el ABP mostraron una mayor capacidad
para aplicar conceptos tedricos a la practica clinica, lo que les permitio
desenvolverse con mayor eficacia en entornos de atencion a pacientes.

Zuhiga, A., & Villanueva, M. (2014). Efectividad del método basado en
problemas en el aprendizaje de los estudiantes de odontologia de la
Universidad Catdlica de Santa Maria. Arequipa, Peru. El objetivo del estudio
fue evaluar el impacto del MBP en el aprendizaje de asignaturas clinicas y
teoricas entre estudiantes del cuarto afio de la carrera de odontologia. La
investigacion incluy6 a 120 estudiantes, de los cuales 60 participaron en
sesiones bajo el enfoque del MBP y los otros 60 continuaron con el método
tradicional de ensefianza. Los resultados demostraron que el grupo que utilizo
el MBP obtuvo un promedio de calificaciones del 87% en examenes teoricos
y practicos, en comparacion con un 76% en el grupo que recibid instruccion
tradicional. Ademas, el 85% de los estudiantes del grupo MBP informé una
mejora significativa en su capacidad para resolver problemas clinicos y un
90% destaco el valor del método para fomentar el trabajo en equipo. El
estudio concluyé que el MBP no solo mejor6 el rendimiento académico, sino

que también promovio un aprendizaje mas profundo y significativo en
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odontologia, especialmente en las asignaturas clinicas que requieren una
integracién sélida entre teoria y préactica.

Vésquez, L., & Paredes, R. (2014). Aplicacion del método basado en
problemas en el aprendizaje de las ciencias clinicas en estudiantes de
odontologia de la Universidad de Huanuco. Huanuco, Perl. Este estudio se
centrd en la implementacién del MBP en el aprendizaje de asignaturas como
periodoncia y operatoria dental, comparando el rendimiento de estudiantes
formados bajo este método con aquellos que siguieron el modelo tradicional.
La muestra fue de 100 estudiantes, divididos en dos grupos de 50. Los
resultados estadisticos revelaron que el grupo MBP mostr6 un mejor
rendimiento en examenes de competencias clinicas, con un promedio de 88%
frente a un 73% en el grupo control. Asimismo, el 87% de los estudiantes del
MBP indic6 haber mejorado en habilidades de autoaprendizaje, y el 84%
destaco el impacto positivo del método en su capacidad para trabajar en
equipo y resolver problemas clinicos. Los autores del estudio concluyeron
que el MBP tiene un efecto positivo sobre el aprendizaje de las ciencias
clinicas en odontologia, mejorando la capacidad de los estudiantes para
enfrentar situaciones clinicas complejas y promoviendo un aprendizaje que
va més alld de la simple memorizacién, integrando teoria y préactica de
manera efectiva.

Garcia, M., & Ramirez, J. (2013). Impacto del método basado en problemas
en el rendimiento académico de los estudiantes de odontologia de la
Universidad Nacional de Trujillo. Trujillo, Perd. se desarrollé la
investigacion titulada Este estudio tuvo como proposito evaluar como el

MBP influia en el rendimiento académico y en el desarrollo de competencias
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clinicas en los estudiantes de tercer y cuarto afio de odontologia. La
investigacién contd con la participacion de 140 estudiantes, distribuidos en
dos grupos: uno de 70 estudiantes que recibieron clases bajo el método
tradicional, y otro de 70 que siguieron el enfoque basado en problemas. Los
resultados indicaron que el grupo MBP obtuvo un promedio de 89% en
evaluaciones practicas y teoricas, mientras que el grupo tradicional alcanz6
un promedio de 78%. Ademas, el 91% de los estudiantes del grupo MBP
manifestd una mayor confianza en la resolucion de problemas clinicos
complejos, y el 88% considero que este método mejoro sus habilidades para
trabajar en equipo. El estudio concluy6 que el MBP es una herramienta eficaz
para mejorar tanto el rendimiento académico como el desarrollo de
competencias fundamentales en odontologia. Los estudiantes formados bajo
este enfoque demostraron una mayor capacidad para aplicar los
conocimientos tedricos en la practica clinica, lo que les permitié obtener
mejores resultados tanto en exdmenes como en situaciones clinicas reales.

Balladares (2015) en su tesis “Influencia de la estrategia ABP en el
reforzamiento de las competencias de la funcion docencia en la practica
clinica de enfermeria de la asignatura enfermeria en salud del adulto II.
Hospital Nacional Guillermo Almenara, en el ciclo 2013-1”; presentado por
la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, Huanuco. Cuyo objetivo estuvo
enfocado en determinar la eficacia de la Estrategia ABP en el reforzamiento
de competencias de la funcion docencia, en la préactica clinica de enfermeria,
en cuanto a la metodologia empleada en la presente investigacion el estudio
fue de tipo experimental, transversal, siendo el disefio pre experimental con

una evaluacion pre test, una aplicacién y una evaluacion post test para el
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grupo experimental. Las conclusiones a las que arrib6 el autor fue que la
aplicacion de la estrategia ABP mejora e incrementa el reforzamiento de las
competencias de la funcion docencia en la préctica clinica de enfermeria de
la asignatura en salud del adulto 11, que se realiza en el Hospital Nacional
Guillermo Almenara, en el ciclo 2013-1. Este antecedente nos orienta a la
evaluacion de las competencias en sus diferentes aspectos que nos ayudan a
valorar el aprendizaje significativo al aplicar el ABP.
Antecedentes Locales

Vargas, R., & Huaman, L. (2014). Implementacion del Método Basado en
Problemas y su influencia en el rendimiento académico en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion. Pasco, Peru.
Se desarroll6 un estudio titulado “Implementacion del Método Basado en
Problemas y su influencia en el rendimiento académico en estudiantes de
Enfermeria en la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Pasco”,
realizado en la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional
Daniel Alcides Carrion (UNDAC) - 2014. Este estudio buscaba evaluar el
impacto del MBP en el rendimiento académico y en el aprendizaje
significativo de los estudiantes, enfocandose particularmente en las
asignaturas de ciencias basicas y preclinicas en la carrera de enfermeria. La
investigacion abarco una muestra de 80 estudiantes de 1V y VI semestre de
la Escuela Profesional de Enfermeria, quienes fueron divididos en dos
grupos. El grupo experimental, compuesto por 40 estudiantes, recibio
formacion mediante el MBP, mientras que el grupo control, de igual tamafio,
siguio6 el método tradicional de ensefianza. Los resultados fueron medidos a

través de evaluaciones tedricas y practicas al final de cada ciclo académico.
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2.2.

Los resultados estadisticos mostraron que el grupo que utilizé el MBP obtuvo
un promedio de calificaciones de 82% en las evaluaciones finales, mientras
que el grupo que utilizé el método tradicional alcanz6 un promedio de 70%.
Ademas, el 78% de los estudiantes del grupo MBP reporté una mayor
capacidad para aplicar los conceptos teéricos en situaciones practicas,
mientras que solo el 55% del grupo tradicional mostrd esta capacidad.
También se observo que el 80% de los estudiantes del MBP mejord sus
habilidades para el trabajo en equipo y la resolucién de problemas clinicos,
en comparacion con un 60% del grupo control. El estudio concluy6 que el
MBP es una estrategia eficaz para mejorar el rendimiento académico y
fomentar un aprendizaje significativo en los estudiantes de Enfermeria en la
UNDAC. Los autores destacaron que el MBP no solo incrementa el
rendimiento en las evaluaciones, sino que también permite a los estudiantes
desarrollar habilidades criticas, como el analisis y la resolucion de problemas
en contextos clinicos, lo que resulta crucial para su formacion profesional.
Bases teoricas cientificas

Meétodo de Aprendizaje Basado en Problemas:

Historia del aprendizaje basado en problemas:

El Método Basado en Problemas (MBP) tiene sus raices en el método de
estudio de casos desarrollado en la Escuela de Leyes de Harvard y en el enfoque de
aprendizaje por descubrimiento propuesto por J. Bruner. Sus primeras
implementaciones ocurrieron en la década de 1950 en la Escuela de Medicina de la
Universidad de Case Western Reserve, en los Estados Unidos. Posteriormente, en
1969, la Universidad de McMaster, ubicada en Hamilton, Ontario, Canadd, introdujo
esta metodologia en la ensefianza médica bajo la direccién de Howard Barrows. En

los afios 80, instituciones como Mercer University en Estados Unidos y la Escuela
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de Medicina de la Universidad de Harvard adoptaron el MBP en sus curriculos
médicos, buscando mejorar la ensefianza en la educacion médica.

El propdsito principal de esta metodologia fue mejorar la calidad de la
ensefianza en medicina, sustituyendo los programas educativos basados en temas
aislados y exposiciones magistrales por un enfoque mas integrado y centrado en
problemas reales. Este enfoque permite que las distintas areas del conocimiento
converjan para abordar y resolver situaciones practicas. En la  practica
médica, el profesional identifica los problemas del paciente, formula hipotesis
diagnosticas, analiza y relaciona informacion basada en las evidencias cientificas, y
llega a una conclusion que le permite determinar el manejo adecuado del caso clinico.
Es por ello importante que los estudiantes de medicina se formen con el razonamiento
clinico, aprendizaje autbonomo, ademas, de teorizar en relacion a los problemas de
salud del paciente.

Desde el MBP se avanza partiendo de los sintomas hacia mecanismos y sus
respectivas explicaciones ¢qué?, ;como?, ;por qué? Hasta llegar a alguna(s) causa(s)
del diagndstico y plantear alguna solucion. (Guevara, 2010)

¢ Qué es el MBP?

El Método Basado en Problemas (MBP) se caracteriza por ser un método
educativo activo y colaborativo que utiliza como estrategia el descubrimiento y la
construccion del aprendizaje, marcando una clara diferencia con las sesiones
expositivas tradicionales. En este método, el estudiante ocupa un rol central, ya que
asume el control del proceso al investigar, formular hipétesis y proponer soluciones
a los problemas planteados.

El Método Basado en Problemas (MBP) ha sido definido de diversas
maneras. Segun Luy-Montejo, C. (2015), se entiende como un método de aprendizaje

colaborativo que utiliza problemas reales como herramienta para fomentar el
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desarrollo de habilidades en la resolucién de problemas y la adquisicion de nuevos
conocimientos.

Ademaés de facilitar la adquisicién de conocimientos, el ABP impulsa el
desarrollo de habilidades cognitivas y metacognitivas.

Referentes epistemoldgicos y pedagdgicos del MBP

El origen del MBP se encuentra en la mayéutica socratica y en la teoria
educativa progresista de John Dewey, quien plante6 que presentar los contenidos
como problemas relevantes es una manera efectiva de involucrar a los estudiantes en
el proceso de construir su propio conocimiento.

El MBP es un enfoque pedagdgico que se inscribe dentro de la ensefianza
activa y se fundamenta en la teoria constructivista, conocida como "Aprendizaje por
descubrimiento y construccion”. El constructivismo, base central de este método,
sostiene que el conocimiento se genera mediante un proceso interno, continuo y
dinamico, partiendo de las ideas previas del estudiante, las cuales se forman a partir
de sus experiencias y creencias. A través de la mediacion del docente y la
comprension de nuevos saberes, el estudiante transforma sus esquemas mentales
hacia niveles mas avanzados de conocimiento. Este proceso adquiere sentido en la
construccion propia del aprendizaje, estrechamente vinculado con el aprendizaje
significativo.

Desde una vision antropoldgica, el constructivismo considera al ser humano
como un ente abierto y capaz de construir tanto su propia realidad como su
conocimiento sobre esta. Desde una perspectiva epistemolégica, el constructivismo
se define como una propuesta orientada al analisis del conocimiento, sus
posibilidades y sus restricciones. Segun Hernandez, G. (2008) propuso que el
conocimiento es la interaccion entre el sujeto y la realidad en la que se desarrolla,

considerando eso el resultado, En este enfoque, se posibilita otorgar significados a la
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realidad, mientras que el conocimiento que una persona puede alcanzar esta
estrechamente vinculado con sus aprendizajes previos. La construccion del saber se
Ileva a cabo utilizando los recursos disponibles. Desde la perspectiva constructivista,
el ser humano participa de manera activa en la creacion y construccion de su propia
realidad personal.

Para profundizar en sus raices en el siglo XX, el destacado constructivista
Jeronimo Bruner es reconocido como el principal sistematizador del aprendizaje
basado en el descubrimiento y la construccion. Segun Bruner, es esencial que el
aprendizaje trascienda la simple adquisicién de informacion para centrarse en
desarrollar la capacidad de aprender a aprender y resolver problemas. Este enfoque,
fundamentado en el descubrimiento y la construccién, se clasifica como un método
inductivo. Ademas, Bruner sostiene que los significados estan profundamente
integrados en la cultura y que las personas los negocian activamente para
construirlos.

El MBP se considera el enfoque que mejor incorpora los principios del
constructivismo y representa el entorno méas adecuado para este tipo de aprendizaje.
En los Gltimos afios, ha ganado gran aceptacion en las instituciones de educacion
superior como uno de los métodos de ensefianza-aprendizaje mas implementados. A
diferencia del enfoque tradicional, en el que se presenta primero la informacion y
luego se aplica a la resolucion de un problema, el MBP invierte este proceso:
comienza con la presentacion del problema, seguido por la identificacién de las
necesidades de aprendizaje, la busqueda de informacion relevante y, finalmente, el
retorno al problema inicial. Durante este proceso, los estudiantes trabajan
colaborativamente en pequefios grupos, lo que les permite no solo practicar y
desarrollar habilidades, sino también reflexionar y observar actitudes y valores que

en los métodos convencionales dificilmente se logran poner en practica.
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Esta metodologia se emplea en numerosas universidades como una estrategia
curricular en diversas areas profesionales. Se considera una metodologia didactica,
es decir, un enfoque de ensefianza que el docente puede utilizar en parte de su
asignatura, combinandolo con otros métodos didacticos y estableciendo objetivos
claros de aprendizaje que se quiere alcanzar. (Guevara, 2010)

Objetivo pedagdgico de utilizar el ABP en el proceso de construccion del
conocimiento

El principal objetivo del MBP es que los estudiantes desarrollen su
aprendizaje mediante el autoaprendizaje, al mismo tiempo que adquieren
competencias transversales como habilidades sociales, comunicacion, liderazgo,
trabajo en equipo, resolucion creativa de problemas y argumentacion en debates.
Ademas, se busca fomentar en los estudiantes la capacidad de busqueda de
informacion, la gestion del tiempo, la contextualizacién de tareas en distintos
escenarios, y finalmente, la aceptacion del autoanalisis y la autoevaluacion.

Caracteristicas del MBP

Una de las principales caracteristicas del MBP es que se enfoca en el
aprendizaje de los estudiantes, respetando sus ritmos y estilos de aprendizaje.
Algunas de sus caracteristicas son:

e Enfocado en el aprendizaje de los estudiantes.

e Dirigido a la resolucion de problemas previamente seleccionados para lograr
los objetivos de aprendizaje de la asignatura.

e Centrado en el estudiante, pero alineado con los logros del perfil de egreso.

e Fomenta el trabajo en equipo en diversas areas del conocimiento, con la
participacion de pequefios grupos.

e El docente actia como mediador y facilitador del proceso de aprendizaje.
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1.

Caracteristicas Pensando en el disefio de Problemas:
El problema debe captar el interés de los estudiantes y motivarlos a explorar
profundamente los conceptos y objetivos que se desean aprender. Debe estar
alineado con los objetivos del curso o disciplina y relacionado con problemas
0 situaciones cotidianas para que los estudiantes encuentren mas sentido en
el trabajo realizado.
Los problemas deben llevar a los estudiantes a tomar decisiones y emitir
juicios basados en hechos y datos l6gicos y fundamentados. Se les exige
justificar sus decisiones y razonamientos conforme a los objetivos de
aprendizaje. Los problemas deben requerir que los estudiantes identifiquen
las suposiciones necesarias, determinen la informacion relevante y definan
los pasos o procedimientos necesarios para resolver el problema.
La colaboracion de todos los miembros del grupo es esencial para abordar el
problema de manera eficaz. La extension y complejidad del problema deben
ser gestionadas por el docente de forma que los estudiantes no se limiten a
dividir o copiar el trabajo, sino que cada uno participe responsable y
activamente en el proceso.
Las preguntas iniciales del problema deben captar el interés de todos los
estudiantes e involucrarlos en el analisis y discusion del tema.

Rol del docente y estudiante en el MBP

Rol del docente

El docente es facilitador y mediador del proceso de aprendizaje, es quien

formula los problemas, sugiere las soluciones, ademas, de acompafar las

necesidades, expectativas y recursos personales de los estudiantes.

Rol de los estudiantes
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En primer lugar, los estudiantes se organizan en equipos de trabajo, la
duracion del trabajo, el nimero de reuniones entre otros que varia segun el problema
a resolver. Por lo general se sigue el siguiente esquema:

Las primeras sesiones facilitan establecer las normas basicas para el
funcionamiento del equipo del trabajo.

Se sefialan las expectativas de cada uno de los integrantes del equipo
incluyendo la del tutor.

Una vez definido el estudiante se acerca a la solucién del problema
identificado ¢Cual es el problema?, se define el problema a consulta, explora los
conocimientos previos, formula hipétesis y genera expectativa de su propio
conocimiento.

Al identificar la solucion del problema se sugiere que los aspectos basicos
sean estudiados por todos, y no divididos entre los miembros del equipo, se establece
un trabajo individual también. Posteriormente el equipo debate, compara y contrasta
su aprendizaje con los del equipo. De tal manera se aplica el trabajo en equipo y
potencializar el aprendizaje construido en el equipo y el aprendizaje individual. Todo
ello hace que los estudiantes aprendan de otros aplicando la nueva informacion
orientada a la solucién del problema, reformulando las hipdtesis iniciales. Si es
necesario se plantea nuevos problemas para aprender y si es necesario se plantean
nuevos problemas para aprender y si es necesario se sintetiza lo aprendido por el
equipo como también el trabajo individual. Podemos sintetizar que el MBP se basa
en un proceso sistémico que se sefiala a continuacion (Pérez, 2013).

e Reflexion activa acerca del problema inicial el equipo organizado identifica
cuales son las demandas para resolver el problema y que necesidades de

aprendizaje se establecen.
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e Trabajo individual que el estudiante autodirige acerca de los temas de
aprendizaje que orienta la solucion del problema inicial.

e Aplicacion de los nuevos conocimientos al problema y sintesis de lo
aprendido.

Descripcion del método

Consiste en que un grupo de estudiantes, de manera autonoma, pero con la
orientacion del profesor, debe encontrar la respuesta a una pregunta o solucién a un
problema. Al lograr resolverlo correctamente, los estudiantes habran tenido que
investigar, comprender, integrar y aplicar los conceptos fundamentales del contenido
del problema, asi como los relacionados. De esta forma, los estudiantes desarrollan
un diagnostico de sus necesidades de aprendizaje, construyen el conocimiento de la
materia y trabajan de manera colaborativa.

En un sentido estricto, el MBP no requiere que se proporcione una solucion
inmediata al problema o situacion planteada. Al comenzar un curso, el estudiante aiin
no posee los conocimientos y habilidades necesarios para resolver el problema de
manera efectiva. El objetivo en esta fase inicial es que el estudiante identifique qué
necesita aprender para avanzar en la resolucion del problema (diagndstico de
necesidades de aprendizaje). A medida que el proceso educativo avanza y el
estudiante progresa en el programa, se espera que desarrolle competencias para
planificar y ejecutar intervenciones que le permitan, finalmente, resolver el problema
de forma adecuada (construccion del conocimiento), todo ello trabajando de manera
cooperativa.

El MBP promueve, e incluso requiere, la interdisciplinariedad y la
integracién del conocimiento, superando las barreras del conocimiento fragmentado

en distintas disciplinas y materias. Este enfoque se fundamenta en diversas corrientes
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teoricas del aprendizaje, con una fuerte influencia de la teoria constructivista. Segun

esta perspectiva, se siguen tres principios esenciales:

— El entendimiento de una situacion real emerge de las interacciones con el
entorno.

— El conflicto cognitivo generado al enfrentar cada nueva situacion fomenta el
aprendizaje.

— El conocimiento se construye mediante el reconocimiento de los procesos
sociales y la evaluacién de las diferentes interpretaciones individuales de un
mismo fenémeno.

El MBP integra el desarrollo del pensamiento critico dentro del propio
proceso de ensefianza y aprendizaje, no como un componente adicional, sino como
parte esencial del mismo. Es util comparar este enfoque con la ensefianza tradicional
para destacar las diferencias clave entre ambos:

En el aprendizaje tradicional, el profesor se presenta como el experto o la
autoridad formal. En el MBP, el profesor asume un rol de facilitador, tutor, guia, co-

aprendiz y asesor.

APRENDIZAJE TRADICIONAL METODO BASADO EN PROBLEMAS
Los profesores  proporcionan  la | Los estudiantes asumen la responsabilidad
informacion a los estudiantes. de su aprendizaje y establecen una relacion
de colaboracion con el profesor.

Los profesores estructuran el contenido | Los profesores estructuran sus cursos en
en presentaciones segin su area de | torno a problemas abiertos.
especializacion.
Los estudiantes son considerados | Los profesores se enfocan en fomentar la
receptores pasivos de la informacion. iniciativa de los estudiantes y motivarlos,
viéndolos como individuos capaces de
aprender de manera auténoma.

Las presentaciones del profesor se | Los estudiantes trabajan en equipos para
caracterizan por una comunicacion | resolver  problemas, adquiriendo 'y

unidireccional. aplicando conocimientos en diferentes
contextos.

El aprendizaje es individual y | Los estudiantes interactian y aprenden en

competitivo. un entorno colaborativo.
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El proceso de aprendizaje con EL MBP

La principal diferencia entre el aprendizaje tradicional y el MBP radica en el
enfoque del proceso de aprendizaje: lineal en el primero y ciclico en el segundo. En
el aprendizaje tradicional, el profesor es quien se encarga de identificar las
necesidades de aprendizaje y de exponer los conocimientos, lo que marca el inicio y
fin de la actividad docente. En contraste, en el ABP, el estudiante asume el rol
principal al identificar sus propias necesidades de aprendizaje y buscar el
conocimiento necesario para resolver un problema planteado, lo cual genera nuevas
necesidades de aprendizaje a lo largo del proceso.

El MBP segln el modelo de la Universidad de Maastricht sigue un enfoque
estructurado, disefiado para promover la autodireccion y la construccion activa del
conocimiento por parte del estudiante.

Barrows, H. S., & Tamblyn, R. M. (1980) establecen que el desarrollo del
proceso de MBP, ocurre en siete fases:

1. Aclarar conceptos y términos: Los estudiantes comienzan leyendo el caso
o problema y discuten en grupo cualquier término o concepto que les resulte
dificil de comprender. Esta etapa permite que todos tengan una comprension
comun del problema, preparando el terreno para una discusion productiva y
garantizando una comunicacion clara entre los integrantes del grupo.

2. Definir el problema: Tras aclarar los conceptos, los estudiantes formulan
una primera definicién de los problemas clave presentados en el caso. Este
es un intento preliminar de identificar las cuestiones mas relevantes, aunque
se puede revisar y ajustar mas adelante en funcion de las discusiones
posteriores.

3. Analizar el problema: En este paso, los estudiantes exponen los

conocimientos que ya poseen sobre el problema formulado. Se incentiva la
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generacion de un amplio conjunto de ideas a través de una lluvia de ideas, sin
preocuparse inicialmente por su exactitud, con el fin de explorar posibles
conexiones o hipotesis

4. Realizar un resumen sistematico con varias explicaciones al analisis del
paso anterior: A continuacion, el grupo sintetiza las ideas generadas,
organizandolas de manera légica y destacando las relaciones entre ellas, con
el fin de dar forma a un anélisis coherente del problema.

5. Formular objetivos de aprendizaje: Los estudiantes identifican las areas
del problema que requieren una mayor comprension o investigacion. Estos
objetivos de aprendizaje guiardn el estudio y la busqueda de informacion en
la siguiente etapa.

6. Buscar informacion adicional fuera del grupo o estudio individual: Con
los objetivos de aprendizaje claros, los estudiantes buscan la informacion que
les falta. Esto puede hacerse de manera individual o distribuyendo los temas
entre los miembros del grupo, segun lo acordado con el tutor.

