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Resumen

Existe la necesidad de fomentar en educacion secundaria la argumentacion cientifica escolar,
para validar sus aportes en la ensefianza y aprendizaje de la quimica y su relacién con el
modelo de salud y enfermedad en Educacion Secundaria, por lo que se observa en los
estudiantes poca iniciativa en el estudio de la informacion nutricional de los alimentos de
consumo habitual, su composicion quimica y el efecto de las sustancias que los componen
en la salud. En este sentido la investigacion estuvo orientada a indagar las problematicas
asociadas al modelo de salud y enfermedad de mayor prevalencia en estudiantes de educacién
secundaria del colegio La Salle, Monteria. La metodologia implementada en la fase inicial
se ajustd a un estudio de tipo cuantitativo, apoyada en algunos pardmetros estadisticos
relacionados al estado nutricional desde las medidas antropométricas, habitos alimentarios y
actividad fisica en estudiantes de noveno grado. Los resultados indican que un porcentaje de
los estudiantes encuestados se encuentra en riesgo de padecer obesidad, la cual se asocia a la
predileccion en el consumo de productos refrescos y bebidas gaseosas cuyos efectos
secundarios se relacionan con enfermedades como obesidad, diabetes, afecciones digestivas,
enfermedades cardiovasculares y biocorrosion dental. Por otra parte, en la segunda fase se
implementaron talleres y cuestionarios cualitativos para reconocer el nivel de argumentacion
desde la comprension de situaciones sociocientificas desde el modelo salud- enfermedad,
encontrando que el 50% de la poblacion encuestada se encontraba en el segundo nivel
argumentativo (Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, 2004) lo que limita la
produccidn de textos cientificos. En cuanto a la tercera fase, se disefié e implement6 una UD
ajustada por los autores de Quintanilla (2013). En este sentido, el anélisis post a la UD,
permitio reconocer una migracion en los niveles de argumentacion de los estudiantes por lo

gue mas del 50% de los encuestados se encontraron en un nivel argumentativo 4 y el 30% al



nivel cinco, resaltando la pertinencia de implementar las unidades didactica en la quimica
escolar. En la fase cuatro, se evaluaron los niveles de argumentacion post a la intervencion
didactica a partir de un cuestionario final, y asi mismo, la evolucion del modelo mediante el
programa estadistico SPSS. Por lo que el alfa de Cronbach para la evaluacién de la
construccion del modelo salud- enfermedad a partir de los niveles de argumentacion
cientifica escolar en quimica posterior a la UD, del momento final, arrojé un valor de ,0823

para una confiablidad alta comparada con el momento inicial el cual fue de 0,713.

Palabras Claves: Modelo salud- enfermedad; niveles argumentativos; unidad didactica.



Abstract

There is a need to promote school scientific argumentation in secondary education, to
validate its contributions in the teaching and learning of chemistry and its relationship with
the model of health and disease in Secondary Education, for which little initiative in students
is observed in the study of the nutritional information of commonly consumed foods, their
chemical composition and the effect of the substances that compose them on health. In this
sense, the research was aimed at investigating the problems associated with the most
prevalent health and disease model in secondary school students from La Salle school,
Monteria. The methodology implemented in the initial phase was adjusted to a quantitative
study, supported by some statistical parameters related to nutritional status from
anthropometric measurements, eating habits and physical activity in ninth grade students.
The results indicate that a percentage of the students surveyed is at risk of obesity, which is
associated with a predilection for the consumption of soft drinks and carbonated beverages
whose side effects are related to diseases such as obesity, diabetes, digestive disorders,
diseases cardiovascular and dental biocorrosion. On the other hand, in the second phase
qualitative workshops and questionnaires were implemented to recognize the level of
argumentation from the understanding of socio-scientific situations from the health-disease
model, finding that 50% of the surveyed population was at level 2 (Morales & Salgado, 2017a
who cites Osborne, 2004) which limits the production of scientific texts. As for the third
phase, a PU adjusted by the authors of Quintanilla (2013) was designed and implemented. In
this sense, the post-UD analysis made it possible to recognize a migration in the
argumentation levels of the students, so that more than 50% of the respondents found
themselves at an argumentative level 4 and 30% at level five, highlighting the relevance of

implementing teaching units in school chemistry. In phase four, the levels of argumentation



after the didactic intervention were evaluated from a final questionnaire, as well as the
evolution of the model using the statistical program SPSS. Therefore, Cronbach's alpha for
the evaluation of the construction of the health-disease model from the levels of school
scientific argumentation in chemistry after the DU, at the final moment, gave a value of .0823

for a high reliability compared to the initial moment which was 0.713.

Keywords: Health-disease model; argumentative levels; didactic unit.
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Anexo F. Unidad didactica (UD)



Introduccion

El modelo de salud y enfermedad se refiere a un modelo explicativo para el origen de
las enfermedades desde un enfoque de las ciencias y, al mismo tiempo, un concepto de
ambiente contextual, que incluye a los determinantes sociales, y fuertemente vinculado a la
salud y a la enfermedad (Agustin Aduriz-Bravo & Revel, 2013; Revel & Meinardi, Elsa,
Aduriz- Bravo, 2014; Agustin Adudriz-Bravo et al., 2015; Aduariz-Bravo & Revel, 2017;
Revel, 2021; Revel Chion & Aduriz-Bravo, 2021).

Existen indicios que muestran las dificultades en el proceso de aprendizaje de
conceptos quimicos por parte de los estudiantes en educacion secundaria. EI problema central
es la escasa atencién que, desde la ensefianza de las ciencias, se ha prestado a la
argumentacion. Por lo que, limita a los estudiantes a generar procedimientos, de tipo
cognitivo-lingistico, que dan lugar a la produccidn de textos que expliquen la incorporacién
de un fendmeno natural bajo un modelo teérico por medio de un mecanismo de naturaleza
analogica (Revel, 2021). Por tanto, los estudiantes no son capaces de aprender con mayor
facilidad los contenidos cientificos en la asignatura de quimica, dado que no logran
correlacionarlos con su vida cotidiana. En este sentido, la investigacion pretende encontrar
posibles vinculos entre la literatura cientifica, la ensefianza y el aprendizaje de conceptos
quimicos hacia el desarrollo de conocimientos contextuales y el modelo de salud y
enfermedad mediante la caracterizacion de los niveles argumentativos. En consecuencia, esta
integracion sistémica y sinérgica, brindaria nuevas rutas metodoldgicas a partir de nuevas
lineas investigativas que les permita a los estudiantes interpretar e inferir sobre las
propiedades de sustancias bioguimicamente activas que se encuentran presentes en los
alimentos escolares y que pudieran estar provocando trastornos a su salud, como las bebidas

refrescantes gaseosas o embotellados.






1.1 Planteamiento del Problema

En este capitulo se estudiaran las dificultades inherentes a la educacion quimica, en
él se describe la situacion actual del problema o las necesidades por atender y se estructura
el tema especifico abordado por el maestrante. En él se justifica el problema desde los
teodricos que validan su pertinencia e importancia dentro del campo del conocimiento en el
que se aborda el estudio.

1.1.1 Descripcién del problema

Actualmente, existen indicios que muestran las dificultades en el proceso de
aprendizaje de conceptos quimicos por parte de los estudiantes de grado noveno del Colegio
la Salle, Monteria. El problema central es la escasa atencion que, desde la ensefianza de las
ciencias, se ha prestado a la argumentacion. Por lo que, limita a los estudiantes a generar
procedimientos, de tipo cognitivo-linguistico, que dan lugar a la produccion de textos que
expliquen la incorporacion de un fendmeno natural bajo un modelo teérico por medio de un
mecanismo de naturaleza analdgica (Revel et al., 2021). Por tanto, los estudiantes no son
capaces de aprender con mayor facilidad los contenidos cientificos en la asignatura de

quimica, debido a que no logran relacionarlos con su vida cotidiana.

Por otro lado, existen dificultades implicitas e inherentes en el aprendizaje de
conceptos quimicos, entre otros, los obstaculos a la hora de comprender textos cientificos y
realizar lecturas de ciencias. Estos se abordan desde descripciones abstractas vy
argumentaciones desconectadas y analdgicas en cuanto a semejanza, igualdad y comparacion
de un fenomeno o modelo. En consecuencia, los estudiantes presentan errores conceptuales
al inferir sobre las propiedades fisico- quimicas y posibles efectos de las bebidas

carbonatadas, refrescos de amplia predileccion por parte de la poblacion estudiantil en



estudio y cuyos efectos son perjudiciales para la salud, puesto que se les asocia a
enfermedades como obesidad, diabetes, biocorrosion dental, gastritis, problemas digestivos,
entre otros. Asi mismo, en el Colegio La Salle se evidencia una ausencia de aprendizajes de
temas como salud y enfermedad asociados a conceptos desde la educacion en quimica para

noveno grado.

1.1.2 Formulacién del problema

Teniendo en cuenta la problematica planteada en el Colegio La Salle, Monteria en el
ambito de la educacion quimica, la investigacion gira en torno al siguiente interrogante
principal:

¢Cémo aporta la argumentacion cientifica escolar desde la educacion quimica a la
construccion del Modelo Salud- Enfermedad en estudiantes de educacion secundaria del

Colegio La Salle, Monteria?



1.2 Objetivos

1.2.1 Objetivo General
Establecer los aportes de la argumentacion cientifica escolar desde la educacion
quimica a la construccion del Modelo Salud- Enfermedad en estudiantes de educacién

secundaria del Colegio La Salle, Monteria.

1.2.2 Objetivos Especificos

> Identificar actitudes, habitos y practicas alimenticias de los estudiantes
de noveno grado del colegio la Salle, Monteria.

> Reconocer los niveles de argumentacion cientifica escolar en quimica
sobre el modelo salud enfermedad que tienen los estudiantes de noveno grado del
colegio La Salle, Monteria.

> Disefiar e implementar una Unidad Didéactica sobre el modelo salud-
enfermedad a partir de la argumentacion cientifica escolar (ACE) en quimica con
estudiantes de noveno grado del colegio La Salle, Monteria.

> Evaluar la construccién del modelo salud- enfermedad a partir de los
niveles de argumentacion cientifica escolar en quimica de los estudiantes posterior a

la implementaciéon de la unidad didactica.






1.3 Justificacion

En la actualidad, instituciones como la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y
la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), han venido prestando atencion a la
Promocidn de la Salud en educacion basica y secundaria. En este sentido, muchos centros
educativos han apostado a vincular el Modelo Salud- Enfermedad desde la ensefianza-
aprendizaje de las ciencias escolares. Lo anterior, se relaciona con el disefio e
implementacidn de estrategias que direccionen al mejoramiento de la calidad de vida de los
estudiantes y demas miembros de la comunidad educativa, entendiendo que la escuela no
solo brinda ambientes propicios para la vinculacién del Modelo Salud- Enfermedad, sino,
que permite recolectar la informacion relacionada con los factores de riesgo asociados a las
enfermedades de mayor prevalencia en la poblacion estudiantil en estudio y cdmo estos se
asocian con el consumo de productos “bebidas” de mayor predileccion. Asi mismo, vincular
la argumentacion cientifica en la construccion del modelo Salud- Enfermedad de los
estudiantes orientada a la construccion de habitos y una alimentacion saludable desde la
educacion gquimica. Por lo que el Colegio La Salle, Monteria, no ha sido indiferente a esto,
ya que reconoce que la argumentacion cientifica y el modelo Salud- Enfermedad presentan
una oportunidad de aportar y mejorar los procesos de ensefianza y aprendizaje de las ciencias,
es necesario crear alternativas para vislumbrar sus aportes. En este sentido, la importancia 'y
potencial de innovacién de esta investigacion es incorporar el modelo Salud- Enfermedad
durante el aprendizaje del concepto de pH, permitiendo que los estudiantes argumenten sobre
los fenémenos percibidos y lo apliquen en su vida cotidiana desde su relacion con el modelo
de Salud- Enfermedad.

Con referencia a lo anterior, la pertinencia de esta investigacion permite vincular el

modelo Salud- Enfermedad en los procesos de ensefianza y aprendizaje del concepto de pH,



para promover una argumentacion escolar genuina y mas acorde a las necesidades educativas
de los estudiantes. Lo anterior implica reestructurar y renovar los procesos de ensefianza de
la quimica, en donde los maestros son el componente decisorio, pues son ellos los que deben
estar convencidos que se necesita de su innovacion, creacion y actitud hacia el cambio. Por
lo anterior, se debe responder, no sélo a los planteamientos y propdsitos que se fijan en estas
propuestas didacticas, sino también, a satisfacer las exigencias del contexto del Colegio y la
comunidad educativa.

Ademas, el maestro no es un técnico que debe limitarse a la aplicacion de mandatos
o instrucciones estructuradas por “expertos”, lineamientos curriculares o una persona
dedicada a la transmision de unos conocimientos. En cambio, son personas que requieren de
unos conocimientos pedagogicos, didacticos y disciplinares que les permitan transformar la
realidad educativa.

Por consiguiente, se plantea la posibilidad de construir un modelo de ensefianza
diferente a lo tradicional, vinculando la argumentacién cientifica escolar y el Modelo Salud-
Enfermedad para propiciar el conocimiento individual y la potencialidad del aprendizaje

desde el concepto de pH en educacién secundaria.






