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APLICACION DEL SISTEMA DE ENSENANZA PERSONALIZADA (SEP)
A LA ENSENANZA DE LA BIOESTADISTICA

Francisco Marin H.! y Miguel Velasquez R.2

Se da cuenta de los resultados que obtienen docentes del Departamento
de Salud Piblica de la Universidad Austral de Chile, con la aplicacion

del sistema de ensefianza personalizada en la cdtedra de bioestadistica.

Introduccidn

Para los profesores de ciencias basicas
integradas a los planes de estudios de los
profesionales de la salud, no es facil en ge-
neral, encontrar sistemas de ensefianza-
aprendizaje que impliquen una motivacién
y un rendimiento éptimo por parte de los
alumnos (7).

Asi, pues, resulta interesante conocer
nuevos sistemas de ensefianza-aprendizaje
y los resultados que se puedan lograr con
ellos.

A partir de 1975 se comenzé a aplicar en
los cursos de bioestadistica de la Facultad
de Medicina, Universidad Austral de Chile,
el sistema de ensefianza personalizada. El
mismo permitié aumentar notablemente
el interés de los alumnos por la asignatu-
ra, mejorar su rendimiento y lograr un al-
to grado de satisfaccién en todos los par-
ticipantes. Es por eso que este sistema de
ensefianza-aprendizaje merece ser pro-
bado en otras ciencias basicas de la esfera de
la salud.

! Profesor de bioestadistica, Departamento de Salud Pu-
blica, Universidad Austral de Chile.

? Jefe de trabajos practicos de bioestadistica, Departamento
de Salud Ptblica, Universidad Austral de Chile.

Resefia historica

En 1969, el Departainento de Salud Pu-
blica de la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad Austral de Chile, inicié la ense-
fianza de la bioestadistica con un curso para
la Escuela de Medicina y, en afios posterio-
res, comenzd a satisfacer las necesidades de
otras escuelas. Los diversos cursos realiza-
dos siguieron el siguiente esquema de desa-
rrollo para cada una de las diferentes uni-
dades tematicas:

Introduccién. Se ubica el tema vy se lo rela-
ciona con los anteriores y, a veces, con los
siguientes; se sefiala la utilidad que puede
tener para el alumno, tanto durante sus
estudios como en su futura actividad profe-
sional.

Experiencia. Los alumnos viven algunas
experiencias relativas a la materia de la
sesion.

Contenido. Sobre la base de la experiencia
se deducen los principales contenidos.

Ejercicio. Los alumnos aplican los conte-
nidos, trabajando en grupos, asesorados
por el docente o los ayudantes, o por ambos
a la vez.

Evaluacién. Tiene una duracién de 15
minutos, aunque para algunos temas la eva-
luacién es mas extensa y se realiza fuera de
la clase.
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CUADRO 1—Distribucién de estudiantes segln calificaciones obtenidas en los cursos de bioestadistica

impartidos con el método tradicional, 1969-1976.

Alumnos
1969 1970 1971 1972 1973 1974 1975 1976 Total
Califica-
ciones No. % No. % No. % No. % No. % No. % No. % No. % No. %
3.0-3.92
(4356 O 00 2 80 O 00 1 32 0 00 12 11.0 8 129 0 00 23 5.9
4.0-4.9
(567-70) 29 53.7 11 44.0 7 20.0 27 87.1 30 833 76 69.7 40 64.5 22 56.4 242 61.9
5.0-5.9
(71-85) 22 407 8 3%2.0 23 657 3% 97 5 139 20 183 13 21.0 16 41.0 110 28.1
6.0-7.0
(86-100) 3 56 4 160 5 143 0 00 1 28 1 09 1 16 1 26 16 4.1
Total 54 100 25 100 35 100 31 100 36 100 109 100 62 100 39 100 391 100
Media 5.0 71 51 73 54 77 46 66 47 67 46 66 46 66 50 71 4.8 69
Desviacion
estandar 0.6 9 09 13 0.6 9 04 6 0.5 7 06 9 0.6 9 0.5 7 06 9
2 (Calificaciones en la escala 1-7.
b Calificaciones en la escala 0-100.
En los cursos realizados para la Escuela Metodologia