7. Sintesis de la informacion recogida y elaboracién del informe sobre los
conocimientos adquiridos: Finalmente, el grupo se reine nuevamente para
compartir la informacion que cada miembro ha encontrado. Se discute como
esta nueva informacion ayuda a resolver el problema, ajustando o
confirmando las hip6tesis anteriores y llegando a una conclusién o solucion
basada en evidencia. Este Ultimo paso es esencial para consolidar el
aprendizaje y aplicar los conocimientos adquiridos de manera efectiva.

Estos pasos estan representados en la Figura 1. Por lo general, los pasos 1 a

5 se realizan en la primera sesion de trabajo grupal con el tutor. La fase 6 puede tomar

de 3 a 4 dias, y la fase final se lleva a cabo en una segunda reunién grupal con el
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tutor. En total, la resolucién de un problema suele durar entre una semanay 10 dias,

dependiendo de su nivel de complejidad.

Discusion Previa
Problema —_— (Pasos 1-5)
-.f £n el grupo de qumjg’

« descripcion de fendémenos * qué sabemos ya sobre of
s - s problema?
profesores e o - * qué mas queremos saber sobre
el problema?
SENEIS A M - recurrir 2 una técnica
ndi ~
s especifica: los 7 pasos
I Estudio independiente
Discusion posterior — (Paso 6)
(Paso 7) - En biblioteca, casa,
< En & grupo de trabajo ~ CEntro de recursos....
* Tenamos ahora una mejor « varios recursos de aprendizaje
comprension de los procesos 2
implicados en e problema? « integracion de conocdmientos de
varias disciplinas

Figura 1. Pasos en el proceso del desarrollo del MBP.

Segun Adela Téllez (2010), el MBP es un enfoque educativo basado en la
resolucion de problemas reales. Este método coloca al estudiante en un contexto que
le permite adquirir nuevos conocimientos a través de un proceso de investigacion y
la aplicacion de estos, presentando posibles soluciones a problemas dentro de un area
del conocimiento.

Por su parte, Morales, P. (2009) sefiala que este método se fundamenta en el
uso de problemas como punto de partida para la adquisicién y integracion de nuevos
saberes.

El MBP es una estrategia de ensefianza/aprendizaje que consiste en enfrentar
a los discentes a un problema o situacion real para analizarlo y plantear alternativas
de solucidn, identificando los principios tedricos que fundamentan el conocimiento
y alcanzar competencias de aprendizaje relacionados con el razonamiento, trabajo en
equipo, relaciones interpersonales, toma de decisiones y el juicio critico.

Caracteristicas:

Las cualidades fundamentales de la estrategia son:
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e Los problemas fomentan la adquisicion y consolidacion de conocimientos.
e Promueve un enfoque interdisciplinario y transdisciplinario para analizar y
resolver problemas.
e Se trabaja en grupos pequefios de estudiantes.
Relaciona el conocimiento con situaciones de la vida real.
El docente adopta el rol de facilitador en el aprendizaje.
El estudiante es el principal responsable de gestionar su proceso de
aprendizaje.
Objetivos
Los objetivos que se buscan alcanzar con la estrategia del ABP son los
siguientes:
= Fomentar el autoaprendizaje y la autoformacion.
= Facilitar tanto el aprendizaje individual como el colectivo.
= Aumentar la atencién y motivacion de los estudiantes.
=  Mejorar la inteligencia interpersonal.
= Potenciar la capacidad para recolectar, analizar y procesar informacion.
= Promover la conexion entre la investigacion y el proceso de ensefianza-
aprendizaje.
= Desarrollar habilidades para identificar, analizar y resolver problemas.
= Permitir la argumentacion y el debate sustentados en la teoria cientifica.
=  Fomentar el pensamiento critico.
» Impulsar el aprendizaje orientado a la resolucion de problemas.
= Desarrolla el pensamiento critico.

=  Promueve el aprender para resolver.
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Evaluar competencias en un contexto MBP

La evaluacién en el Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) adopta un
enfoque holistico, centrado en el desarrollo integral del estudiante como futuro
profesional, y se construye a lo largo del proceso de formacion con la aplicacion de
esta metodologia. EI ABP no solo mide el conocimiento académico de los
estudiantes, sino también una amplia gama de habilidades cognitivas, sociales y
afectivas. Estas competencias son fundamentales para resolver problemas, colaborar
en equipo, pensar criticamente y aprender de manera autbnoma, todas ellas
necesarias para abordar de manera eficaz los desafios planteados.

Implementar el MBP exige una revision de las précticas evaluativas
tradicionales. Los tutores buscan alternativas que no solo evallen, sino que también
sirvan como herramientas de aprendizaje. La aplicacion de examenes convencionales
tras una experiencia de aprendizaje activo puede generar confusion y frustracion
entre los estudiantes. Por esta razon, la evaluacion debe considerar al menos los
siguientes aspectos:

e Los resultados en cuanto a los contenidos aprendidos.
¢ EIl conocimiento que el estudiante aporta al proceso de razonamiento grupal.
¢ La calidad de las interacciones personales con otros miembros del grupo.

Este enfoque evaluativo pone un énfasis creciente en las competencias que
incluyen tanto habilidades y capacidades (como la busqueda de informacion, la
expresion oral, la toma de decisiones, la moderacion de reuniones y la definicion de
problemas) como actitudes y valores (como promover el bienestar de las personas,
respetar la ética profesional y comportarse de manera democratica). EI MBP, al
fomentar el trabajo en equipo, la interaccién social y el aprendizaje autbnomo, resulta
especialmente adecuado para desarrollar estas competencias. Asi, ademas de evaluar

si el alumno domina un concepto o resuelve un problema, es necesario considerar
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aspectos a considerar como: ¢Respeta a sus tutores y compafieros? ;Es capaz de
expresarse de manera clara y eficaz? ¢Puede identificar el ndcleo de un problema?

La "evaluacion auténtica” coloca al estudiante frente a un problema real,
desafiandolo a movilizar y demostrar sus habilidades y conocimientos (On Purpose
Associates, 2008). Una distincién clave en este contexto es la que se hace entre
"proceso™ y "producto™. Un examen o un informe grupal representan un "producto”,
pero estos son el resultado de un "proceso”, es decir, un conjunto de acciones que los
estudiantes han realizado para llegar a esa conclusion. La evaluacidn tradicional suele
centrarse Unicamente en el producto, sin considerar el camino recorrido por el
estudiante. Para abordar esto, es necesario incorporar nuevos momentos y
herramientas de evaluacion. Los tutores pueden utilizar tablas de observacion y
cuestionarios que registren tanto la labor auténoma de los estudiantes como sus
interacciones dentro del grupo, tanto en el aspecto cognitivo (como aportar
informacion o sugerir ideas) como en el relacional (por ejemplo, criticar de manera
constructiva, fomentar la participacion o respetar los turnos de palabra). Estas
herramientas proporcionan una base para mejorar la gestion de las interacciones
sociales por parte de los estudiantes y fomentar actitudes mas dialogantes y
constructivas.

Aprendizaje Significativo

El aprendizaje significativo, propuesto por el psicélogo David Ausubel, se
basa en la idea de que el aprendizaje ocurre cuando la nueva informacién se vincula
de manera coherente y relevante con los conocimientos previos que posee el
individuo (Ausubel, 1963). A diferencia del aprendizaje memoristico o repetitivo,
este enfoque permite que los estudiantes comprendan y retengan mejor la
informacién, ya que se conecta e integra en su estructura cognitiva existente

(Moreira, 2012). Asi, el conocimiento no se adquiere de forma aislada, sino que se
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conecta con experiencias anteriores, lo que facilita su comprension y aplicacién en
nuevos contextos.

Para Ausubel (1983), en su teoria del Aprendizaje Significativo, propone que
el aprendizaje del estudiante se basa en la estructura cognitiva anterior que se integra
con la nueva informacion. Se debe interpretar como "estructura cognitiva” al
conjunto de ideas y conceptos que una persona tiene en un area especifica del saber,
asi como su estructura. Durante el proceso de guia del aprendizaje, es crucial entender
la estructura cognitiva del estudiante; no solo implica identificar la cantidad de
informacién que tiene, sino también identificar los conceptos y afirmaciones que
maneja, asi como su nivel de estabilidad. Los principios de aprendizaje sugeridos por
Ausubel proporcionan el contexto para la creacion de herramientas metacognitivas
que facilitan el entendimiento de la estructura cognitiva del estudiante.

Fundamentos del Aprendizaje Significativo

El concepto central del aprendizaje significativo radica en la interaccion entre
el nuevo conocimiento y la estructura cognitiva ya existente en el individuo. Para que
el aprendizaje sea significativo, se deben cumplir dos condiciones esenciales:

Disposicion del estudiante: EI alumno debe estar dispuesto a aprender de
manera activa y consciente, estableciendo conexiones entre el conocimiento nuevo y
el previo. Esto implica una actitud favorable hacia el aprendizaje que va mas alla de
la simple memorizacion de datos (Ausubel, 2002).

Potencial significativo del material: EI contenido que se presenta debe tener
una estructura logica que permita su comprension y asimilacion, es decir, debe ser
claro, relevante y organizable en torno a conceptos fundamentales que faciliten su
integracion en la estructura cognitiva del estudiante (Novak, 2010).

Ademas, Ausubel (1963) introduce el concepto de “subsuncidon”, que

describe el proceso por el cual el nuevo material se relaciona con los conocimientos
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existentes. Este proceso de subsuncién es el que permite que el aprendizaje sea
duradero y facilmente recuperable cuando sea necesario. A travées de la subsuncién,
los conocimientos nuevos no se superponen ni se almacenan como elementos
aislados, sino que encuentran un ancla en los conocimientos preexistentes.

Tipos de Aprendizaje Significativo

El aprendizaje significativo puede presentarse en tres formas principales:

Aprendizaje de representaciones: Implica el reconocimiento de conceptos o
simbolos que tienen un significado particular dentro de un contexto. Este es el tipo
mas elemental de aprendizaje significativo, ya que permite la identificacion de
objetos, eventos y simbolos.

Aprendizaje de conceptos: Se refiere a la adquisicion de ideas generales o
categorias que permiten clasificar y organizar el conocimiento. Este tipo de
aprendizaje es crucial en el desarrollo de la comprension y la transferencia de
conocimiento a nuevos contextos.

Aprendizaje de proposiciones: Este tipo se refiere a la integracion de
multiples conceptos y la comprensién de relaciones mas complejas entre ellos. Es
clave para el desarrollo de un pensamiento critico y la capacidad de resolver
problemas (Novak & Gowin, 1984).

Estrategias para Facilitar el Aprendizaje Significativo

Para promover un aprendizaje significativo, es fundamental que el docente
utilice estrategias pedagogicas que faciliten la conexion entre el contenido nuevo y
los conocimientos previos de los estudiantes. Algunas de estas estrategias incluyen:

Organizadores previos: Introducir informacion relevante antes de la
ensefianza de nuevos contenidos para activar el conocimiento previo y preparar al

estudiante para integrar la nueva informacion (Ausubel, 2002).

36



Mapas conceptuales: Herramientas visuales que permiten a los estudiantes
organizar el conocimiento de manera jerarquica, facilitando la comprensiéon de
relaciones complejas entre conceptos (Novak, 2010).

Ensefianza basada en problemas (MBP): Este enfoque promueve un
aprendizaje activo y significativo al situar a los estudiantes frente a problemas reales
que requieren la integracion de diferentes conocimientos y habilidades para ser
resueltos (Barrows, 1986).

El Aprendizaje Significativo en la Educacion en Salud

En las ciencias de la salud, el aprendizaje significativo es particularmente
relevante debido a la necesidad de que los estudiantes adquieran conocimientos
teoricos y practicos de manera integrada. En este contexto, el enfoque de Ausubel se
ha aplicado exitosamente para promover la comprension de conceptos complejos y
su aplicacion en situaciones clinicas.

De acuerdo con la investigacion de Harden (2000), el aprendizaje
significativo en ciencias de la salud, y particularmente en odontologia, se centra en
el desarrollo de competencias clinicas que permitan al estudiante aplicar la teoria en
escenarios practicos. Esto requiere que el estudiante no solo adquiera conocimiento,
sino que lo integre con habilidades précticas, tomando decisiones basadas en
evidencia y en el juicio clinico.

El Aprendizaje Significativo en Periodoncia

En el campo de la periodoncia, el aprendizaje significativo se convierte en un
pilar fundamental para la formacion de los estudiantes de odontologia. La
periodoncia es una especialidad que requiere una comprension profunda de los
tejidos que soportan los dientes, la etiologia de las enfermedades periodontales, y la

capacidad para diagnosticar y tratar estas condiciones de manera eficaz.

37



La periodoncia es una rama de la odontologia que trata las estructuras de
soporte de los dientes, como las encias, el cemento radicular, el hueso alveolar y el
ligamento periodontal. Dada la naturaleza clinica de esta disciplina, el aprendizaje
significativo se vuelve un pilar fundamental en la formacion de los estudiantes. El
dominio tedrico de la fisiopatologia periodontal y el desarrollo de habilidades
técnicas para el manejo de las enfermedades periodontales, como la gingivitis y la
periodontitis, son aspectos que deben integrarse de manera coherente en la formacion
de los estudiantes de odontologia.

Investigaciones sobre el aprendizaje significativo en periodoncia, varias
investigaciones han evaluado la aplicacion del aprendizaje significativo en la
formacion de los estudiantes de periodoncia. A continuacion, se presentan dos
estudios relevantes que analizan esta tematica:

Arana, G., & Morales, C. (2013). “Impacto del aprendizaje significativo en
el rendimiento de estudiantes de periodoncia en la Universidad Nacional Mayor de
San Marcos” (2013): Este estudio se realizd en la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM) con el objetivo de evaluar
el efecto del enfoque de aprendizaje significativo en el rendimiento académico de los
estudiantes de quinto afio de odontologia. Se trabaj6 con un grupo de 50 estudiantes,
a quienes se les evalué mediante un enfoque de ensefianza basado en problemas
(MBP), favoreciendo la integracion de teoria y practica en el manejo de casos clinicos
periodontales. Los resultados mostraron que los estudiantes que adoptaron el
aprendizaje significativo obtuvieron calificaciones un 20% superiores en examenes
clinicos, en comparacion con aquellos que siguieron un enfoque tradicional, basado
Gnicamente en la memorizacion de contenidos. Ademas, el 85% de los estudiantes
afirmo haber desarrollado una mayor comprension sobre el diagnéstico y tratamiento

de enfermedades periodontales gracias a este enfoque.
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Castro, J., & Valverde, M. (2014). “Aplicacion del aprendizaje significativo
en la ensefianza de periodoncia en la Universidad Peruana Cayetano Heredia” (2014):
Este estudio se llevd a cabo en la Facultad de Estomatologia de la Universidad
Peruana Cayetano Heredia (UPCH), con el fin de analizar como la implementacién
del aprendizaje significativo influia en la adquisicion de competencias clinicas en los
estudiantes de cuarto y quinto afio. Se empled un enfoque centrado en el paciente,
donde los estudiantes debian integrar los conocimientos de fisiologia y anatomia
periodontal con la préctica clinica en situaciones de tratamiento periodontal. Se
incluy6 a 60 estudiantes, y los resultados indicaron que aquellos que recibieron una
ensefianza basada en el aprendizaje significativo no solo obtuvieron mejores
resultados académicos (un promedio de 18 sobre 20), sino que también demostraron
mayor confianza y autonomia en la realizacion de tratamientos periodontales
complejos.

La evaluacion en el Aprendizaje Significativo

La evaluacion se define como un proceso de valoracion que se orienta en
tomar decisiones basadas en una informacion especifica o en criterios de referencia.
Cuando se aplica al aprendizaje, debe abordar preguntas clave como: ;Qué es
evaluar?, ;cémo se lleva a cabo la evaluacion?, ;cual es su prop6sito?, ;,qué aspectos
se deben evaluar?, ;en qué momento evaluar? y ;quién es el responsable de evaluar?
En resumen, debe proporcionar claridad sobre las caracteristicas primordiales de la
evaluacion del aprendizaje significativo.

¢ Qué es evaluar?

Segln De Zubiria (1994), evaluar consiste en emitir juicios de valor sobre
un fenémeno conocido, comparandolo con criterios previamente establecidos con el
fin de alcanzar objetivos definidos. En otras palabras, implica valorar con base en

parametros de referencia o informacion que sirven para tomar decisiones.

39



(¢ PARAMETRO D ) NEORMADON
REFE RENCIA - :

PRHA
TONRA DY
- Dromiones

Figura 2. ;Qué es evaluar?

¢ COlmo es la evaluacion?

Al llevar a cabo una préctica evaluativa, siempre existe una intencion
educativa que responde a una concepcion particular del ser humano. Esto requiere
identificar como es el proceso, considerando diversos aspectos y caracteristicas, tales
como:

a. Integrada: Es parte del proceso global que incluye la programacién, el
desarrollo y la gestion del curriculo.

b. Integral: El estudiante debe ser evaluado no solo en su progreso académico y
en la adquisicion de un aprendizaje significativo, sino también en sus
actitudes, habilidades, intereses, habitos de trabajo, destrezas motrices,
valores y deméas competencias.

c. Formativa: Su objetivo es mejorar la accion educativa, el proceso de
aprendizaje significativo y el desarrollo integral del alumno.

d. Continua: La evaluacion es un proceso constante a lo largo de toda la
formacién, no solo al final. Permite tomar decisiones oportunas y brinda méas
oportunidades para evaluar el aprendizaje significativo utilizando diversas
técnicas e instrumentos.

e. Acumulativa: Se basa en la recopilacion sistematica de informacion sobre
distintos procesos y resultados, permitiendo comprobar la adecuacion de los
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logros a las necesidades e intereses de los estudiantes. Este enfoque exige al
profesor registrar las observaciones mas relevantes sobre el desempefio del
alumno, describiendo detalladamente su actuacion.

Recurrente: Proporciona retroalimentacion continua sobre el desarrollo del
proceso de aprendizaje, mejorando constantemente segun los resultados
obtenidos.

Criterial: La evaluacion debe realizarse con base en ciertos criterios
establecidos previamente, que sirven para medir el cumplimiento de los
objetivos o competencias formuladas. Es importante especificar si la
evaluacion se centra solo en objetivos cognitivos o si también abarca otras
dimensiones del estudiante.

Decisoria: La evaluacion debe generar informacion organizada que permita
emitir juicios de valor, los cuales fundamentan decisiones para mejorar tanto
el proceso como los resultados del aprendizaje significativo.

Cooperativa: Implica la participacion activa de diversos usuarios en cada
etapa del proceso evaluativo, involucrando a todos los actores del proceso
educativo.

Comprensiva: Incluye toda la informacién recabada durante el proceso
educativo, tanto formal como informal, para luego seleccionar la més atil
para mejorar el aprendizaje significativo.

Cientifica: La evaluacion se basa en principios investigativos vy
experimentales, utilizando métodos y técnicas apropiadas para facilitar la
valoracion del proceso y tomar decisiones sobre el aprendizaje significativo.

¢Para qué evaluar?
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En la evaluacion del aprendizaje, responder al ¢para qué? implica identificar
las finalidades, propdsitos, objetivos o competencias especificas, con el fin de
analizar las necesidades, mejorar los procesos y calificar los resultados de las
actividades educativas. En otras palabras, la funcion pedagdgica de la evaluacion del
aprendizaje significativo incluye, entre otras cosas, los enfoques diagndsticos,
formativos y sumativos.

Diagnostica: Permite recopilar datos e informacion relevante para analizar
las necesidades de aprendizaje significativo.

Formativa: Facilita la mejora del proceso de aprendizaje significativo al
identificar los factores que lo estan afectando.

Sumativa: Sirve para calificar los resultados del aprendizaje significativo y
evaluar el estado final de quienes participaron en el proceso educativo.

¢ Qué evaluar?

Los expertos afirman que todo es susceptible de evaluacién, lo que incluye
elementos, componentes, areas, niveles, estamentos, procesos, entre otros. En el
contexto del aprendizaje significativo, para resolver qué evaluar, es necesario definir
el objeto de aprendizaje, para lo cual se utiliza frecuentemente un modelo basado en
competencias y objetivos. En este modelo, se identifican dominios como el
cognoscitivo, afectivo y psicomotor. El objetivo es evaluar lo que el estudiante es
capaz de hacer en relacion con los propdésitos y contenidos curriculares establecidos.

Dominio Cognitivo (Conceptual): incluye la adquisicién de informacion
verbal, habilidades intelectuales, estrategias cognitivas y diversos niveles de
conocimiento, como comprensién, aplicacion, analisis, sintesis, capacidad de
establecer relaciones y evaluacion.

Dominio Procedimental (Psicomotor): se refiere a la capacidad de pensar y

desarrollar habilidades motoras, control corporal, expresion y percepcion corporal,
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respuesta dirigida, mecanizacién, habitos, desplazamiento, discriminacion manual,
coordinacion, y organizacion manual y temporal.

Dominio Afectivo (Valorativo): abarca actitudes, autonomia personal,
tolerancia, respeto, confianza, cooperacion, autocontrol, disposicion para recibir y
responder, valoracion, seguridad en uno mismo, responsabilidad, participacion e

interés.
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Figura 3. ¢ Qué evaluar?

¢Cuando evaluar?

La oportunidad de evaluar el aprendizaje significativo implica decidir el
momento adecuado para detectar, desarrollar y lograr habilidades, actitudes,
capacidades y otros aspectos. En cuanto a cuando evaluar el aprendizaje
significativo, se hace referencia a la temporalidad de las actividades y sus diferentes
objetivos y propositos, lo que incluye: la fase inicial (deteccidn), la fase procesal
(desarrollo) y la fase final (logro).

¢ Quién evalua?

La evaluacion, entendida como un proceso comprensivo y cooperativo,
requiere investigar y justificar nuestro trabajo, por lo que en esta tarea participan los
estudiantes, los compafieros docentes y el propio profesor. Para esto conviene

desarrollar los conceptos de heteroevaluacion, autoevaluacion y coevaluacion.
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Heteroevaluacidn: Es la intervencién del profesor sobre el nivel de logro de
aprendizaje de los estudiantes, como responsable del proceso formativo; mediante la
aplicacion de procedimientos e instrumentos para recoger la informacion requerida
y toma de decisiones pertinentes, que permite dar seguimiento, control y regulacion
de los conocimientos, habilidades y destrezas que desarrolla cada estudiante durante
la aplicacion de una estrategia o técnica de evaluacion”. Estos pueden ser listas de
cotejo, escalas de calificacion y matrices de valoracidn, entre otros, que son utilizadas
en el proceso evaluativo de las técnicas y estrategias de una asignatura o curso. Estos
instrumentos de evaluacion comparten los algunos elementos como son tabla,
criterio, escala, etc. La medicién es un proceso mediante el cual se asigna valor
numérico a los objetos de acuerdo con una serie de reglas establecidas, por lo que un
examen debe representar fielmente el contenido y los procesos inherentes a los
objetivos de aprendizaje reduciendo al minimo las fuentes de error en la medicién
(Scannell, 1984). UNED (2012). Los profesores (el tutor integrara toda la in
formacion)

La autoevaluacion, se centra en comprender cémo el alumno percibe su
propio desempefio, tanto a nivel individual como grupal. El estudiante debe
reflexionar sobre diversos aspectos de su aprendizaje, como las dificultades
encontradas, los recursos utilizados, el tiempo dedicado, entre otros. Esto permitira
al profesor realizar un diagndstico sobre el progreso de los alumnos y, al mismo
tiempo, fomentar su participacion activa.

La co-evaluacion, se vuelve mas integral cuando todos los participantes
contribuyen, permitiendo que los datos recopilados se integren en un informe global.
En este proceso, los estudiantes tienen la oportunidad de valorar tanto el trabajo
individual de sus compafieros como el desempefio en equipo.

Instrumentos y Técnicas Evaluacion.
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2.3.

