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INTRODUCCION

Este caso se disefi6 inicialmente para ser aplicado en la asignatura de Nutricién
Humana en el 2° curso de la Licenciatura de Medicina, y como tal fue implemen-
tado. La entrada en vigor de Bolonia supuso la desaparicion de dicha asignatura,
reorientando el caso hacia una nueva asignatura, Fisiologia Médica II, también del
2° curso y Grado de Medicina. Esta asignatura es de 6 ECTS (150 horas).

La temaética que abarca el caso son los trastornos del comportamiento alimen-
tario (TCA) y su riesgo de aparicion en la adolescencia, fundamentalmente en
chicas, y tras el inicio de una dieta para adelgazar. El bloque temético en el que se
propone es el de los Principios bdsicos de la nutricion humana, perteneciente al
moédulo 1 del Grado en Medicina denominado Morfologia, Estructura y Funcion
del Cuerpo Humano. No obstante, la multicausalidad de estos trastornos permite a
este caso ser aplicado, con los reajustes necesarios, en otras asignaturas pertene-
cientes al Grado en Medicina como Psicologia Clinica, Psiquiatria, Endocrinologia
y Nutricién. Y también en otros Grados como Odontologia (asignatura Fisiologia
y Nutricién) y en Enfermeria (asignatura de Nutricion)

ESCENARIO

El caso que se presenta es una historia real. Los nombres, fechas y lugares se
han manipulado para proteger la identidad de las personas implicadas. En su apli-
cacion es importante empatizar con los “personajes” e ir entendiendo lo que sucedio.
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Resulta beneficioso cuidar el clima de la clase desde la primera sesion, creando
un ambiente agradable y de confianza que permita al alumnado aventurarse libre-
mente en la interpretacion de los hechos, en el debate y en la bisqueda de las alter-
nativas.

Este caso permite ser aplicado como un caso clinico al uso con metodologias
activas, basado en la recopilacién e interpretacién de los datos clinicos, o bien
suscitar hacer un debate y planteamiento mds profundo entrando en la complejidad
de los trastornos alimentarios, su etiopatogenia, los factores sociales relacionados
etc. Todo ello sin olvidar el interesante debate de las dietas de adelgazamiento, la
comercializacién de la salud, las campafias institucionales contra la anorexia y la
obesidad (atender a sus mensajes), los diferentes abordajes terapéuticos, el papel
como médicos/as en la recuperacion de la salud etc. La seleccion dependera de los
objetivos de ensefianza propuestos y los resultados de aprendizaje que se pretendan
lograr.

El caso relata la situacién de una adolescente que insatisfecha con su imagen
corporal, decide por su cuenta y riesgo ponerse a dieta para verse mejor. Cuando
su familia advierte los cambios corporales y su extrafia conducta alimentaria, con-
dicionan la decision tomada a ser supervisada por un médico, psiquiatra, nutricio-
nista. De no ser asi castigarian severamente su conducta.

A través de las consultas realizadas con una médica nutricionista, la Dra. Etxe-
barria, la paciente se enfrentard a sus miedos, a su exceso de control para superarlos,
a la dificil tarea de aceptarse y apreciarse. El caso pondrd en evidencia la comple-
jidad de estos trastornos, la necesidad de abordarlos de manera multidisciplinar, el
cuidado de la salud en la adolescencia y los mitos y errores en relacién a las dietas.
Ademds el escenario permitird conocer al alumnado cémo se realiza una evaluacién
del estado nutricional, la relacién dieta-salud y el importante papel que tiene cada
profesional de la medicina en la transmisién del concepto mens sana in corpore
sano.

OBJETIVOS DE APRENDIZAJE DE LA ASIGNATURA FISIOLOGIA
MEDICA II (FMII)

FMII-2.-Predecir y justificar las modificaciones que tendrdn lugar en las acti-
vidades fisioldgicas, a través de la intervencion de mecanismos reguladores, para
adaptarlos a las alteraciones externas (cambios ambientales) e internas (enferme-
dades), con el objetivo de alcanzar la homeostasis, es decir la forma en que los
procesos fisioldgicos trabajan en conjunto para proporcionar un funcionamiento
normal y estable del organismo humano.
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FMII-3.-Adquirir, procesar, evaluar e interpretar los principales datos cualita-
tivos y cuantitativos que permiten la valoracion funcional de los diferentes 6érganos,
aparatos y sistemas, tanto en estado de salud como la forma en la que evolucionan
por causa de la enfermedad.

