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RESUMEN

Introduccién: El Método de Aprendizaje Basado en
Problemas se fundamenta en las teorias constructivis-
tas del aprendizaje, en los principios del aprendizaje
de los adultos y en el desarrollo de modelos andrago-
gicos. Tiene el propdsito de ayudar a los estudiantes a
desarrollar habilidades para dirigir su propio aprendi-
zaje. Objetivo: Analizar el papel de los profesores en
su rol de facilitadores del aprendizaje autodirigido de
los estudiantes de Licenciatura en Enfermeria de la
Universidad de Colima, México. Metodologia: Estu-
dio descriptivo y transversal; se utilizé una muestra
por conveniencia de 121 estudiantes. Para evaluar
si los profesores facilitan la formacion de habilida-
des, se disefid un instrumento tipo inventario con 20
reactivos, los cuales fueron integrados en tres areas:
administracién de la informacidn, proceso de grupo,
reflexion y pensamiento critico. Por medio del alpha
de Cronbach se obtuvo una confiabilidad de 0.96.
Resultados: Al aplicar la prueba Kruskal-Wallis se en-
contraron diferencias estadisticamente significativas
so6lo para la dimensién “Proceso de grupo” entre los
grupos de 4°y 6° semestres (H=6.77; P < 0.05). Sin
embargo, aunque en las otras dimensiones no se en-
contraron diferencias estadisticamente significativas,
si se logra identificar cambios en la tendencia de la
opinién de los estudiantes hacia el rol de los tutores.
Conclusiones: La evaluacion sobre las tareas del
tutor es favorable; los estudiantes afirman que “casi
siempre” facilita, ayuda, promueve o colabora en el
desarrollo de las habilidades que les permitiran ser
estudiantes autodirigidos.
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The role of tutors in self-directing the learning
of the students of nursing

Genoveva Amador Fierros, Ana Maria Chavez Acevedo, Noemi Alcaraz Moreno,
Norma Angélica Moy Lopez, Jorge Guzman Mufiiz, Carlos Enrique Tene Pérez

INTRODUCCION

1 uso del método de Aprendizaje Basado en Pro-

blemas (ABP), mejor conocido como Problem
Based Learning (PBL), empez6 a cobrar importancia desde
principios de los afos 90, cuando ya se sabia que mas de
cincuenta universidades en el mundo habian implantado
ese método en los curriculos de Ciencias de la Salud, sobre
todo para la formacion de médicos. En América Latina, la
Fundacion W.K. Kellogg ha tenido una influencia positiva
en la implantacion de cambios en escuelas de Ciencias de
la Salud, especialmente las de Medicina y Enfermeria,
gracias al desarrollo de un movimiento multinacional
orientado a desarrollar nuevos modelos de formacion de
profesionales de la Salud a través del Proyecto UNI'. La
Universidad Mc Master ha jugado un rol importante en
la asesoria de los cambios implantados en universidades
latinoamericanas, gracias al alto compromiso social de
profesores que han compartido la experiencia.

La esperanza depositada en los movimientos de cam-
bio, especificamente los cambios de método de ensefianza,
radica en que éstos aportan nuevas estrategias para apoyar
a los estudiantes a integrar la ciencia basica con la clinica,
a formarse mas en la autoevaluacion y la evaluacion forma-
tiva, como medio para mejorar, retroalimentar, redireccio-
nar o conservar el modo de hacer las cosas o el contenido
aprendido, antes de concluir un proceso. Sobre todo, para
ayudarles a ser aprendices durante toda la vida. Los fun-
damentos tedricos del ABP los encontramos en las teorias
cognitivas y constructivistas del aprendizaje; ademas, el
ABP ha tenido influencia de otras perspectivas teoricas,
como lo apuntan Brockett y Hiemstra, “como mejor puede
obtenerse una comprension de la autodireccion del estudian-
te, es desde la perspectiva humanista (...) y la transformacion
de perspectiva/teoria de la transformacion.”?. Desde estas
posiciones se otorga una mayor autonomia a los estudiantes
en el proceso de aprender. Dirigir su propio aprendizaje es la
tarea esperada de los estudiantes en contextos de ABP. Para
Brockett, “la autodireccion en el aprendizaje no significa

