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UN MODELO DE EVALUACION CURRICULAR EN ABP PARA
LA MEJORA DE LOS PROGRAMAS DE SALUD: INNOVACION
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Modelo de Evaluacion Curricular en
ABP - ANCUAR

Estrategia de innovacion curricular para la

mejora de los programas de salud:
Medicina
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 En Diciembre de 2002. Creacion como IES.
 ABP — metodologia de Ensefanza
vy Aprendizaje.
 EnJunio de 2005 — Medicina (60)
 Desde el 2012, el ABP como Sistema didactico.
ABP — Curriculo Integrado a partir de

problemas.

e A Julio de 2016. Una reforma curricular de Medicina
- parcial y algunos ajustes.
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MEDICINA

:Qué estrategias permiten
asegurar la calidad de los
programas de salud?

Desde el deber ser:

* Los curriculos deben ser dinamicos, flexibles
y adaptables.

 Responder a contextos y necesidades del
mundo de hoy.

 Normativa (estandares de calidad,
autoevaluacion y mejoramiento
permanente).
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¢Como renovar
sistematicamente el
curriculo?

Repensar el curriculo

AUTOCONOCIMIENTO

EJERCICIOS Mi:?;ros PROCESOS
CRITICOS Comunidad MISIONALES

PROCESOS
MISIONALES

ARTICULACION

ROA Y GARCIA (2017). Renovacién curricular de programas académicos universitarios.
De la reflexion a la accién con calidad. REDPRO 5(1): pp. 69-78
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Mediacion - PEI, Proyecto
cultural de la sociedad
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Perfil profesional a formar

Realidad, Intereses,
Motivaciones

Acciones docentes - practicas
'Eedagégicas y didacticas

especificas.
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Punto de partida -
nuestra concepcion de

curriculo

Representacion
socio-cultural de
las expectativas
e ideales de
formacion ABP
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Gestion del curriculo

\ MACROCURRICULO

Political

Pedagogico

MESOCURRICULO

FREFTEM IR R Fii T

Bloque tematico

Nucleos tematic

~ MICROCURRICULO Problémicos

L i A aRd ” 4 aml Eahd im R & 8 aad B |

Unidades
Pedagogico
Didacticas
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Modelo Pedagogico centrado en el
ABP

Contrato . Sistema did3ctico
S —— —— Didactico

Fuente: Roa & Garcia, 2016
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La solucion: crear el
Modelo de Analisis
curricular en ABP -
ANCUAR:

Investigacion Educativa y
Pedagodgica

* Analisis mixto

* Participativo

* Docentes, estudiantes, gestores
curriculares

e Comité de Curriculo
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Necesidad

Problema:

Como responder a los contextos vy
necesidades de formacion médica del

mundo actual.

Autoevaluaciony
Mejora

Renovacion
sistematica de
curriculo
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Proceso de renovacion curricular
del programa de Medicina

Primera Etapa
Constructidn de
/ refereﬂtes
Fase 1
‘ lmplemenla:lun [
Fuenles

FUS ] Nacional Intemacional pllmarlas

I
* Fundamentos
curriculares
® Estructura
s  Metodologia

¢ Plenesde estudio
* Experiendas
exitosas (ABP...)...

i
I
X
||

\L .'ngunda etapa
Disefo dela

‘ estructura curricular

Fase2
Tedricos

Libros, revistas )
ecpecializadas, —

__Handbooks... |

Fuentes
Secundarias

Profesion Médica
Formacidn en medicina
Profesor de Medidna
Estudiante de medicina
Egresado...

il
JJ L

-
Foze 3

Ajuste propdsitos de

formacién y perfiles

Fazed
Rediseflo BT, NT y
urFD

\l
\

.}

Fase5
Escritura del PCP

Primera versidn:

S s Generaddn de una
Segunda verslén

" Tercera Etapa
Versian final
Diseffo curricular

—

T~ = —» Analisisycontraste @— — /
\ _conlasfuentes

ROA S. Y GARCIA, A.
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ANCUAR - Modelo
de Evaluacion
curricular en ABP

Etapas

1. Construccion de referentes
2. Estructura curricular

3. Diseno curricular

Cronograma
1 ano

(2017). Renovaciéon curricular de programas académicos

universitarios. De la reflexion a la accién con calidad. REDPRO 5(1): pp. 69-78
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1. Construccion de referentes

Proceso de renovacion curricular
del programa de Medicina

exitosas (ABP...)... Estudiante de medicina

: A A l ; Egresado...'

