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Comparación de dos modalidades
educativas en diplomados de formación
docente
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Introducción

Brindar servicios de salud a la población de nues-
tro país es la razón de ser del Instituto Mexicano
del Seguro Social (IMSS), por ello, las actividades
educativas son fundamentales para lograr que las
acciones y decisiones realizadas por el personal
sean resolutivas para las demandas de atención.
Dentro de las instituciones públicas, el IMSS es
una de las que más destinan recursos para la for-

RESUMEN
Objetivo: comparar los alcances de las estrategias
promotoras de la participación en dos modalidades:
presencial versus semipresencial, para el desarro-
llo de aptitudes propias de la elaboración del cono-
cimiento (APEC) en diplomados de formación
docente nivel I.

Métodos: cuasiexperimento en cuatro diplomados
de formación docente con iguales contenidos y es-
trategias, que incluyeron siete alumnos cada uno.
Como variables independientes se consideraron las
modalidades presencial y semipresencial. Para
medir el desarrollo de las  APEC se utilizaron ins-
trumentos confiables, previamente validados y pu-
blicados.

Resultados: al comparar las evaluaciones en los
cuatro grupos, antes y después de las intervencio-
nes no se encontraron diferencias significativas entre
ellos. Sin embargo, los alumnos del diplomado semi-
presencial y los de los tres presenciales lograron
avanzar significativamente en el desarrollo de las
aptitudes y postura, según prueba de Wilcoxon.

Conclusiones: podemos considerar como buena
alternativa los cursos semipresenciales, siempre
que se conjunten esfuerzos y se establezcan com-
promisos entre los participantes para lograr su
éxito.

mación y capacitación de personal, con el propósi-
to de lograr resultados satisfactorios en el sentido
de enfocar la atención en forma más integral y no
encauzada solamente al daño, sino también a la pre-
vención y al autocuidado, tal situación es sustan-
cial y puede lograrse con la educación.1

En el proceso educativo desde la visión que
predomina, el profesor es quien reproduce el cu-
rrículo mediante técnicas didácticas, el papel del
alumno es memorizar la información, la contro-
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SUMMARY
Objective: to compare the achievement of pro-
motional strategies on the participation in two
educational modalities for the development of
skills for the elaboration of the knowledge (SSEK)
in courses of teacher formation (TF).

Methods: a quasi-experimental design was per-
formed in four courses of TF with similar contents
and strategies with seven students each one. As
independent variable the presence and semipres-
ence modalities were considered. In order to mea-
sure the development of the SSEK reliable; a
validated instrument were used.

Results: no significant differences were found
among or between evaluations before and after
interventions in the four groups. The students of
the semipresencial course well as the presence
advanced significantly in the development of the
aptitudes and educative posture according to
Wilcoxon test.

Conclusions: both modalities increase the SSKE
to development therefore represents an option for
medical education in health professionals.
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rrollo de la habilidad para el manejo de la tecnolo-
gía. En México se ha publicado la utilización de la
modalidad semipresencial en el curso de Especia-
lización en Medicina Familiar en el IMSS, con
enfoque epistemológico participativo promotor del
desarrollo de aptitud clínica a través de la discu-
sión de casos clínicos problematizados y de la ap-
titud metodológica con lectura crítica de artículos
y textos, con resultados alternadores para la insti-
tución.18

Con sustento en el análisis previamente descrito,
los diplomados de formación docente están funda-
mentados en una perspectiva participativa de la edu-
cación. Cabe mencionar que desde el inicio de los
CIEFD los cursos se han realizado en modalidad pre-
sencial de tiempo completo, para ello se requiere au-
torización de becas, otorgadas a través de un proceso
administrativo (regulado detalladamente en el con-
trato colectivo) para destinar el horario laboral com-
pleto a la educación en el periodo solicitado. A raíz
de las situaciones políticas y económicas del país, la
cantidad de becas que se autorizan ha ido en detri-
mento, de ahí la necesidad de buscar otras modalida-
des para dar oportunidad a que un número mayor de
profesores tengan acceso a los diplomados. Por lo
tanto, el propósito de este trabajo fue comparar los
alcances de estrategias promotoras de la participación
en dos modalidades: presencial versus semipresen-
cial para el desarrollo de las APEC.