ABSTRACT

Problem-Based Learning method is based on
constructivist theories of learning, the principles of
adult learning and the development of andragogical
models. Its objective is to help students develop skills
to direct their own learning. Objective: to analyse the
role of professors of the bachelor’s degree in nursing
as facilitators of self-directed learning Licenciatura
in nursing of the University of Colima Mexico.
Methodology: with the use of a descriptive survey
integrated with 20 items answered by 121 students,
we assessed the role of the professors of a bachelor’s
degree in nursing. The 20 items assessed three areas
of the facilitation process: Management of information,
group process and reflection and critical thinking.
These items were verified with Cronbach’s alpha
and a reliability of 0.96. Results: when the Kruskal-
Wallis survey was conducted, statistically significant
differences were found only with regard to the “Group
processing” dimension among sophomores and juniors
(H = 6.77; P < 0.05). Even though no statistically
significant differences were found with regard to the
other dimensions, it is possible to detect shifts in
the students’ opinion trend about the role of tutors.
Conclusion: The overall average score per scale
makes it possible to conclude that the “the work of the
tutor” is viewed favourably, considering that the students
report that their tutor “almost always” facilitates, assists,
promotes or collaborates on the development of the
skills for being a self directed learner.

Key words: Rol of tutor, self directed learning,
problem based learning.

necesariamente aprender en aislamiento. Lo que significa
es que el aprendiz asume la responsabilidad primordial y el
control acerca de las decisiones sobre la planificacion y
la evaluacion de la experiencia.”?, Knowles es todavia mas
detallado en su descripcion: “El aprendizaje autodirigido
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es un proceso en el que los individuos asumen la iniciativa, con o sin
la ayuda de otros, en el diagnostico de sus necesidades de aprendizaje,
la formulacion de sus metas de aprendizaje, identificacion de recursos
humanos y materiales necesarios para aprender, la eleccion y aplicacion
de las estrategias de aprendizaje adecuadas y la evaluacion de resultados
de aprendizaje™.

En ambos casos, los autores destacan como requisito para progresar
en la tarea educativa, no s6lo la actividad del estudiante sino, fundamental-
mente, sus decisiones sobre qué y como aprender. En este punto, el papel
que juega el profesor se torna crucial, porque se trata, por supuesto, de
compartir el control de los contenidos y de las estrategias para aprender-
los. Esto es algo de lo que Fisher acaba por sefialar de manera clara: “El
continuo de profesor versus auto-direccion puede ser descrito en términos
de la cantidad de control que el aprendiz tiene sobre su propio aprendizaje
y la cantidad de libertad que le es dada para evaluar sus necesidades de
aprendizaje y para implementar estrategias para alcanzar sus objetivos
de aprendizaje™.

Es claro que el papel del profesor no puede, de ninguna manera, apo-
yarse en métodos tradicionales basados, en gran medida, en la memoria,
en los que ¢l es practicamente quien conduce la agenda de aprendizaje de
los estudiantes, tiene el control sobre los contenidos, y la evaluacion y
se basa mucho mas en la memoria. Por el contrario, el papel del profesor
en un contexto de ABP, visto no desde la pedagogia sino desde la andra-
gogia®, es mucho mas complejo y de una responsabilidad mayor; segin
Barrows, “son la columna vertebral del sistema (...) deben permitir que
los estudiantes determinen por ellos mismos qué requieren aprender Yy,
al mismo tiempo, sepan qué recursos les seran necesarios, especialmente
los recursos humanos de la facultad. En vez de decirles a los estudiantes
exactamente lo que ellos deben aprender y en qué secuencia deberian
aprenderlo, el tutor debe ayudar a los estudiantes a determinar esto en
forma independiente (...) se trata de facilitar el aprendizaje en vez de
dispensar conocimientos...”.

Venturelli” ha identificado 31 puntos clave en los que el tutor deberia
prepararse para tener un buen desempefio. Por su parte, Knowles? plantea
nueve competencias para ser un estudiante autodirigido que, por tanto,
deberian ser la base para la orientacion de las tareas del profesor en su
rol de facilitador del aprendizaje autodirigido:

1. Entender la diferencia entre aprendizaje autodirigido y ensefianza
dirigida
2. Determinar el concepto sobre si mismo como ser no dependiente y

como persona autodirigida.