2.1 Estado del arte

El presente trabajo de investigacion conduce a la revision bibliografica sobre la
produccién cientifica aplicados en el periodo comprendido entre 2011-2021, respecto a la
argumentacion cientifica escolar en educacion quimica desde el modelo de salud y
enfermedad. Este ultimo, se refiere a un modelo explicativo que relaciona el origen de las
enfermedades desde un enfoque de las ciencias contextuales, vinculando la salud y
enfermedad desde la ensefianza- aprendizaje de las ciencias escolares (Aduriz-Bravo &
Revel, 2013; Revel & Meinardi, Elsa, Aduriz- Bravo, 2014; Agustin Aduriz-Bravo et al.,
2015; Addriz-Bravo & Revel, 2017; Revel, 2021; Revel & Aduriz-Bravo, 2021).

En virtud de lo anterior, existen indicios que muestran las dificultades en el proceso
de aprendizaje de conceptos quimicos por parte de los estudiantes en educacion secundaria.
El problema central es la escasa atencion que, desde la ensefianza de las ciencias, se ha
prestado a la argumentacion. Por lo que, limita a los estudiantes a generar procedimientos,
de tipo cognitivo-linguistico, que dan lugar a la produccién de textos que expliquen la
incorporacion de un fendmeno natural bajo un modelo teérico por medio de un mecanismo
de naturaleza analdgica (Revel, 2021). Por tanto, los estudiantes no son capaces de aprender
con mayor facilidad los contenidos cientificos en la asignatura de quimica, dado que no
logran correlacionarlos con su vida cotidiana. En este sentido, el presente apartado muestra
los resultados de un mapeo sistematico que permitié encontrar vinculos investigativos en la
literatura cientifica para las categorias de argumentacion cientifica escolar en quimica y el
modelo salud enfermedad. En consecuencia, la ensefianza de la argumentacion en las clases
de ciencias naturales y en particular de quimica, haria posible que los estudiantes se
familiaricen con ciertas habilidades, tales como la comunicacién de las ideas teoricas, ya que

en toda actividad, el lenguaje es imprescindible para comunicar y compartir objetivos y



explicaciones a la vez que actua como regulador ya que dirige el pensamiento, ayuda a
explicitarlo y puede ser util para analizarlo y valorarlo (Galagovsky et al., 2003, 2014;
Merino, 2018; Sanmarti, 2000).

La busqueda de literatura cientifica se llevé a cabo mediante la técnica de mapeo
sistematico, para lo cual se establecieron cuatro etapas: i) Preguntas de bdsqueda ii) Seleccion
de bases de datos y cadenas de busqueda, iii) Definicion de criterios de inclusion y exclusion
y iv) Filtrado y andlisis de publicaciones primarias.

Las estas etapas se describen a continuacion y para ello se emplearon protocolos de
busqueda y metaanalisis disefiados para el mapeo sistematico (Corona & Montoya, 2018).

Etapa 1. Latabla 1 muestra las preguntas de investigacion (MQ), segun su traduccion
al inglés “Mapping Question” (Sanchez, 2019), las cuales se definieron a la luz de los

objetivos de investigacion.

Tabla 1. Preguntas utilizadas para el andlisis.
Pregunta Informacioén buscada

¢Qué tendencias de produccion se | Tendencias de produccion
observan en el periodo comprendido | respecto a los afios (aumento o
MQ1 entre 2011 -2021 en el tema de salud y | disminucién)

enfermedad para  promover la
argumentaciéon  escolar  desde la
educacion en quimica?

MQ2 ¢En qué idiomas y en qué paises se | Paises e idiomas
produce la investigacion sobre el tema de
tema de salud y enfermedad para
promover la argumentacion escolar en el
aprendizaje desde la educacion en
quimica?

¢Qué trabajos han tenido mayor impacto | Impacto de acuerdo con el
en la produccién cientifica sobre el tema | nimero de citas

MQ3 de tema de salud y enfermedad para
promover la argumentacion escolar en el
aprendizaje desde la educacion en
quimica?

Fuente: Elaborado por los autores (2021).




Etapa 2. En esta etapa se seleccionaron las bases de datos y cadenas de busquedas

mas usadas en los documentos referenciados para esta investigacion, mostrados en la tabla

2. Ademas, se tuvo en cuenta una busqueda complementaria con ayuda de Google académico.

Tabla 2. Bases de datos y cadenas de busquedas.

Bases de datos digitales

Sitio web especializado

ScienceDirect
Scielo
Springer link

Google Académico

Cadenas de busqueda

"argumentacion cientifica escolar" AND

"niveles argumentativos™ AND "salud y

"niveles argumentativos™ AND "salud y
enfermedad" OR "educacion en quimica"

"educacion en quimica"

enfermedad”

Fuente: Elaborada por los autores (2021).

Etapa 3. En esta etapa se definieron algunos criterios de inclusion y exclusion,

mostrados en la tabla 3, teniendo en cuenta el modelo propuesto por (Celaya, 2020) a la luz

de los intereses de esta investigacion.

Tabla 3. Criterios de inclusion y exclusion.

Criterios de inclusion

Criterios de exclusién

Publicaciones que incluyeran las frases:
"argumentacion cientifica escolar" AND
"educacién en quimica"
"niveles argumentativos™ AND "salud y
enfermedad"”
"niveles argumentativos" AND "salud y
enfermedad™” OR "educacion en quimica”

Publicaciones sin conexion educativa

Articulos incluidos en las bases de datos
Science Direct, Scopus y Google académico

Trabajos implementados en otras ramas del
conocimiento

Horizonte de tiempo 10 afios (2011 y 2021)

Trabajos centrados en ensefianza de
ciencias para niveles no escolares

Trabajos centrados en la argumentacion
cientifica escolar en quimica

Trabajos en educacion primaria, preescolar
y superior

Todas las disciplinas

Trabajos sin conexion con las categorias de
analisis




quimica

Trabajos centrados en la categoria modelo de
salud y enfermedad desde la educacion en

Trabajos de argumentacion y tematicas
relacionados al tema a salud y enfermedad,
pero diferentes a educacion quimica
escolar

Todos los idiomas

Trabajos de acceso cerrado

Fuente: Elaborado por los autores (2021).

Etapa 4. En esta etapa se realizé un filtrado y analisis de los articulos seleccionados.

Para ello, se realiz6 una busqueda exploratoria, la cual arrojé un determinado nimero de

articulos, a los que se aplicaron criterios de inclusion y exclusion definidos en la etapa

anterior. Esto condujo la reduccion de la muestra de articulos arrojando como resultado final,

un total de once documentos en estrecha relacion con las categorias, de los cuales se

encontraron cero resultados para las categorias niveles argumentativos en el modelo de salud

y enfermedad en educacion quimica. Se descartaron todos los resultados de la basqueda tras

la aplicacion de los criterios de exclusion y duplicidad a lo largo del proceso de filtrado, como

se detalla en la Figura 1.

Figura 1. Diagrama de Filtrado en el proceso de busqueda.
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La aplicacion de los criterios de inclusion y exclusion permitieron seleccionar un total
de once articulos (Tabla 4). Es preciso aclarar que seis de los documentos corresponden a las
categorias argumentacion cientifica escolar desde la educacion en quimica, cinco
documentos para niveles argumentativos y modelo de salud y enfermedad y cero resultados
para las categorias niveles argumentativos y modelo de salud y enfermedad en educacion
quimica.

Tabla 4. Articulos seleccionados para analisis con preguntas de la etapa 1.

Referencia

Titulo

Autor(es)

Morales &
Salgado, (2017)

Quimica organica en
contexto y argumentacion
cientifica: una secuencia de
ensefianza aprendizaje,
desafios y compromisos

Morales Carla vy
Salgado Yimmy

Forero
Mondragén,
(2016)

Disefio e implementacion de
una unidad didactica en torno
a la construccién de
conocimiento cientifico
escolar sobre la alimentacion
humana

Forero Mondragon
Jorge Armando

Pabon, Mufioz y
Vallverdu,
(2015)

La controversia cientifica, un
fundamento conceptual y

metodoldgico en la
formacion inicial de
docentes: una propuesta de
ensefianza para la

apropiacion de habilidades
argumentativas

Pabon Teo, Mufioz
Liz y Vallverdu
Jordi

Meroni, Copello
y Parede, (2015)

Ensefiar quimica en contexto:
Una dimension de la
innovacién  didactica en
educacion secundaria

Meroni  Gabriela,
Copello Maria Inés
y Paredes Joaquin

Martinez-
DelAguila &
Jiménez-Liso,
(2012)

Analisis de blogs y libros
para  profesores sobre
Quimica cotidiana: Una
mirada desde la
problematizacion 'y la
contextualizacién

Martinez-DelAguila
Rosario y Jiménez-
Liso Maria Rut

Quilez  Pardo,
(2016)

¢Es el profesor de Quimica
también profesor de Lengua?

Quilez Pardo Juan




Urra, Mufoz vy
Pefia, (2013)

El andlisis del discurso como
perspectiva  metodoldgica
para investigadores de salud

Urra E. Mufioz A. y
Pefia J.

Revel, Meinardi,
Aduriz-Bravo,
(2021)

La argumentacion cientifica
escolar: contribucion a la
comprension de un modelo
complejo de salud vy
enfermedad

Revel Andrea
Fernanda, Meinardi
Elsa y Aduriz-
Bravo Agustin

Lopes, (2015)

O papel da argumentacgdo no
ensino de ciéncias: licdes de
um workshop

Lopes Scarpa
Daniela

Nieto & Ruiz,
(2020)

Estudio de caso como
estrategia para el desarrollo
de la argumentacion en
docentes en formacion

Nieto Rios Liliana
Maria y

Ruiz Ortega
Francisco Javier

Aduriz-Bravo et
al., (2015)

Language, Discourse,
Argumentation, and Science
Education

Aduriz-Bravo,

Agustin; Revel,
Chion Andrea vy
Pujalte, Alejandro P.

Fuente: Elaborado por los autores (2021).

En cuanto al analisis en tendencias de produccion cientifica en los Gltimos diez afios

en el tema de interés, se observa un aumento apreciable en el periodo comprendido entre

2015-2016, puesto que siete de los once trabajos reportados en la tabla 4 se desarrollaron en

estos afos, tal como se observa en la grafica 1.

El anélisis de los once documentos seleccionados a partir de las preguntas de la tabla

1, condujo a las premisas, respecto a las tendencias de produccion cientifica en los Gltimos

afios para el tema de interés, se observa un leve desarrollo en la productividad con cierta

tendencia al aumento entre el periodo 2017-2020, s6lo dos publicaciones entre 2011- 2014 y

tres publicaciones entre 2017- 2021 como se observa en la grafica 1.

Gréfica 1. Tendencias de produccién cientifica para los once documentos de referencia.
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Los paises donde hay mayor tendencia en las publicaciones analizadas corresponden
a Centro y Sur América (la mayoria en espafiol (9), una en portugués y una en inglés), siendo
México mas representativo, ya que cinco de las once publicaciones se encuentran ubicadas
en él. En un segundo lugar, se encuentran Argentina, Chile, Colombia con dos publicaciones

y por ultimo Brasil con solo una publicacion, la grafica 2 muestra estos resultados.

Grafica 2. Publicaciones por paises e idioma.

Paises de publicacion

Chile Colombia México Argentina Brasil
Espafiol Espafiol Espafiol Espafiol- Inglés  Portugués

Respecto a la pregunta que relaciona a los trabajos de mayor impacto, se tiene que,
de los once trabajos seleccionados, nueve de ellos corresponden a articulos de revista con un
mayor impacto de publicacion en términos del nimero de citas encontradas y los dos

restantes a libros.



Por otra parte, el anlisis documental (Tabla 4) permitié seleccionar los referentes

teoricos Internacionales, Nacionales y Regionales para esta investigacion.

Asi mismo, a partir de los antecedentes se pretende justificar y sustentar la validez de
este trabajo de investigacion, que como se podra ver a continuacion confirman a la escritura

como un tema actual y de interés en el entorno académico internacional, nacional y regional.

Los aspectos que guiaron estd busqueda de antecedentes responden a las
comprensiones de la escritura como proceso, la argumentacion y la utilizacion de unidades
didacticas como estrategia en el aula de lenguaje de estudiantes en educacién media; dichos

trabajos también coinciden con el enfoque metodologico de la investigacion.

Antecedentes Internacionales

En el afio 1999, lzquierdo et al., resaltan la problematica que existe entre los
contenidos y la forma en la que se ensefian y asi mismo, reconocen la pertinencia de vincular
la didactica en las clases de ciencias.

Sarda, (2000) resalta los textos argumentativo- cientifico en las clases de ciencias
para mejorar el conocimiento cientifico de los estudiantes.

Revel et al., (2005), reconoce que la ensefianza de la argumentacion cientifica escolar
en la formacion integral del estudiante en ciencias, puesto, que su importancia central es la
alfabetizacion cientifica contextuada.