Las diversas técnicas e instrumentos de evaluacién son las herramientas que
usa el profesor, necesarias para obtener evidencias de los desempefios de los alumnos
en un proceso de ensefianza y aprendizaje y de esta manera emitir un juicio de
valoracion. Es asi que los instrumentos que permiten recoger o registrar informacion
de los aprendizajes de los estudiantes, deben ser elaborados en funcion a los criterios
de evaluacion de la asignatura. La informacion obtenida debe ser valida, confiable,
objetiva y practica. Entre los principales instrumentos tenemos: Ficha de
observacion, escala valorativa, rabrica. Este conjunto de procedimientos nos permite
recoger informacion de los conocimientos, habilidades, destrezas, actitudes y valores
que exteriorizan los estudiantes en el proceso educativo. Las técnicas mas utilizadas
en el proceso de la evaluacion son: La observacion, prueba, practica calificada,
evaluacion de los desempefios entre otros.

Definicion de términos basicos

e Método Basado en Problemas (MBP): es una estrategia pedagdgica en la
que los estudiantes adquieren conocimientos y desarrollan habilidades a
través de la resolucién de problemas reales o simulados. Este enfoque
favorece el aprendizaje activo, la investigacion autonoma y el trabajo
colaborativo, promoviendo la comprension profunda y el desarrollo de
competencias criticas, como la resolucion de problemas, la toma de
decisiones y el trabajo en equipo. (Hmelo-Silver, C. E., 2015).

e Aprendizaje Significativo: El aprendizaje significativo es, segun el teodrico
norteamericano David Ausubel, un tipo de aprendizaje en que un estudiante
relaciona la informacion nueva con la que ya posee (conocimientos previos);
reajustando y reconstruyendo ambas informaciones en este proceso. (Diaz,
F. & Hernandez, G. 2010)

e Pre test: Es un registro basal inicial que se obtiene mediante la aplicacion

preliminar de un instrumento de medicion (cuestionario, test, escala o
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protocolo) a una muestra representativa, con el objetivo dual de: 1) validar
las propiedades métricas del instrumento (fiabilidad, validez, sensibilidad), y
2) establecer una linea base cuantitativa que permita comparaciones futuras
con mediciones posteriores (Post test), facilitando asi la evaluacion de
cambios, efectos de intervenciones o evolucién de variables en disefios
longitudinales o experimentales. (Rodriguez, G., Ibarra, M. S., & Gomez, M.
A., 2015).

Post test: es el registro final comparativo que se obtiene mediante la
replicacion del mismo instrumento validado en el Pre test, tras la
implementacién de una intervencién o exposicién experimental, con el
objetivo de cuantificar cambios en las variables dependientes mediante el
contraste directo con la medicion basal inicial (A = Postest - Pretest),
permitiendo asi determinar la magnitud, direccion y significancia estadistica
del efecto atribuible a la manipulacion independiente en disefios pre-post.
(Panadero, E., & Alonso-Tapia, J. 2015).

Periodoncia: es una especialidad de la odontologia que se encarga del
estudio, diagnoéstico, prevencion y tratamiento de las enfermedades que
afectan los tejidos de soporte y proteccion de los dientes, como las encias, el
ligamento periodontal y el hueso alveolar. Su objetivo es preservar la salud,
funcidén y estética de estos tejidos a lo largo del tiempo mediante
procedimientos preventivos, terapéuticos y quirargicos. (Newman, M. G., et

al., 2015).
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2.4.

2.5.

2.6.

Formulacion de hipotesis

2.4.1. Hipotesis general

La aplicacion del Método Basado en Problemas logra el aprendizaje

significativo de periodoncia en los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la

Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de Pasco-2015.

2.4.2. Hipotesis especificas

Las calificaciones obtenidas en el Pre test son mayoritariamente
consideradas en proceso en los estudiantes de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides
Carrion, Cerro de Pasco-2015.

Las calificaciones obtenidas en el Post test al aplicar el Método
Basado en Problemas son mayoritariamente consideradas
satisfactorias en los estudiantes de periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion,
Cerro de Pasco-2015.

Existen diferencias significativas al comparar las calificaciones entre
el Pre test y el Post test al aplicar el Método Basado en Problemas en
los estudiantes de periodoncia de la Facultad de Odontologia de la

Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015.

Identificacion de variables

Variable Independiente

Método basado en problemas - MBP

Variable dependiente

Aprendizaje significativo — AS

Definicion operacional de variables e indicadore
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Meétodo basado en problemas para el aprendizaje significativo en periodoncia de los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la
UNDAC, Cerro de Pasco — 2015

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADOR SUBINDICADOR iNDICE ESCALA TECNICAS INSTRUMENTOS
CONCEPTUAL OPERACIONAL
Variable Método El método de Es capaz de establecer objetivos de Siempre
Independiente activo centrado en el | aprendizaje aprendizaje relacionados al problema Casi siempre
estudiante, basado basado en presentado. A veces
Método de en el | problemas sera Casi nunca
aprendizaje autoaprendizaje. El | aplicadoy suproceso Nunca
basado en proceso se base enel | verificado através de Aprendizaje Muestra Interés en el estudio con la Siempre
Problemas. tratamiento de | gufas de observacion independiente busqueda y revision de fuentes de Casi siempre
problemas similares | en los estudiantes informacion. Actualizadas y fiables. A veces
a los que enfrentard del VIl semestre A
L ! Casi nunca
durante su actividad | matriculados en la
profesional; asignatura de Nunca
adquiriendo periodoncia de |la Identifica y analiza la informacion Siempre
conocimientos, Facultad de relevante a la situacion problema. Casi siempre
habilidades y | Odontologia de Ila DESARROLLO DE Describiendo, relacionando, A veces Nominal Observacion Guia de observacion
actitudes. UNDAC, 2015. HABILIDADES DE Cérﬁparéndol para  establecer Casi nunca
Estimulando el AUTOAPRENDIZAJE hipétesis.
trabajo colaborativo. Habilidades de — — Nunca
Donde el docente razonamiento Ut|||z.a mfo/rmacno.n, conceptos y una Siempre
cumple la funcion de terminologia pertinente para el tema. Casi siempre
facilitador o tutor del A veces
aprendizaje. Casi nunca
(Morales Bueno, P.y Nunca
Landa Fitzgerald, V. Asume un rol activo interviniendo Siempre
(2004). Aprendizaje Actividad objetivamente en la discusion del Casi siempre
basado en participativa problema, con participacion reflexiva. A
problemas. Theoria, veces
13(1), 145-157.) Casi nunca
Nunca
Cumplimiento y Cumple en traer la informacién y/o Siempre
responsabilidad en materiales asignados por el grupo. Casi siempre
las tareas asignadas A veces
Casi nunca
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Nunca

Asiste a tiempo a todas las reuniones Siempre
Puntualidad en programadas. Casi siempre
reuniones de equipo A veces
Casi nunca
Nunca
Aporta con  ideas,  opiniones, Siempre
Participacion activa sugerencias en favor de un buen Casi siempre Nominal Observacion Guia de observacién
resultado del trabajo grupal. A veces
Casi nunca
Nunca
DESARROLLO DEL " -
Colabora espontdneamente en el Siempre
TRABAJO EN Proactividad desarrollo del trabajo de grupo. Casi siempre
EQUIPO
A veces
Casi nunca
Nunca
Respeta a sus semejantes y mantiene Siempre
Respeto y tolerancia la disciplina. Casi siempre
A veces
Casi nunca
Nunca
Planteamiento  del | Analizay define la situacién problema, Siempre
problema identificando las necesidades de Casi siempre
aprendizaje. A veces
Casi nunca
Nunca
Desarrolla un plan de actividades para Siempre
el logro de objetivos del aprendizaje Casi siempre
(organizacién de actividades A veces
individuales y en equipo). .
Casi nunca
DOMI,NIO Nunca Nominal Observacion Guia de observacion
METODOLOGICO EN 7 r—
LA SOLUCION DEL Proceso -(lie Par‘ticipa-\ en- Ila busquet_ﬁa, recop-|liauon Siempre
PROBLEMA desarrollo y solucién | y organizacion de la informacién de Casi siempre
del problema forma individual A veces
Casi nunca
Nunca
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Participa en el procesamiento de la Siempre
informacion, logrando  proponer Casi siempre
alternativas de solucion al problema A veces
enel équ'P?' ) » Casi nunca
Organizacion de la informacién de
acuerdo al plan de presentacion. Nunca
Resolucion del | Presenta los resultados del tema Siempre
problema y | planteado, respetando los pardmetros Casi siempre
presentacion de | establecidos para uninforme. A veces
resultados. .
Casi nunca
Nunca
Variable "El aprendizaje | El aprendizaje
Dependiente significativo es un | significativo se
proceso de | obtendrda de Ila
Aprendizaje construccion de | comparacion de las
significativo en conocimiento calificaciones de la
Periodoncia mediante la | prueba de opcién Destacado (18-20)
integracion no | multiple (Pre y Post Satisfactorio (15-17) Prueba de Evaluacién
arbitraria de nuevos | test) realizada antes PRE TEST Antes de la aplicaciéon del MBP Basico (12-14) Ordinal opcién multiple
conceptos a | y después de la En proceso (0-11)
esquemas mentales | aplicacion del MBP,
preexistentes, donde la diferencia
el estudiante | estadistica
reorganiza significativa se
activamente su | corroborard con la EVALUACION
estructura cognitiva | prueba de t de test
al resolver | pareado.
problemas Destacado (18-20)
relevantes para su Satisfactorio (15-17) Prueba de Evaluacion
contexto POST TEST Después de la aplicacion del MBP Bésico (12-14) Ordinal opcién multiple

profesional,

logrando
comprension
permanente y
capacidad de

transferencia"
(Moreira, 2017, p.
34).

En proceso (0-11)
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3.1.

3.2.

3.3.

CAPITULO 11l

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

Tipo de investigacion

Esta investigacion segun su enfoque fue cuantitativa, segun su finalidad de
tipo aplicada, dado que el Método Basado en Problemas se aplicé para evaluar el
Aprendizaje Significativo en estudiantes del VII semestre de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de la UNDAC. (Hernandez Sampieri, R., et al. (2014).
Nivel de investigacion

El nivel de investigacion fue explicativo, considerando que el objetivo fue
determinar si la aplicacion del Método Basado en Problemas logra un Aprendizaje
Significativo, hay una relacion causal. (Hernandez Sampieri, R., et al. (2014).
Métodos de investigacion

Para este estudio, se utilizo el método cientifico de enfoque hipotético-
deductivo, junto con métodos documentales y bibliograficos; finalmente, se aplico el
método estadistico para ordenar los datos obtenidos de la muestra. (Fernandez Batista

M., et al. 2014).
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Disefio de investigacion

La presente investigacion se basé en un disefio Pre experimental de corte
longitudinal prospectivo en un solo grupo (evaluacion de un Pre y Post test), cuyo
rasgo distintivo es la aplicacion del Método Basado en Problemas para medir el logro

del Aprendizaje Significativo, segun. (Fernandez Batista M., et al. 2014).

Esquema:
GE =0 1---mmmmmmeme X =mmmmmmmeeeneas 02
O1+£02
Donde
GE. : Grupo experimental (Un solo grupo de estudio)
01 : Primera observacion (Pre test)
X : Aplicacion del MBP
02 : Segunda observacion (Post test)

#Comparacion entre el Pre y Post test
Poblacién y muestra

Poblacion

Para LoOpez, PL. (2004), la poblacion se define como el conjunto de
elementos que tienen varias caracteristicas en comdn y se encuentran en un
determinado tiempo y espacio.

La poblacion estuvo constituida por todos los estudiantes de la Facultad de
Odontologia matriculados en el periodo académico 2015A.

Muestra

Desde la opinion de Lépez, PL. (2004), una muestra representativa es aquella
que, por su tamarfio y caracteristicas similares a las del conjunto, permite realizar
inferencias o generalizar los resultados a toda la poblacion, aunque el margen de error

sea desconocido. En el presente estudio, se llevo a cabo un muestreo no probabilistico
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3.6.

3.7.

de tipo intencional, en el que los elementos se seleccionan segun criterios o juicios
establecidos por el investigador. La muestra estuvo compuesta por 32 estudiantes
matriculados en la asignatura de Periodoncia en el VII semestre de la Escuela de
Formacion Profesional de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides
Carrion durante el semestre 2015A.

Criterio de Inclusion:

e Estudiantes matriculados en la asignatura de Periodoncia — VII semestre
2015 A.Criterios de exclusion:

e Estudiantes que hayan desaprobado anteriormente la asignatura de
Periodoncia.

e Estudiantes que no deseen participar voluntariamente en la investigacion.

e Estudiantes que hayan tenido experiencia previa de ensefianza-aprendizaje
con el MBP.

e Estudiantes retirados de la investigacion por sus inasistencias.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En cuanto a la técnica utilizada, esta fue la OBSERVACION en el proceso
de aplicacion del Método Basado en Problemas; con respecto a la evaluacion de la
variable Aprendizaje Significativo fue a través de una EVALUACION.

Los instrumentos empleados fueron LAS GUIAS DE OBSERVACION
(Anexo 5) durante la aplicacion del Método Basado en Problemas y la PRUEBA DE
OPCION MULTIPLE (Anexo 4) para evaluar el Aprendizaje Significativo
considerado la comparacion de calificaciones del Pre y Post test.

Seleccion, validacion y confiabilidad de los instrumentos de investigacion
e El instrumento fue seleccionado en base a la apreciacion de instrumentos de
investigaciones anteriores del cual se pudo extraer y adaptar lo mas

importante relacionado a lo que se pretendia investigar.
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e Lavalidacion de los instrumentos se dio a través del juicio de expertos, para
lo cual se solicitd la opinién de 3 expertos en docencia, investigacion y
odontologia con especialidad en periodoncia (Anexo 7), los cuales
consideraron estar de acuerdo a su juicio con la aplicacién de los
instrumentos para esta investigacion.

Con respecto a la confiabilidad de los instrumentos se realiz6 a través de la
prueba Alfa de Cronbach para la prueba de opcion mdltiple y el Coeficiente de
Correlacion Intraclase (CCIl) para las guias de observacion, se buscO adecuar
plenamente la aplicacion de los instrumentos y del cual se encontrd resultados
coherentes, consistentes y correlacionales en la aplicacion repetida de los mismos por
3 profesionales que ejercen la docencia e investigacion con el grado de Maestria o
Doctorado y/o especialidad en Periodoncia. (Kerlinger, FN. & Lee, HB., 2002).

En el procedimiento de confiabilidad del instrumento de recoleccion de datos, se

utilizé el Alfa de Cronbach y de Coeficiente de Correlacion Intraclase como

prueba estadistica en la prueba piloto, con el fin de evaluar la fiabilidad de los

instrumentos empleados (Anexo 8). El andlisis arrojo los siguientes resultados:

Alfa de Cronbach
Alfa de Cronbach Elementos Consideracion
0.71 20 Aceptable

Coeficiente de Correlacion Intercalase (CClI)

Pardmetro Valor IC 95% p-valor Interpretacion
CCI(3,k) 0.9687 [0.87,0.99] | <0.001 Excelente
Consistencia 0.97 - - Alta confiabilidad
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3.8.

3.9.

3.10.

Técnicas de procesamiento y analisis de datos

En esta investigacion se procesaron y analizaron datos, los cuales fueron
codificados y categorizados para hacer facil precisar la informacion, ademas el
procesamiento fue manual por paloteo y considerando los hallazgos. Los datos
obtenidos fueron cuantitativos que corresponden a la comparacién del logro obtenido
en las calificaciones de la primera evaluacion (Pre test) y de la segunda evaluacion
(Post test). Los datos se analizaron en forma ordenada, horizontal y vertical,
determinando los principales hallazgos, confrontandolos y llegando a conclusiones.
Tratamiento estadistico

Los resultados se presentan en tablas y figuras estadisticas ordenadas, se
utilizo la estadistica descriptiva e inferencial para analizar los resultados con ayuda
del paquete estadistico IBM SPSS Statistics V23.

La inferencia estadistica se establecio a traves del andlisis de contar con
variables cuantitativas con una escala de medicién ordinal y una muestra relacional,
por lo que se utilizo para la comprobacion de la hipdtesis la prueba estadistica de t
de test pareado, esta es una prueba paramétrica que compara las calificaciones en un
mismo grupo antes y después de la aplicacion del MBP y establecer si existe
diferencia significativa. Para las hipotesis especificas se utilizd la prueba estadistica
de Proporciones y de McNemar-Bowker.

Orientacion ética, filosofica y epistémica

A todos los estudiantes se les explicd la naturaleza de la investigacién y los
resultados que se esperaban, asi como la manera en que contribuirian a fomentar un
aprendizaje significativo mediante la aplicacion de un nuevo método educativo. Se
les ofrecio la opcidn de retirarse en cualquier momento del estudio, enfatizando que
su participacion era voluntaria, lo que quedd registrado en un documento titulado

CONSENTIMIENTO INFORMADO (Anexo 6).
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La figura del ser humano es esencial para establecer el contexto de nuestra
investigacion, ya que todos los conceptos teoricos, filosoficos y epistemologicos
surgen de él en el estudio de la realidad. EI método cientifico nos guia a través de sus
estructuras y procesos en la adquisicion del conocimiento, con el fin de generar méas
ciencia que conduzca a buenos conocimientos.

En este sentido, la epistemologia se define como el estudio general del
conocimiento, centrandose en la filosofia y la realidad, y teniendo en cuenta
diferentes perspectivas.

Para adaptarse a su entorno, los seres humanos deben evolucionar,
modificando la realidad para progresar. Asi, se justifica el enfoque positivista, que
defiende la utilizacion del método cientifico como medio para crear conocimiento
(Landeros-Olivera, E. et al., 2009).

La investigacion cuantitativa emplea la estadistica como herramienta para
respaldar sus objetivos, permitiendo a los investigadores observar y alterar la realidad
con el propoésito de mejorar nuestra coexistencia en el mundo.

La tematica del presente trabajo de investigacion fue seleccionada por mi tras
una busqueda intensa y curiosa de temas que despertaron mi interés. En un contexto
de investigacion causal, comencé a recolectar informacién sobre la aplicacion del
Método Basado en Problemas y su efecto en la consecucién del Aprendizaje
Significativo en los estudiantes matriculados en la asignatura de Periodoncia en el

V11 semestre 2015-A, reconociendo que este método es altamente recomendable.
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4.1.

CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Descripcion del trabajo de campo
Esta investigacion fue realizada en la Facultad de Odontologia de la

Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion (UNDAC), con la participacion de

estudiantes matriculados en la asignatura de Periodoncia en el VIl semestre 2015-A;

de acuerdo a un muestreo no probabilistico y tomando en cuenta los criterios de

inclusion y exclusion se considerd una muestra de 32 estudiantes, con los cuales se
procedié de la siguiente manera:

1. Alos estudiantes seleccionados, se les cito para explicarles en qué consistia
el estudio de investigacion y como seria su participacion, sin ningun
condicionamiento o presion al respecto, inclusive se les aclaré que podian
retirarse en cualquier momento del desarrollo del estudio, sin represalias que
puedan generarse por su no participacion; luego de eso se les pidi6 que
firmaran un consentimiento informado a quienes estaban de acuerdo.

2. Se aplico una evaluacion inicial con una prueba de opcion mdaltiple (Pre test)

a los estudiantes seleccionados para el estudio, con el propésito de evaluar su
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4.2.

nivel de conocimientos y, por consiguiente, sus saberes previos en
periodoncia, los cuales serviran como punto de referencia.

Se aplicé el Método Basado en Problemas a través de un caso clinico
simulado de periodoncia, respecto al proceso se verificé su cumplimiento a
través de guias de observacion en 3 dimensiones: desarrollo de habilidades
de autoaprendizaje, desarrollo del trabajo en equipo y el dominio
metodologico en la solucion de problemas.

Seguidamente, se aplicé la evaluacién final con la misma prueba de opcion
multiple (Post test) a los estudiantes que continuaron en el estudio de
investigacion, con el proposito de obtener sus calificaciones después de haber
aplicado el Método Basado en Problemas.

La prueba estadistica aplicada fue la t de test pareado a través del paquete
estadistico IBM SPSS Statistics VV23.

Se compar0 las diferencias entre la primera evaluacion (Pre test) y la segunda
evaluacion (Post test) para establecer si hay diferencias estadisticas en un

solo grupo y poder sacar conclusiones.

7. Finalmente, se pudo obtener la tesis de la investigacion en base a los resultados.

Presentacion, analisis e interpretacion de resultados

Tabla 1. EVALUACION INICIAL (PRE TEST)

CALIFICACION n %
Destacado 0 00.00
Satisfactorio 2 6.25
Basico 8 25.00
En proceso 22 68.75
Total 32 100.00

Nota. Elaboracion propia.

Fuente: Evaluacioén inicial (Pre test).
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Interpretacion:

Se aprecia que el 68.75% de los estudiantes presenta un logro EN PROCESO
(0-11 puntos) seguida de un 25% con un logro considerada como BASICO (12-14
puntos), solo el 6.25% tuvieron un logro SATISFACTORIA (15-17 puntos) y
ninguno DESTACADO (18-20 puntos) en la evaluacién inicial conocida como Pre
test.

Estos resultados se pueden apreciar mejor en el siguiente grafico:

Gréfico 1. EVALUACION INICIAL (PRE TEST)

%; 68.75
70

60

50

40 En

30 %

20

10 n; 2

n;0 %;0
A
Destacado Satisfactorio Basico En proceso
Nota. Elaboracidn propia. Fuente: Evaluacion inicial (Pre test).

Tabla 2. APLICACION DEL MBP EN EL DESARROLLO DE HABILIDADES DE
AUTOAPRENDIZAJE

CRITERIO n %
Siempre 15 46.88
Casi siempre 14 43.75
A veces 1 3.12
Casi nunca 2 6.25
Nunca 00 00.00
Total 32 100.00

Nota. Elaboracién propia.

Fuente: Guia de observacion para evaluar desarrollo de habilidades de autoaprendizaje.
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Interpretacion:

Se aprecia que el 46.88% de los estudiantes presenta un criterio de SIEMPRE
al cumplir con sus actividades, mientras que el menor porcentaje es 3.12% presentan
un criterio de A VECES y también, hay un alto porcentaje 43.75% con el criterio
CASI SIEMPRE en el desarrollo de habilidades de autoaprendizaje en la aplicacion
del MBP.

Estos resultados se pueden apreciar mejor en el siguiente grafico:

Gréfico 2. APLICACION DEL MBP EN EL DESARROLLO DE HABILIDADES DE
AUTOAPRENDIZAJE

0; 0%
1;3%

2;6%

= Siempre
Casi siempre

14; 44% = Aveces
Casi nunca

= Nunca

Nota. Elaboracion propia.
Fuente: Guia de observacion para evaluar desarrollo de habilidades de autoaprendizaje.

Tabla 3. APLICACION DEL MBP EN EL DESARROLLO DEL TRABAJO EN

EQUIPO

CRITERIO n %
Siempre 20 62.50
Casi siempre 7 21.88
A veces 5 15.62
Casi nunca 0 00.00
Nunca 0 00.00
Total 32 100.00

Nota. Elaboracién propia.

Fuente: Guia de observacion para evaluar el desarrollo del trabajo en equipo.
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Interpretacion:

Se aprecia que el 62.50% de los estudiantes presentan un criterio considerado
SIEMPRE, mientras que ninguno esta considerado en el criterio CASI NUNCA Y
NUNCA, el 21.88% presentan un criterio considerable siendo este CASI SIEMPRE;
en el desarrollo del trabajo en equipo en la aplicacion del MBP.

Estos resultados se pueden apreciar mejor en el siguiente grafico:

Gréfico 3. APLICACION DEL MBP EN EL DESARROLLO DEL TRABAJO EN
EQUIPO

0;0%__0;0%

= Siempre
Casi siempre
= A veces
Casi nunca

= Nunca

Nota. Elaboracion propia.
Fuente: Guia de observacion para evaluar el desarrollo del trabajo en equipo.

Tabla 4. APLICACION DEL MBP EN EL DOMINIO METODOLOGICO EN LA
SOLUCION DE PROBLEMAS

CRITERIO n %
Siempre 17 53.12
Casi siempre 11 34.38

A veces 3 9.38

Casi nunca 1 3.12
Nunca 0 00.00
Total 32 100.00

Nota. Elaboracién propia.

