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Resumen

El teorema de Bayes es tratado en los cursos de Bioestadistica en las
Carreras de Medicina, pero su presentacion sigue las pautas de los
libros de Estadistica y en general no se vincula con los problemas de
la prdctica médica en el contexto de la Medicina Basada en la
Evidencia. En este sentido se impone el perfeccionamiento del tema

de Probabilidades, en el curso de Bioestadistica en Medicina. En la
investigacion se implementa un modelo diddctico para fortalecer el
proceso de enseiianza aprendizaje del teorema de Bayes, en los
estudiantes de medicina de la Universidad Antonio Nariiio, en el
marco de las aplicaciones a las pruebas de diagndstico en el contexto
de la Medicina Basada en la Evidencia. Con la propuesta diddctica
sustentada en el modelo se logra: aumentar la cantidad de estudiantes
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que utilizan correctamente el teorema de Bayes y la probabilidad
total; crear redes conceptuales para mejorar las competencias en el
uso de las probabilidades; facilitar la creacion de mecanismos donde
los estudiantes formulen heuristicas para dar solucion a problemas

Prdcticos del contexto de la medicina y preparar a los estudiantes
para perfeccionar las decisiones clinicas, a partir de un conocimiento
de las posibilidades de aplicacion del teorema de Bayes en el proceso
de diagnostico clinico.

Abstract

Usually Bayes Theorem is a component of any Biostatistics course in
Medical Faculties around the word. The general practice is to teach
the theorem following a mathematical point of view, in accordance to
the way that the theorem is introduced in Probability and Statistics
textbooks. This teaching procedure is not in accordance with the
objectives and goals of medical education, which is based on the
precept that clinical practice will be done according to the principles
on Evidence Based Medicine.

In this thesis, a new teaching model for Bayes Theorem was developed
in order to improve the Medical Education at Medical Faculty in the
Antonio Narifio University. The new procedure considered the
applications of Bayes Theorem in the interpretation of diagnostic test
and clinical evidences in clinical diagnosis. The procedure was based
on a heuristic way to achieve the theorem understanding. To achieve
the objectives of the new teaching procedure, some modifications in
the pedagogical procedures to teach previous concepts was done, with
the additional gain that all the lessons in probability theory was
improved.

The new proposal will improve the students’ capabilities to analyze
clinical evidences by means of probabilistic judgements.

INTRODUCCION

La Estadistica estd presente en las distintas areas de la actividad
humana, pues hoy en dia tiene una destacada influencia, en las
diferentes esferas de la vida. La simple lectura de un periddico
requiere de conocimientos de Estadistica para entender el significado
de las tablas de datos y graficas que aparecen en la prensa y que se
refieren, por ejemplo, al consumo de bienes y servicios.
Especificamente en la medicina la presencia de la estadistica ha
adquirido gran relevancia en las ultimas décadas. La carrera de
medicina tiene como objetivo generar competencias necesarias para
este fin; pero se ha demostrado que la ensefianza de la estadistica no
se articula con los saberes que se desarrolla en otros cursos, de tal
modo que generan falencias en este aspecto®.

Los procesos de razonamiento en los estudiantes de medicina, facilitan
el desarrollo de destrezas para solucién de problemas (Rancinh y
Candreva, 1995)°. Aspectos estos, que son necesarios para la practica
médica. Uno de los contenidos estadisticos que contribuye a la
formacion del razonamiento médico, es el teorema de Bayes. Entonces
es prudente introducir en las escuelas de medicina la enseflanza y
aplicacion de la probabilidad subjetiva y del teorema Bayes en los
diagnosticos.

8 Tosleson, D. (1990). New pathways in general medical. The New England
Journal Of Medicine, Massachusett Medical Society.

9 Rancich, A. y Candreva, A. (1995). Razonamiento Médico: Factor de
problemas como estrategia de Ensefianza - Aprendizaje. Educacion
Médica Salud Vol 29 No. 3 -4. Recuperado el 9 de abril de 2014 en la URL:
http://hist.library.paho.org/Spanish/EMS/21763.pdf.
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En 1763 se publico An essay towards solving a problem in the
doctrine of chances'’. En este articulo, Bayes estudio el problema de
la determinacion de la probabilidad de las causas a través de los
efectos observados, esto es la probabilidad de un suceso condicionado
por la ocurrencia de otro suceso. Con esto resolvio el problema "de la
probabilidad inversa"; su interpretacion, desde el punto de vista de la
aplicacion del Teorema de Bayes, en el proceso de diagnostico, es que
la probabilidad a posteriori de un evento queda determinada por una
probabilidad a priori, que se determina a partir de un juicio clinico

inicial, que puede ser una valoracién subjetiva, basada en la
experiencia, o una medida de frecuencia, obtenida a partir de datos
estadisticos, por ejemplo las prevalencias de un evento. Este juicio
inicial se modifica por una informacion adicional derivada, por
ejemplo, de la aplicacion de algun criterio de diagnodstico. A pesar que
la esencia matematica del Teorema de Bayes, la adjudicacion de las
probabilidades a priori es un proceso en el cual el médico debe poner
en practica su juicio clinico, su experiencia, el conocimiento adquirido
en su formacion y los resultados mas actuales de la investigacion
Biomédica. Este proceso permite fortalecer el desempefio del médico
en la practica profesional y unir la experiencia del profesional con los
resultados de las pruebas médicas para el diagnostico. Esta forma de
un unificar la experiencia, los resultados mas actuales de la
investigacion, con las evidencias clinicas facilita la aplicacion de los
principios de la Medicina Basada en la Evidencia.

La Medicina Basada en la Evidencia'' es un criterio que se
fundamenta en que las decisiones que corresponden a un uso racional,
explicito, juicioso y actualizado de los mejores datos objetivos
aplicados al tratamiento de cada paciente, en ella se requiere la
integracion de la experiencia clinica individual con los mejores datos
objetivos cuando se toma una decision terapéutica. Este criterio se
impone cada vez mas en la actividad médica, y modifica la medicina
tradicional al promover que la practica médica se fundamente en datos
cientificos y no en suposiciones o creencias. Esta medicina se basa en
la lectura critica de la literatura biomédica y en la aplicacion de
métodos racionales, sustentado en los mejores datos, objetivos y en los
resultados mas actualizados de las investigaciones en el area, en la
toma de decisiones clinicas o terapéuticas. Al tratar un paciente,
siguiendo las pautas dictadas por la Medicina Basada en la Evidencia,
el médico tiene una cierta certeza sobre su estado. Esta certeza esta
determinada por su experiencia y por los resultados e informacion
obtenidos de la literatura médica, sobre esta base él puede definir las
probabilidades a priori o prioris, después de la realizacion de los
procedimientos de diagndstico debe contrastar su juicio inicial con
estas evidencias y modificar su conocimiento inicial. Esta situacion es
un problema de calculo de probabilidades inversas y su solucién
queda determinada por la aplicacion del Teorema de Bayes. Aunque
los principios de la Medicina Basada en la Evidencia ganan adeptos
dia a dia, esta forma de proceder basada en el Teorema de Bayes no es
comin en los analisis clinicos, pero su introduccion enriqueceria
sustancialmente la practica clinica.

Usualmente el teorema de Bayes es tratado en los cursos de
Bioestadistica en las Carreras de Medicina, pero su presentacion sigue
las pautas de los libros de Estadistica y en general no se vincula con
los problemas de la practica médica en el contexto de la Medicina
Basada en la Evidencia. El énfasis principal, en esos casos, es la
explicacion de las pruebas de diagnostico y el significado de los

10 Bayes, T. y Price, R. (1763). An essay towards solving a problem in the
doctrine of chances. Recuperable el 6 de febrero de 2016 en la URL:
http://rstl.royalsocietypublishing.org, p. 375.