Primera Etapa
Construccion de
F’, \ referentes ﬁ
Fase 1 1 Fase 2»
(_ Implementacién j ( . Tedricos \
, | l Fuentes ' Fuentes '
’ FUS Nacional Internacional | |_Primarias | Secundarias ‘
[ ‘ I : ; E L Libros, revistas /
' ' - especializadas,
* Fundamentos Handbooks...
curriculares ‘ '
® Estructura 2 |
e Metodologia ® Profesion Médica
® Planes de estudio e Formacion en medicina
® Experiencias ® Profesor de Medicina
L]
L]

ROA Y GARCIA, 2017: EN: Renovacién curricular de programas académicos
universitarios. De la reflexion a la accidén con calidad. REDPRO 5(1): pp. 69-78
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Proceso de renovacion curricular
del programa de Medicina

Grupo 1.

Primera Etapa

Construccion de
F’, \ referentes j

1

Fase 1

(_ Implementacion
| I

’ FUS
L I
e Fundamentos
curriculares
Estructura
Metodologia
Planes de estudio

Experiencias
exitosas (ABP...)...

NV

Nacional

Internacional

V 4

Fase 1. Implementacion
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Proceso de renovacion curricular
del programa de Medicina

Grupo 2.
Primera Etapa
Construccion de
/"7 \ referentes ﬁ
Fase 2» |
£ \ Tedricos b

Fuentes ' Fuentes '
primarias Secundarias ‘

L Libros, revistas /
- especializadas,

Handbooks...

Profesion Médica
Formacion en medicina
Profesor de Medicina
Estudiante de medicina
Egresado...

Fase 2. Referentes

V 4
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Etapa 2. Estructura
curricular

™ Fundacion
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v AA
l l » Segundaetapa N I l
‘ l ] Disefio de la i
estructura curricularA‘ ' ,
| | 8! s
\ =

Fase 3
Ajuste propésitos de
formacion y perfiles
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Segunda etapa
Disefio de la
estructura curricular j

e

\ \ Fase 3
Ajuste propdsitos de
\‘ formacion y perfiles

Fase 4
Redisenio BT, NT y
UPD

T

-—
e e <
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Etapa 2: Fases 3,4y 5

T A ‘
I l 7 Segunda etapa V
] Disefio de la 1

‘ | estructura curricular |

\ |

P

|
|
l
Fase5 |/
4

\ ‘ Fase 3 Féée 4
Ajust jsitos d Redisefio BT, NT
\‘ o F.”:OPO e T & Escritura del PCP
formacion y perfiles UPD
\\ \\— 1 ==
g S
\ o S—
\ .
~
S
— _4

Fase 5. Proyecto Curricular de
Programa
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e

W A ‘
I | Segunda etapa l l
‘ | ] Disefio de la '

estructura curricular | ’
I
\ N - - S e " , ,
\ \ Fase 3 Fase 4 : ’ /
Ajuste propésitos de Redisefio BT, NT y : Fase 5
\‘ formacién y perfiles UPD Escritura del PCP y
[\ S o /|
~N 3 = 7~
\ -~ ‘ Primera version: | — /

= — —b[ Andlisisy contraste <d— —

con las fuentes
2 las fuent /
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e

b e 2 A ‘
I | ! Segunda etapa L—J l I
‘ | Disefio de la :

estructura curricular ‘ l ’
| | |
\\ Ai Fase'?o : : Ffse4 Fase 5 ’ /
juste propésitos de Redisefio BT, NT y ;
‘ formacion y perfiles uPD Escritura del PCP y
S o
N /|
\ ~ -~ Primera version: = o /
== =— —p Anilisisy contraste l@— —
\ [ eohlefuentes | /
\ ! /
e ~ Generacion de una : - «
— —
Segunda version
|

l

Etapa 2: Generacion de una

segundc = I
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Etapa 3. Diseno Curricular
en ABP

v Ak
l | p Segunda etapa , l l
‘ | | Disefio de la ;

estructura curricular l ’
e - Il . S ey , ,
\ \ Fase 3 Fase4 _ ’ /
Ajuste propésitos de Redisefio BT, NT y - Fasedsl
“ formacién y perfiles uPD Escritura del PCP y
\ P oo
\ ~ Primeraversién: it ~ /
T~ =— —p Anilisisy contraste |— —
\ el e /
N ' /
~ e | ~
P8 : Generacion de'l'ma | -
Segunda version
|
v
Tercera Etapa
Version final
Disefio qurripular
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2. Analisisy
organizacion de los
ajustes a Bloques * Creacion de subgrupos de profesores
teméticos v nucleos por semestre, y alli se realizan

tematicos a diversas actividades.

desarrollar por
semestre

/Sefinaliza con la \\ / \

l6gica anterior,
estructurando las

UNIDADES 4 N\ 3.