Aduriz-Bravo, (2011), menciona que el aprendizaje de la argumentacion cientifica
escolar en ciencias supone aprender coordinadamente bajo los tres aspectos: argumentar, en

qué consiste una argumentacion y sus particularidades.



En cuanto a Revel, et al., (2013), aportan que las particularidades de la estructura
narrativa las convierten en un instrumento potente en la ensefianza y el aprendizaje. Asi
mismo, destacan la insercion de las unidades didacticas, orientada al fortalecimiento de la
argumentacion cientifica y el modelo salud-enfermedad en ciencias escolares.

Por su parte, Revel, et al., (2014, 2021), reconocen el proposito de vincular la
argumentacion cientifica escolar (ACE) como procedimiento cognitivo lingiistico que da
lugar a la produccion de textos cientificos y la escasa atencion que desde la ensefianza de las
ciencias se le ha dado. Asi mismo, consideran la conveniente relacionar la argumentacion
cientifica escolar y la adquisicion de un modelo complejo en torno a la salud y la enfermedad.

Para Tamayo et al., (2015), la argumentacion cientifica representa una herramienta
fundamental en la construccion de comprensiones mas significativas de los conceptos
abordados en el aula de ciencias, ya que vincula los aspectos epistemoldgicos, conceptuales
y didacticos.

Por otro lado, el estudio realizado por Hinojosa (2020), encontré variaciones en el pH
salival antes y después de ingerir bebidas &cidas (algunas carbonatas). Por lo que concluye
que las bebidas acidas, de consumo habitual y frecuente, sean estas carbonatadas o néctares
de “fruta natural”, y mas aun la forma de ingesta, son condicionantes para la biocorrosion
dental. Del mismo modo, Castafieda (2020) demostrd que el consumo de bebidas
carbonatadas y lacteas implica un mayor riesgo en la salud oral de quienes las consuman de
forma habitual.

Por su parte, Vargas-Martinez et., al (2021), analizaron el consumo de bebidas
gaseosas, jugos industrializados, bebidas energizantes y los factores de riesgo asociados a la
ingesta habitual de dichos productos. Los resultados del estudio comparativo del pH salival

mostraron los cambios drasticos en los niveles de pH obtenidos después de haber consumido



alguna de las bebidas analizadas, logrando relacionarlos con el impacto que tiene en la salud
oral y digestiva de los consumidores.

En la investigacion de Revel & Aduriz-Bravo, (2021), analizan relevancia del
curriculo en cuento a la seleccion de contenidos cientificos escolares, la falta de apertura al
cambio de los profesores de ciencias dentro de las dimensidn cultura- escolar y la escasa
vinculacion que se establecen con los contextos en que emergen las enfermedades.

Antecedentes Nacionales

Tamayo, (2011), reconoce que la participacion de los docentes en espacios de
reflexion critica permite cambios en relacion con lo que supone argumentar en ciencias en
relacién con el como promoverla en el aula.

Por su parte Ruiz & Tamayo, (2012), mencionan dos aspectos importantes en la
ensefianza; el primero, que los estudiantes pueden lograr momentos metacognitivos en los
procesos de argumentacion y el segundo aspecto, la pertinencia de la modelizacion en los
procesos argumentativos como herramienta de apoyo para mejorar las préacticas
argumentativas en el aula.

Mesa & Sefia, (2013) comprenden que la argumentacion es un proceso discursivo que
construyen los estudiantes e involucra discusiones en torno a un asunto socio-cientifico. Asi
mismo, muestran a la argumentaciéon como un posible camino hacia la formacion de
ciudadanos capaces de asumir posturas frente a cuestiones que son de su interés, que implican
dilemas éticos y en las que pueden expresar y sustentar sus puntos de vista, teniendo en cuenta
lo que aprenden en sus clases de ciencias naturales.

Por otro lado, Verducci y colaboradores (2014), demuestran que la salud bucal
constituye un problema de salud pablica que demanda el disefio e implementacion de

estrategias de promocion y prevencion en base al diagnostico de las diversas dimensiones



involucradas en el proceso de salud enfermedad de las problematicas bucales en ambientes
escolares.

Pirajan (2015), resalta el papel de la argumentacion en la clase de ciencias y la
pertinencia de lo que se ensefia y del como se ensefia en ciencias.

Suéarez, (2015), reconoce que la implementacion de las unidades didacticas en el
aprendizaje de la quimica permitiria analizar los errores conceptuales de los estudiantes y su
progreso de forma significativa. Por lo que resalta las reconoce como una propuesta valiosa
en la ensefianza de la quimica.

En el marco de la educacion en ciencias Rojas; et al., (2016) resaltan que la
intervencion de las experiencias practicas o laboratorios en el aula de ciencias en el desarrollo
y destreza de la competencia argumentacion en quimica.

Tamayo et al., (2018), resalta que las representaciones maltiples permiten alcanzar
un mejor nivel argumentativo y apuntar a favorecer el desarrollo de un lenguaje mas cercano
a las ciencias. Asi mismo, reconoce que las estrategias didacticas fortalecen la argumentacion
cientifica, logrando una mayor comprension de los contenidos abordados.

Tamayo, (2019), establece que desarrollar la competencia argumentativa en la
construccién del aprendizaje en las aulas de ciencias lleva a mejorar los procesos de
ensefianza y aprendizaje de las ciencias escolares.

Valencia, (2020), muestra que la implementacion de guias de aprendizaje y unidades
didacticas, fortalecen el desarrollo de modelos conceptuales asociados al concepto de
reaccion quimica con fendmenos del entorno.

Por otro lado, Cuellar (2020) propone la intervencién de las unidades didacticas en la
ensefianza del concepto acido- base para evaluar los niveles de argumentacion de los

estudiantes.



Antecedentes Regionales

En el trabajo de investigacion realizado por Lopez (2020), se planteo la necesidad de
fomentar el pensamiento critico-reflexivo en la incidencia de los habitos alimenticios desde
la ensefianza de las Ciencias Naturales y la Educacion Ambiental en estudiantes de educacion
basica y media. De igual forma, se estudiaron algunas estrategias para promover una
alimentacion saludable en las aulas y el hogar. A partir de los resultados se encontrd una
tendencia generalizada hacia el consumo de alimentos como mecatos y bebidas azucaradas,
lo que evidencia la falta de buenas decisiones a la hora de alimentarse saludablemente.

Lo particular de este estudio para la maestria y para la region, se centra en que para
el departamento de Cdérdoba han sido escasas las investigaciones sobre argumentacion
cientifica escolar, su aporte en la ensefianza y aprendizaje de la quimica desde el Modelo
Salud- Enfermedad en la escuela. Por tanto, se resalta la pertinencia de la investigacion, dado
a que representa un estudio novedoso e innovador desde la educacion quimica.

2.2 Marco Tedrico- Conceptual

En este apartado, se abordaran las tematicas en las que se sustenta esta investigacion.
Se comenzara mencionando las categorias de analisis, luego se describiran algunas de las
dificultades del proceso de ensefianza de la quimica fundamentado en la complejidad
inherente a esta ciencia, posteriormente se analiza los contenidos de eleccion disciplinar que
abordara esta investigacion, ubicacién del problema en un enfoque teérico determinado; la
relacién entre la teoria y el objeto de estudio planteado y la posicion de distintos autores sobre
el problema.

Argumentacion cientifica en quimica

La argumentacion representa la habilidad para elaborar discursos orales y

escritos en los que se aporten pruebas y razones con la finalidad de convencer a otros



de alguna conclusion u opinion. Dicho esto, existe un creciente interés por el estudio
de las competencias argumentativas en el aula de ciencias, asi como por la creacion
de estrategias que las potencien a partir de su intervencion desde el campo de la
didactica (Ruiz, 2010). Dicho interés se centra en la pertinencia de fortalecer las
habilidades argumentativas en la construccién del conocimiento cientifico, dado a su
estrecha relacion con el razonamiento cientifico, por lo que permitiria la generacion
de nuevas ideas y la postura del estudiante sobre un tema en donde se impliquen
diferentes valoraciones éticas. También, permite las relaciones sustantivas entre los
modelos y las pruebas, puesto que el argumento es una forma de discurso, que ademas
de ser adecuada ciencias, debe ser ensefiada de manera explicita y de tareas que
involucren la modelizacion (Ruiz et al., 2013). Asi mismo, las investigaciones en el
campo de la ensefianza de la argumentacién en quimica muestran la necesidad de
potenciar esta competencia en el aula, por lo que cuando el maestro vincula preguntas
del tipo: “explica”, “justifica” o “argumenta”, presentan un grado de mayor
complejidad cognitiva, puesto que resultan mas dificiles para los estudiantes y en la
misma linea, representa una forma viable de valorar los aprendizajes de estos
(Santibanez, 2010). Del mismo modo, argumentar en quimica fortalece el desarrollo
del pensamiento critico, el razonamiento cuidadoso sobre la informacion relevante, el
uso de conceptos y significados, manejo de datos, patrones y tendencias (Revel et al.,
2021) y la promocion del conocimiento y del desarrollo de competencias ciudadanas
(Jiménez-Aleixandre & Erduran, 2007).

Modelo Salud- Enfermedad en la escuela

El Modelo Salud- Enfermedad, se considera un modelo explicativo que relaciona el

origen de las enfermedades desde un enfoque de las ciencias contextuales, puesto que vincula



el concepto de salud y enfermedad desde el proceso de ensefianza- aprendizaje de las ciencias
escolares (Agustin Aduriz-Bravo & Revel, 2013; Revel & Meinardi, Elsa, Aduriz- Bravo,
2014; Agustin Aduriz-Bravo et al., 2015; Addriz-Bravo & Revel, 2017; Revel, 2021; Revel
Chion & Aduriz-Bravo, 2021). En este sentido, el tema de educar para la salud representa un
reto para la sociedad y en particular la escuela y el maestro de ciencias, ya que se ha
comprobado la estrecha relacion entre los habitos alimenticios, los estilos de vida y los
factores causantes de las enfermedades en la poblacion estudiantil (Porras, 2010). Asi mismo,
se entiende la salud como un derecho basico, que ser promocionado desde la escuela, por lo
que brindara al estudiante los conocimientos y herramientas necesarias en el reconocimiento
de los condicionantes asociados a los problemas o trastornos de salud. Por ello, vincular el
Modelo Salud- Enfermedad en las ciencias debe ser una de las principales finalidades por su
papel activo y dinamizador en la creacion de compromisos integrales alrededor de iniciativas
de salud. Por lo que, la intervencion del Modelo Salud- Enfermedad en el curriculo escolar
promoverda la formacion integral del estudiante (Porras, 2010), desde su intervencion en la
resolucion de problematicas asociadas a la Salud- Enfermedad y en el mejoramiento de la
calidad de vida de la sociedad (Gavidia, 2001).

Quimica y Salud en el aula de ciencias

La quimica hace parte del curriculo de las ciencias escolares en educacion secundaria
y bésica y al ser asociada de forma erronea con procedimientos de tipo matematico y el
desarrollo de operaciones que involucran algoritmos generan desinterés, apatia y falta de
motivacién por aprender los contenidos asociados a ella en los estudiantes. Asi mismo, la
ensefanza tradicional desligada del contexto representa una razon valiosa que explica el por
qué para los estudiantes se hace dificil la comprension de los conceptos, reglas y

procedimientos en educacién quimica. En virtud de esto, la ensefianza en contexto



promoveria actitudes positivas y posibilitaria el aprendizaje significativo (Blanco et al.,
2015), razdn por la cual el maestro debe orientar la ensefianza de la quimica contextual hacia
situaciones reales y la resolucion problemas, en este caso, la salud, puesto que representa uno
de los tres &mbitos que despierta mayor interés para la sociedad actual y, por tanto, en los
estudiantes. Dicho esto, vincular la salud desde la educacion quimica permitiria una
alimentacion mas consciente en los estudiantes, desde el estudio de las propiedades fisico-
quimicas, efectos secundarios y enfermedades asociadas al consumo habitual de bebidas
carbonatadas y refrescos embotellados y asi mismo, vincular situaciones reales en la
ensefianza que despierten el interés desde la resolucion de situaciones problemas mediados
desde la salud.

Unidad didactica

Tal como plantea Rodriguez, (2010): “la necesidad de enriquecer los procesos de
ensefianza en la escuela ha llevado al maestro a revisar la planificacion curricular como
estrategia, que haga posible el maximo desarrollo de las competencias de los estudiantes en
ciencias, a partir de los elementos que los componen, entre ellos, los objetivos, competencias
basicas, contenidos, métodos pedagdgicos y criterios de evaluacion ”. En este sentido, y dada
a las finalidades de la unidad didactica, representaria una herramienta Gtil en la planeacion
curricular, ya que estas permiten concretar el qué y como de las actividades, adaptar la
planificacion para un grupo de estudiantes concretos en cuanto a los aprendizajes,
organizacion de espacios, tiempos, orientaciones metodoldgicas y didacticas en el aula. Asi
mismo, Osorio, (2015) vincula la unidad didactica en la ensefianza de la quimica,
reconociéndola como una herramienta que posibilita renovar los procesos pedagogicos,
puesto que promueve el interés de los estudiantes, favorece la comprensién de las ciencias,

asi como, el desarrollo de habilidades, destrezas y competencias desde la educacién quimica.