FMII-4 .-Realizar e interpretar las pruebas funcionales mds basicas en Medicina,
haciendo especial énfasis en el fundamento de la técnica, el procedimiento de uti-
lizacién y las bases de su interpretacion.

FMII-5 .-Interpretar y valorar de forma critica los mecanismos fisioldgicos
implicados en situaciones fisio-patoldgicas elementales a través del andlisis de
casos clinicos sencillos, reconociendo los pardmetros afectados, las consecuencias
en otros sistemas, los mecanismos de compensacion, medidas de correccién, me-
didas de prevencion, etc.

FMII-6.-Elaborar un informe analizando e interpretando de forma critica los
mecanismos fisiolégicos implicados en situaciones hipotéticas planteadas en los
seminarios de trabajo.

OBJETIVOS DE ENSENANZA (OE) Y DIMENSION DEL CASO

Dimension analitica

OE] .Identificar los elementos que caracterizan la conducta alimentaria alterada
de la paciente.

OE2 Identificar otras caracteristicas relevantes del caso para poder definir el
problema.

OE3.Predecir los cambios fisioldgicos (orgédnicos y psicolégicos) derivados de
la conducta alimentaria que se presenta.

OE4.Analizar y evaluar los resultados obtenidos de la exploracién clinico-
dietética tomando como referencia los valores fisiol6gicos (normalidad).

OES .Debatir la prescripcion dietética: indicaciones, efectos secundarios, coste
econdémico, modelos de dietas y modas ;Quién debe prescribir una dieta? Libertad
de elecciébn a  los 14 afios y responsabilidad sobre su salud.

Nivel de complejidad: nivel 2 (medio). El alumnado posee la informacién rele-
vante y debe analizar y evaluar desde el conocimiento adquirido a lo largo del
curso y la asignatura.
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Dimension conceptual

OE6.Conceptos: Bases fisioldgicas del comportamiento alimentario. Etiopato-
genia de los TCA. Principios de una dieta saludable. Consecuencias psico-fisicas
de la restriccion alimentaria. Psicologia del/la adolescente. Influencia del entorno
(familiar, social, escolar) en sus decisiones. Papel de la familia y de los profesio-
nales sanitarios en la salud del/la adolescente.

OE7.Teorias: Modelo multifactorial explicativo de la etiopatogenia de los
trastornos alimentarios. Papel de la familia en la génesis y mantenimiento de los
TCA. Influencia del entorno socioeconémico y cultural en la aparicién de los TCA.
Modelos de abordaje terapéutico. Papel de la dieta como factor predisponerte,
precipitante y mantenedor de los TCA. Consecuencias psicofisicas de las dietas de
adelgazamiento.

OES.Procedimientos: el alumnado deberd conocer el procedimiento clinico
bésico para recoger informacién de relevancia que le oriente al diagndstico dife-
rencial y las posibles intervenciones terapéuticas (historia clinica). Deberd evaluar
el estado nutricional (antropometria, analitica y encuestas dietéticas) y estimar las
necesidades energéticas y nutricionales para la paciente adolescente asi como eva-
luar la ingesta realizada desde el conocimiento y la comprension del patrén de
normalidad.

Nivel de complejidad: nivel 3 (complejo). El alumnado analizaria y valorard las
posibles alternativas justificando cada decision.

Dimension de presentacion de la informacion
OE9 .Seleccionar informacion pertinente de diversas fuentes (ver recursos) al
objeto de construir y fundamentar sus propuestas: diagndsticas y de intervencion
OE10.Realizar propuestas diagndsticas y de intervencion
OE11.Argumentar las propuestas

OE12.Exponer, por escrito y oralmente, sus decisiones y el proceso de cons-
truccion de las mismas.

Niveles de complejidad: nivel 2-3 (medio-complejo). El alumnado analizaria,
valorard y presentard las posibles alternativas justificando cada decision.
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RESULTADOS DE APRENDIZAJE
La evaluacion del aprendizaje a través del caso se llevard a cabo tomando en

consideracion el grado de logro en relacién a los siguientes indicadores:

R1 .Identificar los elementos que caracterizan la conducta alimentaria alterada
de la paciente

R2 Identifican otros elementos relevantes de caso para poder definir el proble-
ma clinico.