11 Sackett, D., Rosenberg, W., Muir, J., Brian, R. y Richardson, W. (1996).
Medicina Basada en la Evidencia: Lo qué es y lo qué no. Basado en un
editorial de British Medical Journal. BM] 1996; 312 (13 enero): 71-2.
Recuperable el 5 de noviembre de 2014 en la URL:
http://www.infodoctor.org/rafabravo/mbe3.html#definicion
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valores probabilisticos, que se utilizan para caracterizar su desempefio
en el diagnostico. En este sentido se impone el perfeccionamiento del
tema de Probabilidades, en el curso de Bioestadistica para Medicina.
Se debe lograr que en este proceso se prepare a los estudiantes para
perfeccionar las decisiones clinicas, a partir de un conocimiento de las
posibilidades de aplicacion del Teorema de Bayes en el proceso de
diagnostico clinico.

Las valoraciones anteriores conducen al siguiente problema de
investigacion: ;jcomo favorecer el proceso de ensefianza aprendizaje
del teorema de Bayes en el curso de Bioestadistica para los estudiantes
de medicina de la Universidad Antonio Nariflo? Se precisa como
objeto de estudio: el proceso de enseflanza-aprendizaje de la
bioestadistica en la formacion médica.

Se infiere como objetivo general: implementar un modelo didactico
para fortalecer el proceso de ensefianza aprendizaje del Teorema de
Bayes, en los estudiantes de medicina de la Universidad Antonio
Narifio, en el marco de las aplicaciones a las pruebas de diagndstico
en el contexto de la Medicina Basada en la Evidencia.

Se plantean como objetivos especificos:

* Identificar los elementos conceptuales basicos en la enseflanza del
Teorema de Bayes en las carreras de Medicina, haciendo especial
énfasis en los requerimientos que se derivan de las aplicaciones a
problemas de la medicina basada en evidencias.

¢ Modificar en el programa de la asignatura el Tema de
Probabilidades para adecuarlo a los requerimientos que demanda
el perfeccionamiento de la ensefianza del Teorema de Bayes.

* Elaborar los objetivos, habilidades y capacidades que deben
lograrse con la ensefianza del teorema de Bayes en el marco de sus
aplicaciones a las pruebas de diagnostico en el contexto de la
Medicina Basada en la Evidencia.

« Construir una coleccion de problemas retadores con aplicaciones
del Teorema de Bayes, que permitan el logro de los objetivos,
habilidades y capacidades que se determinen.

* Elaborar una serie de problemas complementarios dirigidos al
docente, para ser utilizado como notas de clases, que paute el
proceso de enseflanza aprendizaje del Teorema de Bayes y que
permita estandarizar a los profesores que dicten esta asignatura en
el enfoque pedagodgico que se desea lograr.

Acorde con el objetivo, el campo de accion se enmarca en el proceso
de ensefianza-aprendizaje del Teorema de Bayes en la materia
Bioestadistica en la formacion médica.

Para el cumplimiento del objetivo y la solucion del problema, se
presentan la siguiente hipdtesis de Investigacion: La presentacion del
Teorema de Bayes en el curso de Bioestadistica en la Universidad
Antonio Narifio, en el contexto de problemas retadores, sobre la toma
de decisiones clinicas o terapéuticas, donde se utilicen los resultados
de pruebas de diagnostico, contribuira a fortalecer las capacidades de
analisis de las evidencias por parte de los estudiantes de la carrera de
Medicina.

En aras de dar cumplimiento al objetivo y lograr resolver el problema
planteado, asi como para guiar el curso de la tesis fueron propuestas
las siguientes tareas de investigacion:

* Elaborar el estado del arte sobre el proceso de ensefianza
aprendizaje de la bioestadistica, especificamente del Teorema de
Bayes en la formacion médica.

* Determinar los fundamentos teodricos y metodologicos sobre el
proceso de ensefianza aprendizaje de la bioestadistica,
especificamente en la ensefianza del Teorema de Bayes, en el
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marco de sus aplicaciones a las pruebas de diagndstico en el
contexto de la Medicina Basada en la Evidencia.

* Elaborar un modelo didactico para favorecer el proceso de
ensefianza-aprendizaje del Teorema de Bayes, en el marco de sus
aplicaciones a las pruebas de diagndstico en el contexto de la
Medicina Basada en la Evidencia.

e Elaborar una metodologia basada en el modelo, para su
implementacion en la practica en los estudiantes de medicina de la
Universidad Antonio Narifio.

* Valorar la pertinencia del modelo propuesto y la viabilidad de la
implementacion de la metodologia en la practica.

El aporte teorico de la tesis esta dado en un modelo didactico, donde
se integra la resolucion de problemas retadores inmersos en
situaciones médicas, la contextualizacion al desempefio profesional
del médico y la medicina basada en evidencias, para favorecer el
proceso de ensefianza aprendizaje del Teorema de Bayes en los
estudiantes de medicina. Con el modelo se espera facilitar la
construccion de un significado robusto, sobre la tematica y asi mejorar
el razonamiento de los estudiantes de medicina, que le permitan tomar
las mejores decisiones para adquirir competencias en el manejo de
variables, generando hipotesis y realizando analisis y sintesis en todos
los procesos, que conllevan a la resolucion de un problema en el
campo de la medicina. Este proceso propicia la comprension sobre las
aplicaciones del teorema de Bayes en el ambito de las ciencias
médicas.

El aporte practico de la tesis se basa en una propuesta didactica
sustentada en el modelo didactico para la ensefianza aprendizaje del
Teorema de Bayes. A demdas de una serie de talleres, para la
enseflanza aprendizaje del Teorema de Bayes en el aula, que propicie
la adquisicion de habilidades por parte de los estudiantes, en la
identificacion de las probabilidades a priori y posteriori, que le
permitan mejorar las perspectivas en la toma de decisiones en
problemas clinicos. A demas se pretende construir una coleccion de
problemas retadores con aplicaciones del Teorema de Bayes, que
permitan el logro de los objetivos propuestos.

La estructura de la tesis estd conformada por una introduccién, cinco
capitulos, conclusiones, recomendaciones, referencias bibliograficas y
anexos. En el Capitulo 1 se presenta algunas investigaciones
relacionadas con el este tema, los que se constituyen en referentes
fundamentales para el desarrollo del trabajo. En el Capitulo 2, se
presentan los fundamentos filosoficos y psicoldgicos, consideraciones
sobre la resolucion de problemas y su aprendizaje; también aspectos
conceptuales sobre la Probabilidad Subjetiva. En el Capitulo 3 se
presenta la metodologia utilizada, los instrumentos de recoleccion de
informacion y las fases desarrolladas en este estudio. En el Capitulo 4
se describe el modelo didactico y su implementacion. En el Capitulo 5
se describen los resultados obtenidos al aplicar las fases del modelo
didactico a estudiantes de la carrera de medicina.

1. ESTADO DEL ARTE

En este Capitulo se abordan las investigaciones sobre el proceso de
enseflanza aprendizaje de la Bioestadistica, en particular del Teorema
de Bayes en el mundo y en Colombia.

1.1.El proceso de enseflanza aprendizaje de la estadistica en la
formacion médica

En este epigrafe se valoran los trabajos realizados por: Snee (1990),
Hogg (1992), Fernandez (1996), Norman y Streiner (1996), Indrayan
(1996), Butler (1998), Wild y Pfannkuch (1999), Leung (2002),
Garfield, Hogg, Schau y Whittinghill (2002), Hassad (2009), Fmiles,
Price, Swift, Shepstone y Leinster (2010). Estos autores coinciden en
la importancia de la formacion estadistica en los estudiantes de
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medicina, para un mejor desempefio profesional. Este proceso le
permite indagar, cuestionar, razonar y a dar explicaciones a sus
planteamientos, dentro de la resolucion de un problema dado.

1.2.El proceso de enseianza-aprendizaje del Teorema de Bayes en la
formacion médica

Aportan al proceso de ensefianza-aprendizaje del Teorema de Bayes
en la formacion médica autores como: Rossman y Short (1995), Nease
y Owens (1997), Iglesia, Leite, Mendoza, Salinas y Varela (2000),
Nendaz, Gut, Perrier, Simonet, Blondon, Herrmann, Junod, y Vu
(2006), Diaz y Fuente (2007), Diaz, De la Fuente y Batanero (2012),
Villarroel, Dos Santos e Hinojosa (2014), entre otros. En sus
investigaciones indican que este tema no es sencillo, pero necesario en
la formacion del médico, pues les permite tomar decisiones en proceso
de incertidumbre, incorporando cambios de creencias sobre sucesos
aleatorios, a medida que se adquieren nueva informacion. También
resaltan la existencia de intuiciones erroneas, sesgos de razonamiento
y errores de comprension en la aplicacion del teorema de Bayes.