Fuente: Guia de observacion para evaluar el dominio metodol6gico en la solucién de problemas.
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Interpretacion:

Se aprecia que el 53.12% de los estudiantes presenta un criterio de
SIEMPRE, mientras que el menor porcentaje es 0 con el criterio de NUNCA vy el
3.12% que solo presentan un criterio CASI NUNCA, el 34.38% presentan un criterio
considerable de CASI SIEMPRE; en el dominio metodoldgico en la solucién de
problemas en la aplicacion del MBP.

Estos resultados se pueden apreciar mejor en el siguiente grafico:

Gréfico 4. APLICACION DEL MBP EN EL DOMINIO METODOLOGICO EN LA
SOLUCION DE PROBLEMAS

1;3% 0; 0%

= Siempre
Casi siempre

11; 35%

= Aveces
Casi nunca

= Nunca

Nota. Elaboracién propia.

Fuente: Guia de observacion para evaluar el dominio metodolégico en la solucién de problemas.

Tabla 5. EVALUACION FINAL (POST TEST)

CALIFICACION n %
Destacado 13 40.62
Satisfactorio 17 53.13
Baésico 2 6.25
En proceso 0 00.00
Total 32 100.00

Nota. Elaboracion propia.

Fuente: Evaluacion final (Post test).
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Interpretacion:

Se aprecia que el 53.13% de los estudiantes presentan un logro
SATISFACTORIO (15 a 17 puntos), mientras que el menor porcentaje es 6.25% que
presentan un logro BASICO (12 a 14 puntos) y también, hay un alto porcentaje
40.62% con un logro DESTACADO (18 a 20 puntos), ningln estudiante con un logro
EN PROCESO (0 a 11 puntos); en el consolidado de la evaluacidn final del Post test.

Estos resultados se pueden apreciar mejor en el siguiente grafico:

Gréfico 5. EVALUACION FINAL (POST TEST)
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Nota. Elaboracién propia.

Fuente: Evaluacion final (Post test).

Tabla 6. COMPARACION DE LA EVALUACION INICIAL (PRE TEST) Y
EVALUACION FINAL (POST TEST)

EVALUACION PRE TEST POST TEST
LOGRO n % n %
Destacado 0 00.00 13 40.62
Satisfactorio 2 6.25 17 53.13
Basico 8 25.00 2 6.25
En proceso 22 68.75 0 00.00
TOTAL 32 100.00 32 100.00

Nota. Elaboraci6n propia.

Fuente: Evaluacion inicial y final (Pre test y Post test).
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Interpretacion:

Se aprecia en Pre test que el 68.75% de estudiantes se encuentran
considerados dentro de un logro EN PROCESO (0 a 11 puntos), solo el 6.25% con
un logro SATISFACTORIO (15a 17 puntos) y no se considera ninguno con un logro
DESTACADO (18 a 20 puntos). En el Post test el 53.13% se encuentran
considerados con un logro SATISFACTORIO (15 a 17 puntos) y seguido por un
logro DESTACADO (18 a 20 puntos) con un 40.62%, solo el 6.25% con un logro
BASICO (12 a 14 puntos) y ninguno con un logro EN PROCESO (0 a 11 puntos).

Estos resultados se pueden apreciar mejor en el siguiente grafico:

Gréafico 6. COMPARACION DEL NIVEL DE CONOCIMIENTOS (PRE TEST) Y
RENDIMIENTO ACADEMICO (POST TEST)
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PRE TEST POST TEST

Nota. Elaboracion propia.

Fuente: Evaluacion inicial y final (Pre test y Post test).
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4.3.  Prueba de hipotesis

Tabla 7. Base de datos de la evaluacién inicial (Pre test)

Nro. CODIGO Nota
ESTUDIANTE
1. EST. 001 08
2. EST. 002 12
3. EST. 003 13
4. EST. 004 14
5. EST. 005 11
6. EST. 006 13
7. EST. 007 12
8. EST. 008 13
9. EST. 009 13
10. EST. 010 11
11. EST. 011 13
12. EST. 012 11
13. EST. 013 11
14. EST. 014 08
15. EST. 015 06
16. EST. 016 08
17. EST. 017 07
18. EST. 018 11
19. EsT.019 [N
20. EST. 020 11
21. EST. 021 10
22. EST. 022 06
23. EST. 023 05
24. EST. 024 09
25. EST.025 [
26. EST. 026 11
21. EST. 027 04
28. EST. 028 10
29. EST. 029 08
30. EST. 030 09
31. EST. 031 10
32. EST. 032 07

Nota. Elaboracién propia

Fuente: Prueba de opcion maltiple (Pre test)
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CONCLUSION DE LA EVALUACION INICIAL (Pre test)

CALIFICACION OBTENIDA LOGRO (MINEDU-2015)
Destacado
Satisfactorio
12-14 Bésico
00-11 En proceso

Tabla 8. Base de datos de la evaluacion final (Post test)

Nro. cODIGO Nota
ESTUDIANTE
1. EST. 001
2. EST. 002
3. EST. 003
4, EST. 004
5, EST. 005
6. EST. 006
7. EST. 007
8. EST. 008
9. EST. 009
10. EST. 010
11. EST. 011
12. EST. 012
13. EST. 013
14. EST. 014
15. EST. 015
16. EST. 016
17. EST. 017
18. EST. 018
19. EST. 019
20. EST. 020
21. EST. 021
22. EST. 022
23. EST. 023
24. EST. 024
25, EST. 025
26. EST. 026
27. EST. 027
28. EST. 028
29. EST. 029
30. EST. 030
31. EST. 031
32. EST. 032

Nota. Elaboracién propia

Fuente: Prueba de opcion multiple (Post test)
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CONCLUSION DE LA EVALUACION FINAL (Post test)
CALIFICACION OBTENIDA LOGRO (MINEDU-2015)

Destacado

Satisfactorio

12-14 Baésico

00-11 En proceso

Tabla 9. Diferencia entre calificaciones de la evaluacion inicial (Pre test) y las
calificaciones de la evaluacion final (Post test).

Nro. ESTUDIANTE Pre test Post test Diferencia
01 EST. 001 08 15 7
02 EST. 002 12 16 4
03 EST. 003 13 18 5
04 EST. 004 14 18 4
05 EST. 005 11 15 4
06 EST. 006 13 16 3
07 EST. 007 12 19 7
08 EST. 008 13 18 6
09 EST. 009 13 18 5
10 EST. 010 11 16 5
11 EST. 011 13 16 3
12 EST. 012 11 15 4
13 EST. 013 11 18 7
14 EST. 014 08 14 6
15 EST. 015 06 13 7
16 EST. 016 08 16 8
17 EST. 017 07 15 8
18 EST. 018 11 15 4
19 EST. 019 15 18 3
20 EST. 020 11 18 7
21 EST. 021 10 15 5
22 EST. 022 06 15 9
23 EST. 023 05 18 13
24 EST. 024 09 16 7
25 EST. 025 17 18 1
26 EST. 026 11 17 6
27 EST. 027 04 19 15
28 EST. 028 10 17 7
29 EST. 029 08 15 7
30 EST. 030 09 17 8
31 EST. 031 10 19 9
32 EST. 032 07 18 11

Nota. Elaboracién propia

Fuente: Prueba de opcion multiple (Pre test y Post test)
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Anélisis estadistico:
Prueba de hipdtesis general:

Redactar la hipétesis:

Ho: La aplicaciéon del Método Basado en Problemas no logra el aprendizaje
significativo de periodoncia en los estudiantes de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de
Pasco-2015.

Ha: La aplicacion del Método Basado en Problemas logra el aprendizaje
significativo de periodoncia en los estudiantes de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de
Pasco-2015.

Nivel de significancia:

El nivel de error: 5%; Alfa (¢=0.05)

Elegir y estimar el estadistico de prueba:

La prueba estadistica seleccionada fue la t de test pareado para un mismo
grupo en relacién a que en una misma muestra se compararon la diferencia entre
las calificaciones de la evaluacion inicial (Pre test) y evaluacion final (Post test).
Calcular el p valor:

a. Normalidad

Antes de calcular el p valor tenemos que evaluar el supuesto de la
normalidad la distribucion normal de los datos, siendo los elementos de la
muestra menores a 50 se utilizé la prueba de Shapiro Wilk.

Criterio de normalidad:

p valor > a Aceptar la Ho = Los datos provienen de una distribucion

normal.
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p valor < o Rechaza la Ho = Los datos no provienen de una distribucion

normal.

Se procedi6 a calcular el valor de p mediante el paquete estadistico

IBM SPSS Statistics VV23.

Tabla 10. Normalidad de la Diferencia Entre calificaciones del Pre test

(Evaluacion inicial) y Post test (Evaluacion final)

Pruebas de normalidad
Kolmogorov-Smirnov?® Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico Gl Sig.
DIFERENCIA .228 32 <.059 .879 32 0.08849

Nota. Elaboracion propia
Fuente: Matriz de datos (Pre test y Post test)

Siendo el p valor=0.08849 > a (0.05)

Concluimos: aceptar la Hipo6tesis nula (Ho): los datos provienen de

una distribucion normal.

b. Realizar la prueba t de test pareado para una sola muestra:

Teniendo los datos numéricos con una distribucion normal, se procede

a calcular el valor de p mediante el paquete estadistico IBM SPSS Statistics

V23 'y de acuerdo a los datos procesados se obtiene el p valor = 0.025.

Tabla 11. Prueba estadistica de t de test pareado

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas Significacion
95% de intervalo
Media de | de confianza de la
Desv. error diferencia P de un | P de dos
Media |estandar| estandar | Inferior | Superior t gl factor | factores
Par | PRET-POSTT | 55600 2.600 45900 4.724 6.596 12.33 32 .001 .025
1

Nota. Elaboracién propia

Fuente: Matriz de datos (Pre test y Post test)
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5. Decision estadistica
a. Criterio para decidir:
p valor > o Aceptar la Ho.
p valor < a Rechaza la Ho.
Habiéndose obtenido un p valor = 0.025 < a (0.05), se Rechaza la Ho.

b. Conclusion:

Se concluye que la aplicacion del Método Basado en Problemas logra
el aprendizaje significativo de periodoncia en los estudiantes de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro
de Pasco-2015.

Prueba de hipotesis especificas :
a. Hipotesis especifica 1:

Redactar la hipétesis:

Ho: Las calificaciones obtenidas en el Pre test no son mayoritariamente
consideradas en proceso e los estudiantes de periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién, Cerro de
Pasco-2015.

Ha: Las calificaciones obtenidas en el Pre test son mayoritariamente
consideradas en proceso por los estudiantes de periodoncia de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro
de Pasco-2015.

Nivel de significancia:

El nivel de error: 5%; Alfa (¢=0.05)

Elegir y estimar el estadistico de prueba:

La prueba estadistica seleccionada fue la prueba binomial o de

proporciones.
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Calcular el p valor:
Sig. exacta (1 cola) =0.016 — Rechazo Ho (p<0.05).
Decision estadistica
» Criterio para decidir:
Ho: Proporcion "En proceso" < 50% (no es mayoritaria).
Hi: Proporcion "En proceso” > 50% (es mayoritaria).
p valor > o Aceptar la Ho.
p valor < o Rechaza la Ho.
Habiéndose obtenido un p valor = 0.016 < a (0.05), se Rechaza la Ho.

» Conclusion:

Se concluye que existe evidencia estadistica (p=0.016) para afirmar que
la categoria "En proceso” es mayoritaria en las calificaciones del Pre test
de periodoncia, superando significativamente el 50% esperado bajo
hipétesis nula.

b. Hipdtesis especifica 2:

Redactar la hipétesis:

Ho: Las calificaciones obtenidas en el Post test al aplicar el Método Basado en
Problemas no son mayoritariamente consideradas satisfactorias en los
estudiantes de periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015.

Ha: Las calificaciones obtenidas en el Post test al aplicar el Método Basado en
Problemas son mayoritariamente consideradas satisfactorias en los
estudiantes de periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015.

Nivel de significancia:

El nivel de error: 5%, Alfa (¢=0.05)
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1. Elegiry estimar el estadistico de prueba:

La prueba estadistica seleccionada fue la prueba binomial o de proporciones.

2. Calcular el p valor:

Sig. exacta (1 cola) = 0.0451 — se rechaza Ho (p<0.05).
3. Decision estadistica
Criterio para decidir:
Ho: Proporcion "Satisfactorio” < 50% (no es mayoritaria).
H:: Proporcion "Satisfactorio” > 50% (es mayoritaria).
p valor > o Aceptar la Ho.
p valor < o Rechaza la Ho.
Habiéndose obtenido un p valor = 0.0451 < a. (0.05), se rechaza la Ho.

Conclusion:

Se concluye que existe evidencia estadistica (p=0.0451) para afirmar que la
categoria "Satisfactoria” es mayoritaria en las calificaciones del Post test de
periodoncia, superando significativamente el 50% esperado bajo hipotesis nula.
Hipotesis especifica 3:

Redactar la hipotesis:

Ho: No existen diferencias significativas al comparar las calificaciones entre el
Pre test y el Post test al aplicar el Método Basado en Problemas en los
estudiantes de periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015.

Ha: Existen diferencias significativas al comparar las calificaciones entre el Pre
test y el Post test al aplicar el Método Basado en Problemas en los
estudiantes de periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015.

Nivel de significancia:
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El nivel de error: 5%, Alfa (a=0.05)
Elegir y estimar el estadistico de prueba:

El estadistico de prueba fue McNemar-Bowker, es una extension de la
prueba de McNemar para variables categéricas ordinales con mas de dos
categorias de acuerdo a los resultados.

Calcular el p valor:

Tabla 12. Prueba estadistica McNemar-Bowker

McNemar-Bowker

Valor gl Sig. asintética (bilateral)

Estadistico 51.143 2 <0.001
Nota. Elaboracion propia

Fuente: Matriz de datos (Pre test y Post test)

Decision estadistica
Criterio para decidir:
p valor > a Aceptar la Ho.
p valor < a. Rechaza la Ho.
Habiéndose obtenido un p valor = 0.001 < a (0.05), se Rechaza la Ho.
Conclusion:
Existen diferencias estadisticamente significativas entre las distribuciones
del pre-test y post-test.
Discusion de resultados
Los resultados de esta investigacion demuestran que la aplicacion del Método
Basado en Problemas (MBP) en estudiantes de periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrién ha generado un
cambio en el rendimiento académico de los estudiantes, evidenciandose en el logro
del aprendizaje significativo mediante su intervencion. La comparacion entre el pre
test y el post test, evaluada mediante la prueba estadistica t de test pareado para una

sola muestra, revela una diferencia estadisticamente significativa en el rendimiento
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académico tras la aplicacion del MBP, validando asi nuestra hipotesis de
investigacion.

De acuerdo al objetivo general determinar si la aplicacion del Método Basado
en Problemas logra el aprendizaje significativo de periodoncia en los estudiantes de
la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro
de Pasco-2015. Los resultados obtenidos demuestran que la implementacion del
Método Basado en Problemas (MBP) produjo una mejora estadisticamente
significativa en el rendimiento académico de los estudiantes de Periodoncia
(p=0.025<0.05, prueba t de test pareada). Este hallazgo se alinea consistentemente
con la evidencia internacional y nacional sobre la efectividad del MBP en la
educacion en ciencias de la salud. Schmidt y Moust (2013) reportaron que el 89% de
los estudiantes formados con MBP mostraron mejor integracion tedrico practica en
relacion al 70% con métodos tradicionales, los estudiantes presentaron un 15% de
mayor habilidad en resolucién de casos clinicos complejos, alcanzaron un 95% de
éxito en certificaciones profesionales a largo plazo. Asi mismo Martinez y Herrera
(2013) encontraron que el MBP en Odontologia desarroll6 competencias clinicas
fundamentales, mejoro significativamente la aplicacion practica del conocimiento
tedrico, ademas de fomentar efectivamente el trabajo colaborativo y el aprendizaje
auténomo.

De acuerdo al primer objetivo especifico conocer las calificaciones obtenidas
en el pre test antes de aplicar el Método Basado en Problemas a los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel
Alcides Carridn, Cerro de Pasco-2015. Los resultados iniciales en el pre test
reflejaron que el 68.75% de los estudiantes tenian un dominio insuficiente en
conocimientos de Periodoncia antes de la aplicacion del Método Basado en

Problemas (MBP), lo que justifico la necesidad de implementar estrategias activas
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para mejorar el aprendizaje. Al comparar estos resultados con el estudio de Le6n
(2015), realizado en estudiantes de Traumatologia, se observa una tendencia similar:
un 83.3% presentd un nivel bajo en el pre test. Sin embargo, tras aplicar el
ABP, ningun estudiante permaneci6 en bajo rendimiento y el 60% alcanzo6 un nivel
alto. Esta mejora sustancial respalda la efectividad del MBP en el desarrollo de
competencias académicas.

Del segundo objetivo especifico conocer las calificaciones obtenidas en el
post test después de aplicar el Método Basado en Problemas a los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel
Alcides Carrion, Cerro de Pasco-2015. Los hallazgos de nuestro estudio demostraron
una mejora significativa en el rendimiento académico tras la implementacion del
(MBP) en Periodoncia. Los resultados del post test revelaron que el 93.75% de los
estudiantes alcanzaron niveles satisfactorios o destacados (53.13% en nivel
satisfactorio y 40.62% en destacado) y ninguno en el nivel "En proceso” (0%). Estos
resultados coinciden con los hallazgos reportados por Silva (2014) en Enfermeria,
donde el 88.5% de estudiantes alcanzd niveles buenos o excelentes, se redujo de
96.2% a 0% el nivel "malo" que se tenia en el pre test. Asimismo, concuerdan con
Balladares (2015) quien encontrd6 que el MBP mejord significativamente las
competencias clinicas en enfermeria y fue efectivo para el desarrollo de habilidades
practicas. Los tres estudios eliminaron completamente el nivel mas bajo de
desempefio académico. Finalmente, el tercer objetivo fue evaluar la diferencia entre
el pre test y el post test para determinar el logro del Aprendizaje Significativo luego
de laaplicacion del MBP. La prueba t de test pareado para una sola muestra confirmé
que el MBP produjo un efecto positivo en el rendimiento académico, lo que permite
inferir que esta metodologia facilita una comprensién mas profunda y duradera del

contenido. Esta mejora significativa también ha sido reportada en estudios similares,
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como el de Garcia y col. (2013), quienes concluyeron que el MBP es superior a
métodos expositivos al promover una mayor retencion de conocimientos y
habilidades aplicables en la practica profesional. Por otro lado, Rodriguez, A., &
Velasquez, M. (2014). identificaron que el MBP promueve no solo la adquisicion de
conocimientos tedricos, sino también el desarrollo de habilidades préacticas y clinicas,
lo cual es esencial en areas como la periodoncia.

Varios estudios previos han explorado el impacto del MBP en el contexto
educativo, y los resultados de esta investigacion se alinean con gran parte de esta
literatura. Por ejemplo, Rodriguez, A., & Velasquez, M. (2014). identificaron que el
MBP promueve no solo la adquisicion de conocimientos tedricos, sino también el
desarrollo de habilidades practicas y criticas, lo cual es esencial en areas como la
periodoncia, donde la aplicacion clinica es fundamental. En concordancia con estos
hallazgos, nuestra investigacion destaca que los estudiantes no solo mejoraron en
aspectos conceptuales, sino también en su capacidad para resolver problemas clinicos
y tomar decisiones informadas en entornos simulados.

Por otro lado, en estudios como el de Gémez & Pérez (2014), se ha
documentado que los estudiantes expuestos a entornos de MBP experimentan un
aprendizaje mas profundo y un mayor sentido de autoconfianza en sus habilidades,
lo que es consistente con nuestros hallazgos. Observamos que los estudiantes
manifestaron una actitud mas auténoma y segura al abordar problemas clinicos, lo
cual sugiere que el MBP fomenta el desarrollo de competencias no solo académicas,
sino también profesionales.

La aplicacion de la prueba t de test pareados en un solo grupo entre el Pre
test y el Post test indicé una diferencia significativa en el rendimiento académico,
respaldando la hipotesis de que el MBP contribuye a un aprendizaje significativo en

los estudiantes de periodoncia. Este hallazgo estadisticamente significativo sugiere
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que el MBP no solo incrementa el conocimiento de los estudiantes, sino que lo hace
de una forma que permite una mejor aplicacion y retencién de la informacion.
Estudios como el de Hernandez (2012) también emplearon pruebas estadisticas
similares y encontraron que el MBP mejora la comprension en areas de alta
complejidad, evidenciando asi la capacidad del MBP para potenciar el aprendizaje
en entornos que requieren una alta integracion de conocimientos tedricos y practicos.

No obstante, es importante sefialar que algunos estudios, como el de Garcia,
M., & Ramirez, J. (2013), sugieren que el MBP puede no ser igualmente efectivo
para todos los estudiantes, ya que algunos pueden experimentar dificultades al
adaptarse a la mayor responsabilidad y autonomia requeridas. Sin embargo, en
nuestra investigacion no se observaron estos efectos negativos, probablemente
debido a que los estudiantes estaban motivados y contaban con apoyo adecuado en
el proceso de adaptacion al MBP. Esto sugiere que el éxito del MBP puede depender
de factores contextuales, como el acompafiamiento docente y la estructura del
programa, lo cual podria ser un area de interés para investigaciones futuras.

Los resultados de esta investigacion no solo respaldan la incorporacion del
MBP en la ensefianza de periodoncia, sino que también sugieren que este método
podria tener aplicaciones mas amplias en la educacién odontoldgica, especialmente
en &reas que requieren la integracion de conocimientos tedricos y habilidades
practicas. Ademas, la mejora en el rendimiento académico y en la seguridad
profesional observada en los estudiantes indica que el MBP prepara de manera méas
integral a los futuros odont6logos para enfrentar los desafios clinicos de su profesion.

Finalmente, en estudios como el de Cordoba & Marroquin (2015), indicaron
que las estrategias metacognitivas para el aprendizaje significativo mejoraron el
rendimiento académico de los estudiantes. Al tener conciencia del aprendizaje,

planificacién de tareas, autorregulacion, autoevaluacion. Asi como Ausubel (1983),
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quien indica que "el factor mas importante que influye en el aprendizaje es lo que el
alumno ya sabe™, lo que sugiere que el nuevo conocimiento se asimila mejor cuando
esta conectado con las estructuras cognitivas existentes. Este enfoque fomenta una
comprension y retencion méas profunda del material a medida que los estudiantes
integran nuevos conceptos con sus conocimientos previos, logrando dar un salto de
nivel en el aprendizaje, donde los nuevos conocimientos son articulados al universo
conceptual previo; la motivacion intrinseca relacionada a la utilizacién de material
potencialmente significativo, dando paso a la deconstruccion del conocimiento, para
asi obtener el nuevo conocimiento. El resultado de estas investigaciones coincide con
lo aplicado en el presente trabajo, ya que se orientd en la practica de habilidades de
autoaprendizaje, valoracién de su participacion y colaboracion en el proceso
educativo. Ademas, de la aplicacion de una prueba inicial para verificar su nivel de
conocimiento y saberes previos, conduciéndonos a una mejor planificacion en el
proceso de ensefianza y orientacion, procurando que los estudiantes puedan articular
sus conocimientos previos con la nueva informacion que les permitiria lograr un
aprendizaje significativo.