Métodos

Estudio cuasiexperimental para el logro de los pro-
pósitos de la investigación; se incluyeron los alum-
nos inscritos en los diplomados metodológicos
nivel I que reunieron requisitos de aceptación, ta-
les como ser profesores en activo al menos duran-
te un año en procesos de pregrado o posgrado del
área médica y paramédica, antigüedad laboral me-
nor a 20 años, así como acudir a entrevista para
dialogar sobre las expectativas y compromisos. Los
alumnos becados se integraron a tres grupos, de
siete participantes cada uno, las estrategias educa-
tivas que se llevaron a cabo fueron en modalidad
presencial. Se formó un cuarto grupo con siete
alumnos sin beca; la estrategia utilizada fue en mo-
dalidad semipresencial. Los requisitos de acredi-
tación fueron los mismos en los cuatro grupos:
cumplimiento de 90 % o más de la asistencia a se-
siones programadas y de respuestas en los instru-
mentos de evaluación inicial y final, así como la
elaboración de un protocolo y un instrumento de
evaluación.

versia es mal vista, de esa manera se establece una
relación maestro-alumno autocrática, la investiga-
ción es una actividad altamente especializada pro-
pia de expertos, que se expresa cualitativamente
de acuerdo con el enfoque.2 En contraparte está la
propuesta de la educación para la participación, que
considera al conocimiento como el resultado de una
elaboración personal del alumno, guiado por el
profesor, a través de la contrastación con su expe-
riencia, con su realidad, incluyendo a la investiga-
ción como herramienta fundamental de aprendizaje,
que dé respuesta a los desafíos educativos que pre-
senta la sociedad actual. Lo anterior requiere pro-
fesionales con atributos para identificar y superar
los obstáculos que limitan el avance en el proceso
educativo, para ello es necesario que los profeso-
res transformen sus ideas acerca de la educación,
hacia el distanciamiento del ejercicio tradicional
de la docencia, congruentes con esta perspectiva
epistemológica.3,4

En el IMSS son los Centros de Investigación Edu-
cativa y Formación Docente (CIEFD) los encargados
de la profesionalización de los profesores responsa-
bles de los procesos educativos: técnicos, licenciatu-
ras (pregrado), especialidades, maestrías y doctorados
(posgrado), de las diversas áreas y niveles de aten-
ción a la salud, con la finalidad de desarrollar habili-
dades metodológicas y aptitudes prácticas con
sustento teórico y científico, tomando como punto de
partida el cuestionamiento y la autocrítica del queha-
cer médico para brindar las mejores alternativas a los
pacientes.

Investigaciones previas han documentado la ne-
cesidad de la formación académica de los profeso-
res para reorientar la realización de programas y
estrategias educativas, así como el diseño de ins-
trumentos de evaluación congruentes con su prác-
tica.5-8 También se han comparado los alcances entre
estrategias pasivas con promotoras de la participa-
ción, demostrando mayores alcances en esta últi-
ma en el desarrollo de aptitudes propias de la
elaboración del conocimiento (APEC).9-11 Por otra
parte, se ha investigado al interior de la estrategia
promotora de la participación contrastando dos y
tres fases con resultados a favor de la segunda.12

Existen estudios dirigidos a probar diversas mo-
dalidades educativas alternativas a la presencial,
como la visita de profesores,13 visitas educativas a
distancia,14 formación de profesores en línea15 y
semipresencial,16,17 todas con estrategias centradas
en la capacidad del profesor para la transmisión de
información, mediante foros electrónicos de “dis-
cusión”.  En ellas se privilegian los materiales y
los mecanismos de navegación, así como el desa-
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La variable dependiente que se investigó fue el
desarrollo de las APEC, evaluado a partir de cua-
tro parámetros:

1. Leer críticamente textos teóricos de educación
se refiere a la identificación de la idea direc-
triz, las proposiciones o tesis, los argumentos
del autor, deducir un significado o una conclu-
sión. Evaluada con el indicador “interpretar”.

2. Leer críticamente artículos de investigación
educativa, esta aptitud hace posible al lector
identificar los aspectos implícitos, los puntos
fuertes y débiles de los principales argumentos
teóricos y metodológicos, considerando los in-
dicadores “interpretar, enjuiciar y formulación
de propuestas”.