1.3.El Teorema de Bayes en la medicina

Investigadores como: Lauritzen y Spiegelhalter (1988), Sahai (1992),
Silva y Benavides (2001), Mohan, Srihasam y Sharma (2008), entre
otros, resaltan la aplicabilidad del teorema de Bayes en los diferentes
campos de la medicina. Apuntan que en diferentes centros de
investigacion se trabaja de forma intensa en esta tematica, pero sus
resultados no llegan a la formacion del futuro médico, para mejorar la
formacion del profesional en este campo.

2. MARCO TEORICO

En este capitulo se presenta los sustentos tedricos del trabajo,
comenzando por abordar los fundamentos filosoficos y psicologicos, a
continuacion, se brindan los elementos de la teoria de la resolucion de
problemas, los referentes sobre la Medicina Basada en la Evidencia y
por ultimo el teorema de Bayes.

2.1. Fundamentos filoséficos y psicologicos

Con respecto a los fundamentos filosoficos se asume las posturas de
Lakatos (1978), Davis y Hersh (1988). Lakatos, en su Libro “Pruebas
y refutaciones” presenta un intercambio de opiniones, razonamientos
y refutaciones entre un profesor y su alumno. Donde demuestra que la
actividad matematica se puede construir a partir de un problema y una
conjetura. Los autores se centran en las diversas formas en las que se
adquiere el conocimiento matematico, afirmando que en cada instante
el estado de las experiencias es el resultado de motivaciones e
intereses del individuo, asi como de las interpretaciones y
posibilidades de las matematicas que conoce en ese instante. Por
medio de la experiencia matematica se llega a una “matematica ideal”,
a través de un trabajo en comunidad donde exista intercambio de ideas
llegando a un aprendizaje mas productivo.

Con relacion a los fundamentos psicologicos se asume la teoria de
Piaget, donde se considera que para la construccion del conocimiento
es necesario tener en cuenta los siguientes conceptos basicos:
esquema, estructura, organizacion, adaptacion, asimilacion,
acomodacion y equilibrio.

2.2. Resolucién de problemas

La definicion de problema ha sido abordada por diferentes
investigadores, entre los que se destacan Polya (1965), Rohn (1984),
Schoenfeld (1985), Mayer (1986), Ballester, S. y otros. (1992),
Campistrous y Rizo (1996), Sriraman y English (2010), Pochulu y
Rodriguez (2012), entre otros. Se asume la dada por por Campistrous
y Rizo (1996), ellos aducen que un problema es “... foda situacion en
la que hay un planteamiento inicial y una exigencia que obliga a

transformarlo.”"?. También se abordan las caracteristicas que tipifican
a cada una de las definiciones de problemas, se asume una definicion
acerca de resolucion de problemas y problemas retadores. En el
trabajo con la resolucion de problemas, varios son los autores que han
aportado estrategias o fases, entre los que se tienen Podlya (1945),
Schoenfeld (1985), Blanco, (1996), entre otros. En esta tesis se asume
el modelo propuesto por Schoenfeld (1985), pues este permite un
trabajo cooperado, donde los estudiantes intercambien y socialicen sus
conocimientos, lo cual es propicio y favorece la ensefianza de la
medicina en la actualidad. Este modelo tiene las siguientes fases:
analizar y comprender el problema, diseiar y planificar una solucion,
explorar soluciones, y verificar la solucion.

En cada una de estas fases el docente debe considerar ciertas
preguntas heuristicas, que lleven a la resolucion del problema y
apropiacion del contenido, a través del método heuristico, al ser
utilizado en las tablas de contingencias. El método heuristico es aquel
“... mediante el cual se les plantean a los alumnos preguntas que
facilitan la btsqueda independiente de problemas y soluciones de
estos, donde el maestro no le informa al alumno los conocimientos
terminados, sino que los lleva al redescubrimiento de las suposiciones
y reglas correspondientes de forma independiente™?. La utilizacion de
este método es necesario en el desarrollo de los cinco talleres. Las
preguntas heuristicas tienen un rol significativo en la resolucion de
problemas, pues permite desarrollar los procesos en las tablas de
contingencias. Las posiciones asumidas sobre la teoria de la
resolucion de problemas se imbrican al aprendizaje basado en
problema (ABP), el cual tiene significativa aplicabilidad en las
diferentes escuelas de medicina del mundo.

2.3. Medicina Basada en Evidencia

Maestre, Ocampo, Useche, y Trout (2012), afirman que la medicina
basada en evidencia (MBE) es un instrumento que utiliza el
conocimiento cientifico aprobado, que dan las investigaciones
clinicas, para conseguir los mejores resultados en los pacientes y esta
contribuye con la autoformacion médica. La MBE requiere la
integracion rigurosa de las mejores evidencias clinicas externas
posibles, obtenidas a partir de la investigacion sistematica, lo que se
refleja en la exactitud y precision de los métodos de diagnoéstico. Esta
conlleva a la eficiencia y seguridad de los procedimientos terapéuticos
a seguir, por esto la practica de la MBE lo que invalida son las
pruebas diagnosticas y estrategias terapéuticas previamente aceptadas
y las sustituye por nuevas practicas mas exactas, eficaces y seguras.

2.4. Probabilidad Subjetiva

Esta postura de la probabilidad, surgié por inconsistencias en las
aplicaciones de la definicion frecuencial de la probabilidad, se ha
desarrollo por las contribuciones de Finetti y Savage'®. En esta
concepcion la probabilidad es una medida de la certidumbre personal
acerca de la plausibilidad de un resultado aleatorio, en ella se asume el
grado de creencia o de certeza que tiene una persona acerca de la
ocurrencia de un suceso. La asignacion de la probabilidad se
determina por un juicio personal sobre la posibilidad de que el suceso
ocurra.

3. DISENO METODOLOGICO

En este capitulo se describe los elementos que justifican el paradigma
de la investigacion, se valora el alcance del estudio y se hace

12 Campistrous, L. y Rizo, C. (1996). Aprende a resolver problemas
aritméticos. La Habana: Pueblo y Educacién. p. 21.

13 Ballester, S. y otros (1992). Metodologia de la ensefianza de la
matemdtica, Tomo I. La Habana. Ed. Pueblo y educacién. p. 225.

14 Gregoria M y Morales A. (1995); Teoria de la probabilidad: Fundamentos,
Evolucién y Determinacion de Probabilidades; Tesis Doctoral no publicada;
Universidad de Complutense de Madrid.
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referencia a la poblacion y la muestra. La investigacion es cualitativa,
con un enfoque de investigacion accion, donde se plantean los
diferentes métodos teodricos y empiricos que se utilizan, para alcanzar
los resultados deseados. Por las caracteristicas del trabajo los métodos
estadisticos matematicos juegan un papel significativo en el analisis y
obtencion de los resultados.

4. MODELO DIDACTICO

En este capitulo se presenta un diagndstico inicial, se abordan los
referentes de los modelos didacticos, se explicita el modelo didactico
para favorecer el proceso de ensefianza aprendizaje del Teorema de
Bayes y por tltimo se explica la propuesta didactica.

4.1. Diagnostico de la situacion inicial

El diagnodstico tiene como finalidad conocer el estado actual del
proceso de enseflanza aprendizaje de la Bioestadistica, en particular
del Teorema de Bayes y sus aplicaciones en el campo de la medicina,
para esto se realizd6 un estudio con estudiantes y docentes que
imparten el curso de Bioestadistica en facultades de medicina.
Primeramente se realiza una evaluaciéon de conocimientos grupo
control para determinar las falencias que presentan los estudiantes.
Segundo se aplica una encuesta de actitud de los estudiantes de
medicina hacia la estadistica, al finalizar el tema del teorema de
Bayes, donde se determiné que los estudiantes mantienen una actitud
negativa hacia la utilidad de este teorema.