PEDAGOGICO — 1. Analisis de los Secuenciacion
DIDACTICAS (UPD) del conceptos de los
respectivo semestre; - - -
de tal manera que las | | basicos a ] ’cqnceptos,
UPD que conforman desarrollar por basicos segun
un mismo Nucleo semestre. los campos
tematicovandeun |\ /| disciplinares.

color y se diferencian
entre los NT por dicho

color. / \ /

4. Organizacion de los

conceptos mas concretos y Diseﬁo CuU rricu Ia r

simples en la parte inferior

ll del mapa, y de los més e

complejos y abstractos en la i o A
COKFIEANCIA PANAMERICANA

parte superior del mapa. XX S e
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v'Creacidn de subgrupos de profesores por semestre, y alli se
realizan diversas actividades.

v'Se genera una primera version de los mapas de disefio
curricular (MDC) y se ubican en el aula virtual para la
retroalimentacion de todo el comité de curriculo.

v'Con los aportes recibidos se genera la version final del MDC.

v'Con el MDC aprobado se da inicio a la reestructuracion de las
UPD, las cuales deben ir desarrolladas acorde a los MDC.

Diseno curricular

CONGRESO MUNDIAL
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i Sy 1 4
temas a saber

-,
pr{:grLsa a progllesa a campos disciplinares

Permeabilidad
de membrana

- Terminologia
¥ mavimientos
anatdmicos

Transporte
celular ¥ 6smosis |

pensamiento critico

Habilidades de ]

contenidos contenidos  contenidos contenidos temas a saber pnglJesa a
Laboratorio [Anammia :] Psicosocial
clinico . :

temas a saber

Biociencias

prograsa a progresa a UP3: Composicion de membranas,
campos disciplinares ‘tejido epitelial, terminologia anatdmica
¥ pensamienta critico
FY
Origen Estructura Céilula Equipos y técnicas Grupos ' Habilidades de _ Bilisgueda
de la vida celular eucariota y de laboratorio funcionales redaccion y técnica || sistematica en
procariota - 5 :

de tres parrafos bases de datos

contenidos contenidos contenidos temas a saber

progresa a

Bioloagia
celular

Laboratorio

Bioguimica
clinico

temas a saber

UPD2: Origen de la vida, clasificacion celular, J

progresa a progresa a progresa a

campos disciplinares organelos y estructura celular; y lectura y
escritura critica

rs

Teorfas y modelos |[ 1 nac Bioseguridad | Fuerzas y enlaces

atomicos fundamentales

contenidos cont?nidcs contenidos
[

Biclogia Laboratorio Bioquimica | | Teoria General  Medicina P4y
celular clinico 2R de Sistemas | Basada en la Evidencia
progresa a
temas a saber
temas a saber
((Biociencias ) ((psicesacial )
( UPD1: El atomo, fuerzas débiles y NT1: La Forma, Afianzamiento
mpos disciplinares - estructura de las macromoleéculas; y ! en Lectoescritura
L habilidades de lectoescritura

fLQue le sucede a las poblaciones en salud?

[ BT1 Comienzo y progresion de la vida, ] Bloque tematico
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' Universitaria Sanitas

g CONGRESO MUNDIAL
DE EDUCACION MEDICA

ASCOFAME 60 ANOS
xx CONFIFANCIA PANANERICANA
D EDUCACION MEDICA




UN MODELO DE EVALUACION CURRICULAR EN ABP PARA LA MEJORA
DE LOS PROGRAMAS DE SALUD: INNOVACION CURRICULAR EN
MEDICINA

: g - Fundacion
i\ n/ Universitaria Sanitas

Fuentes:

e Politicas Institucionales

* Instrumentos vigentes: Formatos de UPD — docente vy
estudiante.

* Instrumentos ANCUAR: Lista de Verificacion presencia o
ausencia, formularios Google, observaciones de los
participantes.

e QOrientaciones Revision Sistematica de Literatura

* Busquedas especializadas
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Ejemplo de fase 4. Rediseno de BT, NT y
UPD. Grupos Focales para analisis
cualitativo.