3. Postura ante la educación, entendida como la ma-
yor o menor solidez con la que se ha desarrollado
un punto de vista personal sobre el quehacer edu-
cativo, mediante el indicador “consecuencia”, cri-
terio principal que traduce la presencia de una
postura. Se refiere al grado en que se distinguen
los dos enfoques educativos (participativo y pa-
sivo), se expresa en el acuerdo consistente con el
enfoque de la educación promotora de la partici-
pación, y el desacuerdo consistente con el enfo-
que pasivo de la educación; la escala es de 0 a
100, 50 % o más indica desarrollo de postura.
Otro indicador es el “acuerdo indiscriminado”,
tendencia a contestar de acuerdo sin distinción
de enfoques opuestos, fraseados de manera mu-
tuamente excluyentes. La no discriminación en-
tre uno y otro tiene connotación negativa respecto
a la postura (ausencia); cuanto más se acerca a
100 % se revela una mayor confusión.

4. Postura ante el conocimiento científico, es decir,
capacidad para reconocer y diferenciar entre dos
maneras divergentes (empirista o crítica de la ex-
periencia) de concebir y llevar a cabo el quehacer
científico. Pronunciarse selectiva o indistintamen-
te por una u otra. Se toman en cuenta los indica-
dores y la escala descritos.

Como variables independientes se considera-
ron las modalidades educativas de los diplomados
metodológicos en docencia nivel I.

Modalidad presencial: durante un periodo de
cinco meses con beca de tiempo completo de la
jornada laboral (cinco días a la semana) en el
IMSS, se dedicaron dos días de la semana para
abordar contenidos. En adelante, los diplomados
se denominan Diplomado Presencial A (DPA),
B (DPB) y C (DPC).

Modalidad semipresencial: durante un perio-
do de 10 meses sin beca, con permiso oficial
de un día a la semana de la jornada laboral en
el IMSS, para asistir al diplomado. Denomina-
da en adelante como Diplomado Semipresen-
cial (DSP).

En los cuatro diplomados (tres presenciales y uno
semipresencial) ambas modalidades tuvieron las mis-
mas características: en las actividades académicas el
profesor procuraba promover en los alumnos la críti-
ca y autocrítica para el desarrollo de las APEC, se
abordaron los mismos contenidos, en igual número
de horas, con 40 sesiones de aula en total, tanto las
estrategias como las asesorías para revisión de avan-
ces en la elaboración del protocolo de investigación,
del programa y del instrumento de evaluación fueron
realizadas por dos profesores con maestría.

Las estrategias promotoras de la participación
fueron de tres fases:

Tarea: se entregó previamente a los alumnos
el material de lectura con su respectiva guía
para ser contestada en forma individual con los
argumentos por escrito.
Discusión en pequeños grupos: se formaron
subgrupos, uno con tres y otro cuatro alumnos,
orientándolos a expresar sus propias ideas, sus
discrepancias sustentadas en los argumentos
elaborados individualmente en la tarea; se fa-
voreció un ambiente de respeto a los puntos de
vista diferentes y se procuró la participación
equilibrada de todos.
Discusión plenaria: oportunidad que tienen to-
dos los participantes de externar sus puntos de
vista ante el grupo, con especial énfasis en las
modificaciones, profundizaciones o precisio-
nes que fueron efecto de ese primer intercam-
bio subgrupal.

La evaluación de los cuatro grupos para medir
el desarrollo de las APEC se realizó con instru-
mentos confiables, previamente validados y publi-
cados;12,19-21 se aplicaron por los investigadores y
se calificaron por una persona ajena al estudio.

Para el análisis estadístico se utilizaron prue-
bas no paramétricas considerando un nivel de sig-
nificancia de p < 0.05; Kruskal-Wallis para la
comparación entre los cuatro grupos,22 U de Mann-
Whitney para comparar entre el semipresencial con
cada uno de los presenciales, Wilcoxon para com-
parar entre la calificación inicial y final hacia el
interior de cada grupo. La prueba de Pérez Padilla
y Viniegra sirvió para determinar las respuestas
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explicables por azar y para la clasificación de los
resultados en niveles.23

Resultados

En el cuadro I se presentan los resultados de las eva-
luaciones antes y después de la intervención en la
aptitud para la lectura crítica de los cuatro grupos.