3. Relacionarse con los pares de manera colaborativa y verlos también
como recursos de aprendizaje.

4. Diagnosticar necesidades de aprendizaje en forma realista.
5. Formular objetivos de aprendizaje.

6. Considerar a los profesores como facilitadores, consultores, y ser-
virse de ellos como recursos educacionales.
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7. Identificar recursos materiales y hu-
manos apropiados para los distintos
objetivos de aprendizaje.

8. Diseiiar estrategias para hacer uso de
los recursos educacionales para al-
canzar el objetivo de aprendizaje.

9. Recolectar y validar evidencia de lo
logrado.

Por tanto, facilitar el aprendizaje de
los estudiantes es la tarea esperada de los
profesores universitarios que se han invo-
lucrado de manera consciente en modelos
educativos basados en los principios de
aprendizaje de los adultos. Se trata de una
nueva forma de aprender que determina
nuevas maneras de ensefiar, y trae para los
docentes un rol completamente distinto al
que han aprendido y practicado por mucho
tiempo. Con este desafio se encontro la Fa-
cultad de Enfermeria de la Universidad de
Colima cuando, en 1999, decidié cambiar
su curriculo tradicional a uno integrado,
basado en problemas y orientado hacia
la comunidad®. Desde entonces se pide
a los profesores cumplir con la tarea de
ser facilitadores del aprendizaje de los
estudiantes, lo cual implica centrarse en
las competencias que los estudiantes ne-
cesitan desarrollar para aprender a dirigir
su propio aprendizaje. Esa es, entonces, la
base para realizar y evaluar sus funciones.
No obstante, después de 5 afios de haberse
implantado el método de ABP y de llevar
un seguimiento a los procesos mediante
asesorias de expertos, no se cuenta con
evidencias sobre la medida en que los pro-
fesores estan desarrollando sus funciones
de acuerdo con el rol deseable o cuanto se
alejan de él.

Douna Crooks y Cols® afirman que el
proceso de PBL esté disefiado precisamente
para facilitar las competencias que forman
a un estudiante autodirigido, y se realiza
a través del énfasis en cinco habilidades
y disposiciones, tarea que, por supuesto,
corresponde al profesor- tutor en su fun-
cion de facilitador. Las cinco habilidades
sefnaladas son: auto-evaluacion, reflexion,
pensamiento critico, administracién de
informacion y habilidades de grupo.
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Pared: Madre, hilo, sillas. Javier Mauricio Rodriguez Marin

En la practica de la Facultad de Enfer-
meria en la Universidad de Colima, todas
las estrategias, mecanismos e instrumentos
estan dispuestos para que el profesor pro-
mueva el desarrollo de esas habilidades
en sus estudiantes. ;Cuanto se acercan o
se alejan las funciones que el tutor desem-
pefia en la practica, de las caracteristicas
deseables? Esa es la pregunta que gui6 la
presente investigacion: Analizar el papel
de los profesores en su rol de facilitadores
del aprendizaje autodirigido de los estu-
diantes de enfermeria de la Universidad
de Colima con el método ABP.

MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 un estudio de corte transver-
sal descriptivo. Se definid6 una muestra
(n=121) no probabilistica por conveniencia
y se incluyeron todos los individuos que
presentaban las caracteristicas requeridas
para el estudio, mediante los siguientes
criterios de seleccion: estudiantes inscri-
tos en los tres primeros afios de la carrera
de licenciado en enfermeria, que trabajan
mediante tutorias con el Método ABP y
que aceptaron contestar el inventario. Se
excluyeron los estudiantes que, estando
inscritos en la Facultad, no cumplieron

con alguno de los criterios de inclusion, o son repetidores, y aquellos que
participaron en la elaboracion del proyecto, ademas los que no estuvieron
presentes en el momento de la aplicacion.