Existe: Preguntas orientadoras

Si 165 445%
No 206 555%

Porcentaje de completitud de las Preguntas orientadoras
0-33 227 612%
Me66 41 11.1%
67-100 103 27.8%

Fuente: Resultados de aplicacion de
cuestionarios Google - Vicerrectoria,

CONGRESO MUNDIAL

DE EDUCACION MEDICA
ASCOFAME 60 ANOS
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Ejemplo de fase 4. Rediseno de BT, NT y
UPD. Instrumento en linea. Para analisis
cuantitativo.

Nube de frecuencia de palabras

Fuente: Resultados Analisis Nvivo — Profesor Fabian Diaz

] 1 1 o r (0
T
G I
nle 1] |
. U 1 1]
—

CONGRESO MUNDIAL
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Ejemplo de fase 4. Rediseno de BT, NT y
UPD. Instrumento en linea. Para analisis

cuantitativo.

Arbol de palabras

C ita cle bu cda de texto: vista prelimi der

competencias planteadas 7 La redaccién
con base al planteamiento
ACORDE PARA > B
competencias planteadas 7 EL > DESARROLLO
mismas contribuyen al = DEL
INTEGRARSE REALIZANDO EL ANALISIS
la ruta de resolucion

material , no hay revisién

basicas para la UP

debe desarrollar el estudiante

desarrollo de la UPD

generan en el problema b l
las competencias planteadas 7 Si ™ p ro e m a
80 % de las competencias ,
de las competencias planteadas 7
DEL MISMO . CONSIDERAMOS QUE —— 3 E L
el camino y analizar
orientadoras y piense >
en
que se generan
las competencias planteadas 7 Si
las preguntas para resolver
que el estudiante resuelva

que no miran ni

l Fuente: Resultados Analisis Nvi

HAY QUE REVISAR SI LOS
T se sugiere que el docente
El problema es que no
Existen preguntas mas atractivas para
Las preguntas direccionan al estudiante
Sin embargo |, se desconoce si
con base al planteamiento del
DEBE SER SEMIESTRUCTURADO - SEMIINCOMPLETO PARA
en la UPD3 ayuda al
adecuado , pero se debe
Sl < > cor.\ lenguaje sencillo
es y orientador al
direccionada , pertinente y coherente ,
que no miran ni
especificamente , las preguntas planteadas son
DEMASIDO ESTRUCTURADO , DEBE SER
MUY DENSO , CONSIDERAMOS LOS
INICIAL . 6. ; Cada una de

ESTA <

mi las preguntas , en ese

por actividades concretas . 6, ; Cada
apunta a lograr unas

se { dirige buscando las competencias
queda corto en poder

y debe utilizarse la metodologia

CONGRESO MUNDIAL
DE EDUCACION MEDICA
ASCOFAME 60 ANOS
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Ventajas del ANCUAR

Enfoque Investigacion
Educativa

* Es Participativo
* Articula gestion del curriculo

Frente * Fortalece y Actualiza el
conceptual programa académico - Medicina

Propositos de  Posibilita la Toma de decisiones:
Formacion . p
e Profesores gestion curriculo, desde el
« Estudiantes docente, el estudiante.
e Saberes .
y * Fomenta la produccion docente.

. Fortalece la discusion

%
-\
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En sintesis ANCUR

Articula la gestidn curricular de manera integrada

* Incorpora —en el Macro, Meso y Micro curriculo

* Supera:

* Perspectiva oficial, es decir la consignada en los
documentos formales.

* Perspectiva curricular operativa, correspondiente al dia a
dia de la gestion del curriculo.

* Perspectiva oculta o no reconocida, que integra valores y
principios.

* Perspectiva adicional o extracurricular, que se evidencia en

experiencias que van mas alla de lo planeado.




z FTllr)cl?ltjﬁ_f'?l'1._ okl UN MODELO DE EVALUACION CURRICULAR EN ABP PARA LA MEJORA DE
&P Universitaria Sanitas LOS PROGRAMAS DE SALUD: INNOVACION CURRICULAR EN MEDICINA

Mejorar el curriculo ........

Tenemos una gran responsabilidad con la
formacion médica

* “la mayoria tenemos claro el deber ser”

* “la mayoria el como hacerlo”

* El problema:

o

poco evaluamos lo que hacemos”

CONGRESO MUNDL
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e

Muchas Gracias ........

shroa@unisanitas.edu.co
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