R3.Dominan los conceptos fundamentales de la materia de manera que son
capaces de predecir los cambios fisiolgicos (organicos y psicoldgicos) derivados
de la conducta alimentaria que se presenta asi como calibrar su trascendencia para
la salud.

R4.Conocen los procedimientos de evaluacion del estado nutricional de la pa-
ciente

R5.Seleccionan la informacién relevante para fundamentar propuestas diagnds-
ticas y de intervencién adecuadas.

R6.Construyen y argumentan propuestas diagndsticas y de intervencion utili-
zando los fundamentos tedricos manejados y los resultados aportados.

R7.Exponen sus propuestas de forma clara, precisa, ordenada y coherente.
Tabla de correspondencias

Tabla 2. Correspondencias entre resultados de aprendizaje,
objetivos de enseiianza y competencias

Resultados de Objetivos Competencias de

aprendizaje  de enseianza (OE)  Tijgylacién (CT) Médulo (CM)  Asignatura (FMII)

R1 OE:156,7 CM: 2 FMII: 5

R2 OE:3,6,7,8 FMII: 5

R3 OE: 3,5,6, CT:2 FMII: 2.3
R4 OE: 4,6,8, CT:1,2,3 FMIIL: 2, 3,4
R5 OE: 6,7,9 CT: 4 FMII: 5,3
R6 OE:6,7,9,10,11,12 CT:1,2,3y4 CM:1,2,6y7 FMII:3,5,6
R7 OE:6,7,10,11,12 CT:4 FMII: 6
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TEMARIO IMPLICADO

Boque tematico: Principios bdsicos de la nutricion humana. Este bloque tem4-
tico estd dedicado al estudio de los principios bdsicos en los que se fundamenta la
nutricion humana. Son objeto de estudio el metabolismo energético, la dieta o racién
diaria, el papel de la dieta en la recuperacién y el mantenimiento 6ptimo de las
funciones del organismo y las bases fisiolégicas de los trastornos del comporta-
miento alimentario. Los temas que se abordan a través del caso, junto a las moda-
lidades docentes con las que se imparten son los siguientes:

1. Leccién magistral (LM): Metabolismo y nutricion. Metabolismo energético.
Dieta o racién diaria. Principios dietéticos. Composicion porcentual. Aportes cald-
ricos de los macronutrientes energéticos. Principios generales de la digestion y
absorcién de los alimentos.

2. Leccién magistral (LM): Principios de la dieta equilibrada. Papel de la
dieta en la recuperacién y el mantenimiento éptimo de las funciones del organismo.
Ingestas recomendadas de energia y nutrientes y objetivos nutricionales. Bases fi-
siolégicas de los trastornos del comportamiento alimentario.

3. Practica de aula (PA): Encuestas dietéticas Iy I Principios y metodologia.
Aplicaciones en diferentes dmbitos de la salud.

4. Practica de Laboratorio (PL): Evaluacion del estado nutricional. Protocolo
basico.

5. Précticas de ordenador (PO 1y II): Andlisis y optimizacion de la dieta.

6. Seminarios de trabajo tutelado (ST(I): Requerimientos nutricionales en las
diferentes etapas de la vida. Dieta y ejercicio fisico y salud. Malnutricion y su re-

percusion en los diferentes organos y sistemas. Bases fisiologicas de los trastornos
del comportamiento alimentario.
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Programa de actividades

Tabla 3. Programacion de modalidades docentes,

actividades y horas destinadas al MdC
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Modalidad docente Tareas asociadas N° Estudiantes 0o T1 T2 0L
Totales total
LM: Metabolismo y Presentacion G31=80 lhx2G 2 2
nutricion conocimientos tedricos G32=60 (2h)
relacionados con el caso.
LM: Principios de la Presentacion G31=80 1hx2G 2 2
dieta equilibrada conocimientos tedricos G32=60 (2h)
relacionados con el caso.
PA : Encuestas Presentacion del caso y Subgrupos 2hx3 6 1
dietéticas (I) plan de trabajo. = 25-30 subgrpos
Formacién grupos de estudiantes por (6h)
trabajo: 4-5 estudiantes sesion
Andlisis encuesta
realizada en el caso
PA : Encuestas Profundizacién tipo de Subgrupos 2hx3 6 1
dietéticas (II) encuestas dietéticas y sus = 25-30 subgrpos
posibilidades (individual  reagrupados de (6h)
y parejas) 4en4.
PL : Evaluacion del Presentacién y aplicacion  Subgrupos 2hx3 6 1
estado nutricional conocimientos practicos = 25-30 subgrpos
relacionados con el caso  reagrupados de  (6h)
Andlisis antropométrico 4 en 4.
del caso y otras pruebas
clinicas adjuntadas
PO (I) Andlisis de la dieta Presentacién y aplicacion ~ Subgrupos 2hx3 6 1
conocimientos pricticos = 25-30 subgrpos
relacionados con el caso  reagrupados de (6h)
Analizan dieta del caso 4en4.
PO (II) Optimizacion de  Presentacion y aplicaciéon ~ Subgrupos 2x3 6 1
la dieta conocimientos practicos = 25-30 subgrpos
relacionados con el caso  reagrupados de  (6h)