En conclusion, los resultados obtenidos en esta investigacion validan la
eficacia del MBP para fomentar el aprendizaje significativo en estudiantes de
periodoncia, tal como lo evidencian los incrementos en el rendimiento académico
entre el Pre test y el Post test. Al comparar estos hallazgos con la literatura, se observa
una tendencia consistente en favor del MBP como metodologia que permite una
mayor comprension y retencién de conocimientos clinicos. No obstante, la
efectividad del MBP podria depender del contexto y de los recursos disponibles, lo
que sugiere la necesidad de investigaciones futuras que exploren la adaptacion del

MBP en diferentes contextos educativos.
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CONCLUSIONES

v Laaplicacién del Método Basado en Problemas logra el aprendizaje significativo de
periodoncia en los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la UNDAC, Cerro
de Pasco-2015, de acuerdo a la prueba de hipotesis habiéndose obtenido un p valor
=0.025< 0 (0.05), se Rechaza la Ho.

v En la evaluacion inicial (Pre test) el 68.75% de los estudiantes presentan un logro
EN PROCESO (0-11 puntos) seguido de un 25% con un logro considerada como
BASICO (12-14 puntos), solo el 6.25% tuvieron un logro SATISFACTORIO (15-

17 puntos) y ninguno con logro DESTACADO (18-20 puntos) en la evaluacion
diagnostica de conocimientos de periodoncia.

v" En la evaluacion final (Post test) el 53.13% de los estudiantes presentan un logro
SATISFACTORIO (15-17 puntos), seguido de un logro DESTACADO (18-20
puntos) con 40.62%; mientras que el menor porcentaje es 6.25% que presentan un
logro BASICO (12-14 puntos), no hay estudiantes con un logro EN PROCESO (0 a
11 puntos).

v’ Existe diferencia significativa al comparar el nivel de conocimientos en el Pre test y
el Post test al aplicar el Método Basado en Problemas en los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de Odontologia de la Universidad Nacional Daniel

Alcides Carrién, Cerro de Pasco-2015.



RECOMENDACIONES

v" Se recomienda aplicar el Método Basado en Problemas en la ensefianza-aprendizaje
en odontologia, teniendo como fin que los estudiantes participen activamente en la
construccion de su aprendizaje y pueda lograr las competencias requeridas.

v" Se recomienda a las comisiones encargadas de la revision de planes curriculares en
las diferentes carreras profesionales que puedan tener en consideracion la
implementacion del Método Basado en Problemas para la ensefianza-aprendizaje en
sus facultades.

v’ Se recomienda a las autoridades universitarias realizar capacitaciones referentes al
Método Basado en Problemas, para un mejor conocimiento e implementacion de
dicho método por los docentes y estudiantes de nuestra universidad.

v" A los responsables de las diferentes carreras profesionales en Ciencias de la Salud,
fomentar la aplicacion del Método Basado en Problemas, ya que se ha demostrado

que este método es muy Util en la formacion de este tipo de profesionales.



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Acuiia, PJ. (2021). Estudios de Casos y Aprendizaje Significativo en la Asignatura de
Anatomia Humana en Estudiantes de una Universidad Publica, Iquitos, 2021.
[Grado de Maestria, Universidad César Vallejo]; Repositorio institucional de la
Universidad César Vallejo:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/81967/Acu%c3%b
la _PPJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y.

Aguila, G., & Ignacio, C. (2018). Estrategias didacticas y el rendimiento académico en
los estudiantes de la Escuela de Ingenieria Industrial. Universidad Nacional de
Educacion Enrique Guzmén y Valle. Escuela de Posgrado. Repositorio
Institucional Digital — UNE:
http://repositorio.une.edu.pe/handle/UNE/2510

Albino, JEN, Tedesco, LAy Yoder, KM (2012). Mejorar el aprendizaje de los estudiantes
en educacion odontoldgica: ¢Qué podemos aprender de las ciencias de la
educacion?  Revista de  Educacion  Dental,  76(1), 109-121.
https://doi.org/10.1002/].0022-0337.2012.76.1.tb05253.x

Arana, G., & Morales, C. (2013). Impacto del aprendizaje significativo en el rendimiento

de estudiantes de periodoncia en la Universidad Nacional Mayor de San Marcos.
Revista Peruana de Estomatologia, 22(4), 314-320.

Ausubel, D. P. (2002). Adquisicion y retencion del conocimiento: una perspectiva
cognitiva. Paidés.

Ausubel, D. P. (1983). Psicologia educativa: Un punto de vista cognoscitivo. Holt,
Rinehart & Winston.

Azorin, CM. (2018). El método de aprendizaje cooperativo y su aplicacién en las aulas.
Perfiles educativos, 40(161), 181-194. Recuperado en 27 de diciembre de 2020,
de http://wwwe.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-
26982018000300181&Ing=es&tIng=es.

Balde6n & Lozano. (2018). El aprendizaje basado en problemas mejora el desempefio

académico en el V postulado del programa: Matematica-fisica de la UNDAC —
2016 II. [Titulo Profesional, Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion];
Repositorio institucional de la UNDAC:
http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/281/1/T02_46193848 T.pdf



https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/81967/Acu%c3%b1a_PPJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/81967/Acu%c3%b1a_PPJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
http://repositorio.une.edu.pe/handle/UNE/2510
https://doi.org/10.1002/j.0022-0337.2012.76.1.tb05253.x
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-26982018000300181&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-26982018000300181&lng=es&tlng=es
http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/281/1/T02_46193848_T.pdf

Balladares, MP. (2016). Influencia de la estrategia ABP en el reforzamiento de las
competencias de la funcion docencia en la practica clinica de enfermeria de la
asignatura enfermeria en salud del adulto IlI. Hospital Nacional Guillermo
Almenara, en el ciclo 2013-1. [Grado de Maestria, Universidad Nacional de
Huanuco Hermilio Valdizan]; Repositorio de la Universidad Nacional de
Huénuco Herminio Valdizan:
https://repositorio.unheval.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13080/2945/P1PS%?2
000001%20B18.pdf?sequence=3&isAllowed=y

Barrows, HS y Tamblyn, RM (1980). Aprendizaje basado en problemas: una

aproximacion a la educacion médica. Compafiia Editorial Springer.

Castro, J.,, & Valverde, M. (2014). Aplicacion del aprendizaje significativo en la
ensefianza de periodoncia en la Universidad Peruana Cayetano Heredia.
Odontologia Peruana, 18(2), 167-172.

Cera, D. & Morales A. (2022). Aprendizaje basado en problemas como estrategia para
desarrollar las competencias lectoras en estudiantes de basica primaria. [Grado
de Maestria, Universidad de la Costa]; Repositorio institucional de la Universidad

de la Costa: https://es.slideshare.net/AdelaMartinez40/aprendizaje-basado-en-

problemas-como-estrateqgia-para-desarrollar-las-competencias-lectoras-en-

estudiantes-de-bsica-primariapdf.

Cordoba, D., & Marroquin, M. (2015). Mejoramiento del rendimiento académico con la
aplicacion de estrategias metacognitivas para el aprendizaje significativo. Revista
UNIMAR , 36 (1https ://doi.org /10/unimar .36--1 .

Chacon Corzo, Maria Auxiliadora, Chacon, Carmen Teresa, & Alcedo S., Yesser
Antonio. (2012). Los proyectos de aprendizaje interdisciplinarios en la formacion
docente. Revista mexicana de investigacion educativa, 17(54), 877-902.
Recuperado en 24 de diciembre de 2023, de
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1405-
66662012000300009&Ing=es&tIng=es.

Diaz, F., & Hernandez, G. (2010). Estrategias docentes para un aprendizaje significativo:

una interpretacion constructivista. México: McGraw-Hill.

Elisondo, Romina Cecilia, & Piga, Maria Florencia. (2020). Todos podemos ser
creativos. Aportes a la educacion. Dialogos sobre educacion. Temas actuales en
investigacion  educativa, 11(20), 00010. Epub 07 de abril de
2021.https://doi.org/10.32870/dse.v0i20.590


https://repositorio.unheval.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13080/2945/PIPS%2000001%20B18.pdf?sequence=3&isAllowed=y
https://repositorio.unheval.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13080/2945/PIPS%2000001%20B18.pdf?sequence=3&isAllowed=y
https://es.slideshare.net/AdelaMartinez40/aprendizaje-basado-en-problemas-como-estrategia-para-desarrollar-las-competencias-lectoras-en-estudiantes-de-bsica-primariapdf
https://es.slideshare.net/AdelaMartinez40/aprendizaje-basado-en-problemas-como-estrategia-para-desarrollar-las-competencias-lectoras-en-estudiantes-de-bsica-primariapdf
https://es.slideshare.net/AdelaMartinez40/aprendizaje-basado-en-problemas-como-estrategia-para-desarrollar-las-competencias-lectoras-en-estudiantes-de-bsica-primariapdf
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1405-66662012000300009&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1405-66662012000300009&lng=es&tlng=es

Fernandez, L., & Salas, E. (2015). Efectos del método basado en problemas en la
educacion odontoldgica. Educacién Médica, 16(1), 19-25.

Garcia-Castro, G.; Ruiz-Ortega, F., & Mazuera-Ayala, A. (2018). Desarrollo de la
argumentacion y su relacion con el ABP en estudiantes de ciencias de la salud.
Revista Latinoamericana de Estudios Educativos, 14 (1), 82-94. Recuperado de:
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=134156702005

Garcia, M., & Ramirez, J. (2013). Impacto del método basado en problemas en el
rendimiento académico de los estudiantes de odontologia de la Universidad
Nacional de Trujillo. Revista Estomatoldgica Trujillana, 24(1), 97-103.

Gobmez, B. R. (2004). La investigacidn-accion educativa y la construccién de saber
pedagogico. Educacion y Educadores, 7, 45-55.

Gomez, M. P., & Restrepo, J. C. (2013). Aprendizaje basado en problemas en
odontologia: un enfoque innovador. Revista de la Facultad de Odontologia, 31(2),
132-138.

Gonzalez-Barrero, A. L., & Garcia, J. (2015). La coevaluacion en el aula universitaria:
un recurso para la mejora de los procesos de ensefianza-aprendizaje. Revista de
Educacidn, 368, 91-114. https://doi.org/10.4438/1988-592X-RE-2015-368-298

Silva, I.M. (2014). Aplicacion de estrategias didacticas en ABP con el uso del blended

learning para mejorar el aprendizaje de las medidas de tendencia central y))
dispersion en los estudiantes de la carrera profesional de enfermeria de la
Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote, afio 2014 [tesis de maestria].
Chimbote, Pert: Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote; 2015.

Leon LE. (2015). Aplicacion del método de aprendizaje basado en problemas y su
influencia en el rendimiento académico de los estudiantes de la asignatura de
Traumatologia del 4to. ciclo del Instituto Superior Tecnoldgico “Daniel Alcides
Carrion” de Lima, semestre 2015-1 [tesis de maestria]. Lima: Universidad Privada
Norbert Wiener, Escuela de Posgrado; 2015.

Gonzélez, J., & Salazar, M. (2014). Aplicacion del método basado en problemas y su
influencia en el aprendizaje significativo en los estudiantes de odontologia de la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos, Lima. Revista Peruana de
Educacion Médica, 17(3), 245-252

Guevara, G. (2010), Aprendizaje basado en problemas como técnica didactica para la
ensefianza del tema de la recursividad. InterSedes: Revista de las Sedes
Regionales. 2010; X1(20):142-167.[fecha de Consulta 26 de Diciembre de 2013].


https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=134156702005
https://doi.org/10.4438/1988-592X-RE-2015-368-298

ISSN: 2215-2458. Disponible en:
https://www.redalyc.org/articulo.0a?1d=66619992009.

Harden, R. M. (2000). The integration ladder: a tool for curriculum planning and
evaluation. Medical Education, 34(7), 551-557.

Herbias, CE. (2017). Aprendizaje basado en problemas para el logro de las
competencias en la Asignatura de Anatomia Patoldgica en Internos de
Tecnologia Medica del X ciclo Universidad Federico Villarreal. [Grado de
Maestro, Universidad nacional de Educacion Enrique Guzméan y Valle];
Repositorio institucional de la Universidad de la Universidad Nacional de

Hernandez Rojas, Gerardo. (2008). Los constructivismos y sus implicaciones para la
educacion. Perfiles educativos, 30(122), 38-77. Recuperado en 28 de diciembre
de 2013, de http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-
26982008000400003&Ing=es&tIng=es.

Hernandez, R. (2016). Impacto del aprendizaje basado en problemas para mejorar la

aptitud clinica del médico familiar en el diagndstico, manejo y seguimiento de
nefropatia diabética en etapas tempranas, mayo a julio del 2016 [Tesis de
Segunda Especialidad, Universidad Autonoma de Aguas Calientes]; Repositorio
institucional de la Universidad Autonoma de Aguas Calientes:
http://bdigital.dgse.uaa.mx:8080/xmlui/bitstream/handle/11317/1259/417361.pd
f?sequence=1&isAllowed=y

Hernandez-Huaripaucar, E. M., & Yallico Calmett, R. M. (2020). EI Aprendizaje Basado
en Problemas (ABP) como estrategia didactica innovadora en la ensefianza de la
Anatomia  Humana. orizonte e a iencia, 10(19), 165-177.
https://doi.org/10.26490/uncp.horizonteciencia.2020.19.595

Hincapie Parra D. A., Ramos Monobe A. y Chirino Barcel6 V. (2017). Aprendizaje

Basado en Problemas como estrategia de Aprendizaje Activo y su incidencia en
el rendimiento académico y Pensamiento Critico de estudiantes de Medicina.
Revista Complutense de Educacion, 29(3), 665-681.
https://doi.org/10.5209/RCED.53581

Hmelo-Silver, C. E. (2015). Problem-Based Learning: What and How Do Students
Learn? Educational Psychology Review, 16(3), 235-266.
https://doi.org/10.1023/B:EDPR.0000034022.16470.f3

Kerlinger, FN. & Lee, HB. 2002. Investigacion del Comportamiento. Editorial McGraw-
Hill.



https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=66619992009
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-26982008000400003&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-26982008000400003&lng=es&tlng=es
https://doi.org/10.26490/uncp.horizonteciencia.2020.19.595
https://doi.org/10.5209/RCED.53581

Landeros-Olvera, E., et al (2009). La influencia del positivismo en la investigacion y
practica de enfermeria. Index de Enfermeria, 18(4), 263-266. Recuperado en 28
de diciembre de 2015, de
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-
12962009000400011&Ing=es&tIng=es.

Lima, D. F., & Campos, J. M. (2014). Impacto do método baseado em problemas na

educacédo odontoldgica. Revista Brasileira de Educacdo Médica, 38(3), 328-335.
e Ldpez, PL. (2004). POBLACION MUESTRA Y MUESTREO. Punto Cero, 09(08),

69-74. Recuperado en 28 de diciembre de 2023, de

http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1815-

02762004000100012&Ing=es&tIng=es.

Luy-Montejo, Carlos. (2019). El Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) en el
desarrollo de la inteligencia emocional de estudiantes universitarios. Propdsitos
y Representaciones, 7(2), 353-383.
https://dx.doi.org/10.20511/pyr2019.v7n2.288

Luy-Montejo, Carlos. (2015). EI Aprendizaje Basado en Problemas (ABP) en el

desarrollo de la inteligencia emocional de estudiantes universitarios. Propositos
y Representaciones, 7(2), 353-383.
https://dx.doi.org/10.20511/pyr2019.v7n2.288

Martinez, P., & Herrera, R. (2013). EI método basado en problemas como estrategia para

el aprendizaje de odontologia en estudiantes de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia, Lima. Revista Estomatoldgica Peruana, 22(4), 312-318.

Martinez, W. G. (2005). Las estrategias didacticas en la formacion de docentes de
educacion primaria. Revista Electronica «Actualidades Investigativas en
Educacion», 5(1), 0.

Ministerio de Educacion del Per(. (2015). Normas y orientaciones para el desarrollo del
afo escolar 2015 en la educacion bésica. Lima: Minedu.

Morales, P. (2009). Uso de la metodologia de aprendizaje basado en problemas (ABP)
para el aprendizaje del concepto de periodicidad quimica en un curso de Quimica
General. Revista de la Sociedad Quimica del Pert, 75(1), 130-139. Recuperado
en 28 de diciembre de 2023, de


http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962009000400011&lng=es&tlng=es
http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1132-12962009000400011&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1815-02762004000100012&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1815-02762004000100012&lng=es&tlng=es
https://dx.doi.org/10.20511/pyr2019.v7n2.288
https://dx.doi.org/10.20511/pyr2019.v7n2.288

http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci arttext&pid=S1810-
634X2009000100015&Ing=es&ting=es.
Moreira, M. A. (2012). Aprendizaje significativo: Teoria y practica. Paidos.

Navarro, AM. (2018). Aprendizaje Basado en Problemas y el rendimiento académico en
los estudiantes de la Escuela de Formacion Profesional de Educacion
Secundaria — UNDAC 2017. [Grado de Doctor, Universidad Nacional Daniel
Alcides  Carrion]; Repositorio  institucional de la  UNDAC:
http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/996/1/T026 _20670103.pdf

Navarro, R. E. (2003). El rendimiento académico: Concepto, investigacion y desarrollo.

REICE. Revista Iberoamericana sobre Calidad, Eficacia y Cambio en Educacién,
1(2), 0.

Newman, M. G., Takei, H. H., Klokkevold, P. R., & Carranza, F. A. (2015). Carranza's
Clinical Periodontology (12th ed.). Elsevier Health Sciences.

Hernandez Sampieri, R., Fernandez Collado, C. y Baptista Lucio, P. (2014). Metodologia
de la investigacion (6% ed.). McGraw-Hill.

Fernandez Batista, M., Garcia, J., & Pérez, L. (2014). Disefios cuasiexperimentales en
educacion: Métodos y aplicaciones. Editorial Académica.

Panadero, E., & Alonso-Tapia, J. (2015). How do students self-regulate? Review of
Zimmerman’s cyclical model of self-regulated learning. Anales de Psicologia,
31(2), 580-592. https://doi.org/10.6018/analesps.31.2.175241

Pérez, JE. (2017). Aplicacidn de estrategias metodoldgicas innovadoras y el aprendizaje
significativo de los estudiantes de Medicina Humana en el Hospital Vitarte.
[Grado de Maestria, Universidad Nacional de Educacién Enriqgue Guzman y
Valle]; Nacional de Educacién Enrique Guzman 'y  Valle:
https://repositorio.une.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14039/2092/TM%20CE -
Du%203840%20P1%20-%20Perez%20Rojas.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Pérez, L. (2018). El aprendizaje basado en problemas como estrategia didactica en

educacion superior. Voces De La Educacion, 3(6), 155-167. Recuperado:
https://www.revista.vocesdelaeducacion.com.mx/index.php/voces/article/view/1
27

Reyes-Sanchez, Laura Bertha, & Gomez M., Margarita R.. (2009). Creatividad: factor

indispensable en la educacion y recurso para la ensefianza interdisciplinaria de la
ciencia del suelo. Terra Latinoamericana, 27(3), 265-272. Recuperado en 25 de
diciembre de 2023, de


http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1810-634X2009000100015&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1810-634X2009000100015&lng=es&tlng=es
http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/996/1/T026_20670103.pdf
https://repositorio.une.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14039/2092/TM%20CE-Du%203840%20P1%20-%20Perez%20Rojas.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://repositorio.une.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14039/2092/TM%20CE-Du%203840%20P1%20-%20Perez%20Rojas.pdf?sequence=1&isAllowed=y
https://www.revista.vocesdelaeducacion.com.mx/index.php/voces/article/view/127
https://www.revista.vocesdelaeducacion.com.mx/index.php/voces/article/view/127

http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0187-
57792009000300011&Ing=es&tlng=es.
Rodriguez, A., & Velasquez, M. (2014). Efecto del método basado en problemas sobre

el rendimiento académico de estudiantes de medicina en la Universidad de
Antioquia, Colombia. Revista de Educacion Médica, 26(2), 135-142

Rodriguez, G., Ibarra, M. S., & Gémez, M. A. (2015). Evaluacién educativa: Conceptos
basicos y métodos de evaluacion en el aula. Madrid: Narcea Ediciones.

Roman Bautista, Tania Erika, Martinez Montafio, Maria del Lurdez Consuelo, Campos
Méndez, Margarita, Cortés Riverol, José Gaspar Rodolfo, Rosales de Gante,
Salvador, & Arévalo Ramirez, Minou del Carmen. (2019). Estrategia de
aprendizaje basado en problemas en la asignatura de Anatomia de la licenciatura
en Medicina. RIDE. Revista Iberoamericana para la Investigacion y el
Desarrollo Educativo, 9(18), 557-581. https://doi.org/10.23913/ride.v9i18.436

Schmidt, H. G., & Moust, J. H. (2013). El impacto del aprendizaje basado en problemas

en la educacion médica en la Universidad de Maastricht. Medical Education,
47(4), 342-349.

Tello, Damian, Flores, Carlos, Cafiar, Gabriela, & Morocho, Angel. (2021). Métodos
para determinar el biotipo periodontal: Una revision de la literatura. Revista
Estomatoldgica Herediana, 31(4), 289-294. Epub 05 de octubre de
2021.https://dx.doi.org/10.20453/reh.v31i4.4097

Vasquez, L., & Paredes, R. (2014). Aplicacion del método basado en problemas en el
aprendizaje de las ciencias clinicas en estudiantes de odontologia de la
Universidad de Huanuco. Revista de Ciencias de la Salud, 22(2), 167-174.

Vargas, R., & Huaman, L. (2014). Implementacion del Método Basado en Problemas y
su influencia en el rendimiento académico en estudiantes de Ciencias de la Salud
en la Universidad Nacional Daniel Alcides Carrion, Pasco. Revista Académica
de Ciencias de la Salud, 15(2), 113-120.

ZU0figa, A., & Villanueva, M. (2014). Efectividad del método basado en problemas en el
aprendizaje de los estudiantes de odontologia de la Universidad Catolica de Santa

Maria, Arequipa. Revista Odontoldgica Arequipefia, 19(3), 221-228.


http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0187-57792009000300011&lng=es&tlng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0187-57792009000300011&lng=es&tlng=es
https://doi.org/10.23913/ride.v9i18.436

ANEXOS



(ANEXO 1)

MATRIZ DE CONSISTENCIA
“Método basado en problemas para el aprendizaje significativo en periodoncia de los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la UNDAC,
Cerro de Pasco — 2015”.

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
GENERAL GENERAL GENERAL
¢El Método Basado en Problemas logra | Determinar si la aplicacion del | La aplicacion del Método Basado en Variable Tipo de Investigacion:

el aprendizaje  significativo de
periodoncia en estudiantes de la
Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Daniel Alcides

Carrion, Cerro de Pasco-2015?

Método Basado en Problemas logra
el aprendizaje significativo de
periodoncia en los estudiantes de la
Facultad de Odontologia de la
Universidad  Nacional  Daniel
Alcides Carrién, Cerro de Pasco-
2015.

Problemas logra el aprendizaje
significativo de periodoncia en los
estudiantes de la Facultad de
Odontologia de la  Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion, Cerro
de Pasco-2015.

Independiente:
Método Basado en
Problemas.

Variable
dependiente:
Aprendizaje
Significativo.

Investigacion aplicada.

Disefio:  Pre  experimental,
longitudinal y prospectivo.
Técnica e instrumentos

de recoleccion de datos:
Encuesta estructurada — Prueba de
opcion maltiple.
Observacion -
Observacion.

Guias  de

PROBLEMAS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

HIPOTESIS ESPECIFICAS

. ¢Cudles seran las calificaciones
obtenidas en el pre test antes de
aplicar el Método Basado en
Problemas por los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion,
Cerro de Pasco-2015?

. ¢Cuales serdn las calificaciones
obtenidas en el post test después de
aplicar el Meétodo Basado en
Problemas por los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion,
Cerro de Pasco-2015?

. ¢Cudles serdn las diferencias al
comparar las calificaciones entre el
pre test y el post test en los
estudiantes de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Daniel Alcides
Carrion, Cerro de Pasco-2015?

1. Conocer las  calificaciones
obtenidas en el pre test antes de
aplica el Método Basado en
Problemas por los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrién,
Cerro de Pasco-2015.

2. Conocer las calificaciones
obtenidas en el post test después
de aplicar el Método Basado en
Problemas por los estudiantes de
periodoncia de la Facultad de
Odontologia de la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrién,
Cerro de Pasco-2015.

3. Evaluar las diferencias al
comparar las calificaciones entre
el pre test y el post test al aplicar
el Método Basado en Problemas
en los estudiantes de periodoncia
de la Facultad de Odontologia de
la Universidad Nacional Daniel
Alcides Carrion, Cerro de Pasco-
2015.

1. Las calificaciones obtenidas en el Pre

test son mayoritariamente
consideradas en proceso por los
estudiantes de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Daniel Alcides
Carrién, Cerro de Pasco-2015.

. Las calificaciones obtenidas en el

Post test al aplicar el Método Basado
en Problemas son mayoritariamente
consideradas satisfactorias por los
estudiantes de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Daniel Alcides
Carrion, Cerro de Pasco-2015.

