APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS (ABP – PBL)

El Aprendizaje Basado en Problemas (ABP), en inglés Problem Based Learning (PBL) es fundamentalmente un método instruccional, caracterizado por el uso de problemas clínicos como contexto y motivación para que los estudiantes adquieran conocimientos, habilidades, destrezas y actitudes relativas a las ciencias básicas y clínicas, formando además, competencias sobre el propio proceso de enseñanza aprendizaje, su desempeño profesional y la solución de problemas (metadestrezas). 


El marco básico de un proceso basado en problemas es encontrar el problema primero, resolverlo usando destrezas de razonamiento e identif¡cando necesidades de aprendizaje dentro de una manera interactiva, estudio independiente aplicando nuevo conocimiento y sintetizando lo que ha sido aprendido. El proceso concluye con una evaluación de los recursos de información que se usaron, los contenidos aprendidos y analizando las mejores formas en que ellos podrían ayudar a manejar el problema del paciente. (Barrows 1985)


Los problemas plantean nuevos temas que imponen nuevos aprendizajes en  los cuales los alumnos se involucran activamente, recibiendo comentarios y asistencia de parte del docente, el que actúa como tutor. (Wilkerson y Feletti, 1989). El rol del docente es el de facilitar el proceso de resolución de problemas, guiar, probar y apoyar iniciativas de los estudiantes y no darles clase, dirigir o proporcionar soluciones. (Kaufmann et al 1989)


Lo que distingue el Aprendizaje Basado en Problemas de otros métodos centrados en problemas, tales como el estudio de casos, es que en el Aprendizaje Basado en Problemas el problema es presentado primero, antes que el estudiante haya aprendido ciencias básicas y/o clínicas y no después. Muchos autores además, recuerdan que el ABP difiere de la típica historia clínica, ya que no se entrega inicialmente toda la información sintetizada para resolver el caso, sino que se hace en forma progresiva, lo cual proporciona un mayor realismo y libertad de cuestionamiento al método. (Barrows, 1986).

¿ Qué es un curriculum basado en problemas ?


Neufeld y cols. articularon las características claves del curriculum basado en problemas como el análisis de problemas de salud como método principal para adquirir y aplicar conocimientos; el desarrollo de destrezas para el aprendizaje permanente e independiente por parte de los estudiantes; y el uso de tutoriales de pequeño grupo con un docente o tutor como evento central. (Neufeld et al. 1989)


Las características descritas por Neufeld parecen ser las típicas descritas para otros curriculum ABP que aparecen en la literatura. Su característica esencial es el uso de problemas como foco para el aprendizaje de ciencias básicas y conocimiento clínico junto con destrezas de razonamiento crítico en una modalidad más integradora (Watson and Mathews, 1989). Estos problemas están típicamente organizados en bloques temáticos (ej. isquemia, inflamación, anemia, dolor de pecho).


Las condiciones que facilitan el ABP (Watson and Matthews, 1989) incluyen:

1.
Mayor contr¡bución y responsabilidad de parte de los estudiantes (comparado con el esquema tradicional) en cuanto a decidir ¿qué? y ¿cómo? aprenderán. Esto es definido como aprendizaje auto-dirigido y centrado en el alumno (Blumberg and Michael, 1992), cuyo énfasis en la magnitud del control de parte de los estudiantes sobre el proceso puede variar a lo largo del currlculum ABP.

2. Los tutoriales de grupo pequeño y el estudio independiente, constituyen las actividades instruccionales principales. Otros métodos instruccionales (clases, laboratorios, sesiones de destrezas clínicas) no son eliminados, pero están regulados y coordinados por los problemas. Mientras algunos autores sugieren que el ABP puede ser implementado con estudiantes individualmente, otros plantean su posible uso en grupos grandes (Barrows et al 1986, Wilkerson and Felitti 1989), las escuelas de Medicina casi universalmente han implementado el método en un formato de grupo pequeño.

BASES TEÓRICAS QUE SUSTENTAN EL ABP.


Muchos autores han proporcionado fundamentos para el ABP como un método instruccional basado en varias teorías del aprendizaje. Schmidt (1983) sugiere como respaldo para el ABP, una orientación al procesamiento de la información y cita tres principios:

I. Conoc¡miento previo. El aprendizaje actual es influenciado por lo aprendido en el pasado. Los estudiantes usan el conocimiento que ellos ya poseen para entender la estructura de la nueva información. Para tener éxito, la. metodología debe activar el conocimiento previo, los problemas bien escritos activarán el conocimiento que los estudiantes adquirieron en la educación secundaria o universitaria previa (el cual los autores sugieren como suficiente para que el alumno use el problema).

II. Especificidad para codificar. Mientras más cercana la semejanza entre la situación en que algo es aprendido con lo cual el conocimiento será aplicado, es mayor la probabilidad de que la transferencia de conocimiento ocurra. El ABP usa como problemas, situaciones de la vida real y se consideran bien escritos aquellos problemas que presentan las situaciones más comunmente experimentadas en la práctica.

III. Elaboración de conocimiento. La información es mejor entendida y recordada, si existe una oportunidad para la elaboración, incluyendo actividades tales como discusión, respuesta a preguntas, enseñar a los compañeros, criticar. Una de las principales actividades en el ABP es proporcionar oportunidades para la elaboración.

APRENDIZAJE BASADO EN PROBLEMAS y RESOLUCION DE PROBLEMAS


El aprendizaje basado en problemas (ABP) es un método de enseñanza aprendizaje que usa problemas de salud como un trampolín que permite el análisis y la búsqueda de información relevante y que al hacerlo pone la realidad ante el estudiante y le da la oportunidad de desarrollar múltiples destrezas educacionales.


