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Resumen
El Sistema Modular (SM), como modelo educativo de la licenciatura de Estomatologia (LE) de la
Universidad Auténoma Metropolitana Unidad Xochimilco (UAM-X), esta en crisis.

Desde 1974, las licenciaturas de nuestra universidad operan como herramienta de
aprendizaje un proyecto de investigacion trimestral. En la LE son doce y a esta experiencia se
le ha llamado Investigaciéon Formativa y es coordinada por un profesor-investigador. En este
tipo de Investigacion el alumno construye su propio conocimiento en un ambiente
interdisciplinario, supeditando el contenido al método y abordando como objeto de estudio un
problema de la realidad.

A 34 anos de operar el SM en la LE, ésta retorna a la “educaciéon tradicional”,
excluyendo a la metodologia de la investigacion cientifica de los factores que giran en torno a
los aprendizajes.

Como respuesta, parcial, al abandono del SM en la LE, planteamos trabajar al interior
del aula, o del area clinica, en la elaboracion de Revisiones Narrativas, que posibilitarian una
aproximacion a la racionalidad cientifica en la construccion del conocimiento.
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Abstract
The Modular System (MS) as educational model in the Stomatology Degree (SD) in the UAM —
Xis in crisis.

Since 1974, the degrees in our university have been operation as learning tools in a
three-month research project. There are 12 degrees in the SD and this experience has been
called Formative Research and it is coordinated by a professor—researcher.

In the Formative Research the student builds up his own knowledge in an
interdisciplinary environment, subduing the content of his study to the method and tackling a
factual problem as his subject of study.

After 34 years of carrying out the M S in the SD, it comes back to the “traditional
education”, excluding the scientific methodology from the factors which move round the learning
process.

As a partial reply to the abandon of the MS in the SD , we submit the scheme to work in
the creation of Narrative Reviews which would make possible an approximation to the rationality
in building up the knowledge that supports the coming back to the MS.
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La investigacion formativa y Sistemas modulares

La /nvestigacion Formativa es coordinada por un profesor-investigador que esta sélidamente
formado en su area profesional especifica de conocimiento, en la teoria y practica del SM, en
aquellas esferas pedagdgicas que le faciliten entender y operar procesos educativos y en la
metodologia cientifica.

Este tipo de experiencia, la inicia el alumno desde su primer contacto con la UAM-X, a
través del modulo Conocimiento y Sociedad, quien incorpora como uno de sus objetivos
fundamentales la aproximacién del estudiante a la metodologia de la investigacion cientifica. El
objeto de estudio, como ya se menciond, es un problema concreto de su futura practica
profesional, el cual debe de contener tres atributos: relevancia, vigencia y pertinencia.

Estomatologia: su ruta curricular

El alumno de Estomatologia cursa su primer trimestre, de doce, que es la duracién de su plan
curricular, en el Tronco Interdivisional, espacio donde confluyen estudiantes de las divisiones
Ciencias y Artes para el Disefio, Sociales y Humanidades y Ciencias Biolégicas de la Salud
(CBS). En el segundo trimestre, todos los futuros profesionales abordan respectivamente sus
Troncos Comunes Divisionales. En el caso de los alumnos de Estomatologia, se incorporan al
Tronco Comun Divisional de CBS donde cursan dos moédulos antes de su incorporacion al
modulo Salud Bucal, el cual es el espacio académico, donde por primera vez se agrupan
exclusivamente estudiantes de esa licenciatura. Es importante sefialar que precisamente en ese
momento se observa un rompimiento con dos de los pilares del Sistema Modular: la
Interdisciplina y la propuesta epistemolégica de lo que concebimos como Objeto de
Transformacion (OT).

La Investigacion formativa: su alejamiento como herramienta de aprendizaje

Cada modulo forma parte de un programa completo de capacitacion, es una unidad en si
misma, puesto que contempla tedrica y practicamente la totalidad de un proceso definido por un
problema concreto, el OT. Este, se aborda con la metodologia cientifica, la cual se comporta
como herramienta pedagdgica y como medio para articularnos, como universitarios, con las
necesidades de los grupos sociales mas carenciados. Mas sin embargo, del analisis de las
“‘guias de estudio” —donde se observa un proceso de “tradicionalizacion”-, que sustituyen al
modulo, y que a través de los afios se han operado por mas del 87% de los profesores de
Estomatologia, se desprende el extravio de la metodologia cientifica en el Sistema Modular,
como propuesta pedagogica.