Por ultimo, las unidades didacticas representan un elemento inmejorable para el aprendizaje
de las ciencias desde el enfoque constructivista.

La secuencia enseflanza y aprendizaje (SEA) como herramienta en el
aprendizaje de la quimica.

La secuencia ensefianza aprendizaje (SEA), como un modelo alternativo de
ensefianza permite concretar las decisiones y opciones adoptadas en otras instancias de
planificacion educativa: finalidades, proyectos curriculares y practicas de la ensefianza. Asi
mismo, orienta y facilita el desarrollo préactico, es adaptable y susceptible en cierto grado de
estructuracion del proceso de ensefianza aprendizaje (Ponce, 2007). Por otro lado, Merino et
al., (2015) define la secuencia de ensefianza y aprendizaje (SEA) como el conjunto de
actividades organizadas y sistematizadas con el fin de abordar y resolver un problema
cientifico a nivel curricular (Addriz-Bravo e lzquierdo Aymerich, 2002; lzquierdo
Aymerich, 2004). Por lo tanto, es una manera de planificar y disefiar el proceso de ensefiar y
aprender, razon por la cual incluye respuestas a cuestiones tales como: qué contenidos
concretos, en qué contexto, con qué objetivos, en qué orden y de qué forma se lleva a cabo y
se evalua cada una de las actividades que se realizan para ensefiar y aprender el tema o los
contenidos tratados. En tal sentido, incluye todos los materiales y los recursos que utiliza el
profesor en el aula (por ejemplos: videos, simulaciones, practicas de laboratorio, narrativas,
comics, artefactos tecnologicos, juegos, analogias, metaforas, maquetas, entre otros.).

Atributos para el disefio de Secuencias Ensefianza Aprendizaje (SEA) en
educacion quimica

Merino et al., (2015) resalta que para los estudiantes hay conceptos que se
comprenden mas facilmente que otros y para el caso de Talanquer, (2013) identifica la

existencia de formas de pensar intermedias que pueden facilitar la eventual comprensién de



los conocimientos cientificos. De esta manera, ese autor propone considerar “catapultas” o
“trampolines conceptuales” que pueden ayudar a los docentes a disefiar actividades de
aprendizaje basado en los conocimientos previos de los estudiantes propiciando formas
cognitivas mas productivas para pensar sobre un concepto determinado. Desde este punto de
vista, el disefio de secuencias de aprendizajes ofrece al profesor una manera concreta de
articular el conocimiento disciplinario con el conocimiento pedagdgico, en la logica de lo
planteado por Merino et al., (2015). Por su parte, Couso, (2012), menciona las formas de
estructuracion del aprendizaje que se logra a través de las secuencias de ensefianza y
aprendizaje (SEA) las cuales contribuyen a la planificacion de actividades de ensefianza en
el aula y favorece el proceso de Ensefianza aprendizaje (E-A) de los estudiantes, en este
sentido, Jaume Jorba & Sanmarti, (1996) comentan que la inclusion de diferentes actividades
de forma gradual y respetando los procesos comunes descritos en un ciclo de aprendizaje
seria una alternativa a la educacion tradicional de la quimica, donde se buscaba el aprendizaje
memoristico y asi caminar hacia la ensefianza de la quimica para todos. Asi mismo, una parte
importante del éxito de una secuencia de ensefianza y aprendizaje radica en la seleccion y el
uso de medios que: a) faciliten el trabajo con diferentes estilos de aprendizajes y en niveles
de abstraccion que promuevan logros sostenibles y sustentables en el tiempo; b) ayuden al
sujeto que aprende a representar mediante modelos mentales apropiados su nivel de
comprension del objeto cientifico estudiado, y c) permitan al estudiante interactuar,
visualizar y manipular su contexto de aprendizaje, para construir puentes entre la teoria y la
experiencia practica (Merino et al., 2015).

2.3 Marco Legal

En este apartado se discutirdn las directrices ministeriales y los lineamientos

curriculares que en Colombia reglamentan la importancia del aprendizaje del concepto de pH



en las ciencias quimicas en la escuela. En Colombia, la ensefianza del concepto de pH esta
supervisado y dirigida por el Ministerio de Educacion Nacional, (MEN), y se dicta dentro del
area de las Ciencias Naturales, en los grados sexto, septimo, octavo y noveno de la educacién
bésica secundaria y décimo y once en la educacion media. Las mallas curriculares son el
principal eje e instrumento del docente en la ensefianza de la quimica y del concepto de pH.

Por otro lado, las Matrices de Referencia- Ministerio de Educacion Nacional (MEN)
brinda a la comunidad educativa el material pedagogico de consulta basado en los Estandares
Basicos de Competencias (EBC) por conjunto de grado (7°, 9°y 11°) para el area de Ciencias
Naturales y otras. Este documento muestra los aprendizajes que evalla la prueba Saber en
cada competencia para los estudiantes de 11°, como también, lo que se espera que el
estudiante sepa al finalizar el grupo de grados (Cardenas & Martinez, 2017).

Por lo anterior, se sabe que el objetivo de ensefiar ciencias no se fundamenta en
preparar a los estudiantes en pro de los resultados de una prueba Saber, como tampoco en lo
que éste deberia saber en un grado en especifico (contenido-EBC), puesto que haciendo esto
se promueven los contenidos desconectados del contexto de los estudiantes (ICFES, 2015).

En este sentido, la ensefianza de las Ciencias Naturales y la Educacién Ambiental
debe privilegiar el desarrollo del pensamiento critico y la argumentacion (Tamayo et al.,
2015).

2.4 Marco Espacial

A continuacion, se compartira la resefia historica del Colegio La Salle Monteria, los
hechos que dieron lugar a la formacidn y reconocimiento de la Salle como escuela. Por otra
parte, se mencionara la mision, vision, objetivos institucionales y la caracterizacion de la
poblacién estudiantil.

Resefia Histdrica Colegio La Salle, Monteria



La década de los afios 50 tuvo gran importancia para la educacion en la ciudad de
Monteria. Durante esa época se fundaron varios colegios en la capital de recién creado

departamento de Cdrdoba.

Figura 2. El Colegio La Salle Monteria en sus inicios (Paginaweb, 2021)

Uno de esos centros educativos fue el Colegio La Salle Monteria que empez0 a prestar
sus servicios el 10 de febrero de 1958 con 130 estudiantes distribuidos en los grados tercero,
cuarto y quinto en primaria y sexto en bachillerato. La inauguracion y bendicion del naciente
plantel educativo estuvo a cargo de Monsefior, Rubén Isaza Ruiseco, maximo Jerarca de la

Iglesia Catolica a nivel departamental en esa época.

Fueron los Hermanos Gaspar Maria, Ernesto Octavio, Ambrosio Berchmans,
Ceferino Silvano y Manuel Leon los precursores para que la Obra Educativa La Salle llegara

a esta ciudad y a Cérdoba.

Figura 4. Los Hermanos fundadores de La Salle, Monteria (Paginaweb, 2021)



En sus inicios, hace méas de cinco décadas, el colegio tuvo sede en la carrera séptima
con calle 22 en cercanias al centro de la capital. Las instalaciones actuales empezaron a
construirse en 1964 en terrenos que fueron donados en gran parte por los distinguidos, Luis
y Juan Dereix, y el resto se adquirid con recursos propios de la Congregacion. La primera
Promocidn de Bachilleres de La Salle Monteria se gradué el 17 de noviembre de 1965, con
24 alumnos. A partir del afio 1973 empez0 a ofrecer educacion en el nivel preescolar y desde
1975 dejo de ser un Colegio que solo ofrecia servicios a la poblacién masculina, permitiendo
el ingreso de personal femenino. Por otra parte, desde diciembre de 2003 cuando se inicio la
motivacion y preparacion del Equipo Lider para alcanzar los mejores estandares de calidad
en la prestacion de los servicios, el colegio ha trabajado constantemente y con el firme
proposito de generar y fortalecer una cultura de excelencia que trascienda a las personas
vinculadas a la institucion y a los procesos que se desarrollan. Los resultados han sido
visibles, y hoy en dia, el plantel educativo se ubicaen el nivel R4E3 ESTRELLAS
(reconocidos por la excelencia), segin el Modelo E.F.Q.M. entidad de talla internacional y
especializada en el tema.

El Colegio La Salle, Monteria en la actualidad



El Colegio La Salle estd ubicado en el barrio pasatiempo, casco urbano de la ciudad
de Monteria, Colombia. Comprende un area de 56 mil 800 metros cuadrados en donde se
encuentran organizados los siguientes espacios fisicos: 2 canchas de futbol, coliseo cubierto,
biblioteca, cafeteria, 2 zonas de juegos recreativos, 5 canchas de voleibol y baloncesto;
laboratorios de fisica, quimica y biologia, 1 auditorio, capilla, 2 salas de informatica, 1 sala

de audiovisuales, enfermeria y taller de ebanisteria.

Figura 4. En la actualidad Colegio La Salle, tomado de (Paginaweb, 2021)

La Salle, Monteria: Objetivos, Mision, Visién, Principios y Poblacion Estudiantil

Objetivos Institucionales

> Ofrecer una educacion humana y cristiana mediatizada por procesos
de exigencia, renovacion, cualificacion y excelencia de acuerdo con los postulados
de la misién educativa Lasallista, los valores del evangelio y las expectativas y
requerimientos de la sociedad respondiendo a estandares internacionales de calidad.

> Propiciar un ambiente corporativo caracterizado por relaciones
cordiales y fraternas a través de valores como: fe, compromiso, justicia, servicio,
fraternidad, solidaridad, tolerancia, dialogo, liderazgo, lealtad, cortesia, colaboracion,

respeto, recursividad, sinceridad, responsabilidad y disciplina.



> Sensibilizar a los diferentes estamentos de la Comunidad Educativa
para que a través de un analisis critico y permanente de la realidad se proyecten al
entorno teniendo preferencias por los mas necesitados.

> Generar ambientes que permitan la participacion de los estudiantes en
diferentes procesos de la vida institucional tales como: Consejos de Grupo, Pastoral
Juvenil, proyectos, Deltas, Consejo de Estudiantes, encuentros deportivos, culturales
y cientificos, entre otros, facilitindoles la construccion de su proyecto de vida y de

una sociedad mas justa y democratica.

Misién
Educar humana y cristianamente a nifios y jovenes siguiendo los principios de la

filosofia Lasallista y las exigencias del mundo globalizante.

Vision

El Colegio La Salle Monteria en el afio 2018 es reconocido bajo el Modelo de
Certificacién Internacional EFQM por su liderazgo en los procesos de excelencia académica
y de formacion humana y cristiana de sus Estudiantes con Principios Lasallistas, competentes
para afrontar la transformacion de su entorno.

Principios Institucionales

El ideario Educativo representa la esencia y la imagen de la institucion; como marco
de referencia doctrinal da cuenta del modelo educativo que concentra el empefio
Institucional; de los propositos que fundamentan su razon de ser; de los tipos de hombre y de
sociedades que se buscan concretar; de los valores que dinamizan privilegiadamente el
trabajo personal y comunitario; de los criterios generales que orientan el desarrollo de la

practica educativa; de los lineamientos esenciales que demarcan el espacio y el alcance en



que se situa el pertinente acontecer pedagogico y, finalmente de los agentes educativos que

estan comprometidos en la realizacion de la mision educativa. EI IDEARIO, es el paradigma

doctrinal de la Comunidad Educativa; es punto de referencia nodal obligado en el desarrollo

del proceso formativo; es punto de confluencia de las fuerzas que jalonan el quehacer de la

escuela; es el punto de partida para la elaboracion del proyecto educativo; es el derrotero para

la cristalizacion tanto del plan de desarrollo como del modelo pedagdgico que dinamizan el
acontecer Institucional.

Los siguientes son los componentes basicos del ideario Lasallista:
» Toda persona tiene una vocacion humana y cristiana; el fin de la
educacion Lasallista es promover los valores necesarios para que los integrantes

de la comunidad educativa realicen plenamente dicha vocacion.

» La doctrina espiritual de San Juan Bautista de la Salle propone
aprender a vivir bien, como es debido y cada vez mejor, buscando asi que la

persona llegue al conocimiento de la verdad y se salve.

» EIl fundamento antropoldgico del amor es la fe en la persona; el
fundamento teoldgico es la fe en Dios. La Salle promueve la vivencia de la caridad

amandose tiernamente en comunidad educativa.

» El proceso educativo define y acompafia los pasos de los integrantes
de la comunidad educativa desde el instinto hacia el amor, desde el conocimiento

sensible hacia la inteligencia y desde el determinismo hacia la libertad.

» Laeducacion Lasallista exalta la inteligencia y los valores del hombre

colombiano; cree en su futuro; promueve la alegria y la vitalidad y favorece el



crecimiento y la participacion de la comunidad educativa con un espiritu cristiano

personalizador.

» El dinamismo del proceso educativo depende de la interaccion
coordinada de sus elementos y de la capacidad dialogal de sus responsables para
construir en comunidn y participacion la comunidad educativa que se convierte

asi en lugar de salvacion.