. Existen diferencias significativas al

comparar las calificaciones entre el
Pre test y el Post test al aplicar el
Método Basado en Problemas en los
estudiantes de periodoncia de la
Facultad de Odontologia de Ila
Universidad Nacional Daniel Alcides
Carrion, Cerro de Pasco-2015.




(ANEXO 2)
SESIONES DE APRENDIZAJE

“UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION”

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

CARRERA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

SESION DE APRENDIZAJE Nro. 01
“CLASE INAUGURAL”
(METODO BASADO EN PROBLEMAS)

l. DATOS INFORMATIVOS:

ASIGNATURA PERIODONCIA

SEMESTRE VIl (Séptimo)

UNIDAD |

SEMANA 1

DURACION 4 horas pedagogicas

DOCENTE Mg. C.D Ana Cecilia PASCUALSERNA

Il. PROPOSITO DEL APRENDIZAJE:

2.1. COMPETENCIA:

- Analiza y evalla el contenido de la asignatura para su formacion profesional.
- Conoce y comprende la aplicacién del método basado en problemas, en el proceso de la

ensefianza aprendizaje de la asighatura de periodoncia.

2.2. CAPACIDAD:

- Realiza el aporte para la mejora la comprensién del método de aprendizaje basado en problemas

que se va a aplicar en el desarrollo de la asignatura.

2.3. INDICADORES DE LOGRO:

- Participa criticamente del contenido tematico del silabo de la asignatura.

Il ACTITUDES:
Participa con responsabilidad en las actividades asignadas por el equipo, que ayudan en
el proceso de laresolucion del caso clinico, demostrando solvencia e interés.
Respetas los acuerdos tomados en el equipo, demostrando tolerancia frente a las
opiniones vertidas por sus comparieros.



\YA SECUENCIA METODOLOGICA DIDACTICA:

MOMENTOS ACTIVIDADES RECURSOS TIEMPO
e Saludos de bienvenida a los estudiantes. - Proyector
e Introduccion al Método Basado en Problemas multimedia
con el propésito de familiarizar a los estudiantes | - CPU 70
INICIO con el enfoque respectivo. - Laptop minutos.
Se realizarA una presentacion donde se | - Pizarra
explique: digital.
> ¢Qué es el método de aprendizaje basado en | - Pizarra
problemas? acrilica
> Procesos metodolégicos: (version utilizada | - Videos
por la Universidad de Maastricht, proceso de | - Presentacion
7 pasos para la resolucion del problema. PPT
> Rol del estudiante, rol del facilitador en el | - Cuestionario
desarrollo del método basado en problemas. Seleccion
> Evaluacion del desarrollo de habilidades en el multiple
aprendizaje con el método basado en
problemas: trabajo en equipo, resolucién de
problemas y aprendizaje autbnomo.
» Resolucién de inquietudes de los estudiantes.
Se conforman los grupos de trabajo con sus | - Diapositivas
respectivos integrantes. - Multimedia
Los grupos designan responsabilidades entre | - Pizarra 60
sus miembros como coordinador y secretario. acrilica minutos.
Se da a conocer el cronograma de actividades | - Pizarra digital
para el desarrollo y resolucidn del caso clinico. - Aula/Centro
PROCESO Se da a conocer los instrumentos de evaluacion de formacién
en el desarrollo del MBP. profesional




V.

- Se orienta el material bibliogréafico que se puede
utilizar como referente. Asi como los materiales
e instrumentos a utilizar en la asignatura.
- Recapitulacion y aclarar algunas inquietudes del | - Diapositivas
estudiante con respecto al método que se | - Multimedia 70
SALIDA aplicara en el desarrollo de la asignatura. - Pizarra minutos.
- Evaluacién de conocimientos (Pre test) acrilica
- Pizarra digital
- Aula/Centro
de formacion
profesional
EVALUACION:
-Prueba de
5.1. TECNICA - Evaluacion opcion
5.2.INSTRUMENTO mdltiple.

VI. REFERENCIA BIBLIOGRAFICA:

6.1.

5.2.

Bibliografia:

¢ LINDHE JAN: Periodontologia Clinica e Implantologia Odontolégica, 6ta edicion, editorial
Panamericana, Espafia, 2013.

eELEY BM, SOORY M, MANSON JD: Periodoncia, 6ta edicion, editorial Elsevier,
Barcelona-Espafia, 2014.

¢ NEWMAN, TAKEI Y CARRANZA, Periodontologia Clinica, editorial Amolca, 10ma.
edicién, México - junio 2014.

¢ ROMANELLI HUGO JORGE: Fundamentos de Cirugia periodontal, 1ra. Edicion, editorial
Amolca, Venezuela 2014.

¢ BARRIOS M. GUSTAVO: Odontologia, 3ra. Edicién, editorial Editar, Colombia 2014.

e FINE D, PATIL AG, LOOS B. Classification and diagnosis of aggressive periodontitis.
Journal of Clinical Periodontology 45, S95-S111. 2015.

Electrénicos:

e www.clinicaperiodontalactual.com

e www.odontoavances.com

¢ http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales

e http://odontollunab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D x vy
clasificacion_de las enfermedades periodontales.pdf

e https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

DOCENTE



http://www.clinicaperiodontalactual.com/
http://www.odontoavances.com/
http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

IVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION”
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

CARRERA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

SESION DE APRENDIZAJE Nro. 02

“ENFERMEDAD PERIODONTAL: DIAGNOSTICO, PRONOSTICO Y PLAN

DE TRATAMIENTO” - (| PARTE)

I. DATOS INFORMATIVOS:

ASIGNATURA PERIODONCIA

SEMESTRE VIl (Séptimo)

UNIDAD I

SEMANA 2

DURACION 4 horas pedagdgicas

DOCENTE Mg. C.D Ana Cecilia PASCUAL SERNA
SECUENCIA Método basado en problemas
METODOLOGIA APLICADA

ll. PROPOSITO DEL APRENDIZAJE:

2.1. COMPETENCIA:

- Evalla e identifica las condiciones del estado de salud general, odontolégico y
periodontal del paciente, para establecer el diagndstico, prondstico y plan de
tratamiento adecuado, teniendo en consideracion los factores individuales del

individuo.

2.2. CAPACIDAD:




aplican con

la metodologia basado en problemas,

responsabilidad en las actividades designadas en el equipo.

- Analiza, valora y resuelve el caso clinico, desarrollando los procesos que se

participando con

2.3. INDICADORES DE LOGRO:

del paciente.

- Establece apropiadamente el diagndstico, prondstico y el plan de tratamiento de

la enfermedad periodontal; considerando las condiciones clinicas individuales

IILACTITUDES:
Participa con responsabilidad en las actividades asignadas por el equipo, que

ayudan en el proceso de la resolucion del caso clinico, demostrando solvencia

e interés.

Respetas los acuerdos tomados en el equipo, demostrando tolerancia frente a

las opiniones vertidas por sus compafieros.

V. SECUENCIA METODOLOGICA DIDACTICA:
MOMENT ACTIVIDADES RECURSOS TIEMP
@] O
- Saludos de bienvenida a los estudiantes: a |- Proyector
la presente sesion de aprendizaje orientada a | multimedia
la aplicacion del método basado en problemas. - Diapositivas
- Indicar el objetivo de la sesiébn de - Laptop
aprendizaje a los estudiantes: - Pizarra digital 30
Desarrollar y resolver el caso clinico, haciendo - Pizarra acrilica minutos
uso del método basado en problemas. - Material del
estudiante: caso




INICIO

.- - Presentacién del problema: El docente
presenta el caso clinico, donde orientara a los
estudiantes al analisis critico del mismo, que les
permita determinar un adecuado diagnéstico,
prondstico y plan de tratamiento basado en la

evidencia cientifica.

clinico, instrumentos
de evaluacion.

- Material de lectura.

1. Aclarar términos y conceptos
desconocidos:

El caso clinico se denota una serie de términos
y conceptos que pueden requerir aclaracion.
Donde podré intervenir del docente. Siendo:

¢ Diabetes Tipo Il Controlada

Concepto: Es importante definir qué significa
gue la diabetes se encuentre controlada 'y como
esto se relaciona con la salud periodontal.

e Biopelicula dental

Concepto: Entender qué es la biopelicula
dental, cémo se forma, y por qué es un factor
clave en el desarrollo de la enfermedad
periodontal.

e Enfermedad Periodontal

e Biopelicula Dental y Calculo Dentario

e Movilidad Dental Grado 1y 2

¢ Retraccion Gingival

- Laptop
- Utiles de escritorio.
- Material

bibliogréfico: libros,

textos, articulos
cientificos, tesis,
paginas web,
repositorios, entre
otros.

- Proyector
multimedia

- Pizarra digital
- Pizarra acrilica

- Aula de clase
- Servicio de
- internet.

150

minutos




PROCES

@)

e Bolsas Periodontales de 6 mm de
Profundidad.

e Pérdida Osea Horizontal
Apifiamiento dental como factor de riesgo,
concepto.

2. Definir el problema: Los estudiantes
formularan preguntas clave que guiaran la
discusion, andlisis y resolucion del caso.
Siendo:

e ;Cuales son los factores sistémicos que
influyen en el estado de salud periodontal?

¢ ; Como influye la diabetes tipo Il en el estado
de salud periodontal?

¢ ¢ Cuales son los factores locales, que influyen
en la enfermedad periodontal?

e ;Cuales son las caracteristicas clinicas,
signos, sintomas de la enfermedad
periodontal?

e ;Por qué se presenta el sangrado de encias
en la enfermedad periodontal?

¢ ;Qué es la movilidad dental?

e ;COMo debe orientarse la higiene bucal en

individuos con enfermedad periodontal?




e ;,COmo se realiza el diagnostico de la
enfermedad periodontal?

e ;Cual es el plan de tratamiento para una
persona con enfermedad periodontal, segun
la severidad?

e ;Qué factores orientan un pronostico
favorable, desfavorable o reservado en la
enfermedad periodontal?

3. Analizar el problema:
Los estudiantes deberan reflexionaran sobre el
problema de manera colectiva y aportaran
ideas basadas en sus conocimientos previos.
Donde cada miembro del grupo participe con
sus hipédtesis o posibles explicaciones, sin
importar si son correctas o no. Orientado a:
e Sangrado gingival espontaneo:
Hipotesis: Podria estar relacionado con la
inflamacion periodontal debido a la presencia
de biopelicula, calculo y mala higiene oral. Cuya
complicacion estaria relacionada con la
diabetes, que predispone a una mayor
susceptibilidad a infecciones y retraso en la
cicatrizacion.

e Movilidad dental:




Hipotesis: Estaria relacionado con la pérdida de
soporte 6seo y destruccion de los tejidos
periodontales causada por la periodontitis
cronica. La diabetes podria estar contribuyendo
a una mayor progresion de la pérdida ésea.

e Pérdida 0sea localizada.

¢ Bolsas periodontales profundas (6 mm).

e Inflamacion, supuracién y retraccion gingival.
¢ Mala higiene oral (solo un cepillado diario y sin
seda dental).

¢ Diabetes controlada.

e Antecedentes familiares de enfermedad

periodontal.

SALIDA

- Resumen de lo aprendido: El docente
realiza un resumen acerca de las preguntas
clave que guiaran la discusion, andlisis y
resolucion del caso. Ademas de la reflexion de
abordar el problema de manera colectiva,
valoracion de aportes basadas en sus
conocimientos previos.

- Evaluacion del proceso de aprendizaje: Se
aplicara diversos instrumentos de evaluacion
en cuanto al desarrollo del proceso del

meétodo basado en problemas.

- Proyector
multimedia

- Diapositivas

- Laptop

- Pizarra digital

- Pizarra acrilica

- Aula de clase

- Instrumentos

evaluacion.

de

20

minutos.




- Tareas y/o asignaciones: Para la siguiente
sesion, como lecturas, investigacion,
materiales.

- Cierre de la sesion: Agradecimientos vy

despedidas.

V. EVALUACION:

- Observacion
1.2.INSTRUMENTO - Guias de

1.1. TECNICA sistematica. observacion

V1.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

6.1 Bibliografia:

5.2.

¢ LINDHE JAN: Periodontologia Clinica e Implantologia Odontoldgica, 6ta edicion, editorial
Panamericana, Espafia, 2013.

eELEY BM, SOORY M, MANSON JD: Periodoncia, 6ta edicion, editorial Elsevier,
Barcelona-Espafia, 2014.

¢ NEWMAN, TAKEI Y CARRANZA, Periodontologia Clinica, editorial Amolca, 10ma.
edicién, México - junio 2014.

¢ ROMANELLI HUGO JORGE: Fundamentos de Cirugia periodontal, 1ra. Edicion, editorial
Amolca, Venezuela 2014.

e BARRIOS M. GUSTAVO: Odontologia, 3ra. Edicién, editorial Editar, Colombia 2014.

o FINE D, PATIL AG, LOOS B. Classification and diagnosis of aggressive periodontitis.
Journal of Clinical Periodontology 45, S95-S111. 2015.

Electronicos:

o www.clinicaperiodontalactual.com

e www.odontoavances.com

e http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales

e http://odontollunab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D x_ vy
clasificacion_de las_enfermedades periodontales.pdf

e https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

DOCENTE



http://www.clinicaperiodontalactual.com/
http://www.odontoavances.com/
http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

NIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION”
FACULTAD DE ODONTOLOGIA

CARRERA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

SESION DE APRENDIZAJE Nro. 03
“ENFERMEDAD PERIODONTAL: DIAGNOSTICO, PRONOSTICO Y PLAN
DE TRATAMIENTO” - (Il PARTE)

[.DATOS INFORMATIVOS:

ASIGNATURA PERIODONCIA

SEMESTRE VIl (Séptimo)

UNIDAD I

SEMANA 3

DURACION 4 horas pedagodgicas

DOCENTE Mg. C.D Ana Cecilia PASCUAL SERNA
SECUENCIA Método basado en problemas
METODOLOGIA APLICADA

ll. PROPOSITO DEL APRENDIZAJE:

2.1. COMPETENCIA:

- Evalla e identifica las condiciones del estado de salud general, odontolégico y
periodontal del paciente, para establecer el diagnostico, prondstico y plan de
tratamiento adecuado, teniendo en consideracion los factores individuales del

individuo.

2.2. CAPACIDAD:

- Analiza, valora y resuelve el caso clinico, desarrollando los procesos que se
aplican con la metodologia basado en problemas, participando con

responsabilidad en las actividades designadas en el equipo.




2.3. INDICADORES DE LOGRO:

del paciente.

- Establece apropiadamente el diagndstico, pronéstico y el plan de tratamiento de

la enfermedad periodontal; considerando las condiciones clinicas individuales

IILACTITUDES:
e Participa con responsabilidad en las actividades asignadas por el equipo, que
ayudan en el proceso de la resolucion del caso clinico, demostrando solvencia

e interés.

e Respetas los acuerdos tomados en el equipo, demostrando tolerancia frente

a las opiniones vertidas por sus compafieros.

V. SEC,UENCIA METODOLOGICA
DIDACTICA:
MOMENT ACTIVIDADES RECURSOS TIEMP
O 0]
- Saludos de bienvenida a los estudiantes: a |- Proyector
la presente sesion de aprendizaje orientada a | multimedia
la aplicacién del método basado en problemas. |- Diapositivas
-Indicar el objetivo de la sesion de | Laptop
aprendizaje a los estudiantes: - Pizarra digital 30
Desarrollar y resolver el caso clinico, haciendo |- Pizarra acrilica minutos
uso del método basado en problemas. - Material del
- - Orientacion del docente: El docente | estudiante: caso
INICIO orienta a los estudiantes la forma como se | clinico, instrumentos

llevara la presente clase , tomando como punto
de referencia aspectos que han sido abordados
y desarrollados del MBP en la clase anterior
de conceptos vy

como: La aclaracion

términos, definicion del problema y analisis

de evaluacion.

- Material de lectura.




del problema. (Realizando la retroalimentacién
respectiva). Se ordenay orienta la continuacion

del proceso basado en el MBP.

4. Realizar un resumen sistematico con
varias explicaciones al andlisis del paso
anterior: Habiéndose generado el mayor
namero de ideas sobre el problema, el grupo
debera sistematizarlas ordenarlas y
organizarlas resaltando las relaciones que
existen entre ellas.

a. Organizacion de los problemas identificados:
Es importante comenzar sistematizando los
problemas principales del caso, agrupandolos
segun categorias como factores sistémicos,

locales, habitos, signos clinicos, etc.

Problemas sistémicos.

Problemas locales.

Habitos del paciente.

b. Relaciones entre los factores identificados:

e Relacion entre la diabetes y la enfermedad
periodontal

e Relacion entre la mala higiene oral y la
acumulacion de biopelicula y calculo

« Relacion entre la inflamacién periodontal y la

movilidad dental

- Laptop
- Utiles de escritorio.
- Material

bibliografico: libros,

textos, articulos
cientificos, tesis,
paginas web,
repositorios, entre
otros.

- Proyector
multimedia

- Pizarra digital
- Pizarra acrilica

- Aula de clase
- Servicio de
- internet.
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minutos
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O

« Relacion entre los antecedentes familiares y
la  susceptibilidad a la enfermedad
periodontal.

5. Formular objetivos de aprendizaje: En este

momento, los estudiantes deciden qué

aspectos del problema requieren ser indagados

y comprendidos. Siendo:

a. Entender la relacion entre la diabetes tipo Il
y la enfermedad periodontal.

b. Analizar los factores locales que contribuyen
al problema periodontal.

c. Explorar el impacto de los habitos de higiene
oral en la progresion de la enfermedad
periodontal.

d. Evaluar el impacto de la movilidad dental y la
pérdida 6sea en el prondéstico del tratamiento
periodontal.

e. Comprender el manejo integral del paciente
periodontal con comorbilidades.

f. Investigar el manejo periodontal en
pacientes con diabetes.

g. Analizar los signos y sintomas clinicos en el
diagnéstico y prondstico de la periodontitis

avanzada.




h. Explorar la educacion del paciente y las
estrategias preventivas.
tratamiento

I. Investigar las opciones de

periodontal quirdrgico y no quirdrgico:

SALIDA

- Resumen de lo aprendido: EI docente
realiza un resumen de los aspectos discutidos
durante la sesion acerca de la importancia de
realizar un resumen sistematico de las
explicaciones al andlisis realizado,

sistematizacion y organizando de las ideas

resaltando las relaciones que existen entre

ellas. La Formulacién de objetivos de

aprendizaje y denotar aspectos que
requieren ser indagados y comprendidos.

- Evaluacion del proceso de aprendizaje: Se
aplicara diversos instrumentos de evaluacion
en cuanto al desarrollo del proceso del

método basado en problemas.

- Tareas y/o asignhaciones: Para la siguiente

sesion, como lecturas, investigacion,
materiales.
- Cierre de la sesion: Agradecimientos vy

despedidas.

- Proyector
multimedia
-Diapositivas
-Laptop
-Pizarra digital
-Pizarra
acrilica
-Aula de clase
-Instrumentos
de

evaluacion.

30

minutos.




V. EVALUACION:

1.3. TECNICA sistematica.

- Observacion

VI.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

5.1 Bibliografia:

5.2.

¢ LINDHE JAN: Periodontologia Clinica e Implantologia Odontolégica, 6ta edicion, editorial
Panamericana, Espafia, 2013.

eELEY BM, SOORY M, MANSON JD: Periodoncia, 6ta edicion, editorial Elsevier,
Barcelona-Espafia, 2014.

e NEWMAN, TAKEI Y CARRANZA, Periodontologia Clinica, editorial Amolca, 10ma.
edicion, México - junio 2014.

¢ ROMANELLI HUGO JORGE: Fundamentos de Cirugia periodontal, 1ra. Edicién, editorial
Amolca, Venezuela 2014.

¢ BARRIOS M. GUSTAVO: Odontologia, 3ra. Edicién, editorial Editar, Colombia 2014.

e FINE D, PATIL AG, LOOS B. Classification and diagnosis of aggressive periodontitis.
Journal of Clinical Periodontology 45, S95-S111. 2015.

Electronicos:

e www.clinicaperiodontalactual.com

e Www.odontoavances.com

e http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales

e http://odontollunab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D x_ vy
clasificacion_de las_enfermedades periodontales.pdf

e https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

DOCENTE

1.4 INSTRUMENTO | - Guias de observacion



http://www.clinicaperiodontalactual.com/
http://www.odontoavances.com/
http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

CARRERA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

SESION DE APRENDIZAJE Nro. 04

“ENFERMEDAD PERIODONTAL: DIAGNOSTICO, PRONOSTICO Y

PLAN DE TRATAMIENTO” - (Ill PARTE)

1. DATOS INFORMATIVOS:

ASIGNATURA PERIODONCIA

SEMESTRE VIl (Séptimo)

UNIDAD |

SEMANA 4

DURACION 4 horas pedagdgicas

DOCENTE Mg. C.D Ana Cecilia PASCUAL SERNA
SECUENCIA METODOLOGIA | Método basado en problemas
APLICADA

Il. PROPOSITO DEL APRENDIZAJE:

2.1. COMPETENCIA:

- Evalla e identifica las condiciones del estado de salud general, odontoldgico y
periodontal del paciente, para establecer el diagnéstico, prondstico y plan de
tratamiento adecuado, teniendo en consideracidén los factores individuales de

cada individuo.




2.2. CAPACIDAD:

- Realiza la evaluacion clinica del paciente, estableciendo el diagndstico,
prondstico y plan de tratamiento en situaciones de enfermedad periodontal.
- Elaborar un plan de intervencion clinica basado en la evidencia cientifica,

considerando factores individuales del paciente.

2.3. INDICADORES DE LOGRO:

- Reconoce apropiadamente los signos y sintomas en condiciones de enfermedad
periodontal, estableciendo el diagnéstico, pronéstico y plan de tratamiento, de

acuerdo a las condiciones individuales del paciente.

3. ACTITUDES:

e Participa con responsabilidad en las actividades asignadas por el equipo,
que ayudan en el proceso de la resolucion del caso clinico, demostrando
solvencia e interés.

¢ Respetas los acuerdos tomados en el equipo, demostrando tolerancia frente
a las opiniones vertidas por sus comparieros.

IV. SECUENCIA METODOLOGICA DIDACTICA:

MOMENTOS ACTIVIDADES RECURSOS TIEMP

- Saludos de bienvenida a los estudiantes: - Proyector multimedia
a la presente sesion de aprendizaje |- Diapositivas

orientada con la aplicacion del método |- Laptop

basado en problemas. - Pizarra digital
-Indicar el objetivo de la sesion de |- Pizarra acrilica 30
aprendizaje a los estudiantes: - Material del estudiante: minutos

caso clinico,




INICIO

Desarrollar y resolver el caso clinico,
haciendo uso del meétodo basado en
problemas.

Analizar, diagnosticar y establecer un plan de
tratamiento en relacion al caso clinico,
teniendo en consideracion las caracteristicas
clinicas particulares del individuo.

- Orientacion del docente: El docente
orienta a los estudiantes la forma como se
llevard la presente clase, tomando como
punto de referencia aspectos que han sido
abordados y desarrollados en la clase
anterior como: La, Importancia de realizar el
Resumen sistematico y Formular los
objetivos de aprendizaje. (Realizando la
retroalimentacion respectiva). Se ordena y

orienta la continuacion del proceso del MBP.

instrumentos de

evaluacion.

- Material de lectura.

6. Buscar informacion adicional fuera del
grupo o estudio individual: Habiéndose
planteado los objetivos de aprendizaje, los
integrantes del equipo buscan informacion
adicional fuera del grupo o estudio individual,
basada en evidencia esencial para abordar
el problema del paciente. A continuacion, se

describen los pasos y enfoques que los

- Laptop
- Utiles de escritorio.
- Material bibliografico:

libros, textos, articulos

cientificos, tesis,
paginas web,
repositorios, entre
otros.

140

minutos




PROCESO

estudiantes podrian seguir en este caso

clinico:

a. ldentificacion de temas clave para la
Investigacion.

e Relacion entre Diabetes y Enfermedad
Periodontal.

« Factores locales relacionados con la
enfermedad periodontal.

« Aspectos Radiograficos:

« Tratamiento Periodontal.