Optimizan la dieta del
caso.

4 en 4 .sesion
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Modalidad docente Tareas asociadas N° Estudiantes v T1 T2 720
Totales total
ST (I) Requerimientos Puesta en comin Subgrupos 2x3 6 8
nutricionales. Dieta y Sesion recopilacion datos, = 25-30 subgrpos
ejercicio. Malnutricion. revisién de tareas reagrupados de  (6h)
TCA. pendientes para informe 4 en 4.sesién
final. Reparto de nuevos
conceptos a trabajar con
busqueda bibliografica
ST (I) Presentacion de Presentan informe caso Subgrupos 2x3 6 8
trabajos realizados con la informacién = 25-30 subgrpos
complementaria trabajada reagrupados de (6h)
Debate final con pizarréon 4 en 4.sesion
Evaluacién caso
48 48 40

T1: Tiempo que comparten docentes y estudiantes en la parte presencial de las tareas.
T2: Tiemno aue destina el alumno a la parte no nresencial de las tareas

La secuencia de tareas a realizar por el grupo de estudiantes presentada en la
tabla 3 se llevara a cabo en el segundo cuatrimestre del afio. El caso se plantea a lo
largo de 7 sesiones practicas en grupos pequefios de trabajo colaborativo. En la
primera sesion se procederd a la lectura individual del caso y se dard respuesta a las
primeras preguntas detonantes. Cada practica se encuentra directamente relaciona-
da con los datos aportados por el caso, a valorar y comprender por el grupo de es-
tudiantes.

Cada préctica conlleva una tarea de trabajo auténomo fuera del aula y que se
traduce en la elaboracion de un informe del caso que serd presentado y evaluado en
una sesion final (seminario de trabajo II). La presentacion del informe supondra un
10% de la nota global.

El caso serd también evaluado mediante pruebas tipo test (1 6 2) cuyo resulta-
do supondrd el 5% de la nota global.

IMPLEMENTACION EN EL AULA

Se destaca la buena actitud del grupo de estudiantes hacia las tareas asignadas
en ambas sesiones. Todos los debates generados fueron de un alto grado de parti-
cipacién, dindmicos y bien centrados en la problematica del caso.

Las propuestas de trabajo en el aula fueron asumidas con entusiasmo y alto
grado de implicacidn. Por el contrario, las tareas no presenciales tuvieron algunas
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dificultades. La mayoria de los grupos pequefios trabajaron el guién de preguntas
propuesto en clase, pero un par de grupos apenas lo trabajé. Otras tareas académi-
cas y la preparacion de un examen en coincidencia con el caso fueron obstaculos
para seguir la dindmica propuesta, tal y como argumentaron.

Varias son las dificultades encontradas en la implementacién de este caso:

1. La precaria coordinacion del profesorado implicado en la asignatura, asi
como la inminente extincidn de la misma (con los nuevos Grados) supusieron di-
ficultades importantes para programar adecuadamente el calendario de implemen-
tacion y la inclusién de dicha actividad dentro de la evaluacion global.

2. Fl calendario decidido para la implementacion, coincidente con la inmedia-
tez de las vacaciones (Semana Santa) junto al adelanto de un examen, fuera de
programacion, afectd a la participacion de las sesiones y al tiempo disponible para
la evaluacidn.

3. El consecuente reajuste de tiempos y actividades, junto a la falta de expe-
riencia de la profesora en esta metodologia dificultaron sobretodo las tareas no
presenciales, la recogida y andlisis de las numerosas propuestas que surgieron en
el aula y la evaluacién del caso.

Modificaciones del programa implementado respecto al plan disefiado inicial-
mente en las actividades presenciales y no presenciales, y actividades de evaluacion.