Lo anterior, dentro de diversos factores, es consecuencia de la gran confusion en la
interpretacion del SM como modelo educativo y del hecho de que los referentes que construyen
la teoria del SM se conciben distintamente, o sin sentido, ya que se desconoce la teoria de
conocimiento que esta tras del modelo, frecuentemente, originada porque su trasfondo
epistemolégico no siempre es explicito.

En las guias de estudio anteriormente citadas, se observan practicas docentes con
aprendizajes aislados, disciplinares, con marcada tendencia clinico-biologicista, sin visién
integradora y sin problematizar el objeto de estudio. Ahi se viven procesos de aprendizaje
ajenos a una practica de la metodologia cientifica que permita, dentro del estudiante, el disefio
de una arquitectura que corresponda a rutas de construccion de saberes.

Hay que sefialar, que en las excepcionales ocasiones que se desarrolla al interior del
aula o de la practica clinica un proyecto de investigacion, éste se desarrolla apegado los
modelos tradicionales y alejado de la riqueza extraordinaria, en términos de aprendizaje, del
concepto de OT.



Articulos de revision

Como una posibilidad de que el alumno de Estomatologia se aproxime a la metodologia de la
investigacion cientifica, se plantea la elaboracién de revisiones de la literatura donde se revisen
articulos primarios, entre otros documentos, para que observen como se han construido los
conocimientos que dan teoria y practica a su practica profesional. Esta ultima observacion
encierra una gran riqueza a nuestro modelo educativo, y es precisamente, que los contenidos
se supeditan al método.

Los articulos de revision son documentos médicos que pretenden ofrecer una
actualizacién de los conocimientos sobre un tema clinico revisando la literatura médica
disponible sobre ese tema. Dentro de las revisiones podemos hablar de dos tipos, las
sistematicas y las narrativas, a estas ultimas las llamaremos revisiones clinicas. Sin embargo,
aun con los sesgos que cualquier articulo tiene en el proceso de recopilacion, valoracion critica
y sintesis, las revisiones clinicas sean los documentos médicos con mayor difusién y utilizacion
entre los profesionales de atencion primaria, tanto en México como en el extranjero. Garfield,
plantea que para los joévenes cientificos, lograr el conocimiento y la habilidad necesaria para
escribir revisiones es una meta a la que deben aspirar y que debe ser parte de su
entrenamiento de pregrado y posgrado. Actualmente, nadie duda sobre la importancia de los
articulos de revision como instrumentos de la comunicacién cientifica para reunir, analizar,
sintetizar, discutir y divulgar la informacién existente para la toma de decisiones sobre un
problema clinico determinado.

Revisiones sistematicas

Este tipo de revisiones son estudios mas pormenorizados, selectivos y criticos que tratan de
analizar, integrar y sintetizar la informacion esencial de los estudios primarios de investigacion
sobre un problema de salud especifico. Buscan los estudios mas relevantes de forma
sistematizada y exhaustiva y los sintetizan de manera rigurosa, empleando en ocasiones
métodos estadisticos avanzados. Se considera el prototipo de fuente de informacién secundaria
y uno de los recursos bibliograficos mas importantes en términos de validez cientifica e
importancia clinica.

Revisiones narrativas o clinicas

Los articulos de revisiéon han ganado en importancia ante el incremento del volumen de
articulos cientificos publicados y la dificultad para acceder a ellos. Estos documentos se
consideran como estudios de investigacion en los que los autores se proponen responder una
interrogante, y en funcion de eso, analizan y sintetizan articulos primarios y otros documentos
para llegar a una conclusion.

La revisién de la literatura consiste en detectar, obtener y consultar la bibliografia de
donde se debe extraer y recopilar la informacion mas relevante sobre el tema que se investiga,
y en esta tarea se debe ser selectivo, por la gran cantidad de articulos que se publican a diario,
y escoger solo los mas importantes y recientes. Estos documentos son de gran utilidad a los
profesionales que carecen del tiempo necesario para actualizarse y llegar a conclusiones que
se puedan utilizar en la practica clinica. Asimismo son utiles como herramientas de aprendizaje,
de forma que su utilizacion por los estudiantes debera de ser cada vez mas frecuente.