« Manejo de la Higiene Oral

b. Fuentes de Informacion Adicional.

Los estudiantes deben utilizar diversas

fuentes de informacién para respaldar su

investigacion. Algunas de las fuentes que

podrian considerar son:

. Literatura Cientifica.

. Libros de Texto y Referencia.
. Recursos en Linea.

. Conferencias y Seminarios.

c. Organizacién de la Informacion Recogida.
Después de recopilar informacion adicional,
los estudiantes deben organizar sus

hallazgos. Esto puede incluir:

- Guia practica.

- Proyector multimedia
- Pizarra digital

- Pizarra acrilica

- Aula de clase
- Servicio de
- internet.




Resumen de la Informacibn usando
diferentes organizadores académicos.
d. Al estudiante se le brindara asesoria

permanente.

SALIDA

RETROALIMENTACION FINAL.
- Resumen de la actividad formulada:

El docente sugiere material bibliografico
fisico y digital que el estudiante podra
acceder como fuente de consulta de forma
grupal e individual,

- Reflexion sobre el proceso: La importancia
de la busqueda de la informacion precisa de
forma individual que nos aproximara a la
solucion del problema.

- Evaluacién del proceso de aprendizaje:
Se aplicara diversos instrumentos de
evaluaciéon en cuanto al desarrollo del
proceso del método basado en problemas.
(Presentacion de informacion obtenida)

- Tareas y/o asignaciones: Para la siguiente
sesiobn, como lecturas, investigacion,
materiales.

- Cierre de la sesidon: Agradecimientos y

despedidas.

- Proyector
multimedia
-Diapositivas
-Laptop
-Pizarra digital
-Pizarra acrilica
-Aula de clase
-Instrumentos de

evaluacion.

30

minutos.




1. EVALUACION:

1.5. TECNIC sistematica.

- Observacion
1.6. INSTRUMENTO - Guias de observacion

A

2. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
o Bibliografia:

5.2.

¢ LINDHE JAN: Periodontologia Clinica e Implantologia Odontoldgica, 6ta edicion, editorial
Panamericana, Espafia, 2013.

eELEY BM, SOORY M, MANSON JD: Periodoncia, 6ta edicion, editorial Elsevier,
Barcelona-Espafia, 2014.

e NEWMAN, TAKEI Y CARRANZA, Periodontologia Clinica, editorial Amolca, 10ma.
edicion, México - junio 2014.

¢ ROMANELLI HUGO JORGE: Fundamentos de Cirugia periodontal, 1ra. Edicion, editorial
Amolca, Venezuela 2014.

¢ BARRIOS M. GUSTAVO: Odontologia, 3ra. Edicién, editorial Editar, Colombia 2014.

e FINE D, PATIL AG, LOOS B. Classification and diagnosis of aggressive periodontitis.
Journal of Clinical Periodontology 45, S95-S111. 2015.

Electrénicos:

o www.clinicaperiodontalactual.com

e www.odontoavances.com

o http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales

e http://odontollunab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D x_ vy
clasificacion_de las_enfermedades periodontales.pdf

o https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html



http://www.clinicaperiodontalactual.com/
http://www.odontoavances.com/
http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

CARRERA PROFESIONAL DE ODONTOLOGIA

SESION DE APRENDIZAJE Nro. 05

“ENFERMEDAD PERIODONTAL: DIAGNOSTICO, PRONOSTICO Y

PLAN DE TRATAMIENTO” - (IV PARTE)

1. DATOS INFORMATIVOS:

ASIGNATURA PERIODONCIA

SEMESTRE VIl (Séptimo)

UNIDAD |

SEMANA 5

DURACION 4 horas pedagdgicas

DOCENTE Mg. C.D Ana Cecilia PASCUAL SERNA
SECUENCIA METODOLOGIA | Método basado en problemas
APLICADA

Il. PROPOSITO DEL APRENDIZAJE:

2.1. COMPETENCIA:

- Evalla e identifica las condiciones del estado de salud general, odontoldgico y
periodontal del paciente, para establecer el diagnéstico, prondstico y plan de
tratamiento adecuado, teniendo en consideracidén los factores individuales de

cada individuo.




2.2. CAPACIDAD:

considerando factores individuales del paciente.

- Realiza la evaluacion clinica del paciente, estableciendo el diagndstico,
prondstico y plan de tratamiento en situaciones de enfermedad periodontal.

- Elaborar un plan de intervencion clinica basado en la evidencia cientifica,

2.3.1

NDICADORES DE LOGRO:

acuerdo a las condiciones individuales del paciente.

- Reconoce apropiadamente los signos y sintomas en condiciones de enfermedad

periodontal, estableciendo el diagndstico, prondstico y plan de tratamiento, de

3. ACTITUDES:
e Participa con responsabilidad en las actividades asignadas por el equipo,
que ayudan en el proceso de la resolucion del caso clinico, demostrando

solvencia e interés.

¢ Respetas los acuerdos tomados en el equipo, demostrando tolerancia frente

a las opiniones vertidas por sus comparieros.

IV. SECUENCIA METODOLOGICA: DIDACTICA:
MOMENTOS ACTIVIDADES RECURSOS TIEMP
@)
- Saludos de bienvenida a los estudiantes: a la |- Proyector
presente sesion de aprendizaje orientada con la | multimedia
aplicacién del método basado en problemas. - Diapositivas
- Indicar el objetivo de la sesion de aprendizaje |- Laptop
alos estudiantes: - Pizarra digital 20
Desarrollar y resolver el caso clinico, haciendo |- Pizarra acrilica minutos
uso del método basado en problemas. - Material del
estudiante: caso




INICIO

Analizar, diagnosticar y establecer un plan de

tratamiento en relacion al caso clinico, teniendo

en consideracion las caracteristicas clinicas
particulares del individuo.

- Orientacion del docente: El docente orienta a
los estudiantes la forma como se llevara la
presente clase, tomando como punto de

referencia aspectos que han sido abordados y

desarrollados en la clase anterior como: La,

Importanciade basqueday recopilacion de la

informacion, que respalde la solucion del

problema planteado. Aspecto vital que servira

para continuar con la aplicacion del MBP.

clinico,
instrumentos de
evaluacion.

- Material de lectura.

7. Discusién y Sintesis de la informacion
recogida y elaboraciéon del informe sobre los
conocimientos adquiridos:

la informacién obtenida por los estudiantes
debera ser analizada, evaluada y sintetizada en
relacion a los objetivos de aprendizaje
previamente establecidos. Finalmente se debera
elaborar un informe que refleje el entendimiento
integral del caso clinico periodontal y su relacion
con la diabetes tipo Il.

a. Discusion de los Hallazgos: Los estudiantes

deben discutir cada uno de los hallazgos en

- Laptop

- Utiles de escritorio.

- Material
bibliografico:
libros, textos,
articulos
cientificos, tesis,
paginas web,

repositorios, entre
otros.

- Guia préctica.

120

minutos




PROCESO

relacion con los conocimientos previos y la
literatura cientifica consultada:

- Relacion entre Diabetes y Enfermedad
Periodontal:

Se debe analizar cémo la diabetes tipo Il puede
agravar la enfermedad periodontal, discutiendo
mecanismos como la hiperglucemia, la
disminucion del flujo salival y la respuesta
inmune alterada.

La importancia de mantener un control
glucémico adecuado para prevenir
complicaciones periodontales.

- Impacto de la Higiene Oral y Habitos del
Paciente:

La necesidad de reforzar la educacion sobre
técnicas de cepillado adecuadas y el uso regular
de hilo dental para prevenir la acumulacién de
placa y célculo.

Evaluar como los habitos del paciente
contribuyen al estado periodontal actual.

- Factores de Riesgo Local:

- Interpretacién de los Resultados Radiograficos.
b. Sintesis de Conocimientos Adquiridos: Los
estudiantes deben sintetizar sus hallazgos en un

informe estructurado que contenga la siguiente

- Proyector
multimedia

- Pizarra digital

- Pizarra acrilica

- Aula de clase
- Servicio de
- internet.




estructura: Introduccion, metodologia,
resultados, discusion, conclusiones, plan de
tratamiento.

Presentacion de los resultados: Cuando se
tiene la solucidn del problema, se lleva a cabo la
presentacion de resultados. Donde se
determinara el diagnéstico, prondstico y plan de

tratamiento de la enfermedad periodontal.

SALIDA

RETROALIMENTACION FINAL.
- Resumen de lo aprendido: El docente realiza
un resumen de los aspectos discutidos durante
la sesidn, discusion sobre el diagndstico y plan
de tratamiento, aclaracion de algunas
inquietudes del estudiante respecto al caso
clinico tratado.

- Reflexion sobre el proceso: Se invita a los
estudiantes en dar sus opiniones en cuanto a la
aplicacién del método basado en problemas en
el proceso de aprendizaje, apreciacion en cuanto
a su participacion en el proceso del MBP.

- Evaluacién del proceso de aprendizaje: Se
aplicara la prueba de opcion multiple (post test).

- Cierre de la sesion: Agradecimientos vy

despedidas.

- Proyector
multimedia

- Diapositivas

- Laptop

- Pizarra digital

- Pizarra acrilica

- Aula de clase

- Instrumentos de

evaluacion.

60

minutos.




5. EVALUACION:

- Observacion
1.8. INSTRUMENTO - Guias de observacion

sistematica. i o
17. TECNIC Prueba de opcion multiple

A -Evaluacioén

6. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
5.1 Bibliografia:

¢ LINDHE JAN: Periodontologia Clinica e Implantologia Odontoldgica, 6ta edicion, editorial
Panamericana, Espafia, 2013.

eELEY BM, SOORY M, MANSON JD: Periodoncia, 6ta edicion, editorial Elsevier,
Barcelona-Espafia, 2014.

¢ NEWMAN, TAKEI Y CARRANZA, Periodontologia Clinica, editorial Amolca, 10ma.
edicion, México - junio 2014.

¢ ROMANELLI HUGO JORGE: Fundamentos de Cirugia periodontal, 1ra. Edicion, editorial
Amolca, Venezuela 2014.

¢ BARRIOS M. GUSTAVO: Odontologia, 3ra. Edicién, editorial Editar, Colombia 2014.

e FINE D, PATIL AG, LOOS B. Classification and diagnosis of aggressive periodontitis.
Journal of Clinical Periodontology 45, S95-S111. 2015.

5.2. Electrénicos:

o www.clinicaperiodontalactual.com

e www.odontoavances.com

o http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales

e http://odontollunab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D x_ vy
clasificacion_de las_enfermedades periodontales.pdf

o https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

DOCENTE



http://www.clinicaperiodontalactual.com/
http://www.odontoavances.com/
http://www.slideshare.net/carlosgil2/clasificacion-de-las-enfermedades-periodontales
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
http://odonto11unab.bligoo.cl/media/users/13/681573/files/83139/D_x_y%20_clasificacion_de_las_enfermedades_periodontales.pdf
https://www.efp.org/publications/projects/new-classification/index.html

WD (ANEXO 3)
w2® S UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION H\

ESCUELA DE POSGRADO DE LA UNDAC %wf

UNIDAD DE POSGRADO DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA EDUCACION

CASO CLINICO

Paciente de sexo masculino de 49 afios de edad, casado, residente en la ciudad de Cerro
de Pasco, de ocupacion obrero, acude a la Clinica Odontoldgica de la Facultad de
Odontologia de la UNDAC. El motivo de consulta es: “Sangran mis encias al cepillado
y por las noches siento que sangran de por si, amaneciendo mi almohada muchas veces
manchada de sangre”.

El paciente refiere que padece de diabetes tipo Il, pero que en la actualidad esta
controlado, manifiesta tener antecedentes familiares de enfermedad periodontal,
hipertension arterial y diabetes. En cuanto a su higiene oral refiere cepillarse una vez al
dia, uso infrecuente de la seda dental. Se observa biopelicula dental y calculo dentario,
movilidad dental grado 1 y 2 en piezas 3.3,3.2,3.1,4.1,4.2, retracciones gingivales con
indices clinicos positivos para sangrado (40%), inflamacion, supuracién y pérdida de
insercion clinica, bolsas de 6mm de profundidad. Es importante resaltar la presencia del
apifiamiento dental anteroinferior como factor de riesgo local que facilita la acumulacién



de biopelicula dental 3.1,4.1,4.2. En el analisis radiografico se observé pérdida dsea
localizada de tipo horizontal en las piezas mencionadas.

En relacion al caso clinico planteado, deberd establecer el diagndstico, prondstico y plan
de tratamiento.

+«+ De acuerdo al caso clinico propuesto se debera desarrollar y planificar la
resolucion del tema propuesto en razon a una organizacion ldgica y ordenada,
para ello deberan entregar un informe cuyos parametros seran los siguientes

aspectos:

1. Introduccion:

e Deberén indicar el tema de investigacion, objetivos, justificacion (importancia del
tema en mencion) y los aspectos que se estan considerando en el desarrollo. (01
pagina).

2. Estrategias de aprendizajes empleadas:
¢ Se mencionara cuales fueron las estrategias empleadas a nivel individual y grupal

para obtener y procesar la informacién. (de %2 pagina a 01 pagina).



3. Interrogantes de indagacion:

e Indicar cuéles fueron las preguntas que guiaron a desarrollar y resolver la
investigacion del trabajo.

4. Resultados cuerpo del trabajo:

¢ Organizar y responder de forma ordenada légica y coherente, las interrogantes
formuladas para resolver el tema de investigacion. (indicandose por nimeros o
empleando el alfabeto).

e Losaspectos 0 temas deben presentarse en una secuencia clara que el lector pueda
comprender.

e Se debera considerar la informacién que se obtenga (concepto, representacion,
abstraccion, imagen, nocion, comprension, entendimiento, conocimiento,
apreciacion, pensamiento, entre otros) la informacion que no sean propias, sino
tomadas de otras fuentes, se debera realizar la referencia de las mismas mediante
citas. (10 paginas)

5. Conclusiones:

e Mencionar las ideas relevantes que resulten del apartado anterior.

e Juicios de valor del investigador con respecto al tema.

e Si se logr6 o no el objetivo inicial de la investigacion, basada en razones
académicas.

e Puedan incluirse nuevas interrogantes que nacen a partir del desarrollo del
problema de investigacion, que incentivan a otros investigadores a seguir
estudiando el tema. (01 pagina).

6. Recomendaciones:
e Las recomendaciones deberan estar alineadas con los hallazgos del informe.

e Deberan aportar soluciones 0 mejoras concretas en la solucion del problema.



e Pueden incluir sugerencias con el fin de evaluar la efectividad de las acciones
implementadas. (01 pagina).
7. Bibliografia:
o Sefalar todas las referencias bibliogréaficas, entre otras que se utilizaron para el

reporte. (Deberan ser citadas de acuerdo al estilo VVancouver).



(ANEXO 4)

(PRE TEST)

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

APELLIDOS Y NOMBRES: ... e

SEMESTRE ..o, CALIFICACION......ooeeeeeeeeeeeen

INSTRUCCIONES:
Lea atentamente y responda segun corresponda. El tiempo estimado para

resolverla sera de 60 minutos.

El presente examen tiene veinte preguntas, cada pregunta con varias
alternativas, so6lo una es la respuesta correcta. Cada pregunta correcta vale 1

punto.

8. ¢Cual de las siguientes caracteristicas es indicativa de una encia
clinicamente sana?

a. Sangrado al sondaje en mas del 30% de los sitios

b. Presencia de bolsas periodontales =4 mm

c. Color rosado pélido, firme y sin sangrado al sondaje

d. Presencia de exudado purulento al sondaje

9. ¢Qué tipo de epitelio se encuentra en el surco gingival de un paciente sano?



a. Epitelio queratinizado paraqueratinizado
b. Epitelio cilindrico simple
c. Epitelio escamoso estratificado no queratinizado

d. Epitelio pseudoestratificado ciliado

3. ¢ Cudl es la caracteristica PRIMARIA gue define la gingivitis?
a. Pérdida de insercion clinica y hueso alveolar.

b. Inflamacion reversible limitada a la encia marginal.

c. Formacion de bolsas periodontales > 3 mm.

d. Movilidad dentaria grado Il.

4. El factor determinante para el desarrollo de gingivitis es:
a. Predisposicion genética a enfermedad periodontal.

b. Consumo de tabaco.

c. Acumulacion de biofilm bacteriano supragingival.

d. Diabetes mellitus no controlada.

5.Un paciente presenta sangrado al cepillarse, sin dolor y sin pérdida de
insercidn clinica. El indice de placa es alto. ¢ Cual es el tratamiento inicial méas
indicado?

a. Cirugia periodontal de colgajo

b. Antibi6ticos sistémicos

c. Terapia mecanica de control de biofilm y educacién en higiene oral

d. Raspado y alisado radicular profundo

6. ¢ Cual de los siguientes signos NO es caracteristico de la gingivitis?



a. Aumento del volumen gingival
b. Migracién patolégica de dientes
c. Sangrado gingival espontaneo

d. Cambio de coloracion a rojo brillante

7. La divisioén topografica de la encia es:

a. Encia marginal, encia pulpar y encia adherida

b. Encia marginal, encia insertada

c. Encia marginal, encia insertada y encia interdental.

d. Encia marginal, encia interdental

8. ¢,Cual es el principal factor etiolégico en el desarrollo de la periodontitis?

a. Alteraciones genéticas del esmalte

b. Presencia de biofilm dental subgingival con bacterias periodontopatégenas
c. Hipersensibilidad dentinaria

d. Maloclusion y trauma oclusal

9. ¢Cual es el criterio FUNDAMENTAL para diagnosticar periodontitis?

a. Sangrado al sondaje en >30% de los sitios.

b. Presencia de célculo subgingival visible.

c. Pérdida de insercion clinica (CAL) =2 3 mm en =22 dientes no adyacentes.

d. Profundidad de sondaje > 4 mm generalizada.

10. ¢Cual de las siguientes bacterias se asocia clasicamente con periodontitis

cronica?



a. Streptococcus mutans
b. Actinobacillus actinomycetemcomitans
c. Porphyromonas gingivalis

d. Candida albicans

11. Un paciente presenta movilidad dental grado Il, bolsas periodontales de 6
mm y pérdida 6sea radiografica horizontal. ¢Cual es la primera fase del
tratamiento periodontal?

a. Cirugia de regeneracion tisular guiada

b. Fase quirargica con colgajo resectivo

c. Terapia no quirdrgica con control del biofilm y raspado y alisado radicular

d. Antibioticoterapia sistémica inmediata

12. ¢Cudl de los siguientes signos clinicos indica progresion activa de la
periodontitis?

a. Estabilidad clinica por mas de 12 meses

b. Bolsa periodontal sin sangrado al sondaje

c. Aumento progresivo de la pérdida de insercion clinica

d. Indice de placa menor al 10%

13. ¢Cudl de los siguientes factores se considera modificador del riesgo de
progresion de la periodontitis?

a. Consumo regular de fluoruro

b. Higiene bucal adecuada

c. Tabaquismo activo



d. Alineacion dental ideal

14. Al evaluar una radiografia periapical, ¢qué hallazgo es DIAGNOSTICO de
periodontitis?

a. Lamina dura intacta

b. Pérdida 6sea horizontal > 15% en region interradicular

c. Calcificacion de ligamento periodontal

d. Reabsorcién radicular apical

15. ¢ En qué situacion estd INDICADA la cirugia de acceso con colgajo?
a. Sangrado gingival generalizado

b. Profundidad de sondaje <4 mm

c. Bolsas persistentes = 6 mm post-terapia basica

d. Movilidad dentaria grado |

16. Paciente en mantenimiento con nuevo sangrado y CAL 2 mm en molar 36.
¢, Primera accion?

a. Extraccién dental

b. Reevaluar higiene oral + raspaje localizado

c. Prescribir amoxicilina/metronidazol

d. Injerto 6seo

Caso clinico: Paciente de sexo masculino de 52 afos, fumador (10
cigarrillos/dia), sin comorbilidades sistémicas, consulta por sangrado gingival en

sectores posteriores mandibulares y halitosis persistente. Evaluacion clinica:



Sangrado al sondaje localizado en 36, 37, 46, 47; bolsa periodontal de 6 mm en
cara mesial de 36 (CAL: 5 mm), movilidad grado | en 36, calculo subgingival
moderado-severo en sectores afectados, recesion gingival de 1 mm en 46, e
indice de placa del 70%. Exadmenes auxiliares: Radiografia periapical evidencia
pérdida 6sea horizontal (25-30%) en region interradicular de 36, preservandose
lamina dura en piezas adyacentes; indice de sangrado del 45%.

Responder las preguntas, referentes al caso clinico:

17. El hallazgo radiografico CLAVE para estadificar este caso es:
a. Reabsorcion radicular apical en 36

b. Fractura de cortical 6sea

c. Pérdida 6sea horizontal >15% en furca de 36

d. Presencia de calculo radiopaco

18. ¢ Qué factor determina un pronostico DESFAVORABLE para 367
a. Recesién gingival aislada

b. Furcacién afectada + tabaquismo activo

c. Movilidad grado |

d. Profundidad de sondaje 6 mm

19. La intervencion NO QUIRURGICA de primera linea debe incluir:
a.Injerto de tejido conectivo en 46

b. Raspaje/alisado radicular + terapia anti-tabaquica

c. Prescripcidon de corticosteroides topicos

d. Ferulizacién inmediata de 36



20. Segun la evaluacioén clinica y radiogréafica, el diagnéstico MAS
adecuado seria:

a. Gingivitis créonica generalizada

b. Periodontitis cronica grave localizada

c. Periodontitis agresiva localizada

d. Periodontitis refractaria

CATEGORIZACION
Calificacion obtenida Logro (MINEDU-2015)
18-20 Destacado
15-17 Satisfactorio
12-14 Bésico
00-11 En proceso




(ANEXO 4)

(POST TEST)

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

APELLIDOS Y NOMBRES: ... ..o e

SEMESTRE........ccoorrrrrrnee CALIFICACION.......coeeeeeccee,

INSTRUCCIONES:
Lea atentamente y responda segun corresponda. El tiempo estimado para

resolverla sera de 60 minutos.

El presente examen tiene veinte preguntas, cada pregunta con varias
alternativas, solo una es la respuesta correcta. Cada pregunta correcta vale 1

punto.

H

. ¢Cudl de las siguientes caracteristicas es indicativa de una encia

clinicamente sana?

o]

. Sangrado al sondaje en méas del 30% de los sitios

b. Presencia de bolsas periodontales =4 mm

(@]

. Color rosado palido, firme y sin sangrado al sondaje

o

. Presencia de exudado purulento al sondaje



2. ¢ Qué tipo de epitelio se encuentra en el surco gingival de un paciente sano?
a. Epitelio queratinizado paraqueratinizado

b. Epitelio cilindrico simple

c. Epitelio escamoso estratificado no queratinizado

d. Epitelio pseudoestratificado ciliado

3. ¢ Cudl es la caracteristica PRIMARIA gue define la gingivitis?
a. Pérdida de insercion clinica y hueso alveolar.

b. Inflamacion reversible limitada a la encia marginal.

c. Formacion de bolsas periodontales > 3 mm.

d. Movilidad dentaria grado Il.

4. El factor determinante para el desarrollo de gingivitis es:
a. Predisposicion genética a enfermedad periodontal.

b. Consumo de tabaco.

c. Acumulacion de biofilm bacteriano supragingival.

d. Diabetes mellitus no controlada.

5.Un paciente presenta sangrado al cepillarse, sin dolor y sin pérdida de
insercidn clinica. El indice de placa es alto. ¢ Cual es el tratamiento inicial mas
indicado?

a. Cirugia periodontal de colgajo

b. Antibi6ticos sistémicos

c. Terapia mecanica de control de biofilm y educacion en higiene oral

d. Raspado y alisado radicular profundo



. ¢,Cual de los siguientes signos NO es caracteristico de la gingivitis?
. Aumento del volumen gingival

. Migracién patolégica de dientes

. Sangrado gingival espontaneo

. Cambio de coloracién a rojo brillante

. La division topografica de la encia es:

. Encia marginal, encia pulpar y encia adherida

. Encia marginal, encia insertada

. Encia marginal, encia insertada y encia interdental.

. Encia marginal, encia interdental

. ¢ Cual es el principal factor etiologico en el desarrollo de la periodontitis?