La resolución de problemas es un estadio al que se accede en forma progresiva y que corresponde al avance del estudiante a aquellos niveles en los que su capacidad en aumento le permite acceder, con la supervisión que corresponde,  pudiendo así contribuir a la solución de los problemas de salud.


Confundir s¡n embargo, el ABP con la resolución de problemas es un error conceptual mayor. Tampoco hay que creer que se puede hablar de ABP cuando los problemas son entregados con una agenda fija, en la que el estudiante no puede identificar problemas ni necesidades formativas importantes. El tener problemas para luego exigir una sola respuesta, en una sola área del conocimiento, sin posibilidades de integración ni enfoque más realista, es también una formación poco productiva del concepto de ABP.

RELEVANCIA DE LOS PROBLEMAS PRIORITARIOS


Este enfoque permite el análisis de los componentes de la situación de salud. La calidad de la información, cuando se le confronta con la realidad, debe ser óptima. El uso de modelos relevantes permite que el estudiante aprenda a reconocer patrones y modelos que son de mayor utilidad. Esta metodología requiere de esfuerzo de todos los docentes que trabajan cooperando entre ellos, para ofrecer modelos y escenarios que permitan trabajar en forma relevante y a un nivel adecuado. Las materias de las ciencias básicas deben ser desarrolladas en forma integrada con los problemas que correspondan al perfil del futuro profesional que se pretende formar.

¿ QUE FACILITA EL APRENDIZAJE ?

- Problemas adecuadamente desarrollados.

- Estímulo para activar el conocimiento adquirido anteriormente.

- Una situación que permita establecer claves educacionales.

- Situaciones que permitan al educando cuestionar la información encontrada o presentada, a través de discusiones, resúmenes escritos, espacios de críticas etc...

APRENDIZAJE EN PEQUEÑOS GRUPOS O TUTORíAS

Permite estimular la cooperación, colaboración y el estímulo de los miembros del grupo. Si las reuniones se usan para la integración y el razonamiento, esta forma de aprendizaje permite que los estudiantes consigan grados superiores de comprensión, así como la adquisición de destrezas educacionales variadas, que no se logran con metodologías tradicionales.

Así, esta modalidad educacional intenta alcanzar objetivos amplios y favorece que el estudiante tome conciencia y control del proceso de su propia formación. El rol facilitador de los docentes da marcos referencíales y establece los procesos evaluativos que permitirán llegar a la meta.

El trabajo grupal otorga una gran flexibilidad a todo el proceso y permite que el estudiante vaya adquiriendo el máximo de destrezas. Del mismo modo, sus conocimientos, al ser razonados, aplicados a discusiones y luego en la solución de problemas, se irán transformando en herramientas de trabajo. Esto permite establecer un patrón de uso y de codificaciones de la información muy diferente del usado por los sistemas tradicionales.

Esta forma de trabajo debe ser evaluada en forma regular. Su grado de eficiencia estará dado por la que le impongan sus miembros. Esta evaluación debe ser hecha en forma regular ya que ella permite que el tiempo sea usado en forma eficiente. Al mismo tiempo permite que el grupo y cada uno de sus miembros puedan alcanzar sus objetivos y al hacerlo, avanzar en cumplir con lo que establece el programa en el que ellos estén insertos. Es sin lugar a duda, una instancia de intercambio, en la que el beneficio colectivo es substancial y permite afinar la calidad del trabajo personal y grupal.

Favorece la habilidad del estudiante de trabajar en grupo, de respetar los objetivos comunes y de adquirir un sentido de tarea en común. No se fomenta la competencia.

La interacción entre docentes y estudiantes que se logra en este sistema permite un conocimiento mutuo. El docente logra ver la capacidad de crecimiento y maduración del estudiante. Esta interacción basada en principios de educación del adulto, entrega una oportunidad única de desarrollar una evaluación formativa, que favorece la corrección de los problemas identificados y lo hace en forma constante.

Por otra parte, el docente también va mejorando sus destrezas educacionales, su habilidad para autoevaluarse y tiene la oportunidad de crecer al recibir la evaluación formativa de los estudiantes.

OBJETIVOS DE UN PROGRAMA BASADO EN PROBLEMAS

Un programa basado en problemas provee oportunidades a los estudiantes para alcanzar objetivos tales como el desarrollo de destrezas de comunicación, de resolución de problemas, de aprendizaje autodirigido, razonamiento crítico y competencias en el trabajo de equipo; la integración de los diferentes aspectos del curriculum, incluida la relación que debe existir entre las ciencias básicas y las ciencias clínicas; y la identificación y exploración de áreas del conocimiento para las cuales es probable que el curriculum no deje espacio ni tiempo.


Estos conceptos, actualmente en uso en la Universidad de McMaster, se hacen claramente novedosos cuando se mira a los sistemas de enseñanza tradicional de la Medicina. Los elementos adicionales de trabajo de grupo, de evaluación formativa y facilitación de la educación que se enfatiza con esta metodología, han sido claramente apoyados en el desarrollo de la enseñanza médica en el último decenio y en forma creciente, las Escuelas de Medicina miran a estas técnicas como reales necesidades para sus propios programas y desarrollo.


Es importante reconocer que los problemas de salud van más allá del concepto tradicional de problemas bio​médicos. Cualquier problema de salud, para ser comprendido realmente debe ser enfocado en sus aspectos sociales, conductuales y también biomédicos tradicionales. Es decir, debemos no sólo mirar a enfermedades, sino también el impacto que éstas puedan tener a diferentes niveles personales, comunitarios y nacionales así como en las diferentes disciplinas que pueden contribuir a la solución de estos problemas.

** Educ Médica y en Cs de la Salud. Facultad de la Salud. Univ. de McMaster, Canadá, Agosto 1995.