A continuacion se realiza una encuesta a docentes universitarios, que
impartan el curso de Bioestadistica en las facultades de medicina, para
conocer sus criterios del aporte del teorema de Bayes para la
formacion del futuro médico.

4.2. Fundamentos de los modelos didacticos

Diferentes autores aportan en sus estudios definiciones de modelo
didacticos: Sigarreta (2001), Escalona (2007), entre otros. Escalona
(2007) aduce que: “... un modelo diddctico es una abstraccion del
proceso de ensefianza-aprendizaje, o parte de este, que fundamentado
tedricamente permite interpretarlo y establecer nuevas relaciones en
funcion de lograr perfeccionar dicho proceso™. Esta definicion de
modelo didactico es la que se asume en esta tesis, que se dirige al
proceso de ensefianza aprendizaje del Teorema de Bayes.

4.3. Modelo Didactico para la enseiianza aprendizaje del Teorema
de Bayes

El modelo didactico (Esquema 1) consta de tres fases fundamentales
interrelacionados entre si. Cada una de las fases posee sus respectivos
componentes. El grafico que se muestra en el Grafico 1 es una
representacion que sirve para ilustrar las fases, componentes,
cualidades y relaciones esenciales del modelo. A continuacion, se
explican cada una de ellas junto a sus componentes.

15 Escalona, M. (2007). El uso de recursos informdticos para favorecer la
integracién de contenidos en el drea de ciencias exactas del preuniversitario.
Tesis en opcién al Grado Cientifico de Doctor en Ciencias Pedagbgicas.
Universidad de Ciencias Pedagégicas “José de la Luz y Caballero”, Holguin.
p. 65.
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Grifico 1. Esquema del modelo didactico
4.3.1. Fase 1. Fundamentos y diagnéstico del modelo didactico

La fase 1 tiene tres momentos: referentes teodricos, contradiccion
externa y diagndstico permanente. Esta fase constituye la base del
modelo y es contentiva de la problemdtica a investigar. La
superposicion de estos momentos es fundamental para la generacion
de la nueva cualidad deseada en el modelo.

Los referentes teoricos son los fundamentos cientificos en que se basa
este modelo, los cuales son los siguientes: psicoldgico, filosofico,
matematico (Teorema de Bayes), didactico (Resolucion de
problemas), educacion médica (Medicina basada en evidencia y en el
aprendizaje basado en problema).

El momento del diagndstico, recogido en el epigrafe sefialado, permite
conocer como se reflejan en la practica médica, las tendencias tedricas
valoradas. El resultado de las acciones anteriores y el estudio
epistemoldgico inicial realizado, permiten determinar la contradiccion
en su manifestacion externa entre el uso descontextualizado de los
fundamentos matematicos en el proceso de la ensefianza de la
bioestadistica y la demanda de una integracion de la Bioestadistica
con las practicas vivenciales de las ciencias médicas.

4.3.2. Fase 2. Resolucion del modelo didactico

La fase 2 del modelo tiene dos momentos, dirigidos a determinar la
contradiccion interna y la resolucién. La determinacion de la
contradiccion interna, constituye el primer momento. Este proceso se
inicia con el planteamiento de la contradiccion en su manifestacion
externa, lo cual es un primer acercamiento, que va profundizandose a
través del analisis epistémico valorado en el estado del arte y del
diagnostico realizado a los estudiantes de medicina. Estos aspectos se
muestran en la primera fase del modelo. Para determinar la
contradiccion en su manifestacion interna, es necesario precisar los
factores que inciden negativamente en la ensefianza-aprendizaje del
teorema de Bayes, los cuales pueden resumirse en:

* Pobre desarrollo del dominio de los conceptos previos acerca de la
probabilidad, lo que incide negativamente en el analisis correcto
de la ocurrencia de un evento.

Las preguntas heuristicas no activan lo suficiente el pensamiento
probabilistico, lo que impide un correcto andlisis de la
informacion en las tablas de contingencia.
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* Los contenidos probabilisticos no tienen un significado y sentido
necesario para los estudiantes, por tal motivo no se comprenden en
el contexto de la medicina y de sus aplicaciones.

*+ No se aprovechan todas las posibilidades que ofrecen las
probabilidades para la resolucion de problemas, a través de la
medicina basada en evidencia, lo que impide una vision sobre su
utilidad en su desempefio profesional.

* El contenido probabilistico se imparte a través de metodologias
tradicionales, donde el estudiante es un simple receptor de
conocimiento.

* Es limitado el reconocimiento de un espacio muestral y sus
restricciones.

* Los estudiantes presentan dificultades en la apropiacion del
concepto de probabilidad condicional, lo cual conlleva a confusion
entre esta probabilidad y la conjunta.

* Es limitada la resolucion de problemas con muestreos, con
reemplazamiento, lo que conduce a la no identificacion de la
caracteristica de un espacio muestral.

» Existen limitaciones en la aplicacion del teorema de la suma y la
union de probabilidades, para obtener la solucion adecuada a un
problema.

* No reconocimiento de la probabilidad inversa de un fenémeno, lo
cual limita la comprension y utilidad del Teorema de Bayes.

« Dificultad en el reconocimiento de la distribucion de frecuencias
conjuntas y marginales, lo cual implica escasa habilidad en su
lectura.

Bajo estas condiciones es posible determinar la contradiccion en su
manifestacion interna, tiene lugar en la relacion entre los métodos de
enseflanza que no logran articular el valor de las evidencias, la utilidad
del Teorema de Bayes y el papel del pensamiento estadistico, y los
resultados del aprendizaje donde los estudiantes de medicina no se
apropian de forma significativa del conocimiento, no reconocen la
importancia y utilidad de dicho contenido y carecen de herramientas y
habilidades para su uso oportuno.

El alto nivel de complejidad del proceso de ensefianza y aprendizaje
del teorema de Bayes en un Modelo Basado en Evidencia y su
aplicacion en la practica profesional del estudiante de medicina, son
contrarios dialécticos porque se oponen y presuponen. Se oponen
entre si como lados de la contradiccion por presentar diferente
naturaleza, el primero es de naturaleza psicologica y el segundo es de
naturaleza metodolégica'®. Se presuponen porque el sistema
desaparece por la ausencia de uno de ellos. La oposicion entre los
mismos genera el desarrollo, la complejidad del proceso de ensefianza
y aprendizaje del teorema de Bayes en un Modelo Basado en
Evidencia se refleja en el desarrollo de la practica profesional del
estudiante de medicina. La aplicacion del Teorema de Bayes en la
practica profesional del estudiante de medicina desarrolla el proceso
de enseflanza y aprendizaje del Teorema de Bayes en un Modelo
Basado en Evidencia, creandose una espiral que lleva la contradiccion
hacia niveles superiores.

El segundo momento de esta fase dos, lo constituye la resolucion, la
cual presenta los siguientes componentes: contenido probabilistico,
métodos y procedimientos, componentes pedagodgicos y heuristicos,
resolucion de problemas, medicina basada en evidencia, y

16 Garcia, M. y Napoles, J. (2015). A dialectical invariant for research in
mathematics education. The Mathematics Enthusiast. Volume 12, Numbers
1, 2, & 3. Article 33. Recuperable el 3 de diciembre de 2015 de la URL:
http://scholarworks.umt.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1358&context=
tme

pensamiento estadistico. A continuacion, se explican cada uno de
ellos, sus funciones y las relaciones que se establecen entre estos.

4.3.2.1. Contenido probabilistico

El contenido es la parte de la cultura que debe ser objeto de
asimilacion por los alumnos, en el aprendizaje, para alcanzar los
objetivos propuestos. Es necesario destacar que el “qué” determina el
“como”, por tal motivo el contenido es un importante componente del
proceso de ensefianza y aprendizaje, y por tanto una categoria de la
didactica. Por contenido se entiende el sistema de conocimientos,
habilidades y habitos, relaciones con el mundo y también aquellas
experiencias de la actividad creadora (Alvarez de Zayas, 1994).

