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INSTRUMENTOS Y EVALUACION DE LOS OBJETIVOS
AFECTIVOS EN LOS ALUMNOS DE CIENCIAS DE LA SALUD
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RESUMEN

En el contexto de las Ciencias de la Salud, las investigaciones realizadas sobre la actitud
del alumnado hacia la Salud son muy escasas. Por otra parte, la actitud o las actitudes que los
profesionales de la Salud adquieren o tienen, no solo no se las han ensefiado, en nuestra
Universidad, sino que las consideran como cualidades innatas del individuo.

En el presente articulo se ha intentado analizar los instrumentos y evaluacion de los
objetivos afectivos en un grupo de alumnos/as de Ciencias de la Salud (2° curso de
Podologia). Ademss, pretendemos, que el articulo sirva de punto de partida para la reflexion
y puesta al dia en la introduccién de contenidos actitudinales en nuestros programas docentes,
para tener més calidad en la Ensefianza Universitaria.

ABSTRACT

Search done in the context of Health Sciences about the students” actitude towards health
is very limited. On the other hand, the actitude that health professionals have or acquire not
only has not been taught in our universities but it is considered as an innate feature of the
individual.

In this paper it has been analysed the instruments and evaluation of the affective objetives
in a group of Health Sciences students (second year of Podology). It is also the aim of this
paper, it serves as the starting point to think about inserting Actitudinal Contents in our
Teaching Programmes in order to have more quality in the University Education.

Al reflexionar sobre los objetivos que nos planteamos en un curso, hemos descubierto que los
que est4n relacionados con el drea cognitiva se van consiguiendo tanto en las clases de teoria como
en las clases précticas, junto con los objetivos psicomotores (habilidades y destrezas) al aprender
y utilizar el instrumental que utilizamos en las distintas modalidades terapéuticas, pero en cambio,
aquellos que se desarrollan en el &mbito actitudinal, tan importante en un agente sanitario, no lo
estamos consiguiendo.

La concepcién mas habitual, hasta hace poco tiempo, era la que consideraba que los
contenidos de los programas docentes universitarios, y no universitarios, eran exclusivamente los
que se referfan a hechos y conceptos. La constatacién del fracaso de un proceso de ensefianza-
aprendizaje enfocado desde la perspectiva transitiva més tradicional, plasmada en programas
centrados fundamentalmente en contenidos conceptuales, asi como la aparicién de los nuevos
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marcos tedricos constructivistas en psicopedagogia hicieron reflexionar sobre la necesidad
incorporar de manera sistemdtica, los contenidos relativos a procedimientos, habilidade
destrezas que forman parte del conocimiento y que son, a su vez, imprescindibles para construi:

Los contenidos designan el conjunto de deberes o formas culturales cuya asimilacio;
apropiacion por los alumnos/as se considera esencial para su desarrollo y socializacion.

La reivindicacion explicita de la importancia de los contenidos en las actuales propues
curriculares supone, de hecho, una reformulacion y reconsideracion con profundidad del conce
mismo de contenido, de los que significa ensefiar y aprender contenidos especificos y del pa
que juegan los aprendizajes en los procesos de desarrollo integral y social de las personas.

Asi la educacion asegura unas condiciones optimas para que los alumnos/as desplieguen .
potencialidades y capacidades cognitivas, afectivas, sociales y de aprendizajes.

La importancia que se le concede a los contenidos ha estado habitualmente vinculada a 1
concepceidn transitiva y acumulativa de la ensefianza y el aprendizaje. El intento de ense;
contenidos especificos no es intrinsecamente negativo; todo depende de qué contenidos se inte
ensefiar, y sobre todo de cémo se aprende.

Hoy en dia esta segunda perspectiva es mayoritaria aceptada entre los docentes universitari
No lo es tanto, en cambio, la propuesta que incorpora un tercer tipo de contenidos que se refi
al aprendizaje y la ensefianza de actitudes.