Al analizar los datos con la prueba de Kruskal-Wallis
no se encontró diferencia significativa entre ellos;
obsérvese en el grupo semipresencial que la media-
na de la calificación final, en ambas lecturas es si-
milar a la obtenida por los alumnos de los grupos
presenciales. Para explorar al interior de cada grupo
se utilizó la prueba de Wilcoxon, con la que hubo
avance estadísticamente significativo en cada una
de las aptitudes en las dos modalidades. Utilizando
la U de Mann-Whitney se compararon las puntua-
ciones de los alumnos del diplomado semipresencial
con las obtenidas en cada presencial, encontrando di-
ferencia significativa solo en la evaluación inicial
de la lectura crítica de textos teóricos de educación
a favor del DPC, situación que cambia después de
la intervención educativa, por lo que consideramos
importante destacar que no se identificaron diferen-
cias al inicio ni al final en ninguna otra APEC con la
misma prueba.

En el cuadro II se muestra la postura en los
alumnos de los cuatro grupos. Al final de la inter-
vención, la mayoría de los alumnos desarrollaron
una postura ante la educación, mientras que la pos-
tura ante el conocimiento científico se desarrolló
solo en algunos alumnos del DPB y DPC que su-
peraron 50 % en los valores del rango superior.
Sin embargo, al compararlos con la prueba de
Kruskal-Wallis no existió diferencia significativa.

En el cuadro III presentamos la distribución de
las calificaciones de la lectura crítica de textos teó-
ricos; los cuatro grupos avanzaron, en los grados
de dominio,  de azar a nivel medio en el desarrollo
de esta habilidad.

En el cuadro IV las puntuaciones de la lectura
crítica de artículos de investigación de los alumnos
de los DSP, DPA y DPB muestra que avanzaron des-
de el azar a nivel bajo y medio, mientras que los del
DPC avanzaron de muy bajo a bajo y medio. Es im-
portante mencionar que ningún alumno se eliminó.

Discusión

En los últimos dos años ha existido un marcado
incremento en la demanda de los profesores para
asistir a los diplomados de formación docente que
no se ha cubierto con las becas disponibles. Al en-
frentarnos ante esta desproporción nos propusimos
realizar un cuasiexperimento para investigar los
alcances de la modalidad semipresencial en la for-
mación docente del personal prestador de servicios
de salud en el IMSS. Consideramos que el otorga-
miento de becas es una valiosa prestación de la
institución que debemos aprovechar y fortalecer

Cuadro I
Comparación de calificaciones al inicio y al final de la intervención
educativa entre los grupos

Diplomado con Lectura crítica de textos Lectura crítica de artículos de
modalidad teóricos educativos* investigación educativa**

Mediana Mediana
(rango) (rango)

Inicial Final p*** Inicial Final p***
Semipresencial 15 36 28 52
(n = 7) (2-24) (32-46) < 0.02 (9-52) (44-74) < 0.02
Presencial A 18 32 36 64
(n = 7) (1-27) (30-40) < 0.02 (18-50) (53-73)  < 0.02
Presencial B 24 30 25 62
(n = 7) (6-26) (-1-40) < 0.02 (0-34) (46-70) < 0.02
Presencial C 26 32 30 54
(n = 7) (13-30) (20-42) < 0.02 (21-45) (42-66) < 0.02
p& ns ns ns ns

*Calificación máxima de LCTT = 72, ** Calificación máxima de LCAI = 114, ***prueba de
Wilcoxon, &prueba de Kruskal-Wallis

Cuadro II
Comparación de calificaciones de la postura al inicio y al final de la
intervención educativa

Diplomado con Postura ante la Educación Postura ante el conocimiento
modalidad  científico*

Mediana Mediana
(rango) (rango)

Inicial Final p** Inicial Final p**
Semipresencial 10 63 10 32
(n = 7) (8-33) (40-75) < 0.02 (0-22) (15-44) < 0.02
Presencial A 20 60 5 29
(n = 7) (5-30) (53-78) < 0.02 (0-20) (22-44) < 0.02
Presencial B 13 55 5 22
(n = 7) (0-35) (48-65) < 0.02 (2-15) (10-61) < 0.02
Presencial C 15 72 10 34
(n = 7) (2-39) (37-83) < 0.02 (0-15) (15-71) < 0.02
p*** ns ns ns ns

Mediana de la proporción de alumnos. *postura = 50 % o más, **prueba de Wilcoxon,
***prueba de Kruskal-Wallis
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mediante criterios de selección idóneos determi-
nados por trabajos de investigación previos,5 que
se tomaron en cuenta en este trabajo.