» La accion concertada y libre de los agentes educativos crea un
ambiente institucional propicio y facilitador del éxito del proceso formativo
siempre y cuando tenga en cuenta los postulados de que s6lo hay educacion con
felicidad, y que la fe es un don de Dios y una respuesta de libre eleccion del

hombre.

» La comunidad Lasallista por medio de su ministerio educativo cultiva
la libertad, y busca que cada cual asuma la responsabilidad de su formacién; para
ello elabora en comdn un PROYECTO EDUCATIVO especifico, original y
particular, propone el evangelio de Jesucristo, favorece la eleccion de la fe
mediante un acto libre, y ayuda a su iniciacion y cultivo, gracias a la reflexiéon y

la oracién, la celebracion litdrgica y la practica sacramental.

» En el desempefio de su ministerio educativo los educadores Lasallistas
disciernen con criterio evangeélico los valores de la cultura local, las aspiraciones
profundas de cada ambiente, los signos y llamadas del espiritu; analizan las raices
de la pobreza, la injusticia y de la violencia y se evangelizan entre si, para

promover el desarrollo de la sociedad.



» Dado su caracter catdlico, los centros Educativos Lasallistas de
Colombia, favorecen primordialmente el proceso de sintesis entre fe, cultura y

vida.

» Lacomunidad Educativa Lasallista en Colombia, respeta las opciones
libres de sus agentes educativos en el campo politico, cultiva y promueve el
civismo, la urbanidad y el compromiso sociopolitico solidario a partir de la

formacion en las ciencias sociales y humanisticas.

» Es principio de la comunidad Lasallista preferir a los alumnos méas
necesitados. Por esto investiga las causas de su condicion y desarrolla las mejores

formas y procedimientos para atender sus carencias.

» Los centros Lasallistas viven como carisma institucional la mision
compartida entre Hermanos y Seglares quienes juntos y por asociacion, como una
familia dispuesta y apta para el diadlogo, se unen y organizan en comunidad de

esfuerzos, de espiritu y de estilo.

» La comunidad Educativa Lasallista asume su ministerio como un
proceso de perfeccion dentro del esfuerzo continuo de renovacion, para dar
respuesta a las necesidades del momento histdrico con competencia cristiana,
pedagdgica y profesional; de esta manera cumple su cargo de llevar el evangelio

al mundo de la educacion.

Poblacion

En lo que respecta al servicio educativo, se organiza en tres secciones: preescolar,

primaria y bachillerato y en la actualidad la comunidad educativa estad conformada por 2 mil



80 estudiantes, 102 educadores; 9 administrativos y 18 personas de servicios generales y es
animada por la Comunidad de Hermanos de Monteria (Paginaweb, 2021). La poblacion
estudiantil se encuentra en el nivel socioeconomico medio-alto distribuidos en los estratos 3,

4,5Y6.






3.1 Paradigma

El presente trabajo conduce a la revision bibliografica sobre la produccion cientifica
aplicados en el periodo comprendido entre 2011-2021, respecto a los niveles argumentativos
en educacion quimica escolar desde el modelo de salud y enfermedad. La investigacion se
plantea desde el paradigma interpretativo (Galagovsky et al., 2003, 2014; Gonzélez-
Monteagudo, 2000; Vélez et al., 2017), en donde el centro de atencidn es establecer los
aportes de la argumentacion cientifica escolar desde la educacion quimica a la construccién
del Modelo Salud- Enfermedad antes y después de la implementacion de la unidad didactica
teniendo en cuenta el ciclo de aprendizaje constructivista (Jaume Jorba & Sanmarti, 1996;
Marchan-Carvajal & Sanmarti, 2015; Merino, 2018; Sanmarti, 2000).

3.2 Perspectiva investigativa

La investigacion se trabajé desde un enfoque mixto, por lo que se tuvo en cuenta
aspectos cualitativos y cuantitativos desde un alcance descriptivo e interpretativo. Para la
recoleccion de la informacion se usaron técnicas como encuestas, cuestionarios virtuales,
talleres, entrevistas semiestructuradas, grupos focales y unidad didactica.

3.3 Enfoque

Se utilizé una aproximacién multimetddica, debido a su variabilidad y versatilidad en
la ejecucion de las investigaciones de caracter cualitativo y cuantitativo (Sandin Esteban,
2006). Se plantea los métodos fenomenoldgicos, teoria fundamentada y modelizacion en
ciencias como aproximacién mulmimetddica desde una perspectiva cualitativa y cuantitativa.

3.4 Instrumentos y técnicas de recoleccion de informacién

Los procedimientos y herramientas metodologicas que se utilizaron para la
recoleccion de informacion para esta investigacion tienen como fin lograr los objetivos

propuestos. La recoleccion de la informacion se realizara a partir de las interacciones de los



estudiantes con las actividades realizadas. Inicialmente se entregd al representante legal de
la institucion (rector) un formulario de consentimiento (Anexo A) para realizar la
investigacion. En cuanto a los estudiantes, se utilizaron los términos de consentimiento
informado (CI) (Anexo B), por tratarse de menores de edad. Asi mismo, se realizd un
cuestionario virtual (Anexo C) de acuerdo con el primer objetivo de la investigacion.

Por otra parte, las reuniones, correspondieron a espacios de clases presenciales donde
los estudiantes interactuaron con las actividades (cuestionarios, unidad didactica (UD), entre
otros) en los distintos espacios de aprendizaje (Anexo D y E). La informacién recolectada
fue confidencial, respetando las normas de proteccion de datos establecidas en la ley 1581 de
2012,

En la tabla 7 se resume las técnicas, instrumentos y fases de la investigacion.

Tabla 7. Resumen de técnicas, instrumentos y fases empleadas en la investigacion.

Técnicas

Instrumentos

Fases

Encuesta

Cuestionario virtual

Cuantitativa (primer objetivo)

Observacion directa
participante

Cuestionarios cualitativos

Talleres

Cualitativa (segundo objetivo)

Entrevista
semiestructurada a
grupo focal

Revision documental

Talleres

Cualitativa (tercer objetivo)

Observacion
participante

Implementacion Unidad didactica

Cualitativa (tercer objetivo)

Entrevista a grupos
focales

Cuestionarios cualitativos

Cualitativa (cuarto objetivo)

Triangulacion

Rubricas- evaluar evolucién del
modelo

Cualitativa (cuarto objetivo)

3.5. Fases y disefio metodoldgico de la investigacion




La investigacion se llevo a cabo en cuatro fases. A continuacion, se detallan las fases

de la investigacion, técnicas utilizadas e instrumentos de obtencion de los datos.

Fase 1 Cuantitativa. Indagacidn sobre las actitudes, habitos y estado nutricional de los
estudiantes.

Para fase 1, la cual corresponde al primer objetivo se realizo6 la indagacion del estado
nutricional (sobrepeso y obesidad) desde medidas antropométricas, habitos alimentarios y
actividad fisica de los estudiantes de noveno grado del colegio la Salle, Monteria. Para lo que
se tuvo en cuenta datos cuantitativos y su respectiva descripcion e interpretacion cualitativa,
para determinar la prevalencia de sobrepeso y obesidad como factores de riesgo asociados a
la salud y enfermedad de los estudiantes, desde datos antropométricos, habitos alimenticios,
la actividad fisica y el gasto de tiempo frente a una pantalla virtual como parametros de
medidas en jovenes de 14 a 16 afos, de educacion secundaria del Colegio la Salle Monteria,
mediante la aplicacién de una encuesta.

El cuestionario virtual permitid identificar los factores de riesgo en las préacticas y
habitos alimenticios en la poblacion objeto de estudio. La poblacion de referencia
corresponde a 167 estudiantes de grado noveno de basica secundaria de jornada de Unica.

Calculo de la muestra mediante una poblacién finita
Para el calculo del tamafio de la muestra se tuvo en cuenta la siguiente formula.
N x Z2 * P %
a*P*(q
n= > 2
e?*x(N—-1)+Z,*p*q

Tabla 8. Determinacion de la poblacion

Variable Descripcion Valor




P Probabilidad de que ocurra el 50%
evento estudiado (éxito)
q (1 — p) = Probabilidad de que 50%
no ocurra el evento estudiado
N Tamano de la poblacion 167
Valor obtenido de la
distribucién normal para un
z nivel de confianza del 95% 1,96
e Limite aceptable del error 005
muestral ’
Tamafio de la muestra objetivo
esperado para un nivel de
n (esperado) confianza del 95% 102,94 aprox. 103

Este modelo arrojo la seleccion aleatoria de 103 jovenes, dos salones de 25
estudiantes y dos de 26 y 27. Se aplicé un muestreo aleatorio simple, teniendo en cuentan el
listado de los estudiantes matriculados en Bachillerato con edades entre 14 y 16 afios. Para
la recoleccion de la informacion se aplico una encuesta que contenia los siguientes items:
identificacion general y datos demograficos, datos antropométricos, habitos alimentarios, y
actividad fisica.

Parametros medidos en la encuesta

A partir de los datos obtenidos segln los parametros medidos, se organizaron las
dimensiones del cuestionario. De manera transversal, se afladid una cuarta que hace
referencia al gasto de tiempo frente a una pantalla virtual, tal y como muestra el Anexo D.
Una vez definido el objetivo general del cuestionario y detalladas las dimensiones y los

indicadores especificos, tienen lugar diversos encuentros de trabajo del equipo responsable



de elaborar la primera version del cuestionario. A partir de aqui se procede a la redaccién de
las preguntas para cada uno de los indicadores.

La encuesta tuvo una primera seccion concerniente a la informacién sobre
identificacion de datos socio demogréafico (hombre, fecha de nacimiento, edad, género, grado
escolar, estrato socioeconémico y datos antropométricos, (masa en kilogramos y estatura en
centimetros).

La segunda parte del instrumento permitio identificar habitos alimentarios y se tomo
como referencia la metodologia aplicada en estudios sobre consumo de alimentos, donde se
recomienda el método de frecuencia de consumo. Se distribuyeron once subgrupos de
alimentos, incluyendo lacteos, carnes, huevos, verduras, frutas, cereales, tubérculos,
almidones y azucares, aceites y grasas, miscelaneas (mecatos y comidas rapidas), refrescos
y bebidas. Se indag6 sobre la frecuencia de consumo de los alimentos a partir de preguntas
como: consumidos diariamente, 1 vez a la semana, 2-3 veces a la semana, ocasional, nunca,
otro (Aranceta et al., 2005).

La tercera parte del instrumento es la descripcién de la actividad fisica. Para esto se
utiliz6 el cuestionario de actividad fisica para nifios mayores PAQ-C, instrumento que
permite conocer la actividad fisica realizada en los Gltimos 7 dias, en actividades como bailas
0 deportes de alto impacto o juegos rapidos, entre ellos, correr, escalar, montar bicicleta,
entre otros. El cuestionario constd de 9 items sobre él tipo de actividad fisica en el tiempo
libre, la frecuencia con la que se realiza durante la semanay el lugar donde se realiza (escuela
0 casa). Estas actividades (deporte, juegos o bailes), se clasificaron en nunca, 1-2 veces en la
semana, 3-4 veces a la semana, 5-6 veces a la semana, 7 veces a la semana.

Finalmente, se investigd sobre el gasto del tiempo frente a una pantalla (television,

computador y videojuegos) horas al dia y dias a la semana.



Para los datos estadisticos obtenidos de la aplicacion de la encuesta sobre el indice de
masa corporal (IMC) como indicador de peso para la tallay adiposidad en nifios, se utilizaron
como referencia los datos del patron de crecimiento de referencia internacional (percentiles),
para el grupo de 5 a 18 afios del NCHS/OMS del 2007, y adoptados por el Ministerio de la
Proteccion Social de Colombia, en junio del 2010, mediante la resolucion 2121.
Posteriormente se utilizo el software estadistico SPSS® para el levantamiento de tablas y
gréficas para el analisis de los resultados.

Tipos de preguntas en la encuesta

En la redaccion con las preguntas se decidié plantear items cerrados y abiertos desde
un formulario virtual en funcién del conjunto de ventajas e inconvenientes que se plantean
en cada caso Yy se seleccionan las preguntas de acuerdo con el modo de respuesta esperado,
asi como de la funcion y la naturaleza o el contenido de la pregunta. Todos los items cumplen
la consigna de tener la forma mas breve posible para evitar un exceso de tiempo o confusion
al encuestado. Asimismo, la formulacion de todas las preguntas retne las siguientes
caracteristicas de cada item:

(1) es claro, preciso y comprensible al nivel escolar seleccionado;

(2) se refiere a los cuatro parametros (datos antropomeétricos, habitos alimenticios, la
actividad fisica y el gasto de tiempo frente a una pantalla virtual);

(3) utiliza un lenguaje simple, directo y familiar;

(4) evita la formulacion en negativo y se tiene en cuenta reformular aquellas

cuestiones que pudiesen ser incbmodas, amenazantes 0 que enjuiciaran

al encuestado; y

(5) mantiene la misma cantidad de opciones negativas y positivas.