Se disefié un instrumento tipo inventario con veinte reactivos para
evaluar cuatro habilidades integradas en tres secciones:

1. Lareflexion y el pensamiento critico,
2. La administracion de la informaciéon y
3. El proceso de grupo

El instrumento se denominé “Evaluacion sobre las tareas para fa-
cilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes de enfermeria”. Una
seccion esta compuesta por reactivos elaborados a partir de lo que Douna
Crooks y otros autores ® describen como conductas de los aprendices au-
todirigidos involucrados en procesos de ABP. La parte del instrumento
que evaltia como el profesor facilita el proceso del grupo, fue tomada del
documento titulado Criteria for Evaluation of Individual Performance
in Tutorial-Group Process, School of Nursing, Mc. Master University °.
El inventario se aplico a 121 estudiantes, de los cuales contestaron 108,
a quienes se les pidi6 contestar una de las cinco opciones de respuesta
para cada reactivo: a) Casi nunca, b) Algunas veces, ¢) A menudo, d) Casi
siempre y e) Siempre, en funcion de la frecuencia con la que sus tutores
facilitan el desarrollo de la habilidad descrita.

El instrumento mostrd una confiabilidad con un alpha de Cronbach
de 0.96. En relacion con cada una de las areas que evaltian la funcion de
un facilitador del aprendizaje se obtuvo el siguiente nivel de confiabilidad:
para proceso de grupo 0.93, para administracion de la informacion 0.92,
para reflexion y pensamiento critico, 0.90.
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La informacion se procesd median-
te el programa SPSS 12.0; se utilizaron
estadisticas descriptivas para presentar
mediante graficos y cuadros la frecuencia,
porcentajes y promedios con los que los
profesores facilitan el desarrollo de las
habilidades de autodireccion del apren-
dizaje durante los procesos de tutoria
con sus estudiantes. El analisis se realizo
identificando las areas con mayor y menor
fortaleza; también se identificaron diferen-
cias entre los grupos, de acuerdo con su
nivel de avance en la carrera y, por tanto,
de inmersion en el método de ABP.

RESULTADOS
Proceso de grupo

Enlos 9 reactivos de esta escala, el 70.88%
de las respuestas se encuentran en las cate-
gorias de “Siempre” y “Casi siempre”, lo
que indica un porcentaje elevado en cuanto
a que los tutores facilitan el desarrollo de
las habilidades para la autodireccion del
aprendizaje a través del proceso de grupo,
mientras que el 29.12% de las respuestas se
ubican en el rango que va desde “A menu-
do” hasta “Casi nunca”, lo que se interpreta
como oportunidad para la mejora del papel
de los profesores en su rol de facilitado-
res. De acuerdo con el promedio obtenido
de los reactivos, todos son evaluados de
manera favorable ya que se ubican en el
rango de “A menudo” y “Casi siempre”.
El reactivo evaluado con el promedio mas
alto es el nimero 7: Respeta el derecho de
los miembros del grupo, de expresar sus
valores y opiniones y el reactivo con el pro-
medio menor es el 9: Emprende acciones
constructivas para abordar conflictos en
el grupo (tablas 1 y 2).

Reflexion y pensamiento critico

En los cinco reactivos de esta escala, el
65.74% de las respuestas se encuentra entre
las categorias de “Siempre” y “Casi siem-
pre”, indicando que, en un alto porcentaje,
los tutores promueven la reflexion y el
pensamiento critico como parte de las ha-
bilidades de autodireccion del aprendizaje

Tabla 1. Frecuencia de respuestas por categoria y reactivo
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Factor Proceso de grupo n =108

Categoria de

Respuesta Reactivos

R1 R2 | R3 | R4 R5 R6 R7 R8 R9

Casi nunca 3 1 3 1 1 1 3 5 &

Algunas veces| 13 14 14 13 17 20 13 7 14

A menudo 18 12 14 13 12 16 13 16 23

Casi siempre | 34 46 47 49 37 38 33 38 40

Siempre 40 35 30 32 41 33 46 42 28
Promedio 3.88 | 393 (3.81|391]| 393 |376| 398 | 3.97 | 3.70

Fuente: Inventario de evaluacion sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes

de Enfermeria

Tabla 2. Frecuencia de respuestas por categoria

Factor Proceso de grupo. Total de reactivos 9 n = 108

Categoria de Respuesta Total %
Casi nunca 21 2.16
Algunas veces 125 12.86
A menudo 137 14.09
Casi siempre 362 37.24
Siempre 327 33.64