El programa previsto durante la fase de disefio del caso sufrié modificaciones
considerables en los tiempos dedicados al trabajo no presencial y en la evaluacion
programada. Se trabajé el caso durante menos tiempo, con menor tarea auténoma
para el alumnado y sin repercusioén en su evaluacién global (nota final)

Las consecuencias positivas derivadas de las modificaciones al programa han
sido la implicacién voluntaria del alumnado y su motivacién a participar activa-
mente en las sesiones. El aspecto negativo seria la baja participacién del resto de
la clase con la nula repercusién del caso en su aprendizaje.

La evaluacion fue el aspecto mas débil en la implementacion de este caso. En
primer lugar por participacién voluntaria y no sujeta a evaluacién formal y en se-
gundo lugar, por el momento no adecuado de la implementacién (coincidencia en
el tiempo con un examen importante para el alumnado e inmediatez de las vacacio-
nes de semana santa). Cabe indicar, de manera autocritica, que la profesora quedé
“seducida” por el debate final no encontrando el momento de finalizarlo y proponer
en los ultimos 15°-20°, al menos la evaluacién propuesta en la primera sesion. La
situacion se recondujo proponiendo al alumnado que cumplimentase los test de
evaluacién, de manera no presencial, y posteriormente, tras las vacaciones se reco-
gerian en clase. Propuesta que obtuvo pobres resultados. Se obtuvo respuesta de 3
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estudiantes, quienes co-evaluaron la participacién de sus compafieros, identificaron
sus areas de oportunidad y aportaron sugerencias a la implementacién del caso. Los
tres coincidieron en la utilidad de un caso que les sitiia en dilemas “profesionales”
a resolver y la “obligacién” de participar en clase que supone un reto para estruc-
turar las ideas y comunicarlas. Ademds sugirieron que dicha actividad se llevara a
cabo al inicio de la asignatura cuando hay menor carga de trabajo y ademds parti-
ciparian mds personas.

Los resultados de aprendizaje propuestos en el disefio del caso han sido eva-
luados durante las sesiones presenciales, mediante la observacion y andlisis de las
respuestas del alumnado. Respondieron de manera satisfactoria a los objetivos de
aprendizaje propuestos, no obstante la elaboracion de algin documento escrito o
informe daria constancia de su aprendizaje individual y/o grupal.

Como aspectos positivos a destacar

1. Las dindmicas propuestas para mantener al alumnado activo, implicado y
participativo: roles asignados, distribucién de actividades de manera colaborativa,
juegos propuestos para fomentar la participacion.

2. El disefio del caso que les acerca a la realidad profesional que desarrollardn
en el futuro. Sentirse profesionales de la medicina resolviendo una situacién clini-
ca ha sido muy satisfactorio para el alumnado.

Aspectos que son necesarios reformar:

1. Incluir el caso dentro de la programacion de las actividades formales de
clase y su evaluacién como porcentaje de la nota final.

2. Dedicar una sesion (o media) para la reflexion y evaluacién del trabajo rea-
lizado.

3. Cuando el grupo es grande, guiar el debate de manera ordenada puede re-
sultar dificultoso. Parece conveniente el apoyo mediante guién bien estructurado o
roles de moderadores entre el alumnado, o més de un/a profesor/a durante la sesion.

CONCLUSIONES

1. El método del caso fomenta la participacion activa del alumnado en la clase
siempre y cuando el profesorado atienda sus intervenciones de manera receptiva,
respetuosa, con capacidad de tolerar un cierto caos y confiando en el autoaprendi-
zaje del alumnado. Los debates requieren mucha atencién y tensién creativa del
profesorado para recoger las respuestas y aprovecharlas como materia que ayude a
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pensar, a profundizar. La ayuda de las personas que toman nota durante las sesiones
(estudiante que ejerce como secretario/a) resulta muy valiosa.

2. La utilizacién de casos que reflejen su futura vida profesional resulta moti-
vante ya que el propio alumnado se visualiza directamente en la resolucién del
mismo. Todas las respuestas dadas por las personas que conforman el grupo debe
ser validas y poder ser discutidas respetuosamente.

3. Tan importante como resolver el caso resulta el proceso de busqueda de
soluciones y todas las ideas que surgen en la clase, el clima creado y las conductas
participativas que afloran.

4. Es conveniente la coordinacién entre el profesorado implicado y la progra-
macidn de las actividades relacionadas con el caso, la carga de trabajo y el tipo de
evaluacion.
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