de Medicina y en otros equivalentes, los
resultados muestran que sobre un total de
11 cursos con 391 alumnos, el porcentaje
de reprobados (calificacion inferior a cua-
tro en la escala 1-7) oscila entre 0 y 12% con
un promedio de 5.9%. El 61.9% de los es-
tudiantes logra calificaciones entre 4.0 y 4.9
y solo el 4.1% las obtiene iguales o superio-
res a 6.0. Esto permite concluir que dos de
cada tres alumnos logran calificaciones in-
feriores a 5.0. La calificacién media por
curso es de 4.8, con una desviacién estandar
de 0.6 (cuadro 1).

Estos antecedentes llevaron a buscar
otros sistemas que permitieran obtener me-
jores rendimientos, tanto cuantitativos
como cualitativos. Entre ellos el que parecié
mas eficaz fue el sistema de ensefianza per-
sonalizada, cuyas caracteristicas masimpor-
tantes, asi como los resultados obtenidos
después de dos afios de aplicacidén, se pre-
sentan a continuacion.

El sistema de ensefianza personalizada
(SEP) o sistema Keller,? basa su eficacia en
la forma de llevar a cabo el proceso de
comunicacién inherente a cualquier situa-
cién de ensenanza-aprendizaje y en la utili-
zaci6n de actividades que faciliten los cam-
bios de comportamiento del alumnado. Sus
caracteristicas mas notables son (2-4):

e No hay clases expositivas; las lecturas y de-
mostraciones son el principal vehiculo de infor-
macién, a través del cual, el alumno incorpora
conocimientos y habilidades en forma activa.

e El alumno avanza a su propio ritmo, es de-
cir, se respetan los diferentes estilos y capacida-
des cognoscitivas.

e El trabajo del curso se divide y ordena en
porciones (o unidades) pequefias. Cada una de

3 Fl sistema debe su nombre al psicélogo Fred J. Keller,
quien junto con los profesores Rodolfo Azzi, J. Gilmour
Shermann y Carolina M. Bori lo aplicaron por primera vez en
la Universidad de Brasilia en 1963.
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ellas consta de una introduccién en la que se ex-
plica en términos generales, el contenido de Ia
unidad y su relacién con las unidades anteriores
y siguientes. Comprende también objetivos que
sefialan con precisién las conductas que se espe-
ran lograr del alumno al finalizar la unidad.
Asimismo, se plantean sugerencias que dirigen al
estudiante a las fuentes de informacién, libros,
medios audiovisuales, lecturas, demostraciones,
gjercicios, discusiones, experimentos, etcétera.
Por ultimo, consta de un autoexamen con ejerci-
cios o preguntas que permiten al alumno verifi-
car si ha logrado los objetivos.

e Solo cuando el alumno ha demostrado que
domina una unidad, puede pasar a la siguiente.

e Elalumno recibe atencién individual cuan-
tas veces lo solicite. Para ello existe un horario
denominado “horas de acceso al sistema”, en el
cual el alumno puede hacer consultas y demos-
trar el logro de los objetivos a través de los con-
troles de calidad, los cuales tienen correccién
inmediata con la participacién del estudiante.

e Por las razones mencionadas, el refuerzo es
permanente y positivo.

El sistema de ensefianza personalizada
comenzd a aplicarse en cursos de bioesta-
distica de la Universidad Austral de Chile
durante el primer semestre de 1975. En
ellos participaron estudiantes de medicina,
tecnologia médica y ciencias, cada uno de
los cuales tuvo cinco horas semanales de
acceso al sistema, situacién que se ha man-
tenido invariable en los diferentes cursos.