. Alteraciones genéticas del esmalte

. Presencia de biofilm dental subgingival con bacterias periodontopatégenas
. Hipersensibilidad dentinaria

. Maloclusion y trauma oclusal

. ¢, Cudl es el criterio FUNDAMENTAL para diagnosticar periodontitis?

. Sangrado al sondaje en >30% de los sitios.

. Presencia de calculo subgingival visible.

. Pérdida de insercion clinica (CAL) =2 3 mm en 22 dientes no adyacentes.

. Profundidad de sondaje > 4 mm generalizada.



10. ¢ Cual de las siguientes bacterias se asocia clasicamente con periodontitis
cronica?

a. Streptococcus mutans

b. Actinobacillus actinomycetemcomitans

c. Porphyromonas gingivalis

d. Candida albicans

11. Un paciente presenta movilidad dental grado Il, bolsas periodontales de 6
mm y pérdida 6sea radiogréafica horizontal. ¢Cual es la primera fase del
tratamiento periodontal?

a. Cirugia de regeneracion tisular guiada

b. Fase quirargica con colgajo resectivo

c. Terapia no quirargica con control del biofilm y raspado y alisado radicular

d. Antibioticoterapia sistémica inmediata

12. ¢Cudl de los siguientes signos clinicos indica progresion activa de la
periodontitis?

a. Estabilidad clinica por mas de 12 meses

b. Bolsa periodontal sin sangrado al sondaje

c. Aumento progresivo de la pérdida de insercion clinica

d. Indice de placa menor al 10%

13. ¢Cudl de los siguientes factores se considera modificador del riesgo de
progresion de la periodontitis?

a. Consumo regular de fluoruro



b. Higiene bucal adecuada
c. Tabaquismo activo

d. Alineacion dental ideal

14. Al evaluar una radiografia periapical, ¢qué hallazgo es DIAGNOSTICO de
periodontitis?

a. Lamina dura intacta

b. Pérdida 6sea horizontal > 15% en region interradicular

c. Calcificacion de ligamento periodontal

d. Reabsorcion radicular apical

15. ¢ En qué situacion esta INDICADA la cirugia de acceso con colgajo?
a. Sangrado gingival generalizado

b. Profundidad de sondaje <4 mm

c. Bolsas persistentes = 6 mm post-terapia basica

d. Movilidad dentaria grado |

16. Paciente en mantenimiento con nuevo sangrado y CAL 2 mm en molar 36.
¢, Primera accion?

a. Extraccién dental

b. Reevaluar higiene oral + raspaje localizado

c. Prescribir amoxicilina/metronidazol

d. Injerto 6seo



Caso clinico: Paciente de sexo masculino de 52 afos, fumador (10
cigarrillos/dia), sin comorbilidades sistémicas, consulta por sangrado gingival en
sectores posteriores mandibulares y halitosis persistente. Evaluacién clinica:
Sangrado al sondaje localizado en 36, 37, 46, 47; bolsa periodontal de 6 mm en
cara mesial de 36 (CAL: 5 mm), movilidad grado | en 36, calculo subgingival
moderado-severo en sectores afectados, recesion gingival de 1 mm en 46, e
indice de placa del 70%. Exadmenes auxiliares: Radiografia periapical evidencia
pérdida 6sea horizontal (25-30%) en regién interradicular de 36, preservandose
lamina dura en piezas adyacentes; indice de sangrado del 45%.

Responder las preguntas, referentes al caso clinico:

17. El hallazgo radiografico CLAVE para estadificar este caso es:
a. Reabsorcién radicular apical en 36

b. Fractura de cortical 6sea

c. Pérdida 6sea horizontal >15% en furca de 36

d. Presencia de calculo radiopaco

18. ¢ Qué factor determina un prondstico DESFAVORABLE para 36?
a. Recesién gingival aislada

b. Furcacién afectada + tabaquismo activo

c. Movilidad grado |

d. Profundidad de sondaje 6 mm

19. La intervencion NO QUIRURGICA de primera linea debe incluir:

a.Injerto de tejido conectivo en 46



b. Raspaje/alisado radicular + terapia anti-tabaquica
c. Prescripcién de corticosteroides topicos

d. Ferulizacion inmediata de 36

20. Segun la evaluacién clinica y radiogréafica, el diagnéstico MAS
adecuado seria:

a. Gingivitis crénica generalizada

b. Periodontitis cronica grave localizada

c. Periodontitis agresiva localizada

d. Periodontitis refractaria

CATEGORIZACION
Calificacion obtenida Logro (MINEDU-2015)
18-20 Destacado
15-17 Satisfactorio
12-14 Basico
00-11 En proceso




(ANEXO 5)

ESCUELA DE POSGRADO DE LA UNDAC

UNIDAD DE POSGRADO DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA EDUCACION

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION ﬂ \

&

FICHA DE RECOLECCION DATOS DE LA APLICACION DEL MBP

GUIA DE OBSERVACION PARA EVALUAR DESARROLLO DE

HABILIDADES DE AUTOAPRENDIZAJE.

Objetivo:

- Registrar la evaluacion del desarrollo de habilidades de autoaprendizaje del Método Basado en Problemas.

ESTUDIANTE:

FECHA:

APRENDIZAJE INDEPENDIENTE

HABILIDAD DE RAZONAMIENTO

ACTIVIDAD
PARTICIPATIVA

i Es capaz de establecer | Muestra interés en el | Identifica y analiza la | Utiliza informacion, | Asume un rol activo
LéJ S objetivos de | estudio con la | informacién relevante a la | conceptos y una | interviniendo
% % aprendizaje blsqueda y revision de | situacion problema. | terminologia pertinente | objetivamente en la
2 5 relacionados al | fuentes de | Describiendo, para el tema. discusion del tema con
; g problema presentado. informacion. relacionando, comparando, participacion reflexiva.
ﬁ Actualizadas y fiables. | para establecer hipétesis.

Criterio s[cs [A]JcN [N[s]cs Al cN [N s cs [A] cN N [s] cs A [CcN[N[s]cs [A]JcCcN [N

Registro de lo

apreciado

CUADRO DE VALORACION




CRITERIO SIMBOLO DEFINICION OPERACIONAL
SIEMPRE LO HACE, S Cumple el criterio en 290% de las
REALIZA oportunidades observadas.
CASI SIEMPRE CS Cumple en 70-89% de las veces.
A VECES A Cumple en 40-69% de las ocasiones.
CASI NUNCA CN Cumple en 10-39% de los casos.
NUNCA N Nunca (0-9%) demuestra la conducta.




ESCUELA DE POSGRADO DE LA UNDAC

UNIDAD DE POSGRADO DE LA FACULTAD DE

CIENCIAS DE LA EDUCACION

UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION ﬂ"\

&

FICHA DE RECOLECCION DATOS DE LA APLICACION DEL MBP

GUIA DE OBSERVACION PARA EVALUAR

EL DESARROLLO DEL TRABAJO EN EQUIPO

Objetivo:

- Registrar la evaluacion del desarrollo del trabajo en equipo del Método Basado en Problemas.

ESTUDIANTE:

FECHA:

EVALUACION DE LA

CUMPLIMIENTOY | pUNTUALIDAD EN PARTICIPACION PROACTIVIDAD RESPETO Y
RESPONSABILIDAD | REUNIONESDE ACTIVA TOLERANCIA
EQUIPO
EN LAS TAREAS
ASIGNADAS
Cumple en traer la | Asjste atiempoatodas | Aporta  con ideas, | Colabora Respeta sus
informacion ylo las reuniones opiniones y sugerenciasy | espontaneamente en el | semejantes y mantiene
programadas.
materiales asignados por criticas constructivas en | desarrollo del trabajo | la disciplina.
el grupo. favor de un buen | de grupo.
resultado del trabajo
grupal.
s [ cs [A]cN[N|[s]cs [AJcN [N]|s]cs [A [oN [N]s[cs [AJceN [N |[s]cs cN [N

Registro de lo

apreciado

CUADRO DE VALORACION




CRITERIO SIMBOLO DEFINICION OPERACIONAL
SIEMPRE LO HACE, S Cumple el criterio en 290% de las
REALIZA oportunidades observadas.
CASI SIEMPRE CS Cumple en 70-89% de las veces.
A VECES A Cumple en 40-69% de las ocasiones.
CASI NUNCA CN Cumple en 10-39% de los casos.
NUNCA N Nunca (0-9%) demuestra la conducta.




UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION /&\
ESCUELA DE POSGRADO DE LA UNDAC k:.,:y

UNIDAD DE POSGRADO DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA EDUCACION

FICHA DE RECOLECCION DATOS DE LA APLICACION DEL MBP

GUIA DE OBSERVACION PARA EVALUAR EL DOMINIO

METODOLOGICO EN LA SOLUCION DE PROBLEMAS

Objetivo:

- Registrar la evaluacion del dominio metodolégico en la solucidn de problemas del Método Basado en Problemas.

ESTUDIANTE: FECHA:
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA PROCESO DE DESARROLLO DEL RESOLUCION
CUADRO DE VALORACION PROBLEMA DEL PROBLEMA
CRITERIO SIMBOLD DEFINICION OPERACIONAL

Y PRESENTACION

z

Q

2

E SIEMPRE LO HACE, S Cumple el criterio en 290% de las DE RESULTADOS

w0 DREALIZA

3 Analiza y define fa | Desarrolla un plan de | Participa SRPABOSREEa CPSBAVA&Pa  en| el | Presentalos resultados
$irsaclo ol ] H 3 A H + Ia

< R S, IEMWEAQUCO paloC T 1 LUPII%IUII I 70—8 /Jd IIULCDQIIII?IILU e

d situacion - pfoBfemd! logro de objetivos (?:I organizagljgﬁ € eae % Fn?osrr\ﬁezfc%%n, logrando del tema planteado,

o identificando A MEGERETUIZajE A | MOTEERIRTE %0 08% % e HEPEDnedlernalivas | roqpetando los

% (organizacion de | individual. de solucidn al problema

O necesidades CASHepRRIXIdades CN Cumple en 10-39%|d8N¢Y ESKHRO- parametros

g - individuales y en Organizacion de la _

2 aprendizaje. NUN(Cequipo). N Nunca (0-9%) demuestrin@eagidiale acuerdo | establecidos en un

= al plan de presentacion. | .

w D D informe.

S Cs A | CN N S Cs A | CN N | S Cs A CN N S Cs A | CN N S CS A | CN N

Registro de lo

apreciado




(ANEXO 6)

oNPa, )
o UNIVERSIDAD NACIONAL DANIEL ALCIDES CARRION oM 040

FACULTAD DE ODONTOLOGIA

SCUELA DE FORMACION PROESIONAL DE ODONTOLO s ot

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Cod. Estudiante:

Yo, estoy de
acuerdo en participar en el estudio de investigacion cuyo objetivo es establecer
si el método basado en problemas logra el aprendizaje significativo de
periodoncia en los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la UNDAC,
Cerro de Pasco-2015. Asi mismo, quedo de acuerdo con mi participacion en las
diversas actividades y evaluaciones que determine el presente estudio. Para dar
este consentimiento he recibido una amplia explicacion de la
docente , quien me
ha informado como se desarrollara el presente estudio.

Doy mi consentimiento para participar en el estudio de forma voluntaria y el
hecho de no aceptar no tendria consecuencias en mi relacion interpersonal con
la docente que realiza la presente investigacion. Asimismo, puedo retirarme del
estudio en cualquier momento, sin que sea necesario explicar las causas y esto
tampoco afectara mi relacion interpersonal con la mencionada docente. Doy mi
consentimiento, en los términos de mi participacion en relacion a las
explicaciones recibidas de forma pertinente, a los _ dias de mes de
del

(Apoderado) Al firmar este documento Usted esté aceptando su participacion en
esta investigacion y haber sido informado sobre la misma.

Nombre DNI
Ne° Fecha

Firma

DECLARACION DEL INVESTIGADOR A CARGO

Yo, , declaro que se ha
informado al estudiante seleccionado sobre el trabajo a realizar, el propdsito del
mismo y los beneficios a recibir.

Firma




Cerro de Pasco, de del

(ANEXO 7)

JUICIO DE EXPERTOS

PROCEDIMIENTO DE VALIDEZ
Validez:
El procedimiento de validez se atribuye a juicio de expertos, validez de los
instrumentos de recoleccion de los datos.

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:
| DATOS GENERALES

Apeliidos y Nombres del Evaluador | Sale hcrre ca."a_’d e Avclo
reds eadiiics b g et

Tnstiucion donde abaia | m-&; Daned él&rﬁ Gnpn -
Cargo desampena % PrnG) - f Jie
lr\stu::':o de evaluacién el n o Guiar .sm.:a:. l_ Zd bneos)

s
Autor del instrumenio er o c.‘?'
| Titilo de 1a mvestigagén | P o Bosody e 5 poro <l mg;a_ »egnl.
AR X A T R Koy
Il. ASPECTO DE VALIDACION: Odlsrolagid €cl v o= °
Muy deficiente (1) Deficiente (2) Aceptable (3) Bueno (4) Excelente (5)
INDICADORES CRITERIOS Deficiente | Regular | Buena | M | Excetente
00-20% | 21-40% | 41-60% 81-80% 81-100%
1.CLARIDAD Todos los lterms estan bien ﬂ 2.
formutados
2. 0BJETIVIDAD Los Rems estdn expresados q49-
| | con capacidad observable
3ACTUALIDAD El nstrumento evidenca esta q 4
acorde con el conocimiento
4 ORGANIZACION Existe una organizacion logica q 6
entre variables
5 SUFICIENCIA Los Rems expresan suiciencia qz
| de cantidad y calidad
SINTENCIONALIDAD |[Les ftems son bastante
adecuados para la valoracion ‘14-
| delos ospectos del contenide
7.CONSISTENCIA Los ltems estan basados en q 4.
aspectos clentificos y ledricos
B8.COHERENCIA Existe coherencia enltre las
Gimensiones y los indcadores 14-
8 METODOLOGIA La estrategia corresponde al q2
objetivo de la investigacién
10. PERTINENCIA El instumento responde a
momento oportuno y es ﬁb
adecuado
PROMEDIO DE VALIDACION: 80% Q3.87/-
Adaptado por: (Olano A, 2003).

IIl. PROMEDIO DE VALORACION: 93.8..% puntaje : 13 8.

IV. OPINION DE APLICABILIDAD: (S1) El instrumento puede ser aplicado, con un resultade de
Exselsntc.. Tal como esti elaborado dentro de las variables de estudio

Lugary fecha Cevrode Paseo, 16 alorl de 2015,




Validez:

PROCEDIMIENTO DE VALIDEZ

El procedimiento de validez se atribuye a juicio de expertos, validez de los

instrumentos de recoleccion de los datos.
FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION:

I. DATOS GENERALES
y es

ves del Evainador | Rasale

Grado académico

o

Instiucion donde labora

Ci
a

et de svelouets

Autor del instrumento

ppetnL
%a

Thulo de ia investgacion

H ()

Il. ASPECTO DE VALIDACION:

50

o en

ol RS UNBAE Asrrode.

J
la
(=]

o&%co

qpleu

ason - 2W01S.
Muy deficiente {1) Deficiente (2) Aceptable (3) Bueno (4) Excelente (5)

INDICADORES CRITERIOS Deficiente | Regutar | Buena | M | Excelente
0020% | 21-40% | 41-60% §1-80% 81-100%
1.CLARIDAD Todos los Mems estdn bien 9y
formedados
2.0BJETIVIDAD Los Mems eslin expresados 92.
con capacidad obseryvable
JACTUALIDAD El instrumento evidencia esta qz'
acorde con el conocimienio
4. ORGANIZACION Existe una organizacion logica 96
entre variables
S.SUFICIENCIA Los temns expresan suficencia 9
de cantidad y calidad 4
GINTENCIONALIDAD | Los  items son  bastante
adecuados para la valoracién qL
de los aspectos del contenido
7.CONSISTENCIA Los ems estdn basados en q
aspectos cientificos y tadncos 4
8.COHERENCIA Existe coherencia entre las
dimensiones y los indicadores 94
9 METODOLOGIA La estralegia corresponde al
objebvo de la invesbgacion 92
10. PERTINENCIA El instrumento responde al
momento oportuno y es qG
adecuado
PROMEDIO DE VALIDACION: 80% 93.6
Adagptado por: (Olanc A, 2003).

IIl. PROMEDIO DE VALORACION: .93:6..% Puntaje : 936...
IV. OPINION DE APLICABILIDAD: (S1) El instrumento puede ser aplicado, con un resultado de
Excelant® Tal como esté elaborado dentro de las variables de estudio

Lugary fecha Cerrode Raeo,zi abril de 2015,




ME SOBRE JUICIO DE EXP DEL INSTRUMENT

I. DATOS PERSONALES:

1. APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO. Lépez Pagén, Eduardo,

2. SEGUNDA ESPECIALIZACION: Periodoncia

3. GRADO ACADEMICO: Mg Salud Piblica y Comunitana/Doctorado en Estomatologia
A. INSTITUCION DONDE LABORA: Universidad Nacional Daniel Alcides Carmién
5.
6.
7.

- .

INSTRUMENTO MOTIVO DE EVALUACION: Fichas de recoleccion de datos (Evaluacidon de
conocimientos/Guias de observacion - Rubricas)

AUTOR DEL INSTRUMENTO: Pascual Sema, Ana Cecilia.

TITULO DE LA TESIS: Método basado en problemas para el aprendizaje significativo en penodoncia
de los estudanies de la Facultad de Odontologla de la UNDAC, Cerro de Pasco - 2015

1
1

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:
INDICADORES CRITERIOS DERCIENTE BALA REGULAR BUEMA MUY BUENA
. - LA B BE J » - = a1 LB BEJ » U R _J LERE_J
Esta fomulado con x
1. Claridad " ;

2. Objetividad conductas

observables

Esta adecuado al x
3. Actuaiizacién nuevo enfoque

educativo

Esta organizado en
4. Organtzacién forma kgica

Comprende aspecios
5. Suficlencia cuantitativos y

cualitatvos

Es adecuado pama x
S. Intencionalidad valorar los  aspecios

considersdos

7. Consistoncia lodricos - clentificos de

& Cultura vigente

Entre ks vanables, x
8. Coherencia dimensiones y  los

indicadores e Rems

La estrategia responde X

9. Metodologla sl proposio de la
investigaciéin

10. Pertinencia

iil. OPINION DE APLICABILIDAD: El instrumento fue revisado y considero como o para su n
en la investigacidon
V. PROMEDIO DE VALORACION. 92 puntos 1
PLiss
Deadata
LUGAR Y FECHA: Cerro de Pasco, abnl 10 del 2015. (VXOA W b )
FIRMA EXPERTO

D.N.L N*
TELEFONO N* 9566641081




ANEXO 8
PRUEBA PILOTO
ALFA DE CRONBACH

Procedimiento:

1. Analisis Descriptivo: Primero, obtendremos los datos estadisticos basicos para las
puntuaciones de pre test y post test (media, mediana, desviacion estandar) para
observar cambios en el rendimiento.

2. Prueba de Wilcoxon: Este test no paramétrico compara las puntuaciones de pre test
y post test de cada estudiante. La hipétesis a contrastar fue:

o Hipétesis Nula (Ho): No hay diferencia significativa entre las puntuaciones de pre
test y post test.

o Hipétesis Alternativa (H.): Existe una diferencia significativa entre las
puntuaciones de pre test y post test.

3. Coeficiente de Confiabilidad (Alfa de Cronbach): Si el objetivo es medir la
consistencia interna del instrumento, podriamos calcular el alfa de Cronbach para las
puntuaciones, lo cual nos indica la confiabilidad en términos de consistencia.

Calculo y Anélisis

Se procedid a calcular los valores mencionados, incluyendo el resultado de la prueba de
Wilcoxon y el alfa de Cronbach para evaluar la consistencia.

Resultados del analisis:

1. Analisis Descriptivo:
oMedia Pre test: 10.22
o Media Post test: 16.59
o Desviacion estandar Pre test: 2.99
o Desviacion estandar Post test: 1.60

Estos resultados muestran un incremento promedio en las puntuaciones después de la
intervencion.

2. Prueba de Wilcoxon:
o Estadistico de Wilcoxon: 0.0
oValor p: 4.66 x 10—-1010"{-10}10—10

El valor de p que proporcionaste, 4.66x10—104.66 \times 10"{-10}4.66x10—-10,
representa una cantidad extremadamente pequefia. Convertirlo en centésimas implica
expresarlo con dos decimales después del punto. Sin embargo, dado que



4.66x10—104.66 \times 10"{-10}4.66x10—10 es tan pequefio (0.000000000466), es
equivalente a 0.00 cuando se redondea a centésimas.

Este valor de p sugiere una probabilidad practicamente nula de que los resultados
observados se deban al azar, indicando una diferencia altamente significativa.

Dado que el valor p es significativamente bajo (< a 0.05), podemos rechazar la
hip6tesis nula y concluir que existe una diferencia significativa en las puntuaciones
entre el pre test y el post test, lo cual sugiere que el instrumento es sensible al cambio
en el rendimiento académico tras la intervencion.

3. Alfa de Cronbach: 0.71

Este valor de alfa indica una consistencia interna aceptable del instrumento para estas
mediciones en particular. Esto sugiere que es util la estructura del instrumento o sus
items para poder aplicarlo.

Alfa de Cronbach Elementos Consideracion

0.71 20 Aceptable

Conclusiones:

La prueba piloto indica que el instrumento es sensible al cambio (dado el incremento
significativo entre pre test y post test), también, la consistencia interna es aceptable para
garantizar que las mediciones son fiables para su aplicacion.



ANEXO 8
PRUEBA PILOTO
COEFICIENTE DE CORRELACION INTERCLASE (CCl)

Prueba Piloto del Coeficiente de Correlacién Intraclase (CCI)

Objetivo: Evaluar la confiabilidad entre evaluadores (o criterios) en la matriz de

evaluacion propuesta.

Metodologia: Datos basados en la estructura de criterios, seguida del calculo del CCl

(Modelo 3, k) para confiabilidad de promedios.

Paso 1: Datos numéricos:
Escala numérica:

e S (Siempre) =4

e CS (Casisiempre) =3
e A (Aveces)=2

e CN (Casinunca)=1
e N(Nunca)=0

Base de datos (5 estudiantes x 5 criterios de ""Aprendizaje Independiente™):

Estudiante | Criteriol | Criterio 2 | Criterio 3 | Criterio4 | Criterio5
1 4 3 4 3 4
2 3 2 3 3 2
3 2 1 2 2 1
4 4 4 4 4 4
5 3 3 3 3 3

Paso 2: Calculo del CCI (Modelo 3, k)



Formula:

CCI(3 ,k):MS SUJ etOS_MSEHOTMS SUJ etos CC | (3 , k) —MSsujetosMSsujetos—M SError

« MSSujetosMSsujetos: Varianza entre sujetos.
o MSErrorMSerror: Varianza residual.

Resultados del ANOVA de dos vias:

Suma de Cuadrados Grados de Libertad Cuadrado Medio
Fuente
(SS) (df) (MS)
Sujetos 17.36 4 4.34
Criterios 1.36 4 0.34
Error 2.24 16 0.14
Total 20.96 24 -
Calculo:

CCI(3,k)=4.34—0.144.34=4.204.34=0.9687CCI(3,k)=4.344.34-0.14=4.344.20
=0.9687

Paso 3: Interpretacion

Valor de
Confiabilidad | Interpretacion
CCI
Concordancia casi perfecta entre criterios. Los resultados
0.9687 Excelente
son altamente confiables para evaluar el constructo.

Paso 4: Resultado Final en Cuadro



Parametro Valor IC 95% p-valor Interpretacion

CCI(3,k) 0.9687 [0.87,0.99] | <0.001 Excelente

Consistencia 0.97 - - Alta confiabilidad

Conclusiones de la Prueba Piloto

1. Confiabilidad excelente (CCIl > 0.9): Los criterios de "Aprendizaje
Independiente™ miden el constructo de forma consistente.

2. Recomendaciones:

v Aplicar el mismo método con los registros completos.

v' Reportar siempre intervalos de confianza y valor-p.



(ANEXO 9)
EVIDENCIAS