El alumnado aprende desde luego conceptos, aprende también procedimientos, pero japrer
igualmente actitudes?. No tiene sentido que este tipo de contenido de carécter actitudinal for
parte del denominado curriculum oculto o implicito, sino que nuestra intervencion como docen
debe ser tan intencional y tan explicita en la ensefianza de este tipo de contenidos como en
otros dos. (Martin) '

En el lenguaje coloquial se recurre al término actitud para sefialar que una persona pus
tener pensamientos y sentimientos hacia cosas o personas que le gusten o disgusten, le atrae;
le repelen, le producen confianza o desconfianza, etc... Conocemos o creemos conocer
actitudes de las personas porque tienden a reflejarse en su forma de hablar, de actuar y
comportarse y en sus relaciones con los demés. (Coll, 1995:134).

Cuando nos acercamos al tema de las actitudes, el primer problema con que nos encontrarn
es la propia delimitacion del concepto, sin duda relacionado con otros del dominio afecti
(valores, intereses, etc.} y con la conducta del individuo. (Escudero, 1995:34).

Dado que se considera que una actitud es un constructo hipotético, ha de ser definida por
propiedades que se le asignan. Veamos varias definiciones de distintos autores.

*  Una organizacién duradera de procesos motivacionales, emocionales, perceptuale:

cognitivos con respecto a algiin aspecto del mundo del individuo (Krech y Crutchfiel

+  Una tendencia o predisposicion del individuo para evaluar un objetivo o el simbolo

ese objetivo (Katz y Stotland).

» Una predisposicion relativamente estable de la conducta en relacion con un objetc

sector de la realidad(Castillejo).

¢ Una emocién moderadamente intensa que prepara o predispone a un individuo

responder consistentemente de manera favorable o desfavorable cuando se le confror
con un objeto (social) particular (Anderson).

De acuerdo con estas definiciones, si el componente motivacional (de activacion y orientaci
de la conducta hacia un objeto) no estuviera presente, no podriamos hablar de actitud. Dentro
este marco de referencia, una actitud implica tanto un componente afectivo como una tenden
a la accion.
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Conviene diferenciar entre actitudes y valores. Estos tiltimos incluyen la creencia segin la cual
el abjeto sobre el que se focaliza el valor es deseable con independencia de la propia posicién de
la persona. Los valores son, por tanto, més centrales y estables que las actitudes.

Las manifestaciones verbales de las actitudes se denominan opiniones y expresan un
posicionamiento evaluativo o predictivo de la persona respecto del objeto de su opinion.

Las actitudes se distinguen de las cogniciones o creencias por la presencia de afecto en 1a
persona a la que aquellos se refieren. Las actitudes se diferencian de las habilidades, capacidades
o inteligencia no sole por un componente afectivo, sino también porque la mera presencia del
objeto de la actitud es suficiente para desencadenar la respuesta preparada, la cual no requerirs
una motivacién adicional.

La capacidad de una persona para dar cuenta de sus acciones marca |a frontera entre actitudes
y habitos.

Podemos, pues, definir las actividades como "tendencias o disposiciones adquiridas y
relativamente duraderas a evaluar de un modo determinado un objeto, persona, suceso o
situacion y actuar en consonancia con dicha evaluacion”.

Las actitudes poseen, por tanto, tres componentes bésicos y definitorios que reflejan 1a
complejidad de la realidad social. La formacion y el cambio de actitudes opera en estos tres
componentes, que son:

Componente cognitivo

Conocimientos y Creencias

Componente afectivo

Sentimientos y Preferencias
Componente conductual

Acciones manifiestas y declaraciones de intenciones.

Estos tres componentes actian de modo interrelacionados y asi han de ser tratado en todo
enfoque que trate de aproximarse a la realidad y de explicar que es lo que ocurre.

Ahora bien, en el contexto de las Ciencias de la Salud, y més concretamente en nuestro
trabajo, delimitaremos este concepto a todo lo que se refiere a la relacion entre un miembro del
personal de salud (alumno/a) y los miembros de la colectividad a los que debe servir o con los que
tiene que trabajar(enfermos, pacientes, usuarios/as, compafieros/as de trabajo, etc.) Se trata, pues,
casi iinicamente, de lo que concierne a las relaciones interpersonales.