A partir de 1976, los alumnos tuvieron la
posibilidad de elegir entre el curso tradi-
cional y otro en el que se aplica el sistema
Keller; ambos son equivalentes en conteni-
dos, objetivos y duracién maxima. Desde
ese ano el curso se dividié en 16 unidades,
ademas de la unidad cero, en la cual se
ensefia a participar en el sistema. Entre los
temas considerados en cada unidad cabe
citar introduccién al sistema de ensefianza
personalizada, la investigacién cientifica
en la esfera de la salud, errores en la in-
formacién estadistica, variables y escalas
de clasificacién y medicién, introduccién
a las probabilidades, distribucién bino-
minal y normal, introduccién al muestreo,
introduccién a la inferencia estadistica, in-
troduccién a la regresién lineal simple y

a la correlacidn lineal simple, etcétera.

Por las caracteristicas del sistema, es muy
variable el tiempo que demora cada alum-
no enaprobar una unidad; cabe sefialar que
los tiempos maximo y minimo son malos
indicadores. Es importante destacar que el
tiempo empleado por los alumnos incluye
tanto dias habiles como festivos. La totali-
dad de los alumnos (75) aprobé el curso,
pero un 8% lo hizo sin haber logrado Ia
aprobacidén de las 16 unidades, en cambio
un 17% logré terminar antes de la fecha
final preestablecida.

Sistema de evaluacién

Para evaluar los objetivos se aplican “con-
troles de calidad” que consisten en pregun-
tas y problemas; se usan versiones equiva-
lentes para los casos en que es necesario
repetir esos controles.

Cada alumno debe alcanzar al menos el
80% del puntaje de cada control de calidad
(no convertible en calificacién hasta finali-
zar el curso), para poder pasar a la unidad
siguiente. En caso contrario, se aclaran los
aspectos erréneos, las dudas y se seiialan las
opciones que deben seguirse; el alumno
rinde un nuevo control cuando estima que
ha logrado los objetivos. Teéricamente, el
ciclo se puede repetir en forma indefinida.
El porcentaje maximo de alumnos que ne-
cesité rendir dos controles en alguna uni-
dad fue del 10% y del 1% para los que uti-
lizaron tres controles. Ningiin estudiante
necesit$ realizar mas de tres controles.

El puntaje esta asignado de tal modo que
para aprobar no se puede cometer mis de
dos o tres errores, los que no afectan radi-
calmente el logro de los objetivos.

El puntaje total se utiliza para calcular
las calificaciones reglamentarias de fin de
curso, y se exige el 70% del maximo posi-
ble para obtener la nota minima de apro-
bacién. Los resultades obtenidos en tér-
minos de calificaciones, se presentan en el
cuadro 2.
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CUADRO 2—Distribucién de estudiantes segtln
calificaciones obtenidas en los cursos de bioesta-
distica impartidos con el sistema de ensefanza
personalizada, 1975-1976.

Alumnos
1975 1976 Total
Califica-
ciones No. % No. % No. %
3.0-3.92
(43-56)b 0 00 0 00 0 00
4.0-4.9
(67-70) 1 5% 4 7.1 5 6.7
5.0-5.9
(71-85) 2 105 7 125 9 120
6.0-7.0
(86-100) 16 84.2 45 80.4 61 813
Total 19 100.0 56 100.0 75 100.0
Media 6.3 (90) 6.2 (88.6) 6.3 90
Mediana 6.5 (93) 6.7 (96) 6.4 91
Moda 64 (91) 6.8 (97) 6.0 86
Desviacién
estandar 0.5 (7.1) 0.6 (8.6) 0.6 (8.6)

a Calificaciones en la escala 1-7.
b Calificaciones en la escala 0-100.

Se puede observar que no hay reproba-
dos; la calificacién promedio es 6.3 y el
81.3% de los alumnos logré calificaciones
iguales o superiores a 6.0. A partir de esto
se puede concluir que, en lo cuantitativo,
los resultados que se obtienen con este sis-
tema son categéricamente superiores a los
que se logran con el sistema tradicional.