Se tuvo en cuenta el orden de los items de manera que en el primer blogue de
preguntas se sitdan los de identificacion para buscar la concentracion del encuestado para
responder al cuestionario (datos antropomeétricos). A continuacion, se sigue el procedimiento
de “embudo” pasando de los items mas generales a los mas especificos. Se trata de evitar
plantear las preguntas importantes al final. Por lo que, se elabora la tabla de especificacion
que recoge las dimensiones, los indicadores y los items que les corresponden. Este
procedimiento —junto con la validacion por jueces— nos permite probar la validez de
contenido, que consiste en comprobar si las dimensiones quedan cubiertas con preguntas
adecuadas. Como resultado de este proceso, se elabora la primera version del cuestionario.

Validacion del instrumento

Prueba de validez de contenido de la encuesta

Tal y como hemos dicho anteriormente, la validez de contenido se refiere al grado en
que el proceso de pasar de lo tedrico a lo empirico mide el concepto en cuestion (Ruiz et al.,
2014). Para ello, en nuestro cuestionario, recurrimos a un analisis de items, consistente en la
evaluacion de los contenidos por parte de un grupo de expertos en el area a tratar (validacion
por jueces). El instrumento de la encuesta fue validado por expertos mediante rabricas (Ver
anexo C), en donde se destaco la relevancia, pertinencia, claridad e importancia para los
propdsitos de este primer objetivo en funcion del problema de investigacion y teniendo en
cuenta criterios de inclusion y exclusion para la poblacion participante, la cual se describe a
continuacion.

Criterios de inclusién: Jovenes de 14 a 16 afios que estudien en el Colegio La Salle de
Monteria, cuyos padres o acudientes, autoricen la participacion en el estudio, y firmen el

consentimiento informado (Ver anexo).



Criterios de exclusion: Todos los jovenes gque tuviesen patologias que afecten el peso y la
talla, tales como, diabetes, paralisis, malformacion y/o limitacion fisica.
Prueba piloto: fiabilidad de la encuesta

Esta segunda version, elaborada por expertos en nutricion y enfermedad desde la
educacion quimica, se somete a un proceso de validacion empirica para probar la fiabilidad,
la cual se centra en conocer el grado en que un procedimiento concreto de traduccion de un
concepto en variable produciria los mismos resultados en pruebas repetidas con la misma
técnica o con técnicas parecidas (Ruiz et al., 2014).

Los objetivos que orientan la aplicacion de la prueba piloto del cuestionario son los
siguientes:

(1) probar la fiabilidad del cuestionario

(2) comprobar si el alumnado al que se destina el cuestionario entiende correctamente
los diferentes items planteados en términos formales

(3) probar si el cuestionario se puede resolver en un tiempo razonable

(4) ver si es posible cerrar algunas de las preguntas abiertas a partir de las opciones
de respuesta que da el alumnado

(5) comprobar si se trata de un cuestionario de interés para el alumnado;

(6) analizar si los items formulados responden a los objetivos para los que estan
disefiados. Se realiza una prueba piloto y se aplica el cuestionario a la totalidad de estudiantes
de toda la poblacion participante (éstos dieron su consentimiento informado a la participacién
en dicho proceso, que fue ademas voluntaria y anénima).

Para la fiabilidad del instrumento se siguié el enfoque del analisis de consistencia
interna de los items, a través del calculo de los coeficientes de Alpha de Cronbach tal y como

gueda recogido posteriormente. Al analizar los resultados de la aplicacion piloto, se



encuentran ciertos elementos de mejora que permiten agilizar su version definitiva y
contribuir a la comprension tanto formal como conceptual del mismo.

Fruto del anterior proceso, se realizaron los cambios de contenido (lenguaje utilizado,
se cierran items, se cambia el orden de alguna de las preguntas, entre otros.) asi como los
cambios surgidos a partir de las pruebas de fiabilidad realizadas (se eliminan dos preguntas).

El resultado de todo este proceso es la elaboracidn definitiva del cuestionario. Los
resultados de la aplicacion piloto del cuestionario no son, en ningn momento, de orden
diagnostico sino metodoldgico. Asi, la importancia de éstos recae en la parte metodoldgica
del instrumento y, por tanto, la fuerza de este primer analisis no esta en los resultados sino
en el valor técnico del cuestionario dando lugar a su mejora y perfeccionamiento.
Especificando un paso mas, podemos decir que el valor de este analisis recae en: realizar la
prueba de fiabilidad y replantearse las competencias evaluadas en funcion de los resultados
obtenidos.

Fase 2 Cualitativa. Identificacion de los niveles de argumentacion cientifica escolar
sobre el modelo salud enfermedad en quimica.

La observacion participante fue la técnica de recopilacion de datos para la segunda
fase, por lo que permite el contacto directo y cercano del investigador con el objeto de
estudio. De este modo, el observador puede aplicar experiencias personales como
contribucion a la comprension e interpretacion del objeto estudiado. Los instrumentos
implementados para la recoleccion de la informacion fueron cuestionarios de tipo cualitativo
adaptados por los autores de Ceron et al., (2022).

Por otra parte, el reconocimiento de los niveles argumentativos de los estudiantes se
realizé desde los cinco niveles de argumentacion tomada por Morales & Salgado (2017a de

Osborne et al., 2004), tal como se muestra en la Tabla 9. Asi mismo, las preguntas



establecidas en el cuestionario correspondieron a la comprension y analisis de situaciones

socio- cientificas orientadas desde el modelo salud- enfermedad (Ceron et al., (2022).

Tabla 9. Niveles de argumentacion (Osborne, 2004)

Niveles Descripcion

1 Argumentaciones que son conclusiones simples

2 Argumentaciones que consisten en una conclusion con datos,
respaldos o garantias.

3 Argumentaciones con una serie de enunciados con datos, respaldos
0 garantias.

4 Argumentaciones con una conclusion con una refutacion claramente
identificable.

5 Manifiesta una argumentacion extendida con mas de una refutacion.

Cuestionario

Segun Ceron & Cuellar, (2022): “el cuestionario representa una herramienta util y
ampliamente usada en la investigacion cualitativa, por lo que permite recoger datos sobre
actitudes, intereses, opiniones, conocimientos y concepciones y asi mismo, plantear
preguntas abiertas que lleven al sujeto a un proceso de reflexién personal”. En este sentido,
para la segunda fase se implementd un cuestionario de preguntas abiertas y cerradas sobre
las concepciones y actitudes sobre educacion orientada al modelo salud- enfermedad para
reconocer los niveles de argumentacion cientifica escolar en estudiantes de grado noveno.
Fase 3 Cualitativa. Disefio e implementacion de la Unidad Didactica (UD)

En cuanto al disefio de la unidad didactica se tuvo en cuenta el ciclo constructivista
adaptado de Jorba & Sanmarti, (1994); Sanmarti, (2000) la cual se estructura en los cuatro
“momentos de la clase” Yy establece las actividades a desarrollar y los procesos evaluativos

que implica cada fase. La Tabla 10 muestra la UD implementada en la investigacion.

Tabla 10. Unidad Didéctica



Fase

Fase del ciclo de
aprendizaje

Actividades de aprendizaje
y evaluacion

Consideraciones
para el profesor

Exploracién de
ideas previas

En esta fase del Ciclo de
Aprendizaje (C.A) la
finalidad es identificar y
caracterizar las ideas previas
(IP) del estudiantado. Para
ello, se propone al docente
algunas preguntas
orientadoras y la clasificacion
preliminar de un stock de
sustancias de uso comun para
que los alumnos debatan e
intercambien sus puntos de
vista posteriormente.

Se sugiere que las
sustancias que utilicen en
la préctica experimental
sean conocidas y no
produzcan temor en los
alumnos al distinguirlas o
manipularlas.

Introduccion a
nuevos
conocimientos

A partir de las ideas previas
explicitadas anteriormente, el
profesor introducira
razonablemente, utilizando los
materiales ya seleccionados,
una actividad practica la
medida de pH de algunas
sustancias cotidianas.

El profesor debe estar
atento a las diferentes
expresiones y lenguajes
que se ponen en juego en
esta  actividad para
tensionarlos y debatirlos
tedricamente.

Es deseable que el
profesor promueva el
trabajo en equipo, la
observacion cuidadosa,
asi como la
comunicacion verbal de
las diferentes actividades.
Si resulta pertinente
debera  realizar  las
distinciones entre
variable dependiente,
variable independiente y
variable controlada.

Sistematizacién

En esta fase, el profesor
requiere sintetizar las nociones
y fendémenos analizados en la
practica y discutidos en clase
con los estudiantes.

En este apartado, se espera que
el profesor estimule a los
estudiantes a predecir el color
de cada indicador al verterlo
en diferentes disoluciones.

Es deseable que el
profesor

contintie su
sistematizacion
incorporando incluso
aquellas ideas que estan
presentes en el discurso y
lenguaje cotidiano de

sus estudiantes.

Aplicacion

Se sugiere que el profesor, en
esta fase, direccione la tarea de
los alumnos en base al efecto
de sustancias tales como
productos de limpieza, bebidas

Se sugiere que el profesor
promueva en el
estudiantado




de consumo habitual, | criterios macroscopicos
antiacidos estomacales, | de clasificacion de las
medicamentos, jabones, entre | sustancias,
otros. conforme utilizan los
diferentes
indicadores.

Fuente. Adaptada por los autores de Quintanilla, (2013)

Guia de entrevista semiestructuradas

Las entrevistas semiestructuradas, son guias de asuntos o preguntas donde el
entrevistador tiene la libertad de introducir preguntas adicionales para precisar conceptos u
obtener més informacion desde un estado inicial de los estudiantes y la informacion
recopilada en ella es muy importante para estructurar las demas sesiones. Las guias de
entrevista contienen un conjunto de preguntas sugeridas y agrupadas por temas o categorias,
con base en los objetivos del estudio. En este sentido se aplico inicialmente a los estudiantes
para obtener informacién sobre preconceptos desde el concepto de pH, aplicaciones y sus
efectos en la salud desde productos como cremas dentales, bebidas carbonatadas,
medicamentos, alimentos, entre otros. Para el desarrollo de la entrevista, se contextualizo a
la poblacidn durante el estudio, asi mismo, se describi6 la situacion, explicando brevemente
el proposito del estudio.
Fase 4 Cualitativa. Evaluacion del modelo salud- enfermedad en los estudiantes a partir
de los niveles de argumentacion cientifica escolar

Los niveles argumentativos se caracterizaron y evaluaron antes, durante y después de
la implementacion de la Unidad Didéactica. Por lo que se verificd y acompafio la evolucion
conceptual de los estudiantes en la medida que se profundizaba sobre las distintas
representaciones sobre el concepto de pH y las problematicas asociadas desde el modelo

salud- enfermedad en estudiantes de noveno grado en educacion quimica. Posteriormente se



utilizé el software estadistico SPSS® para el analisis de los datos en los momentos PRE y
POST- TEST (Ceron et al., (2022).
Guia de grupos de discusion

Finalmente, se realizaron grupos de discusion con grupos seleccionados por muestreo
no probabilistico e intencionado para conocer las apreciaciones de los estudiantes sobre la
metodologia implementada, ademas, vislumbrar algunas opiniones para mejorarla. Esta
técnica colectiva se permitio responder interrogantes, discutir ideas, hipétesis, comentarios y
posibles soluciones de las problematicas utilizadas en la investigacién y la metodologia

mediante la UD.

3.8 Delimitacion y Alcance

Se refiere a los compromisos que adquiere el maestrante como insumo a su saber
profesional, y ain mas importante para el impacto de su proyecto final de Maestria a su
comunidad académica.

3.9 Consideraciones éticas.

La incorporacién de los nifios, nifias y jovenes como participantes de estudios
investigativos es una practica frecuente en la actualidad. En este sentido, las consideraciones
éticas constituyen un aspecto central en el inicio y desarrollo de cualquier estudio
investigativo, por lo que debe estar presente desde el planteamiento hasta la finalizacion y
divulgacion de resultados. En Colombia existen normativas vigentes que protegen a los
menores de edad y obliga a ser especialmente exigentes en la cobertura de los dafios y
perjuicios que puedan derivarse de la participacion en los estudios (Moscoso et al., 2018).
Por lo que esta investigacion salvaguarda la informacion registrada de los estudiantes

mediante el consentimiento informado al representante legal del mismo y el Rector del



Colegio. Asi mismo, se informo sobre la confidencialidad y el anonimato en la informacién

suministrada por los estudiantes.






Resultados del primer objetivo:
La muestra definitiva fue 113 estudiantes de ambos sexos con edades entre los 14 y

16 afios matriculados para el afio 2021 en el Colegio La Salle Monteria, este nUmero se

obtuvo mediante el calculo hecho con el modelo matematico propuesto (Ver tabla 8).

Figura 6. Distribucién de Estudiantes de la muestra por sexo Colegio La Salle Monteria 2021

Masculino

Femenino

59 (52,2 %)

55 (48,7 %)

Tabla 14. Diagndstico Nutricional de Estudiantes de noveno grado, segin IMC, La Salle Monteria 2021

Estado Frecuencia Porcentaje (%0) Porcentaje Porcentaje
Nutricional (estudiantes) valido acumulado
Bajo de peso 6 5,31 5,31 5,31
Peso Normal 87 76,99 76,99 74,72

Riesgo obesidad 16 14,16 14,16 90,83
Obesidad 4 3,54 3,54 100
Total 113 100 100

Fuente. Encuesta sobrepeso y obesidad, 2021.

