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RESUM DE L'EXPERIENCIA

L’objectiu d’aquest treball és valorar influéncia de I'autoaprenentatge en I'adquisicié d’habilitats

durant la practica d’anatomia de [@avitat peritoneal En aquesta practica, practica pilot de
I'experiencia, els alumnes disposaven de I'ajuda d’un guid i la tutela d'un professor i en I'examen
practic havien de demostrar el grau de capacitacié per localitzar organs i espais a l'interior de
I'abdomen de cadavers humans. S’han comparat les notes assolides en aquest examen per estudiants
segon de medicina en la primera convocatoria de dos cursos diferents. Al curs 2007-08 la metodologi
seguida pels alumnes=261) va ser integralment d’autoaprenentatge (grup d’autoaprenentatge) amb
preparacio préevia de la practica a través d’'un dossier edddid¢, parts del qual es van afegir al guio

de la practica. Al curs 2005-06 els alumnes225) van rebre les llicons magistrals corresponents al
tema (grup control) El rendiment académic de la practica pilot era significativament millor al grup
d’autoaprenentatge (21,80% més d’alumnes assolien la millor nota). Aquest fet no es pot atribuir a
diferencies del nivell académic, o al grau de preparacid prévia a la practica: rendiments academic:
globals molt similars en els dos grups; manca de correlacié entre les notes de la practica pilot i la d’ur
guestionari contestat abans de comencar la sessio practica.  Per tant cal deduir que la millor
demostrada es deguda a un més alt rendiment formatiu de la sessio practica, probablement vinculat
una millora en el contingut del gui6 utilitz&onclusions:L’autoaprenentatge tutelat, afavorit amb una
millor aportacié documental durant la sessio practica, millora el grau d’habilitat assolit, el qual és
independent de com arriben de preparats els alumnes a la sessié practica.

ABSTRACT

The aim of this work is to evaluate the influence of the self-learning on the acquisition of skills in the

practice of the “Peritoneal cavity”. In this pilot practice, the students had the help of a guide and a tutor
teacher. At the practice exam (June’s exam) they had to demonstrate the degree of training to locat
organs and spaces inside of the abdomen of human cadavers. The grades obtained in this exam |
students of second year of medicine in two different courses, have been compared. In 2007-08 class
self-learning methodology was the only used by the students (n=261) (self-learning group). They had tc
do a previous preparation by means a dossier edited "ad hoc", parts of which they added to the practic
guide. In 2005-06 class the students (n=225) received the master classes corresponding to the subje
(control group) The academic results of the self-learning group were better (21.80% more of students
obtained the best grade) than in the control group. This fact can not be attributed to differences of the
academic level or at the degree of previous preparation to the practice: very similar global academic



achievement in both groups; no correlation between the grades of the pilot practice and that of a
guestionnaire answered before starting the practical session. Therefore we can deduce that th
demonstrated improvement it was due of a higher formative performance of the practical session,
probably linked to an improvement in the contents of the practice guide. Conclusions: The self-learning
with tutorial and a better documental contribution during the practical session, improves the degree of
skill obtained, which it is independent of how much preparation have the students before practical
session.

PARAULES CLAU
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AMBIT GENERAL D'INTERES DE LA INNOVACIO

Ambit de I' innovacié docentautoaprenentatge de l'alumnéirea de coneixemenAnatomia i
Embriologia Humana. Aplicable a altres ambits amb competéncies relatives a habilitats. Es valora
l'autoaprenentatge en la millora del rendiment academic.

DESENVOLUPAMENT
1. Objectius:

L'objectiu d’aquest treball és valorar si amb l'autoaprenentatge es millora I'adquisicié d’habilitats
practiques aixi com la possible influéncia de distintes variables.

2. Descripcio del treball

La formacié del metge €s un procés que comenca quan l'estudiant arriba per primera vegada a |
Facultat i es perllonga, en molts casos durant tota la vida biologica del professional, o en altres fins qua
decideix posar-li punt i final. Es a dir que es tracta d’un procés continu. Comenca amb la formacio de
pregrau, destinada a formar el graduat. Segueix amb la formacié d’especialistes, en el postgrau,
segueix amb la formacio continuada, que pretén I'actualitzacio periodica dels professionals medics. Er
la majoria de casos, en paral-lel, el metge assoleix capacitacié investigadora que el porta a doctorar-se.