Por otra parte, al comenzar y al finalizar
el dltimo curso realizado, se aplicé una
prueba diagnéstico con los siguientes resul-
tados: el rendimiento medio en la prueba
inicial fue de 20% y ninguin estudiante al-
canzé el maximo. En la prueba final se lo-
gré un rendimiento medio de 93% con un
68.6% de alumnos que logré el puntaje
maximo. Estos resultados permiten supo-
ner que las altas calificaciones alcanzadas
en los cursos no se deben a fallas inheren-
tes al sistema sino a un real aprendizaje
por parte de los alumnos.

Resultados

Los alumnos manifestaron, de uno u
otro modo y a distintos niveles, el interés
despertado por el curso (5). Al respecto
cabe sefialar que antes de utilizar el sistema
de ensefianza personalizada los alumnos
no se interesaban por ser ayudantes de la
asignatura, mientras que después de apli-
carlo, varios de ellos comenzaron a parti-
cipar ad honorem en dichas tareas. En la
actualidad la mayoria muestra una marca-
da preferencia por seguir la asignatura con
el sistema de ensefianza personalizada.

En cuanto ala interaccién docente-alum-
no, tanto los ayudantes como el profesor
concuerdan en que esta fue muy positiva y
frecuente. El 88% de los alumnos sefialé
en un cuestionario de opiniones sobre el
curso, que el tipo y cantidad de ayuda re-
cibida correspondié a lo esperado y, en
muchos casos, sefialaron que sus expecta-
tivas fueron superadas. Ningin alumno
sefialo insatisfaccién en tal sentido. Respec-
to al grado de satisfaccién logrado por los
alumnos en cuanto a tipo de curso, inexis-
tencia de clases expositivas, contenidos asi-
milados, justicia con que fueron evaluados
y cantidad de tiempo utilizado, se puede
decir que en cada aspecto el 90% de ellos
sefialé estar satisfecho o muy satisfecho.
Ninguno demostré disconformidad ante
tales factores; el 10% se sinti6 algo insatis-
fecho en algin item, aunque sin sefalar
las razones de su opinién en la mayoria
de los casos. Entre los aspectos que casi
todos los estudiantes consideraron positi-
vos cabe citar la inexistencia de fechas fijas
para controles, la libertad para asistir cuan-
do se desea, el hecho de “descubrir” perso-
nalmente las materias, la posibilidad de
conversar la evaluacién con el docente y la
inexistencia de clases expositivas. En ge-
neral no se comprobaron aspectos negati-
vos en el sistema, excepto los que se rela-
cionan con la disponibilidad de recursos
materiales que, de hecho, son ajenos a la
esencia del mismo.
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En resumen se puede decir que la eva-
luacién cualitativa es altamente satisfac-
toria y que Ias fallas detectadas no son pro-
pias del sistema sino que se generan en los
recursos disponibles para su aplicacién.

Resumen

Se presentan los resultados obtenidos
con la aplicacién de métodos tradicionales,
en la ensefanza de la bioestadistica, en la
Facultad de Medicina de la Universidad
Austral de Chile. Después de ocho arios, se

puede concluir que los alumnos logran un—

rendimiento medio de 69% con una desvia-

cién estandar de 9%.

Con objeto de mejorar el rendimiento de
los estudiantes, a partir de 1975 se aplica el
sistema de ensefianza personalizada cuyas
caracteristicas principales se sefialan en el
articulo.

Los resultados cuantitativos logrados con
este sistema, después de dos afios de aplica-
cién, permiten concluir que el rendimiento
medio subié a 90%, con una desviacion es-
tandar de 8.6%.

Por lo expuesto se recomienda la aplica-
cién del sistema, en calidad de prueba, a
otras ciencias basicas de la esfera de la sa-
lud. O
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Application of personalized teaching methods (SEP) to the teaching of biostatistics (Summary)

The study presents the results obtained from
the application of traditional methods to the
teaching of biostatistics in the School of Medi-
cine of Chile’s Universidad Austral. Conclusions
reached over a period of eight years indicate
that students obtained an average yield of 69%,
with a standard deviation of 9%.