Figura 7. Categorias del IMC en estudiantes de noveno grado.




Estado Nutricional

Porcentaje valido (Categorizacion del IMC) h
||
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Porcentaje valido (Categorizacion del IMC)

@ Obesidad 3,54
= Riesgo obesidad 14,16

Peso Normal 76,99
= Bajo de peso 5,31

Fuente. Medida del IMC, 2021

Los datos obtenidos permiten afirmar que existe en los estudiantes de la muestra del
Colegio La Salle Monteria algunos indicios en jovenes sobre riesgo de obesidad con un
porcentaje de 14,16 %, con el agravante que algunos de ellos solo presentan pocos kilos
menos para ser considerados con obesidad, por otra parte, el 3,54 % de los estudiantes
presentan algin grado de obesidad. Los resultados anteriormente descritos muestran una
prevalencia de problemas de malnutricion por exceso en el 21,6% de los Estudiantes. A

continuacion, se muestran los porcentajes de IMC por géneros.

Tabla 15. IMC- Estado nutricional por género.

estado Nutricoral | hrecuenca RO (EZIESLI’ECS;YZL"L% Porcentaje
Bajo de peso 4 6,78 6,78 411
Peso Normal 43 72,88 72,88 63,72
Riesgo obesidad 9 15,25 15,25 80,13
Obesidad 3 5,08 5,08 100

Total 59 100 100

- Frecuencia Porcentaje Porcentgije \_/z,’alido Porcentaje

Estado Nutricional (Femenino) (%) (Categ(::;;lzgt):lon del acumulado
Bajo de peso 2 3,70 3,70 6,23
Peso Normal 44 81,48 81,48 76,12




Riesgo obesidad 7 12,96 12,96 92,23

Obesidad 1 1,85 1,85 100

Total 54 100 100

Fuente. Medida del IMC por género.

Figura 9. IMC- Estado nutricional por género.

Obesidad M
Riesgoobesidad NENNNNNNN (ategorizacion del IMC por géneros
Peso Normal
Bajode peso
Obesidad N
Riesgo obesidad INNEG_G_—_——
Peso Normal
Bajo de peso I
0.00 10.00 20,00 30,00 40.00 50,00 60.00 70.00 80.00 90,00
Bajo de pesdPeso Normal olzie:(%: d Obesidad Bajo de pesdPeso Normal oflii:c%: 4 Obesidad

=(%) 678 72.88 15.25 5.08 3.70 81.48 12.96 1.85
Fuente. Medida del IMC. M: Masculino; F: Femenino.

Teniendo en cuenta los calculos del indice de Masa Corporal (IMC) para el género
masculino se tiene que el 6,78% presentan bajo peso, el 72,88% peso normal, el 15,25%
riesgo de obesidad y el 5,08 % en obesidad. Sin embargo, al compararlo con los datos
obtenidos del género femenino podemos destacar una disminucién considerable en estos
ultimo; se tiene que el 5,08% presentan bajo peso, el 81,48% peso normal, el 12,96% riesgo
de obesidad y el 1,85 % en obesidad. Lo anterior nos indica que en el género masculino hay
mayor prevalencia de problemas de malnutricion por exceso de consumo de alimentos, estos

se describen a continuacion, los cuales fue un pardmetro importante de la encuesta.

Tabla 16. Frecuencia de consumo de alimentos de los estudiantes, 2021

FRECUENCIA DE CONSUMO DE ALIMENTOS DE LOS ESTUDIANTES DURANTE
IO DE LOS ULTIMOS SIETE (7) DIAS A LA APLICACION DE LA ENCUESTA
ALIMENTO Diariamente % (1) Semanal % (2-3) semanal % (4-5) semanal % Nunca %
[Refrescos y
Bebidas 7 6,19 40 35,40 50 44,25 7 6,19 9 | 796
gaseosas]




[Lacteos (Leche,
queso, 41 36,28 11 9,73 34 30,09 23 20,35 4 3,54
mantequilla)]
[Carnes,
pescados y 64 56,64 3 2,65 14 12,39 31 27,43 1 0,88
huevos]
[Verduras] 46 40,71 17 15,04 24 21,24 19 16,81 7 6,19

[Frutas] 21 18,58 21 18,58 44 39,20 21 18,58 5 4,42
[Dulces
(Galletas,
confites,
golosinas)]
[Almidones
(Yuca, Platano,
Name, Papa)]

[Arroz] 66 58,41 5 4,42 14 12,39 18 15,93 10 | 8,85

13 11,50 38 33,63 43 38,05 12 10,62 7 6,19

34 44,78 14 12,39 28 30,09 26 23,01 11 | 9,73

[Mecatos
(papitas fritas,
yupis)]
[Productos
elaborados y 6 5,31 42 37,17 41 36,28 12 1062 |11 | 973
embutidos (atan,
chorizo,
salchichas)]
[Café o 21 18,58 32 28,32 14 12,39 20 17,70 26 | 23,01
chocolate]
Fuente. Encuesta sobrepeso y obesidad, 2021

12 10,62 45 39,82 34 30,09 9 7,96 13 | 11,50

Los resultados permiten afirmar que con respecto al consumo de refrescos y bebidas
gaseosas presentan un alto indice de 44,25% de los estudiantes las consumen entre 2 y 3
veces durante la Ultima semana a la encuesta y un 35,40% una vez. Asimismo, en los lacteos
y sus derivados se obtuvo un porcentaje de 36,28% al consumirlos diariamente y un 30,09%;
mientras que alimentos como Carnes, pescados y huevos un 56,64% diariamente los
consumen. cabe destacar los carbohidratos como almidones (Yuca, Platano, Name, Papa) un
44,78% los consumen diariamente y el arroz un 58,41% en la misma intensidad diaria.
Finalmente, alimentos como los productos elaborados y embutidos (atun, chorizo,
salchichas) un 36,28% de los estudiantes lo consumen de dos a tres veces por semana y café
0 chocolate 28,32% una vez por semana. Alimentos importantes nutricionalmente como las

verduras presentan tasa de consumo diario del 40,71% en el hogar, sin embargo, las frutas



ricas en vitaminas A y C son consumidos en un 39,20% por los estudiantes dos o tres veces

la Ultima semana.

Tabla 17. Frecuencia de actividad fisica Estudiantes Colegio La Salle Monteria. 2021

ACTIVIDAD FISICA NUNCA % 1-2 VECES % 3-4 VECES % 5-6 VECES % 7 VECES O MAS
VECES %
Saltar la cuerda 132 | 57,6 50 | 218 30 13,1 8 35 9 3,9
Jugar a escondidas 89 | 389 55 24 39 17 24 10,5 22 9,6
Patinaje en linea 137 | 59,8 36 | 157 30 13,1 12 5,2 14 6,1
Tenis 166 | 72,5 30| 131 14 6,1 14 6,1 5 2,2
Caminar 51| 22,3 60 | 26,2 54 23,6 34 14,8 30 13,1
Montar bicicleta 47 | 20,5 43 | 188 46 20,1 59 25,8 34 14,8
Saltar o correr 28 | 12,2 31 13,5 44 19,2 54 23,6 71 31
Aerdbicos 142 62 45 | 19,7 18 7,9 14 6,1 10 4,4
Nadar 105 | 459 60 | 26,2 39 17 20 8,7 5 2,2
Jugar beisbol 148 | 64,6 39 17 25 10,9 11 48 6 2,6
Bailar 69 | 301 72| 314 47 20,5 25 10,9 15 6,6
Ping-pong 164 | 71,6 38| 166 11 48 10 4.4 6 2,6
Monopatin 164 | 716 26 11,4 22 9,6 9 3,9 7 31
Futbol 58 | 253 47 | 20,5 25 10,9 45 19,7 54 23,6
Voleibol 101 | 441 55 24 34 14,8 18 7,9 21 9,2
Baloncesto 91 | 39,7 61| 266 39 17 16 7 22 9,6
Artes marciales 193 | 84,3 16 7 7 31 9 3,9 4 1,7
Otros 135 59 32 14 31 13,5 9 3,9 22 9,6

Fuente. Encuesta sobrepeso y obesidad, 2021

Los maés altos porcentajes para la actividad fisica para los estudiantes se presentaron
en la respuesta de “NUNCA” lo que permite inferir que la mayor parte de la poblacion no
realiza con frecuencia actividad fisica y por el contrario se dedican a otras actividades. Sin
embargo, las actividades fisicas que se realizan con frecuencia entre “1 a 2 veces por semana”
destacan saltar la cuerda con 21,8%; caminar 26,2%, nadar 26,2%; bailar 31,4%; jugar futbol

20,5% y jugar baloncesto 39,7%.

Tabla 18. Frecuencia de las horas al dia que dura en una pantalla digital
Horas Frecuencia % % vélido % acumulado
0 35 15,3 15,3 15,3

1 50 21,8 21,8 37,1




2 65 28,4 28,4 65,5
3 34 14,8 14,8 80,3
4 14 6,1 6,1 86,5
5 11 4.8 4.8 91,3
6 7 31 31 94,3
7 7 31 31 97,4
8 3 13 13 98,7
9 1 04 4 99,1
10 2 0,9 9 100,0
Total 229 100,0 100,0

Fuente. Encuesta sobrepeso y obesidad, 2021

El 28,4% de los Estudiantes
computador y el 14,8% tres horas.

permanecen al menos dos horas diarias frente al

Tabla 19. Frecuencia de las horas al dia jugando videojuegos.

Horas Frecuencia % % valido % acumulado
0 117 51,1 51,1 51,1
1 43 18,8 18,8 69,9
2 26 11,4 11,4 81,2
3 17 74 74 88,6
4 6 2,6 2,6 91,3
5 11 4,8 4,8 96,1
6 6 2,6 2,6 98,7
8 0,9 0,9 99,6
10 04 04 100,0

Total 229 100,0 100,0

Fuente. Encuesta sobrepeso y obesidad, 2021

El 11,4% de los Estudiantes dedican como minimo dos horas a jugar video juegos y

un acumulado del 17,4% se dedican a esta actividad entre tres y seis horas diarias.

Tabla 20. Frecuencia de las horas al dia viendo television.

Horas Frecuencia % % valido Yacumulado
0 17 74 7,4 7,4
1 30 13,1 131 20,5
2 57 24,9 24,9 45,4
3 55 24,0 24,0 69,4
4 30 13,1 131 82,5
5 19 8,3 8,3 90,8
6 4 1,7 1,7 92,6
7 9 3,9 3,9 96,5
8 7 31 3,1 99,6




12 1 4 4 100,0

Total 229 100,0 100,0

Fuente. Encuesta sobrepeso y obesidad, 2021

El 24,9% de los Estudiantes dedican entre una y dos horas a ver television, el

acumulado para quienes se dedican a esta actividad entre tres y cinco horas es de 45,4%.



Discusidn de resultados del primer objetivo.

A partir del analisis de los resultados obtenidos se encontré que los estudiantes tienen
una alta preferencia por el consumo de alimentos de miscelanea, refrescos y comidas no
saludables que alimentos saludables tales como frutas, verduras, granos y productos lacteos,
lo cual influye en el riesgo de padecer obesidad. En contraste con lo que plantea Mufioz,
(2017), en la actualidad, los nifios, nifias y jovenes se encuentran inmersos en la sociedad de
la superabundancia y de la disponibilidad total de alimento, en muchas ocasiones “comida
basura”, que conforme a lo que afirma Sist, (2021), el adolescente tiene cada vez mas
oportunidad para elegir y comprar sus comidas y golosinas, sin ningun control familiar, pero
si con gran influencia de sus padres y de la industria alimentaria, a través de los anuncios
televisivos de alimentos, en la mayoria de los casos muy apetitosos, pero con una baja calidad
nutricional, con altos contenidos de energia y grasa, y el estimulo de comer delante de la
pantalla. También Céceres, (2019) afirma que la alimentacion tiene un papel importante en
la génesis de la obesidad y otras enfermedades cuando el aporte de energia es excesivo o la
proporcion de nutrientes es desequilibrada y que el sobrepeso se basa en la modificacion de
los estilos de vida y que el punto clave del tratamiento de la obesidad se basa en la
alimentacion saludable y la realizacidn de actividad fisica. De igual forma, Orozco, (2017)
afirma que: “la edad escolar y la adolescencia son unas etapas cruciales para la
configuracion de los habitos alimentarios y otros estilos de vida que persistiran en etapas
posteriores, con repercusiones, no sélo en esta etapa en cuanto al posible impacto como
factor de riesgo, sino también en la edad adulta” por lo que a escuela, como ente formador
deberia abrir espacios en donde se promueva la alimentacion saludable, el cuidado y bienestar

del ser desde los habitos de vida responsables.