El nostre treball s’insereix en les estrategies docents aplicables en la formacié de pregrau i en concr
a I'ambit de I'anatomia humana, ciéncia medica basica on es sustenten els coneixements medics i sob
tot certes habilitats professionals, com I'exploracié fisica, la interpretacid d’exploracions per técniques
d’'imatge (Mompeo, Pérez, 2003) aixi com les técniques quirdrgiques.

El perfil de metge que seria desitjable assolissin els graduats en Medicina, ha de recollir tota |
cadascuna de les seguents competencies: resolucié de problemes clinics, base cientifica, sensibilil
social, actituds correctes de dedicacid, responsabilitat, pensament critic i consciéncia ética, aixi con
habilitats professionals i capacitat d’autoaprenentatge (Rozman, 1997). En el nostre estudi posem e
questid la relacié entre adquisicié d’habilitats i autoaprenentage. ”

L’aprenentage autodirigit és un concepte educatiu que ha rebut una especial atencio en el context c
la educacio superior: s’ha suggerit que augmenta la confianga dels estudiants per aprendre habilitats i
seva capacitat de superar nous reptes (Levett-Jones, 2005).

Sembla evident que la capacitat d’autoaprenentatge resulta una eina util en la vida en general
fonamental en la professional. Per tant els resultats del nostre estudi es poden extrapolar a altres amb
formatius on les habilitats siguin competéncies destacables a assolir.



3. Metodologia

a) Planificacié general: En sintesi: s’ha seleccionar per I'analisi una practica (practica pilot) d’una
assignatura troncal de segon curs de la Llicenciatura de Medicina de la UAB; s’han creat dos grup:s
d’alumnes (grup d’autoaprenentage i grup control) i s’ha comparat les notes assolides per cada grup ¢
les preguntes que hi havia de la practica pilot en 'examen practic de l'assignatura (veure detalls er
Figura 1)

Assignatura: Anatomia humana: cardiovascular i esplancnologia.

PRACTICA PILOT :
Cavitat peritoneal.

RESULTATS AVALUACIO RESULTATS AVALUACIO
GRUP GRUP
D'AUTOAPRENENTATGE Vs CONTROL

Fig. 1. Esquema general del treball

b) Practica pilot: Els alumnes distribuits en grups de maxim cinc persones, disposaven a la Sala de

Disseccio i durant les dues hores que durava la practica de:

» dos cadavers laparotomitzats, un de cada sexe

e delatutelad'un professor;

« d'un gui6é amb indicacions de les accions a realitzar sobre els cadaver i preguntes que fomentaven |
reflexio sobre les habilitats que es pretenien (p.ex: localitzar, palpar i mobilitzar un organ), com una
via per fonamentar estrategies i no automatismes inconsistents.

c) Avaluacio: Encara que els alumnes havien treballat la practica pilot en grup, I'objectiu era que
cadascun assolis habilitats suficients per poder seguir correctament tots els punts del protocol del guic
Aquesta capacitat s’havia de demostrar en els examens practics de les convocatories oficials localitzan
senyalant les estructures i espais peritoneals que es demanaven en les quatre glestions de que cons
la prova.

Durant tres minuts havien de preparar les respostes per a tot seguit senyalar sobre el cadaver |
estructures problema, en preséncia del professor que puntuava de 0 a 4.

No havent possibilitat posteriorment de revisar aquesta part de I'examen, les respostes incorrecte
eren advertides a I'alumne al final, indicant-li en cada cas quina hagués estat la resposta adequada.

d) Grups de I'estudi: s’han comparat les notes assolides en I'examen de la practica pilot pels estudiants
de dues promocions diferents de segon curs de Medicina.

i) Grup d’autoaprenentatge:
. curs 2007-08
. 261 alumnes



. metodologia: integralment d’autoaprenentatge amb preparacié prévia de la practica a
través d’'un dossier editaad hoc, parts del qual es van afegir al guié de la practica.

. per valorar el grau de preparacio previa amb que arribaven a la practica, es va passar a
comencament un guestionari, tipus graella, on a cadascuna de les deu files li corresponien cin
columnes amb una o més equivaléncies correctes. La puntuacio es va fer d’acord amb el tipus d
multiresposta parcial (Servei de Correccio d’Examens i Enquestes, 2006).

i) Grup control:
. curs 2005-06
. 225 alumnes
. metodologia: van rebre les llicons magistrals corresponents al tema i van disposar d’'un
guid de la practica meés escarit que el grup d’autoaprenentage, pero no van disposar de dossic
per a la preparacié previa.