Los articulos de revision son documentos cuyo objetivo es realizar una actualizacion de
los conocimientos sobre un tema clinico determinado, y son los articulos con mayor difusiéon y
utilizacion entre los profesionales de atencién primaria y de otras especialidades. Mas aun,
debido a la disponibilidad de publicaciones integradas o secundarias, asi como revisiones
sistematicas o guias de practica clinica, estas revisiones pueden elaborarse con relativa
facilidad ya que no es necesario tener conocimientos de metodologia avanzados.



Ruta de elaboraciéon

Eleccién de un tema:

Los temas mas apropiados para hacer una revision clinica suelen referirse a problemas que con
frecuencia crean dudas en la consulta.

Cuando un tema se aborda de forma amplia, por ejemplo una enfermedad, la revision
deberia tratar de estructurarse en apartados: a) definicion del tema, b)Incidencia y prevalencia,
c)diagndstico y diagnéstico diferencial y, d) tratamiento y seguimiento.

Pasos para buscar la bibliografia:

Una metodologia de busqueda eficiente es el elemento central que permitira recuperar
informacién de calidad en un tiempo y cantidad aceptables. La busqueda de la literatura se
puede realizar fundamentalmente en fuentes integradas o secundarias fiables, acudiendo a los
articulos originales cuando esas fuentes se contradicen al contestar a una de las preguntas
clave planteadas, o para localizar los estudios mas recientes. Se tratara de trabajar con
publicaciones de hasta dos afos anteriores.

Ejemplos:

Paso 1.- Determinar la palabra clave que utilizaremos como indice en la busqueda.

Paso 2.- Localizada la palabra clave, se procede a realizar una busqueda de guias de practica
clinica (GPC) en bases de datos de GPC.

Paso 3.- Teniendo las principales GPC sobre el tema buscado, se localizan revisiones
sistematicas. Estas, deben de ser limitadas a dos afios anteriores, y con la lectura de su
resumen podemos desechar algunas si por cualquier motivo se aparta del objeto de nuestro
trabajo o hubiera sido localizada en el paso previo.

Paso 4.- Completar la busqueda. Para asegurarnos de la actualidad de nuestra revision,
deberiamos completar la busqueda localizando articulos originales recientes; esto,
seleccionando una busqueda mas especifica.

Para realizar un primer filiro de estudios, se revisan resumenes de los articulos,
desechando los no resulten utiles. La revision de los resumenes estructurados puede ser
suficiente para incorporar el estudio a la revision, sin necesidad de recuperar el estudio original
completo. No hay que olvidar que en el método de seleccion de articulos es necesario utilizar
criterios de seleccidon lo mas objetivo posibles, describirlos y anotar el numero de articulos
desechados.

El total de trabajos a revisar es de unos 30 articulos, IAhora bien, si procediéramos a
una busqueda mas especifica, el numero de articulos quedaria reducido a una veintena.

Si el autor tiene conocimientos basicos de lectura critica podra hacer una seleccién de
articulos mas precisa y se supone que sus conclusiones tendran mayor validez. Aunque cada
tipo de estudio contempla algunas cuestiones especificas, hay tres grandes preguntas que debe
superar todo articulo sometido a evaluacién critica:

* Mensaje: 4 cuales son los hallazgos principales?

* Validez : 4 se justifican las conclusiones con la metodologia empleada?

* Utilidad : ¢en qué medida son aplicables a mis pacientes?
Recogida y sintesis de la informacidn
Niveles de evidencia
Las recomendaciones que hace cualquier articulo de revision estan sostenidas por diferentes
tipos de estudios, con mayor o menor validez y calidad. Senalar y relacionar las
recomendaciones mas importantes de la revision con etiquetas elaboradas a partir de la validez
y calidad de los estudios utilizados, puede facilitar enormemente la interpretacion del texto.
Permite encontrar facilmente las mejores evidencias y darse cuenta de cuando una
recomendacion esta hecha sobre pruebas débiles.
Formato de la Revisién Clinica
Si el autor envia su trabajo a para publicacion, debe leer las "Normas de publicacion" o
"Instrucciones a los autores" de la revista a la que envia el trabajo. Una revision podria tener los




siguientes apartados: a) Introduccion: donde se expliquen claramente los conceptos basicos del
tema a tratar y los objetivos de la revision, b) Un texto estructurado en apartados, elaborado con
lenguaje sencillo, facil de leer, con frases cortas y bien puntuadas, c) Ideas clave, d)
Bibliografia y, e) Metodologia.
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