Al margen de las posibles teorias explicativas de las actitudes, asi como de los componentes
de las mismas (aspectos que s¢ pueden consultar en cualquier manual de Psicologia Social) parece
reconocido por la mayoria de los autores que las actitudes poseen tres componentes: el afectivo,
el cognitivo y el conductual. De ser as, es licito pensar que para medir adecuadamente una actitud
es necesario referirse a los tres sistemas, mientras que lo normal es poseer técnicas que solamente
miden uno de dichos tres sistemas. El aspecto conductual de la actitud se puede medir mediante
escalas de observacion; por lo que se refiere al aspecto afectivo, son las medidas psicofisiolégicas
las que se utilizan para la determinacién de la manifestacion de la actitud. Y por ultimo, con
respecto al aspecto cognitivo de la actitud, los investigadores han enfocado su labor hacia la
creacion de escalas psicométricas de actitudes. (Clemente, 1992:302-323)

El término "actitud" corresponde a ciertos rasgos regulares (constante) de los sentimientos y
pensamientos de una persona, y de las predisposiciones a actuar frente a otra persona (paciente,
colaborador, etc.). Generalmente una actitud es considerada como una construccion hipotética,

263



Calidad en la Ensefianza Universitaria

que no es observable directamente, pero que puede deducirse de una expresién verbal o de 1
conducta manifiesta. El inventario de las actitudes constituye la definicion operativa de la actit
(Guilbert, 1989:421)

Probablemente, las actitudes no son innatas. Toda la estructura de la personalidad de
individuo, y, consecuentemente, toda su conducta, estd constituida por numerosas actitu
entrelazadas.

Cuando se observa el modo en que se miden las competencias de los estudiantes en e
campo, se encuentra tal escasez de pruebas que no se puede evitar la sorpresa por esta paradéj
situacién.

Los informes de observacion implican la observacién directa, repetida y estandarizada, de
actividad de los estudiantes durante un periodo bastante prolongada (varios meses) y en el ma
del medio profesional habitual (dispensario, consulta, laboratorio, salas, etc.).

Se utilizan baremos para la evaluacién de las reacciones, actitudes y actividades de
estudiantes. Su gran facilidad de utilizacién hace a menudo olvidar las numerosas fuentes de er
que se producen a lo largo de la evaluacion.

Todo esto, nos lleva a pensar, que el video nos puede proporcionar una alternativa.

Reconozcamos, con toda humildad que es el campo mas dificil de medir, y apoyemos
esfuerzos de los que emprenden investigaciones al respecto.

La investigacion actual parece indicar que es ilusion esperar poder modificar las actituc
en el tiempo relativamente corto, que dura un programa de estudios superiores, entonces ;Det
poseer a la entrada las actitudes apropiadas para su futura profesién? Seria prudente lleva
cabo experiencias serias controladas, antes de ponerse a actuar sobre la base de resultac
obtenidos en la medida de actitudes.

1. METODOLOGIA

Hemos trabajado con los alumnos de 2° Curso de Podologia en la Escuela de Ciencias de
Salud, el mimero total han sido 45, de los cuales 32 alumnas y 13 alumnos,
Las actividades se han desarrollado en tres etapas.

Etapal

Se les pas6 un cuestionario (C-4) donde ademas de hacerles preguntas sobre: el motivo q
les llevé a estudiar Podologia; las cualidades que debe tener un podologo,... se les pide:

Enunaescalade1a10:
¢ Cudl es para ti el nivel estimado de un Podélogo en:

- Capacidad intelectual...

- Capacidad de anélisis y sintesis...

- Psicomotricidad ¢ habilidades...

- Dominio del lenguaje...

- Afectividad...

Etapa I

Las sesiones de Practica de los alumnos, por grupos, de las Asignaturas Clinica Podolégi
y Ortopodologia, son grabadas, con la autorizacion de los profesores, de los pacientes.