Fuente: Inventario de evaluacion sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes

de Enfermeria

Tabla 3. Frecuencia de respuestas por categoria y reactivo

Factor Reflexién y Pensamiento Critico n = 108

do Respuests Reactivos

R10 R11 R12 R13 R14

Casi nunca 5 8 2 1 3

Algunas veces 13 15 9 8 8

A menudo 13 47 23 17 13

Casi siempre 38 37 37 49 42
Siempre 37 8 37 32 38
Promedio 3.84 4.06 3.91 3.96 3.98

Fuente: Inventario de evaluacién sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes
de Enfermeria. Universidad de Colima
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durante el proceso de las tutorias, mientras Tabla 4. Frecuencia de respuestas por categoria

que el 34.26% ubicaron sus respuestas en

el rango que va desde “A menudo” hasta Factor Reflexion y Pensamiento Critico n = 108
“Casi nunca”. En esta escala, el promedio

. Y Categoria de Respuesta Total de reactivos %

de cada uno de los reactivos indica una

evaluacion favorable hacia el rol de tutor, Casi nunca 19 3.52
ya que se ubican en el rango de “A menu-

do”y “Casi siempre”. El reactivo evaluado Algunas veces 53 9.81
con el promedio mas alto es el numero 11: Amenudo 13 20.93

Se asegura de que el problema o pregunta
que guiard el proceso de aprendizaje haya Casi siempre 203 37.59
sido establecido por el grupo, y el reactivo
con el promedio menor es el 10: Ayuda
a establecer claramente el proposito de . 5 N . - .
L. , K . . R Fuente: Inventario de evaluacién sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes
aprendzzaje, en terminos Slgmﬁcatlvos y de Enfermeria. Universidad de Colima.
realistas (tablas 3 y 4).

Siempre 152 28.15

Administracién Tabla 5. Frecuencia de respuestas por categoria y reactivo

de la Informacion

Factor Administracion de la Informacién n = 108

Para los seis reactivos de esta escala, el
71.6% de las respuestas se localiza entre
las categorias de “Siempre” y “Casi siem-
pre”. Esto también representa un porcen- R15 R16 R17 R18 R19 R20
taje alto en la promocion de habilidades

Categoria

de Respuesta Reactivo

para administrar la informacién durante Sl ez L 9 v i 9 %
el proceso de las tutorias, mientras que el Algunas veces 9 4 4 14 12 1"
28.4, ubica sus respuestas en el rango que
va desde “A menudo” hasta “Casi nunca”. A menudo 19 1 19 18 19 17
El reactivo evaluado con el promedio mas o

Casi siempre 30 48 43 28 33 36

alto es el namero 15: Se asegura de que
los conceptos clave sean identificados, Siempre 49 40 35 41 39 42
explicados, explorados y usados con
precision, y el reactivo con el promedio
menor €s el 18 Se asegura de que IOS Fuente: Inventario de evaluacion sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes
miembros del grupo conozcan como y de Enfermeria
donde buscar informacion relevante para

el problema en el que estan trabajando

(tablas 5y 6).

Los promedlos por escala y semestre Factor Administracién de la Informacion n = 108

se presentan en la tabla 7. Utilizando el Categoria de Respuesta Total de reactivos %
ANOVA de Kruskal-Wallis, se encuentran

diferencias significativas unicamente en el
puntaje promedio de “proceso de grupo” Algunas veces 54 8.33
(H=6.77; P<0.05), siendo los estudian-
tes de 6° semestre los que presentan el
promedio mas alto. Las comparaciones
multiples por semestre en esta misma Siempre 246 37.96
dimension, determinan que las diferencias

. . . Fuente: Inventario de evaluacion sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes
significativa al 0.05 se presenta entre 4° y de Enfermeria
6° semestre.