Se exploraron aptitudes propias para elaborar
el conocimiento, que implican medir un grado de
complejidad mayor que el simple recuerdo de la
información, de ahí la dificultad de hacer objeti-
vos los avances; para lograr esto, la gran fortaleza

la constituyó el empleo de los cuatro instrumentos
utilizados, elaborados bajo una perspectiva promo-
tora de la participación, que poseen atributos de
confiabilidad y validez, y han demostrado su con-
sistencia en estudios publicados.12,19-21

Por lo que concierne a las actividades docentes
que realizan en la institución los alumnos incluidos
en los cuatro grupos, es importante mencionar que

Cuadro III
Grado de dominio de la lectura crítica de textos después de determinar el azar*

Grado de
dominio Puntuación Semipresencial Presencial A Presencial B Presencial C

Inicial Final Inicial Final Inicial Final Inicial Final
n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr)

Muy alto 61-72
Alto 50-60
Medio 39-49 3 1 1 1

(0.43) (0.14) (0.14) (0.14)
Bajo 28-38 4 6 4 3 5

(0.57) (0.86) (0.57) (0.42) (0.72)
Muy bajo 17-27 3 (0.43) 4 5 2 1 (0.14)

(0.57) (0.71) (0.29)
Azar 0-16 4 (0.57) 3 2 2 2

(0.43) (0.29) (0.29) (0.29)

 n = número de alumnos, pr = proporción, CIEFD = Centro de Investigación Educativa y Formación Docente
*Fórmula de Pérez Padilla y Viniegra

Cuadro IV
Grado de dominio de la lectura crítica de artículos después de determinar el azar*

Grado de Puntuación Semipresencial Presencial Presencial Presencial
dominio A B C

Inicial Final Inicial Final Inicial Final Inicial Final
n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr) n (pr)

Muy alto 97-114
Alto 78-96
Medio 59-77 3 (0.43) 4 (0.57) 4 (0.57) 2 (0.29)
Bajo 40-58 3 (0.43) 4 (0.57) 1 (0.14) 3 (0.43) 3 (0.43) 2 (0.29) 5 (0.71)
Muy bajo 21-39 3 (0.43) 5 (0.72) 4 (0.57) 5 (0.71)
Azar 0-20 1 (0.14) 1 (0.14) 3 (0.43)

n = número de alumnos, pr = proporción, CIEFD = Centro de Investigación Educativa y Formación Docente,
*Fórmula de Pérez Padilla y Viniegra
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los del DPB participan como docentes en cursos de
educación continua, mientras que los demás lo ha-
cen en procesos formativos de pregrado y posgra-
do; sin embargo, no observamos que esta diferencia
haya sido una limitación para su avance en ninguna
prueba estadística. Así, con la Kruskal-Wallis (no
significativa) los resultados al inicio se reportaron
en niveles desde azar y muy bajos en la lectura críti-
ca (tanto la teórica como la factual), sin postura ante
la educación y ante la actividad científica, explica-
do lo anterior por el predominio de una educación
pasiva en la cual la crítica no tiene cabida.

El punto de partida de los diplomados es la recu-
peración de la experiencia de cada participante, por
ello fue decisivo para su aceptación reunir criterios
como ser profesores en activo, para estar en posibili-
dad de aportar situaciones problemáticas como ele-
mentos indispensables para la reflexión. En este
sentido se entiende que cada uno tiene una situación
peculiar en su contexto, de esa manera se propicia la
aportación de puntos de vista en cuanto a sus posi-
bles causas y soluciones, ello permite la interacción
sin perder contacto con esa realidad para que los con-
tenidos no sean, por sí mismos, el problema central,
sino lo que cada educando elaborará de ellos a partir
de su experiencia y condiciones personales. Vale la
pena destacar la bidireccionalidad de la estrategia, lo
que admite ese doble papel entre docente y alumno,
siendo el primero un guía y motivador para detonar
la participación de los alumnos y el contraste de las
diversidades de opinión para elaborar el conocimien-
to, de esta forma se logró al final de las estrategias
avanzar en forma significativa (Wilcoxon p < 0.05),
aunque en diversos niveles en los cuatro grupos.

Dado que las APEC que se exploraron conllevan
un nivel de complejidad diferente entre ellas, encon-
tramos que existió mayor desarrollo en la lectura de
artículos de investigación comparada con la de tex-
tos teóricos; así mismo, fue mayor el número de alum-
nos con postura ante la educación, que ante la
actividad científica.