El contenido probabilistico se refiere a toda la teoria de la
probabilidad que permite determinar la ocurrencia de un fendmeno
dentro de un contexto dado, donde se tiene en cuenta las leyes
matematicas, asi como los procedimientos, habitos y habilidades que
permiten operar con ese conocimiento. Este contenido es importante
durante el proceso de formacion del estudiante de medicina. Su
funcion se dirige a orientar el desarrollo del pensamiento estadistico, y
su contextualizacion a situaciones de la vida cotidiana en su
desempefio profesional, asi como a la interpretacion y comprension de
la literatura cientifica médica, para lograr una adecuada formacion del
estudiante de medicina.

El trabajo con el contenido probabilistico se dirige al desarrollo de las
habilidades comunicativas, resoluciéon de problemas y razonamiento
matematico. También se incluyen habilidades que son necesarias,
como condiciones previas para la utilizacion de métodos y
procedimientos, como por ejemplo la lectura e interpretacion de
tablas.

Para lograr un adecuado desempefio profesional en los estudiantes de
medicina, consciente de la aplicabilidad del Teorema de Bayes, es
necesario un robusto aprendizaje del contenido probabilistico, donde
se refleje el trabajo heuristico con las tablas de contingencia. Es
imprescindible y natural que lo heuristico salga a relucir, pues la
solucidn al problema en su manifestacion interna debe orientarse hacia
el perfeccionamiento del método de ensefianza, esto conlleva a
transformar primero la practica profesional del docente para que
consecuentemente mejore el aprendizaje de los estudiantes. Para
cumplimentar lo antes planteado es importante que el profesor emplee
los métodos y procedimientos.

4.3.2.2. Métodos y procedimientos

Los métodos constituyen sistema de acciones, donde se regula la
actividad del profesor y de los estudiantes para lograr los objetivos, y
en estrecha relacion con la atencion de los intereses, motivaciones y
caracteristicas particulares de los estudiantes (Zilberstein, et al., 2003).
Segin Sriraman y English (2010) los docentes hacen uso y son
conscientes de los métodos que son reconocidos como validos en la
comunidad y precisa que los estudiantes necesitan que se le ensefien
esos métodos.

Desde un proceso de ensefianza-aprendizaje del teorema de Bayes
significativo, se requiere del uso de métodos donde los estudiantes
puedan observar, realizar experimentos y actividades demostrativas
con datos del contexto médico. Ademas, deben plantear hipotesis y
contrastarla con los resultados obtenidos en la resolucion del
problema; de forma tal que logren elaborar conclusiones de la
aplicabilidad de este teorema en la practica, para mejorar su
desempeifio profesional. Su funcion, es determinar los métodos y
procedimientos, para lograr un proceso enseflanza-aprendizaje
significativo del Teorema de Bayes, ademas de estimular y desarrollar
los procesos 16gicos del pensamiento estadistico. Los métodos y
procedimientos dinamizan al contenido geométrico, a la resolucion de
problemas, a la medicina basada en evidencia y desarrollan el
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pensamiento estadistico y, a la vez, dichos componentes perfeccionan
y enriquecen su aplicacion. Los métodos y procedimientos propician:

* Dominio del contenido probabilistico, pues permite la busqueda,
la experimentacion, transformaciéon y su contextualizacion al
ambito de la medicina basada en evidencia, para contribuir a su
solidez y generalizacion. Por su parte contenido probabilistico,
necesita de los métodos y procedimientos, para ofrecerles una
adecuada orientacion a los estudiantes. La relacion contenido
probabilistico y resolucién de problemas estda mediada por los
métodos y procedimientos.

* Desarrolla y estimula el pensamiento estadistico, pues este
propicia experimentar, formular y reformular hipdtesis para
ofrecer un mejor diagnoéstico, lo cual conduce a descubrir y/o
redescubrir conceptos, para adquirir competencia en la toma
decisiones.

* Estimula y desarrolla la resolucion de problemas, pues la
utilizacion de métodos y procedimientos propicia la independencia
en la resolucion de problemas, logrando que el estudiante posea un
papel activo, para construir su propio conocimiento. En este
proceso el estudiante es un agente transformador, capaz de
resolver problemas contextualizados, donde utilice la mejor
informacion cientifica del &mbito médico, para lograr sus metas y
un adecuado desempefio profesional.

* Contribuye a la aplicabilidad de la medicina basada en evidencia,
pues favorece el uso racional, explicito y actualizado de los
mejores datos aplicados a un tratamiento médico, para favorecer la
busqueda del contenido probabilistico. Por otra parte, la medicina
basada en evidencia sirve de apoyo a los métodos y
procedimientos, pues propicia que los estudiantes se apropien de
los contenidos probabilistico.

En la tesis se utilizan métodos que promueven la actividad productiva
de los estudiantes. Cai (2003) y Goldin (2004) aducen que es
importante conocer qué tipos de pensamiento surgen en el proceso de
resolucion de problemas, que puedan ser evocado naturalmente,
ademas consideran necesario determinar las capacidades deseadas
para el desarrollo del razonamiento matematico, que le permiten al
estudiante ser flexible y ofrecer solucion a problemas interesantes.
Estas concepciones de Cai (2003) y Goldin (2004), se logran con
métodos que propician la intervencion directa de los estudiantes en la
elaboracion del conocimiento. El método heuristico se encamina a
estos fines (Polya 1965, Ballester y otros 1992, Schoenfeld 1994, Cai
(2003), Goldin (2004), entre otros) y a su aplicacion.

Este método se dirige a conducir al estudiante hacia la busqueda del
contenido probabilistico en el ambito de la medicina. Con la
implementaciéon de este método se estimula en los estudiantes su
reflexion sobre la aplicabilidad del teorema de Bayes en la medicina,
ademas de orientarle para que indague, investigue y llegue a
conclusiones a través de preguntas heuristicas, que el docente debe
elaborarla con claridad y en correspondencia con el objetivo de la
actividad.

Entre métodos y procedimientos existe una relacion dialéctica, donde
es necesario considerar algunos aspectos, entre ellos: el objetivo de la
clase y las caracteristicas de los estudiantes, pues esto propicia que en
un momento dado un procedimiento pueda convertirse en método y
viceversa (Zilberstein 2004, Sriraman y English 2010). Entre estos
procedimientos figuran los heuristicos, que pueden utilizarse para
lograr aprendizaje de los contenidos probabilisticos y la independencia
del pensamiento estadistico. Los procedimientos heuristicos pueden
dividirse en principios, reglas y estrategias.

Los procedimientos heuristicos constituyen recursos mentales para la
busqueda del conocimiento probabilistico, que se dirigen a orientar y
obtener la via de solucion durante el proceso de resolucion de

problemas, particularmente en el contexto de la medicina. La
utilizacion de estos procedimientos propicia que los estudiantes se
apropiacion de conocimientos, destrezas, capacidades intelectuales y
habilidades en la extraccion de informacion de las tablas de
contingencias, y la puedan emplear en la solucion de problemas
practicos o en la toma de decisiones.

4.3.2.3. Resolucion de problemas

Un problema es una situaciéon en la que existe un planteamiento
inicial, donde se plantea una exigencia que obliga a transformarlo,
para la cual no se vislumbra un camino aparente y obvio que conduzca
a la solucion (Polya 1965, Schoenfeld 1985, Campistrous y Rizo
1996, Sriraman y English 2010, Pochulu y Rodriguez 2012). Los
problemas que se proponen esta dirigidos a lograr que el estudiante
participe, construya, descubra y redescubra el conocimiento
probabilistico, y comprenda las aplicaciones del Teorema de Bayes en
la practica médica, donde desarrolle un pensamiento critico y creativo,
a través del trabajo tanto individual como en colectivo.

La funcion de este componente radica en construir y apropiarse de los
nuevos conocimientos probabilisticos, que permitan desarrollar una
enseflanza-aprendizaje del teorema de Bayes y de sus aplicaciones
efectiva, de forma tal que los contenidos perduren en los estudiantes,
siendo capaces de aplicarlos en su desempefio profesional. En el
proceso de resolucion de problemas es necesario el trabajo con la
heuristica, pues este propicia una mayor comprension de los
problemas.