In 1975 an effort was launched to improve
the students’ yield by applying the personalized
teaching system whose main characteristics are

described in this article.

The quantitative results obtained from this
system after two years of use indicate that aver-
age yield rose to 90%, with a standard deviation
of 8.6%.

In view of the above, the authors recommend
the application of this system, on a trial basis,
to other basic sciences studied in the field of
health education.

Aplicagao do Sistema de Ensino Personalizado (SEP), ao ensino da bioestatistica (Resumo)

Apresentam-se os resultados obtidos através
da aplicagio de métodos tradicionais no ensi-
no da bioestatistica, na Faculdade de Medicina
da Universidade Austral do Chile. Apés 8 anos,

pode-se concluir que os alunos cheguem a um
rendimento médio de 69% com um desvio
padrio de 9%.

Tendo em vista melhorar o rendimento dos
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estudantes, desde 1975 comegou-se a aplicar
o sistema de ensino personalizado cujos carac-
teristicos principais se indicam no contetido
do artigo.

Os resultados qualitativos conseguidos atra-
vés deste sistema, depois de uma aplica¢do
que leva ja 2 anos, nos permitem concluir que

o rendimento médio ascende a 90%, com um
desvio padrao de 8,6%.

Pelo que aqui fica dito, recomenda-se a apli-
cagdo do sistema, pondo-o a prova em rela-
¢io com outras ciéncias basicas dentro da
esfera da saude.

Application du systeme d’enseignement personnalisé (SEP) a I'enseignement de la
biostatistique (Résumé)

L’auteur commente les résultats obtenus a
partir des méthodes traditionnelles employées
pour l'enseignement de la biostatistique 2 la
Faculté de médecine de I'Université australe du
Chili. Huit années d’expérience ont démontré
que le rendement moyen des éleves est de 69%
avec un écart type de 9%.

Afin d’améliorer l'efficacité des étudiants, a
dater de 1975 la Faculté a eu recours au systeme
d’enseignement personnalisé dont les princi-

pales caractéristiques sont détaillées dans le
présent article.

Apres deux années, il a été constaté que le
rendement moyen des étudiants avait été porté
2 90% (déviation standard de 8,6%).

It est en conséquence recommandé d’ap-
pliquer, a titre expérimental, ce systéme 2
d’'autres disciplines fondamentales de la santé
publique.

Il JORNADAS FARMACEUTICAS

Del 28 al 30 de septiembre de 1979 se realizaran en Santo Domingo,
Republica Dominicana, las III jornadas Farmacéuticas, organizadas por la
Escuela de Farmacia de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia

de Santo Domingo.

El programa de las Jornadas comprende:

0O Cursos de actualizacién
0O Mesas redondas

O Conferencias principales
O Conferencias breves

[0 Comunicaciones libres
Los temas de preferencia para las conferencias breves son:

O Mecanismos de accién de drogas [ Plantas venenosas

O Control de calidad

O Farmacologia clinica
O Contaminacién ambiental

O Aditivos y contaminantes de
alimentos

O Los medicamentos y la salud

O Farmacodependencia

O Contraceptivos orales

Asimismo en la sede de las Jornadas se organizard una exposicién de
libros y material cientifico. Para informes mas amplios dirigirse a: Licen-
ciada Celenia Salcedo de Rodriguez, Secretaria General, III Jornadas
Farmacéuticas, Escuela de Farmacia, Universidad Nacional Pedro Henri-
quez Urenia. Avenida John F. Kennedy Campus I, Santo Domingo, Rept-
blica Dominicana, o bien llamar al teléfono 565-66-51, extensién 247.

(Tomado de: Boletin del Centro de Informacién de Drogas y de Intoxi-
caciones (CIDI), Vol. 4, No. 1, enero-marzo de 1979).