Bésicamente el contenido de cada grabacién es la recepcion, exploracion, diagnéstice
tratamiento, por parte de un alumno o alumna, de un paciente adulto.
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Las sesiones no son grabadas en su conjunto, sino que se van grabando las intervenciones de
cada alumno/a; los alumnos y las alumnas saben que se les va a grabar, pero previamente no se
ha preparado nada, es decir, no se ha sefialado un guién, ni se ha planteado como se va a efectuar
la grabacion.

En total se grabaron 22 horas.

Etapa Il
En esta etapa desarrollamos dos actividades:

En la primera se pasé el cuestionario(C-B) donde, entre otras preguntas, se les pedia a los
alumnos y alumnas, que enumerasen cinco actifudes que debe tener un pododlogo, como vector de
Salud.

En la segunda, se procedi6 a ver las grabaciones, por grupo, los alumnos y las alumnas tenian
que identificar y analizar sus actitudes y las actitudes de los demds componentes del grupo.

Las sesiones comenzaban viendo las grabaciones completas, por grupo, durante este pase el
alumnado identifica de forma individual las actitudes propias y las del resto del grupo, después
se hacia un segundo pase, deteniendonos en aquellas secuencias que presentaban alguna dificultad,
mostraban algin dato caracteristico, un hecho sobresaliente, un acto llamativo, una maniobra
curiosa, etc... y se terminaba haciendo una puesta en comun.

2. RESULTADOS
Cuestionario (C-4)

Cuestion: En una escala de 1 al 10 ;Cuadl es para ti el nivel estimativo de un Podélogo en
Afectividad?.
El44%ledande ] a6.
El1422% entre 7y 8.
E153,3% entre 9y 10.

Cuestionario(C-B)

Cuestién: Enumerar cinco actitudes que debe tener un Poddlogo, como vector de Salud.

Al ser una pregunta abierta, el espectro de respuestas ha sido bastante amplio. Al analizar los
resultados observamos que no hay ningin alumno que sefiale cinco actitudes propiamente dicha,
(confunden actitudes con conocimientos, procedimientos o destrezas).

Teniendo en cuenta las respuestas correctas y aquellas en las que mdas han coincidido, los
datos son:

10 han sefialado la amabilidad.
6 " " laresponsabilidad.
4 " " lainformacion al paciente.
3 " " lapaciencia.
3 " " mucha humamdad.
2
2

" " el compafierismo.
comprender la psicologia del paciente.
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Al pasar a dar los resultados de la segunda actividad de la etapa III, sesiones de ver y anali:
cada grupo su trabajo grabado, hemos de sefialar que todos los grupos no pudieron realizar e
actividad, el motivo fue que ya era final de cursos y los alumnos estaban en la fase de wltin
parciales y finales.

Los resultados fueron bastante sorprendentes, sobre todo porque los alumnos y las alum:
que se observaron no solo iban reconociendo sus actitudes, sino que se planteaban la modificac;
de determinadas conductas e intuian las respuestas de autoposicionamiento ante determinac
situaciones, estimulos o pregunta.

No obstante, estamos obligados a hacer algunas puntualizaciones:

- la grabacién en si, es un elemento bésico para la autopercepcion.

- facilita el recuerdo de la actuacion en concreto, detectando los fallos y los aciertos.

- el hecho de autoanalizarse induce a la modificacion de determinadas conductas.

3. CONCLUSIONES

a) Muchos alumnos confunden actitud con habilidad o destreza.

b) Tendremos que programar, como vamos a ayudar a que nuestros alumnos conozcar
construyan sus actitudes, con tanto detalle como lo hagamos para los contenidos conceptua’
y procedimentales que consideremos necesarios.

c) El video es un instrumento bésico para la evaluacién de actitudes. Proporcionando no s¢
una autoevaluacion por parte del alumno, sino también profesor-alumno y alumno-resto
compafieros.

d) Disponemos de un material archivado, cogido de la realidad, para realizar una seleccién
determinadas situaciones y hacer montajes para posteriores précticas, demostraciones 3
reflexiones.

€) Sedebe hacer un programa més global, donde se pueda determinar las actitudes ante la Salt
que tienen los alumnos y las alumnas al matricularse en la Escuela de Ciencias de la Saluc
los cambios producidos a lo largo de sus estudios universitarios.
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