La heuristica aplicada al contenido probabilistico del ambito de la
Bioestadistica tiene como objetivo buscar las reglas y métodos que
llevan a la interpretacion, reinterpretacion y a los redescubrimientos
de los nuevos contenidos, a través de la elaboracion de principios,
reglas, estrategias y de las fases de la resolucion de problemas, que en
su conjunto propician la busqueda de vias de soluciones de los
problemas en el contexto de la medicina. El proceso de la resolucion
de problema, donde se hace uso de la heuristica y del trabajo con las
tablas de contingencias, propicia en el estudiante la independencia y el
desarrollo de habilidades para resolver problemas contextualizados al
ambito de la medicina, relacionados con el Teorema de Bayes. Este
proceso conduce al desarrollo del pensamiento estadistico. La
resolucion de problemas contextualizados a la medicina, posee para
los estudiantes ciertas ventajas que repercuten en su desempefio
profesional, ellas son:

« La interaccion con datos reales de su contexto.

* La participacion activa del estudiante en la obtencion del
conocimiento probabilistico.

* La posibilidad de crear espacios de interacciéon que propician
observar, discutir, reflexionar, medir sus conocimientos, plantear
hipotesis de soluciéon, que permiten la construccion del
conocimiento robusto sobre el contenido probabilistico y el
desarrollo del pensamiento estadistico.

* Desarrolla la capacidad de extraer informacion significativa, que
le permita tomar las mejores decisiones en su desempefio
profesional.

La resolucion de problemas toma la informacion que brinda la
medicina basada en evidencia, este ultimo constituye el préximo
componente de la fase de resolucion.

4.3.2.4. Medicina basada en evidencia

La medicina basada en evidencia es un instrumento que utiliza el
conocimiento cientifico que ofrecen las ultimas investigaciones
clinicas para conseguir los mejores resultados en los pacientes. Su
funcion es dotar al médico de herramientas que le permitan tomar las
mejores decisiones dentro de los estudios clinicos. La medicina basada
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en evidencia tiene su incidencia sobre cada uno de los componentes
del momento de resolucion:

* A la resolucion de problemas le aporta informacion actualizada,
donde se propicia el uso de los recursos heuristicos, lo cual
permite una mejor comprension del problema sobre la base de
datos reales.

* Por su naturaleza propicia el desarrollo del pensamiento
estadistico.

* Facilita ver la utilidad de los contenidos probabilisticos, en
particular de sus conceptos dentro de contextos reales a la practica
médica.

* A través de su informacion propicia que los estudiantes sean
capaces proponer métodos y procedimientos adecuados para la
resolucion de problemas.

4.2.3.5. Pensamiento estadistico

Se entiende por pensamiento estadistico la capacidad que tiene el
individuo para tomar decisiones a través de los datos obtenidos en una
investigacion y en procesos de incertidumbre. Este pensamiento se
basa en el dominio de los conceptos basicos, proposiciones,
procedimientos estadisticos y ademas de habilidades para el trabajo
con datos, que les permita predecir hechos o comportamientos basados
en situaciones conocidas.

El dominio del contenido estadistico, en particular el teorema de
Bayes, contribuye a mejorar los procesos de razonamiento estadistico.
Su funcién es desarrollar a un nivel superior el contenido estadistico,
mejorar los niveles de intuicion y los procesos de andlisis, para
facilitar la resolucion de problemas del ambito de la medicina en su
vida estudiantil y profesional.

El razonamiento estadistico propicia un andlisis y una sintesis de lo
que este proporciona; pero también es abstraccion y generalizacion,
obtenida de ellos. Los resultados del razonamiento estadistico
(conceptos basicos, definiciones, proposiciones, teoremas, formulas y
habilidades) se incorporan al proceso del pensar, producto de este
proceso se enriquece y se desarrolla este pensamiento a otro nivel de
complejidad. Este proceso tiene forma de espiral y propicia que el
estudiante pueda llegar a generalizaciones cada vez mas complejas, en
la medida que es capaz de revelar relaciones y conexiones del
contenido estadistico, con un mayor nivel de profundidad.

El razonamiento estadistico desarrolla la capacidad de tomar
decisiones frente a situaciones que presentan algin tipo de
incertidumbre. Un ejemplo lo constituye cuando el médico tiene que
tomar una decision de un tratamiento frente a un paciente donde la
prueba diagnostica es positiva.

El docente debe actuar en funcién de generar y organizar problemas
en el contexto de la medicina, que permitan a los estudiantes aprender
a pensar, y de esta forma contribuir al desarrollo del razonamiento
estadistico. Desarrollar este pensamiento propicio generar condiciones
que favorezcan en los estudiantes conjeturar y predecir, donde posean
la posibilidad de descubrir conceptos, definiciones, proposiciones y
formulas de las probabilidades, y sus aplicaciones al ambito de la
medicina, para lograr un adecuado desempefio profesional. Esto
conlleva a un contenido probabilistico con un mayor nivel de
complejidad.

Un nuevo enfoque propicia desarrollo en los estudiantes de medicina
cuando se logra motivarlos para que puedan profundizar en los
contenidos probabilisticos necesarios para su desempefio profesional.
En este proceso se debe lograr que sean capaces de llegar a niveles
cada vez mas elevados en el dominio de los conceptos, proposiciones
y teoremas, para propiciar el desarrollo de un razonamiento estadistico
reflexivo y critico, respecto al contenido probabilistico y su

aplicabilidad al contexto de la medicina, mediante la resolucion de
problemas.

La relacion esencial sistémica entre los componentes de la fase de
resolucion se concreta en lo antes planteado. En esta relacion se
origina la formacion de la nueva cualidad: las tablas de contingencia
como mediacion didactica en la formaciéon de competencias en
estudiantes de medicina, resolviéndose de esta manera el problema
que genera la investigacion. El sistema, al entrar en accion, dinamiza
la contradiccion y potencia su desarrollo. La contradiccion, no
desaparece, ella se desenvuelve, a través de un movimiento en espiral,
donde en cada espira, los contrarios se oponen en un plano superior.
La Fase 3 estda formada por la propuesta didactica y su
implementacion.

Relaciones esenciales del modelo

Las relaciones constituyen la esencia de este modelo, lo caracterizan y
lo tipifican. Dichas relaciones presentan niveles cada vez mas
profundos de esencialidad. En el modelo se presentan cuatro grandes
relaciones.

* La primera relacion estd dada por las categorias que constituyen
los fundamentos tedricos del modelo. Estas categorias constituyen
las bases para el modelo y en su conjunto determinan una relacion
sistémica que caracterizan y tipifican el modelo didactico.

* La segunda relacion se presenta entre los dos lados de la
contradiccion externa como resultado del diagndstico. Se precisa
que la contradiccion externa es una consecuencia natural del
diagnéstico.

* La tercera relacion se presenta entre los dos polos de la
contradiccion interna. Expresa pares dialecticos entre un mismo
plano, que en su conjunto dinamizan el modelo didéctico.

e La cuarta relacion se manifiesta entre los componentes del
momento de resolucion, pues en su interrelacion forman la nueva
cualidad, resolviendo la contradiccion. Esta nueva cualidad refleja
a las tablas de contingencia como mediacion didactica en la
formacion de competencias en estudiantes de medicina.

4.4. Propuesta de didactica

La propuesta didactica pretende relacionar e integrar cada uno de los
conceptos basicos de probabilidad de forma tal que escalonadamente
consoliden el conocimiento de las nociones basicas de la disciplina y
creen las condiciones para una comprension efectiva de Teorema de
Bayes y de la Probabilidad Total. Esta propuesta se basa en la
importancia de la definicion de probabilidad condicional dentro del
proceso de demostracion del Teorema de Bayes. Para lograr estos
objetivos se propone utilizar las tablas de contingencia como un
modelo pedagdgico para comprender las relaciones entre sucesos y las
diferentes propiedades de la probabilidad; este modelo se estructura
sobre la base de una red conceptual que surge en el proceso de
investigacion de esta tesis (Grafico 2), en la que diferentes temas van
constituyendo una red heuristica que escalonadamente, segun la
secuencia metodologica que une los diferentes contenidos, va
propiciando el logro de los objetivos planteados anteriormente.