Promedio 4.08 4.06 3.88 3.76 3.82 3.97

Tabla 6. Frecuencia de respuestas por categoria

Casi nunca 27 417

A menudo 103 15.90
Casi siempre 218 33.64
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Tabla 7. Puntaje promedio por semestre y factor (desviacion estandar)

Escala Semestre Total
2° 4° 6°

n 37 n 29 n 42 [l
3.77 3.74 4.20 3.93

Administracion de la informacion
(1.06) (-90) (.82) (.94)
3.82 3.59 4.12 3.87

Proceso de grupo

(.82) (.96) (.80) (.87)
3.90 3.72 4.15 3.95

Reflexién y Pensamiento Critico
(:91) (.92) (.74) (.86)

Fuente: Inventario de evaluacion sobre las tareas para facilitar el aprendizaje autodirigido en los estudiantes
de Enfermeria

DISCUSION

Los resultados muestran que, conforme avanza el nivel académico de los
estudiantes, su valoracion positiva hacia la tarea del facilitador va dis-
minuyendo, lo cual puede deberse a un aumento en su capacidad critica,
producto de su mayor inmersion en el método de Aprendizaje Basado
en Problemas y que, por tanto, tienen mas claridad de lo que esperan
de sus tutores, o bien que éstos disminuyen su interés por actuar como
facilitadores porque consideran que el estudiante ha adquirido suficiente
autonomia para guiar su propio aprendizaje sin su ayuda.

Por otro lado es relevante el hecho de que reflexion y pensamiento
critico hayan constituido el drea mas débil, porque se identifica una logica
congruente con la mas baja calificacion otorgada por los estudiantes a
sus tutores en reactivos de esta area y del area de administracion de la
informacion, y tienen que ver con el establecimiento de la pregunta y el
objetivo de aprendizaje, asi como con la busqueda de fuentes confiables
de informacion. Esto significa que, no obstante la evaluacion favorable
hacia el rol del tutor, existen algunas limitaciones que apuntan al corazén
de los fines del ABP y que, de no tenerlas en cuenta, existe el riesgo
de crear “espacios de educacién tradicional”. Al menos dos elementos
llevan hacia esa reflexion: la mas baja calificacion en la ayuda del tutor
para que los estudiantes definan su propdsito de aprendizaje y para que
sepan como y donde buscar informacion relevante para el problema en el
que se esta trabajando. Al mismo tiempo, la categoria que obtuvo menor
calificacion en el conjunto de los reactivos fue que el tutor se asegura de
que el problema o pregunta haya sido establecido por el grupo.

Estos hallazgos sugieren que los tutores necesitan incrementar sus
habilidades en materia de administracion de la informacion, para poder
facilitar ese proceso en el desarrollo de competencias de aprendizaje
autodirigido, especialmente para promover la reflexion y el pensamiento
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critico, area en la que se fundamenta el
quehacer cientifico de la enfermeria. Apo-
yados en la afirmacion de Restrepo y cols:
“La cuestion central no es so6lo del curri-
culo sino de la educacion, esta particular-
mente relacionada con la preparacion del
sujeto para el protagonismo en contextos
reales, sobre todo desde la reflexion(...)”",
y aunque los profesores se insertan en la
docencia s6lo cuando han sido capacita-
dos en el método, es importante mantener
un sistema de actualizacién permanente
en estrategias didacticas especialmente
vinculadas al método de ABP y evaluar su
efectividad por medio de las competencias
que se espera ganen los estudiantes.

CONCLUSIONES

Los promedios por escala permiten concluir
que la “evaluacion sobre las tareas del tutor”
es positiva, ya que dichas puntuaciones se
ubican en un intervalo de 3.87 a 3.95 (el
maximo posible es 5); en otras palabras,
los estudiantes aseguran que su tutor “casi
siempre” facilita, ayuda, promueve o cola-
bora en el desarrollo de las habilidades que
les permitiran ser estudiantes autodirigidos
en las areas de Reflexion y Pensamiento
Critico, Manejo de la Informacion y Proceso
de Grupo. El que la mayor parte de las pun-
tuaciones se encuentren en “Casi siempre”
indica un cierto grado de insatisfaccion
por parte del estudiante, que no le permite
entregar una evaluacion positiva del 100%
a sus tutores.

Con base en los resultados, se re-
comienda reforzar las tres areas exploradas,
con mayor énfasis en la promocion de
habilidades para el pensamiento criticoy la
reflexion, por ser la mas débil de las tres.

Los limites de la presente investiga-
cion estan definidas por el area que dejo
de explorarse: facilitar las condiciones en
las que pueda darse el proceso de desarro-
llo de habilidades de autoevaluacion en
los estudiantes, como parte del papel del
facilitador en un contexto de Aprendizaje
Basado en Problemas.
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