Partiendo de la idea de que la lectura crítica es
una habilidad poco desarrollada en nuestro historial
educativo —educación previa tradicional— se expli-
ca porqué los cuatro grupos obtienen calificaciones
alrededor de 50 % del total, similar a estudios pre-
vios.11 De tal manera que en lectura crítica de textos
teóricos, antes de iniciar la estrategia las puntuacio-
nes se ubican primordialmente en niveles de azar y
muy bajo; después de la estrategia promotora de la
participación se logra detonar en ellos el interés por
la crítica y el avance en esta habilidad, encontrándose
la mayoría de los grupos en niveles bajo y medio;
solo en el DPB permanecieron dos alumnos en el azar.

La lectura crítica de artículos de investigación
a diferencia de la de textos (inician en nivel de azar)
muestra un resultado inicial predominantemente en
nivel bajo en todos los grupos, quizá por ser una
actividad que se incluye en el currículo escolar
aunque en la mayoría de los casos solo es para cu-
brir un requisito administrativo (elaboración de
tesis) y no con la idea de incorporarla como una
herramienta de aprendizaje. Los resultados finales
de esta aptitud demuestran un mayor desarrollo en
todos los grupos, ya que hay una movilización de
niveles desde azar y muy bajo hasta bajo y medio,
similar a lo encontrado en otro trabajo.12 Cabe men-
cionar que el abordaje de problemas de la práctica
clínica en trabajos de investigación es tarea que
corresponde propiciar a los docentes.

Al considerar medir la postura adquirimos un
reto, si bien no imposible, si poco favorecido y
explorado, incluso no concebido mediante la edu-
cación predominante o tradicional.

La medición inicial de la postura ante la edu-
cación en este trabajo demostró estar ausente en
todos los alumnos, sin embargo, al final de la es-
trategia se logró el desarrollo de un punto de vista
propio ante el quehacer educativo en casi todos los
alumnos de los cuatro grupos, lo que coincide con
lo encontrado por otros investigadores.6-8

En cuanto a la postura ante la actividad científica
propia de la propuesta participativa, propiciar su de-
sarrollo es poco factible en un primer acercamiento,7
los resultados de la presente investigación así lo de-
muestran, ya que en un principio ningún alumno pre-
sentó una postura ante el quehacer científico y al final
de la estrategia se logró despertar este interés solo en
algunos alumnos de los DPB y DPC, no así en el
DPA ni en el semipresencial; inferimos que este re-
sultado es atribuible al enfoque epistemológico do-
minante, al empirismo y reduccionismo, centrado en
los hechos, de tal suerte que para desarrollar esta pos-
tura es necesario diferenciar claramente entre dos
maneras divergentes de concebir y realizar el queha-
cer científico, aspectos que continuaron confusos aun
después de la estrategia en los alumnos de los dos
grupos DSP y DPA. Los hallazgos encontrados en el
desarrollo de un punto de vista ante la educación (una
postura), comparados con los de la actividad científi-
ca pudieran ser explicados porque la primera forma
parte de la actividad cotidiana de los profesores, mien-
tras que la segunda se da por excepción, por lo tanto,
es más difícil vincularla con su experiencia.

Dado que los grupos fueron naturales (peque-
ños) no pretendemos la generalización de los re-
sultados, sin embargo, los alcances de este trabajo
son aceptables, al constituirse éste en un primer
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acercamiento de los alumnos a la crítica de su ex-
periencia, además de concordar con lo encontrado
en investigaciones previas.5-13 Para promover el
desarrollo de una postura sólida y continuar refi-
nando estas aptitudes se requiere profundizar en
los diferentes niveles de formación docente.

Es indispensable destacar la importancia que re-
presentó para la realización de este proyecto, la con-
junción de esfuerzos entre directivos, alumnos y
maestros, de tal manera que se contó con el apoyo de
las autoridades delegacionales y de los directores de
las unidades de atención, con el compromiso de los
alumnos de las dos modalidades para la culminación
de los trabajos y cumplimiento de requisitos de acre-
ditación, especialmente en el grupo semipresencial
por la falta de beca; así mismo, los profesores crea-
ron un ambiente propicio para contrastar puntos de
vista, establecer un diálogo con los demás, teniendo
como referente la propia experiencia, lo que permitió
que los intereses, inquietudes y aspiraciones de los
alumnos proveyeran de sentido y enriquecieran los
contenidos estudiados, esto puede dar una idea de la
factibilidad para superar los obstáculos enfrentando
los desafíos e implementando innovaciones para cum-
plir con las expectativas de los involucrados.
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