®
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Grafico 2. Integracion de los diferentes conceptos para el
desarrollo del modelo didactico.
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En la Tabla 1 se muestra la continuacion la demostracion del teorema
de Bayes utilizando las tablas de contingencia.

Tabla 1. Esquema de calculos reproduce la demostracion del
teorema Bayes.

P(B'Ay) P (B'Az). P(B'A3) e ()

P(Q2) =1 | P(A1) P(A2) P(A3) - 2)

Q Al Az As | 3)

B B A B Az BrAs | ... 4)

P(B) PB A | PB A | PBoAs) | e Suma de la fila | (5)
0 0 0

P®) ¢ ¢

P(AiB)

r—

*2) (6)

(6)'suma de (6) | (7)

5. VALORACION DE LOS RESULTADOS

En este capitulo se realiza un analisis de los resultados del sistema de
actividades para favorecer la ensefianza aprendizaje del Teorema de
Bayes. Los resultados se valoran desde el punto de vista cuantitativo,
donde se muestra desde lo cualitativo los diferentes elementos que
avalan esos resultados, a través de un estudio descriptivo. También se
ofrece una comparacion entre el grupo control y el experimental,
mediante la diferencia de proporciones para determinar si hubo
cambios significativos.

5.1, Analisis de los resultados del sistema de actividades para
favorecer la ensefianza aprendizaje del Teorema de Bayes

En este capitulo se describi6 la implementacion y la evaluacion de 6
talleres de ensefianza (Tablas de Contingencia, Probabilidad I,
Probabilidad II, Independencia, Teorema de Bayes, Teorema de Bayes
1), los cuales conforman la propuesta didactica, que se sustenta en el
modelo didactico, para facilitar la enseflanza del Teorema de Bayes.

En la propuesta didéctica se evidencia, que el uso competente de los
conceptos relacionados con la concepcion frecuentista de la
probabilidad, es de gran utilidad para una proporcion significativa de
estudiantes, pues superan las dificultades para valorar la importancia
del tamafio de la muestra a la hora de estimar la probabilidad de un
suceso. En este proceso asumen de manera reflexiva la
equiprobabilidad de todos los sucesos elementales asociados a un
experimento aleatorio y adquieren con propiedad el concepto de
independencia probabilistica.

Como resultado de implementacion de la propuesta didactica se
resalta: primero, que los estudiantes utilizan sus propias deficiencias
para crear un nuevo conocimiento probabilistico, esto se observd
cuando se enfrentaban a un problema, que les permitia proporcionar
nuevas habilidades y proveer el contexto para discusiones con el
grupo relacionadas con el tema, lo que conlleva a un nivel superior en
el pensamiento probabilistico.

El segundo aspecto a resaltar es el desarrollo que presentan los
estudiantes en el manejo del vocabulario técnico de la estadistica, lo
que permite una mejor comprension de los conceptos trabajados en
cada uno de los talleres.

El tercer aspecto, es la capacidad que desarrollaron los estudiantes
para extraer informacion de tablas de contingencia, para dar solucion a
los problemas planteados.

El cuarto aspecto, es la articulacion de los diferentes conceptos
probabilisticos que llevaron al estudiante de una forma natural a
construir el concepto de probabilidad subjetiva y condicional, que
permitieron comprender el uso del teorema de Bayes.

Los resultados indican que la metodologia propuesta para la
ensefianza contribuye también a generar actitudes positivas hacia la
probabilidad como marco util para resolver problemas y proporcionar
a los estudiantes una vision mas ajustada del proceso de construccion
de un marco tedrico cientifico.

CONCLUSIONES

El transcurso de la investigacion, sobre el proceso de ensefianza
aprendizaje del Teorema de Bayes, en los estudiantes de medicina de
la Universidad Antonio Narifio, permitié comprobar la hipétesis de la
tesis y ofrecer una respuesta al objetivo. Los resultados obtenidos
propician destacar algunos elementos que resultan esenciales en éste
trabajo, ellos son:

El proceso de enseflanza aprendizaje de la estadistica en la formacion
médica ha sido investigado por Fernandez (1996), Leung (2002),
Indrayan (1996), Hogg (1992), Hassad (2009), Fmiles y otros (2010),
Espindola y otros (2013), entre otros. Estos autores realizan estudios
sobre la importancia de la ensefianza de la estadistica, identificando
los obstaculos cognitivos que presentan los estudiantes, proponiendo
modelos, metodologias y estrategias didacticas, para hacer la
estadistica mas asequible a los estudiantes. También como resultado
del analisis que arrojan estas investigaciones, se puede concluir, que la
presentacion  realizada de los conceptos estadisticos es
descontextualizada, lo que implica que no haya una motivacion por
parte de los estudiantes y que la actitud de estos, no sea positiva, lo
cual conduce a que no se presente una disposicion a aprender y a
valorar la estadistica como una herramienta fundamental en su
formacion profesional.

La importancia de la ensefianza aprendizaje del Teorema de Bayes en
la formaciéon médica ha tenido relevancia para autores como: Nendaz
y otros (2006), Nease y Owens (1997), Diaz, De la Fuente y Batanero
(2012), entre otros. Como resultado de estas investigaciones, se puede
determinar que la enseflanza de la estadistica bayesiana es limitada en
las escuelas de medicina. Todo esto indica la necesidad de replantear
la ensefianza del Teorema de Bayes, donde se utilicen problemas
retadores y en contexto, que lleven al estudiante a tener conflictos
cognitivos, que le permitan tomar las mejores decisiones. A demas los
autores que se destacan en el estado del arte, indican la existencia de
intuiciones erréneas, sesgos de razonamiento y errores de
comprension en la aplicacion del Teorema de Bayes, y que su
ensefianza no es en ocasiones lo suficientemente amplia, como para
superar los obstaculos que presentan, con la propuesta del modelo y la
estrategia didactica en esta tesis, se demostro que estos obstaculos son
superados por los estudiantes, lo que conlleva a un cabio de actitud de
estos estadistica.

Los fundamentos filosoficos para el desarrollo de esta tesis se
sustentan en los trabajos de Lakatos (1978), Davis y Hersh (1988).
Donde se parte de la posicion de Lakatos, en el que demuestra que la
actividad matematica se puede construir a partir de un problema y una
conjetura. Por su parte Davis y Hersh se refieren a desarrollar una
reconstruccion de la matematica, a través de la necesidad historica.

En lo psicoldgico se consideran la posicion de Piaget, que parte de un
pensamiento formal, el cual estd presente en la poblacion de estudio
de esta investigacion, donde se pueden realizar proceso de
pensamiento de adaptacion, asimilacién, acomodacion llegando a un
equilibrio cognitivo.

En la investigacion se asumio la teoria de la resolucion de problemas
dada por Schoenfeld (1985), en particular las fases para su resolucion.
Con respecto a la heuristica se consideran los elementos planteados
por Polya (1965), Ballester y otros (1992), los cuales aportan que los
recursos heuristicos estan dados por: medios auxiliares heuristicos,
procedimientos heuristicos y el programa heuristico general. En el
desarrollo de la propuesta didéctica se da relevancia a la utilizacion

ACTA SIMPOSIO DE MATEMATICAS Y EDUCACION MATEMATICA — N° 2, Vol. 4, p. 1-86, 2017, ISSN 2346-3724

28



EL TEOREMA DE BAYES EN EL PROCESO DE FORMACION DE LOS ESTUDIANTES DE MEDICINA. UNA HERRAMIENTA PARA SU ACTUACION PROFESIONAL —

(EM062)

del método heuristico, pues se plantea a los estudiantes preguntas que
facilitan la busqueda independiente de la solucion de los problemas, lo
que les permite construir su propio conocimiento y asi llegar una
robustez de los conceptos probabilisticos.