En ambdds grups, es van fer servir per a lI'analisi les qualificacions de la primera convocatoria i el
professor tutor i avaluador sempre va ser el mateix (JNC)

e) Analisi estadistica: S’han valorat estadisticament els segiients conceptes:

1)

2)

i) Comparacio del rendiment academic entre els grups (nota total de practiques): comparacié de
mitjanes (Excel 2003, Microsoft Oficce Professional Edition ®, Redmond WA, USA)
i) Comparacio dels grups de notes de la practica pilot (SAS/STAT version 9.1®, SAS Institute,
Cary, NC, USA).
. percentatge d’alumnes no aptes (notEs\s aptes (notes 2-4)
. alumnes aptes: comparacid dels percentatges segons grups de notes (2, 3 i 4): analis
descriptiva i test de tendencies de Cochran-Armitage (p<0.0001)
iii) Grau de correlacio entre la nota de la practica pilot i la nota del questionari valoratiu de la
preparacio prévia (grup d’autoaprenentatge) amb l'aplicacié del coeficient de correlacion de Pearsor
(Excel 2003, Microsoft Oficce Professional Edition ®, Redmond WA, USA)

4. Resultats:

El fracas academic en 'avaluacié de la practica pilot ha estat insignificant en ambdds grups:
0,77% i 3,56% en els grups d’autoaprenentatge i control, respectivament. Els resultats del grug
d’autoaprenentatge confirmen la tendencia a que els alumnes obtinguin bons resultats a la practic
pilot, constatada ja en la promocié del grup control. A més en aquest grup, un 68% d’alumnes var
obtenir millors notes ponderades en la practica pilot que en la en la resta de practiques de
I'assignatura (Nebot-Cegarra, 2006).

Quan l'autoaprenentatge és integral millora el percentatge d’alumnes amb la nota maxima
(21,80%) respecte al grup control, on aguesta metodologia s’aplica parcialment, amb la consequier
disminucié del percentatge de les altres qualificacions (3 i 2). Aguesta tendéncia a la millora del
rendiment s’ha confirmat mitjancant el test de tendencies de Cochran-Armitage (p<0.0001) (Fig. 2)



/i
70%’/ 68,73 A].
60%- )
50%] 47,93
40%; 40,55
0%, 27,80
20%| '
10%| 11,52

0/
o GA GC
(n=259) (n=217)

Fig. 2. Distribucié d’alumnes aptes (notes: 4,3 i 2). GA= grup d’autoaprenentatge; GC= grup control.

3) Resultats relatius a les hipotesis explicatives de les causes de la millora del rendiment
académic amb l'autoaprenentatge:
i) Diferencies de nivell entre els grups (promocions): Les notes mitjanes de I'examen practic de
I'assignatura (totes les practiques) permeten afirmar que académicament els dos grups poden s
considerats homogenis (Fig. 3)
i) Estudi autonom previ a la practica del dossier de preparacio: Comparant la nota que cada alumn
va obtenir en el questionari valoratiu de la preparacié prévia a la practica pilot amb la nota de
I'examen de la practica pilot, s’ha demostrat que no hi ha correlacio entre anbdu@97)
iil) Millor aprofitament de la practica: Aquesta hipotesi s’apunta com I'nica certa, ja que les altres
dues no s’han confirmat. El factor “qualitat del guié de la practica” (veure metodologia) ha estat
objectivament I'inic detall diferencial entre ambdds grups en la realitzacid de les sessions de la
practica pilot.

NOTAMITIANAdel TOTAL DE PRACTIQUES
(escala 0-10)

0 2005-06
W 2007-08

Fig. 3. Comparacié del rendiment académic entre les promocions 2005-06 (grup
control) i 2007-08 (grup d’autoaprenentatge)



CONCLUSIONS

L’autoaprenentatge tutelat, afavorit amb una millor aportacié documental durant la sessio practica,
millora el grau d’habilitat assolit, el qual és independent de com arriben de preparats els alumnes a |
sessio practica.
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