Con la investigacion se logra realizar un cambio en la actitud de los
estudiantes hacia la estadistica, pues como se evidencid dentro del
estado del arte, los estudiantes no le ven importancia a esta ciencia en
su desarrollo profesional. Un aspecto esencial para el cambio de esta
mentalidad por parte del estudiante es la Medicina Basada en
Evidencia (MBE), ya que por medio de esta se resalta la importancia
de la estadistica en la investigacion médica. En la tesis se toma la
MBE como referencia para la elaboracion de los problemas planteados
en los talleres, lo cual conlleva a que el estudiante evidencie la
aplicabilidad de cada uno de los conceptos probabilisticos, para
desarrollar un aprendizaje significativo y robusto. Estos resultados se
constataron a través de la encuesta de percepcion realizada al finalizar
la intervencion.

La tesis es de tipo cualitativo, con un enfoque de accion participativa,
con algunos elementos cuantitativos, para la realizacion de los analisis
de los resultados obtenidos en las dos etapas del proceso
investigacion. En los resultados finales se realizd una comparacion de
las pruebas iniciales de la primera etapa y final de la segunda etapa,
mediante el célculo de intervalo de confianza para la diferencia de
proporciones y se analizaron los cambios en cada uno de los
intervalos. En este proceso se observo, que en cada uno de los
conceptos probabilisticos y el manejo del Teorema de Bayes hubo un
cambio significativo, lo que indica que la propuesta didactica
sustentada en el modelo posibilité un dominio del contenido en los
estudiantes, pues relaciono e integro los conceptos probabilisticos de
forma tal que se construyeron redes conceptuales que permitieron la
compresion del Teorema de Bayes y de la probabilidad total.

El diagnostico de la situacion inicial se estructuro en la evaluacion de
los conocimientos a un grupo control, en determinar la actitud de los
estudiantes de medicina hacia la estadistica y en conocer los criterios
de los docentes universitarios que imparten el curso de Bioestadistica
en las facultades de medicina. La triangulacion de estos métodos
permitié constatar que:

* La necesidad de crear metodologias necesarias para mejorar la
compresion de los conceptos probabilisticos, donde se generen
competencias en la lectura de tablas conjuntas, que seran
necesarias en la comunicacion cientifica de los futuros médicos.

* Es una necesidad mejorar la actitud negativa que mantienen los
estudiantes hacia la estadistica, a través de la utilidad del teorema
de Bayes, en la formacion del futuro médico.

* La necesidad de mejorar la percepcion de los docentes que
imparten el curso de Bioestadistica, pues muchos desconocen la
utilidad que puede tener el Teorema de Bayes en la formacion del
futuro médico, asi como en el desarrollo del razonamiento de los
estudiantes.

Se presenta un modelo didactico consta de tres fases interrelacionados
entre si. En la fase 1 se presentan los fundamentos tedricos del
modelo, el diagndstico y la contradiccion externa. En la fase 2 se hace
referencia a la contradiccion interna y al momento de resolucion, el
cual constituye la esencia del modelo, donde se posibilita la solucién
de la contradiccion y de la problematica inicial. En la fase 3 se
explicita la propuesta didactica y su implementacion. El modelo
didactico tiene su salida en la practica, a través de una propuesta
didactica, que se basa en interrelacionar los conceptos esenciales de
probabilidad y de la definicién de probabilidad condicional, para
permitir la integraciébn de redes conceptuales que facilitan las
condiciones para el conocimiento del Teorema de Bayes y de la
probabilidad Total.

El estudio de los resultados obtenidos a partir de los talleres revela el
caracter multidimensional de las diferentes heuristicas utilizadas por
los estudiantes en la solucion de los problemas. Cada una de las
estrategias propuestas, ha permitido evaluar los diferentes
componentes de la probabilidad, encontrando respuestas que permiten,
observar los avances de los estudiantes y como iban construyendo las
redes conceptuales, que los llevaban a ir relacionado los diferentes
contenidos para elaborar la demostracion del Teorema de Bayes y la
probabilidad Total. A partir de estos resultados se ha podido
determinar algunos obstaculos que presentaron los estudiantes y como
los mismos problemas le permitian superarlos, una de las
caracteristicas de la metodologia basada en problemas.

En el desarrollo de los talleres los estudiantes reconocieron las
ventajas de utilizar las tablas de contingencia (La cual deviene en un
método de trabajo), porque aumenta su capacidad para el
autoaprendizaje y su capacidad critica para analizar la informacion
que les ofrecian cada uno de los problemas. Este método de las tablas
de contingencia les permite, encontrar procedimientos y estrategias
convenientes, que los involucren como elementos activos de su propio
aprendizaje, esto les permite tener mayor seguridad de los
conocimientos adquiridos, lo que eleva el nivel de motivacion de los
estudiantes, llevandolos a un aprendizaje significativo, principios
fundamentales del aprendizaje basado en problemas.

Al comparar los resultados de los estudiantes de los dos grupos
estudiados, se encontré que, efectivamente, la propuesta didactica,
sustentada en el modelo didactico supone una mejora del mismo, no
solo por el aumento en la cantidad de estudiantes que utilizan
correctamente el Teorema de Bayes y la probabilidad Total, sino
también por el manejo de competencias que relacionan todos los
conceptos de probabilidad previos. Sin embargo, esta mejoria no se
produce de forma proporcional, pues se muestra que los avances se
producian tras la creacion de las heuristicas por parte de los
estudiantes, lo que permitié un enriquecimiento en los procedimientos,
definiciones, los argumentos, el lenguaje utilizado y el uso de
propiedades, relacionandolos con problemas asociados.

RECOMENDACIONES

La implementacion de la propuesta didactica sustentada en el modelo
didactico para fortalecer el proceso de ensefianza aprendizaje del
Teorema de Bayes, en los estudiantes de medicina de la Universidad
Antonio Narifio, en el marco de las aplicaciones a las Pruebas de
Diagnostico en el contexto de la Medicina Basada en la Evidencia,
requiere considerar y poner en practica las siguientes
recomendaciones:

* Profundizar en la aplicacion de la propuesta didactica a otras
tematicas de la Bioestadistica, como son los intervalos de
confianza y las pruebas de hipotesis, en la escuela de medicina.

*  Motivar a los estudiantes de medicina por el estudio de la
Bioestadistica, en particular por la aplicacion del teorema de
Bayes dentro de la medicina basada en evidencia.
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Resumen

La ensefianza aprendizaje de los nimeros complejos, en su mayoria,
se trabaja desde enfoques puramente deductivos, partiendo en muchos
casos de su definicion o presentado su contenido como un
conocimiento ya acabado, sin permitir al estudiante la construccion y
aplicacion de los conceptos subyacentes al de funcion de variable
compleja. Dicha situacion no es ajena al programa de Licenciatura en
Matematicas y Fisica de la Universidad de los Llanos.

Esta investigacion presenta un modelo didactico para la ensefianza-
aprendizaje del concepto de funcion de variable compleja mediante la
resolucion de problemas, que imbrica dichas teorias con base en tres
categorias fundamentales del proceso de enseflanza-aprendizaje,
determinadas por Leontiev en su teoria de la actividad: Fase de
Orientacion, Fase de Ejecucion y Fase de Control. Cada una de ellas
posee diferentes momentos que constituyen una metodologia de
caracter dindmico que sigue 4 pasos a saber: motivacion, adquisicion,
elaboracion y fijacion-aplicacion. Cada una de estas etapas contiene
problemas que permiten el acercamiento a los conceptos por
aproximaciones sucesivas.

En el mismo sentido la metodologia propuesta establece el uso de
diferentes tipos de software que facilita la visualizacion de puntos,
rectas y subconjuntos, situaciones usadas por los estudiantes
participantes. La implementacion de la metodologia sustentada en el
modelo didactico propicia darle herramientas a los futuros docentes
para ejercer su labor, pues pueden poner en juego ideas abstractas y
resolver problemas, ademas de poder caracterizar representaciones,
operaciones, con el fin de mejorar sus formas de pensamiento y
actuacion profesional.

Abstract

Most complex numbers teaching learning is done from purely
deductive approaches, in many cases starting with definitions or
presenting its content as finished knowledge, withholding from the
student the opportunity to build-on and apply the underlying concepts
to the complex variable function. This situation is not foreign to the
Mathematics and Physics Bachelor’s degree at Universidad de los
Llanos.

This research presents an innovative model for teaching learning of
the complex variable complex through problem solving, which
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