Por otra parte, de los resultados arrojados por la encuesta se encontré que la mayoria
de la poblacidn se encuentra en un peso normal, sin embargo, se destaca una gran diferencia
entre el porcentaje de obesidad entre el género masculino y femenino, siendo el primero el
mas propensos a padecer obesidad en comparacion con el segundo, este Ultimo con
ponderacion mas baja pero potencial. En consonancia con los resultados, en la investigacion
realizada por Orozco, (2017) se obtuvo que, la obesidad es méas elevada en los varones
(15,6%) que en las mujeres (12%), diferencia estadisticamente significativa. De igual forma,
en el reporte de la investigacion de Pérez et al., (2017), se reportd que la prevalencia de
sobrepeso en el género masculino es significativamente mayor, con un 51%, mientras que
para el género femenino en un 36%, por tanto, el riesgo de obesidad es mayor en hombre que
en mujeres.

Respecto a la actividad fisica, se establece que un porcentaje considerable de la
poblacién encuestada realiz6 a menudo actividad fisica en su tiempo libre en la ultima
semana; una minoria describi6 que realizo actividad fisica la mayor parte de su tiempo libre
en la Gltima semana. Tal como menciona Mufioz, (2017), la actividad fisica genera un mayor
gasto energético en la vida diaria, tiene un rapido efecto sobre el metabolismo glucidico,
disminuye la resistencia a la insulina en personas que la tuvieran alterada; aumenta la
proporcion de masa corporal magra (libre de grasa), mejora el rendimiento cardiaco y
contribuye al bienestar no sélo fisico sino psiquico en todas las edades, como también, el
estudio realizado por Orozco, (2017) se menciona la importancia del ejercicio fisica vigorosa
y Rajmil et al., (2017); Tapia-Serrano et al., (2021), resaltan la efectividad de la actividad

fisica para reducir el sobrepeso y la obesidad en adolescentes.



Resultados del segundo objetivo:

La muestra seleccionada para implementacion del segundo objetivo correspondio a
40 estudiantes de noveno grado. En este sentido, se escogieron de forma aleatoria 10 alumnos
por cada grupo (9°A, 9°B, 9°C y 9°D) de ambos sexos con edades entre los 14 y 16 afos
(Figura 3). Asi mismo, en el Anexo E se muestra el plan de aula de quimica de noveno grado
en donde se detalla el Estandar Basico de Competencias (EBC), los derechos basicos de
aprendizaje (DBA), las competencias propias del area de Ciencias Naturales, las evidencias
de aprendizaje y la pertinencia de implementar en el contenido la tematica: Clasificacion de

las soluciones segun su acidez (pH).

Figura 3. Aplicacion del cuestionario inicial




Por otro lado, el analisis de resultados se presenta desde la comprension de dos
situaciones socio- cientificas orientadas desde el modelo salud- enfermedad para reconocer
los niveles de argumentacion de los estudiantes a partir de las respuestas dadas de forma
escrita. En este sentido, se crearon codigo para identificar a los estudiantes E, el momento

inicial como M1 y las preguntas con la letra P, para la primera pregunta P1 y la segunda

como P2.

PREGUNTA 1 (P1): ¢Qué opinas sobre el estilo de vida que lleva Homero?
Las respuestas dadas por los estudiantes permitieron identificar la calidad del
argumento y el nivel argumentativo (Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, 2004).

Los resultados obtenidos se muestran en el grafico 4.

Gréfico 4. Niveles argumentativos- P1
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Los resultados de la grafica sefialan que el 50 % de los estudiantes se encuentra en un
nivel argumentativo 2, por lo que sus respuestas fueron limitadas y se orientaron a solo
afirmaciones sin conclusiones o datos de respaldo de por medio. Asi mismo, sélo tres de los

estudiantes se ubicaron en un nivel argumentativo 5.



A continuacién, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes (P1)

y el respectivo nivel argumentativo en que se ubicaron.

NIVEL 1

NIVEL 2

E1:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion sociocientifica sobre

’

los habitos de vida de Homero] “Pienso que es inestable.’

E2:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion sociocientifica sobre
los habitos de vida de Homero] “ Homero mantiene unos habitos de

vida mortiferos. ”

E3:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion sociocientifica sobre
los habitos de vida de Homero] “Que no se esta cuidando y tiene

mala salud.”

E1:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “ Su estilo de
vida lo lleva muy mal, llegando al punto de que sea propenso a

enfermedades.”

E2:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “No es un
estilo de vida que tenga buena salud, ya que principalmente no

cumple con los esquemas de alimentacion.”

E3:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion

sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “ Actua de



NIVEL 3

NIVEL 4

manera irresponsable con su salud y en algunos afios le podrian

dar enfermedades como la diabetes. ”

E1:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “No seria
dejar de consumir totalmente los alimentos que come
cotidianamente, sino, mas bien, balancear las comidas agregando

actividad fisica.”

E2:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Este estilo de
vida que lleva le puede traer muchas consecuencias mas adelante y

problemas no solo con su cuerpo, sino también con su mente. ”

E3:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “ Homero
lleva un estilo de vida muy dafiino, por lo que al consumir todas las

sustancias lo vuelven poco saludable.”

E1:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Pienso que
este estilo de vida lo perjudicara en un futuro, puesto que, estas
actividades dan como resultado el deterioro de érganos vitales y

abre paso a multiples enfermedades. ”



NIVEL 5

E2:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “A mi parecer
es un muy mal estilo de vida, debido a que sus gustos o habitos
conllevan a que €l tenga muy mala salud y sea propenso a

enfermarse.”

E3:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “No lleva una
vida sana por la mayoria de las cosas que consume, no estaria
creando un buen entorno para él y esto genera problemas de salud

general.

E1:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “El estilo que
Ileva no es nada balanceado, ademas, no hace ejercicio, no se
observa para nada higiénico y puede tener muchos mas riesgos de

padecer enfermedades. ”

E2:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Opino que el
estilo de vida que lleva Homero tendra repercusiones letales a
plazo, le traera obstaculos y le impide vivir una vida sana, alegre y

positiva en su dia a dia.”



E3:M1:P1 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Es un estilo
de vida inadecuado, porque afecta no sélo a su salud, sino a su

bienestar familiar.”

PREGUNTA 2 (P2): ¢ Que cambios alimenticios le recomendarias a Homero?

Asi mismo las respuestas dadas por los estudiantes fueron comparadas con los niveles
argumentativos de Morales & Salgado, 2017a (quien cita a Osborne, 2004). Los resultados
se muestran en el grafico 4. Tal como muestra el Gréfico 5.

Gréfico 5. Niveles argumentativos- P2

NIVELES ARGUMENTATIVOS- P2

e T
0 5 10 15 20
1 2 3 5
1 #ESTUDIANTES 4 17 12
1 NIVEL 1 2 3 4

Los resultados sefialan que el 42,5% de los estudiantes encuestados se encuentra en
un nivel argumentativo 2, dado a sus respuestas se limitaron s6lo a afirmaciones sin
conclusiones o datos de respaldo de por medio. Asi mismo, cuatro se ubicaron en el nivel

argumentativo 5 y doce en el tercer nivel argumentativo.

A continuacion, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes E,
y el nivel argumentativo en que se ubicaron respecto a la pregunta dos P2.

NIVEL 1



E1:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Disminuir el consumo de dulces, grasas y

cervezas.”

E2:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dejar la cerveza, comidas chatarray

empezar a hacer ejercicios.”

E3:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Disminuir el consumo de dulces, grasas

y cervezas y afiadir a su dieta frutas, verduras y lacteos. ”

NIVEL 2

E1:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Como las enfermedades que tiene son
muchas y mortales, recomendaria cambiar por completo su dieta

alimenticia con ayuda de un nutricionista. ”

E2:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dejar la comida chatarra, todo tipo de

bebidas alcohélicas, comidas o snacks no saludables.”



NIVEL 3

E3:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dejar de tomar alcohol y dejar de comer
comida chatarra, deberia de comer mas frutas y verduras y hacer

actividad fisica.

E1:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Cambios alimenticios a nivel general,
segun estudios las rosquillas o Donas son grandes causantes de

cancer, asi como las gaseosas. ”

E2:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Mantener una dieta balanceada y
ademads de hacer actividad fisica teniendo el apoyo de alguien.
Entorno a lo alimenticio, se puede decir que ingiera frutas todos los

dias.”

E3:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dejar de tomar cervezas, refrescos,
comer muchas verduras y carnes, hacer una hora de ejercicio
diario y comer dulces en cantidades pequefias una vez a la

semana.”



NIVEL 4

NIVEL 5

E1:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Yo le recomendaria cambiar su dieta
totalmente, comer menos carbohidratos y comida chatarra y comer
mas frutas, verduras y proteinas. También recomendaria que vaya

al gimnasio y practique algun deporte.”

E2:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Las comidas que come y las bebidas
como la cerveza no son nada saludables, deberia comer més sano y
evitar este tipo de alimentos, no queriendo decir que deje de
consumirlos, sino, evitando que sea frecuentemente, porgue todo en

exceso es malo.”

E3:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] ““ Le recomiendo dejar la cerveza, llevar
una vida mas saludable, comiendo cosas méas sanas y practicar

deporte ya que nos ayuda en gran parte a nuestro estado fisico.”

E1:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion

sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios



alimenticios de Homero] “Ademas de realizar actividad fisica,
deberia llevar una dieta mas balanceada y natural en vez de
consumir productos ultra procesados con grandes cantidades de
azucares. Debe consumir mas vegetales y frutas, moderar el

consumo de azUcares, carbohidratos y grasas. ”

E2:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Consumir muchas verduras y frutas para
fortalecer las defensas, realizar ejercicios, ya que esto lo ayudaria
a controlar la presion y asi bajaria de peso y dejar los azUcares,

por su evitar la diabetes. ”

E3:M1:P2 [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Yo le recomendaria que tuviera una vida
un poco mas activa, que tenga alimentos buenos para la salud y
mas balanceados, para asi, no padecer enfermedades a tan

temprana edad. ”



Discusidn de resultados del segundo objetivo.

A partir del andlisis realizado a las respuestas dadas por los estudiantes en
cuestionarios y talleres implementados en M1 para reconocer el nivel de argumentacion
desde la comprension de dos situaciones socio- cientificas orientadas desde el modelo salud-
enfermedad se encontrd que el nivel de argumentacion del 50% de la poblacion encuestada
se encuentra en el nivel 2 (Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, 2004). En este
sentido, los argumentos dados permitieron reconocer la hipétesis en los argumentos, pero sin
fundamentacion teoricas o conclusiones sin respaldo cientifico. Por lo que tal como plantea
Santibanez Yanez, (2010): “cuando el maestro vincula preguntas del tipo: “explica”,
“Justifica” o “argumenta”, presentan un grado de mayor complejidad cognitiva para los
estudiantes, puesto que resultan mas dificiles de comprender” Asi mismo, Revel, (2021)
plantea que: “las dificultades en el proceso de aprendizaje de conceptos quimicos por parte
de los estudiantes en educacion secundaria se debe a la escasa atencion que, desde la
ensefianza de las ciencias, se ha prestado a la argumentacién” lo que limita en gran medida
la produccidn de textos de caracter cientifico, en concordancia con el nivel de argumentacion

identificado y calidad de los argumentos identificados para el momento inicial.



Resultados del tercer objetivo:
Para el tercer objetivo, la UD se disefi¢ teniendo en cuenta los momentos de la clase
Jorba & Sanmarti, (1994); Sanmarti, (2000) y fue adaptada por los autores de la UD de

Quintanilla, (2013), tal como se muestra en el Anexo F.

La poblacion participante, correspondio a los 113 estudiantes matriculados en noveno
grado de ambos sexos. Por otra parte, las actividades se desarrollaron de forma presencial en
aulas de clase y espacios de laboratorio de quimica; asi mismo, los talleres, cuestionarios y
actividades contemplados en la UD se trabajaron de forma grupal, estableciendo los equipos
de trabajo, por lo que se les explico a los estudiantes las razones por las que se debian

mantener los grupos de trabajo durante la implementacion de la UD (Gréfico 6).

Gréfico 6. Intervencion didactica en el aula.




A continuacion, se comparten las actividades implementadas en el aula de clases y

laboratorio de quimica en el segundo momento M2 contemplados en la UD (Tabla 21).

Tabla 21. Actividades implementadas en la UD.

MOMENTO
DE LA
CLASE

TIEMPO
REQUERIDO

N° DE
SESIONES

ACTIVIDADES
IMPLEMENTADAS

INSTRUMENTO

Exploracién de
ideas previas

45 minutos

Desarrollo de preguntas
sobre la identificacion
del caracter &cido (A),
béasico (B) o neutro (N)
de algunas sustancias de
uso cotidiano.

Cuestionario
cualitativo

Exploracion de
ideas previas

45 minutos

Identificar a partir de
los rangos de pH la
bebida carbonatada con
efecto secundario
menor en la salud orla'y
digestiva. Construir
argumentos que
sustenten la respuesta

Taller

Introduccién a
nuevos
conceptos

45 minutos

A partir del video
observado en clase, los
saberes previos, 10s
estudiantes explican los
efectos de algunos
alimentos en la salud a
partir de su pH

Cuestionario
cualitativo

Introduccién a
Nnuevos
conceptos

45 minutos

tres
socio
sobre el
pH en la

Andlisis de
situaciones
cientificas
efecto del
salud.

PREGUNTA 1. Efectos
del pH de los jabones

intimos en la flora
bacteriana.

PREGUNTA 2.
Detergente y dermatitis.
PREGUNTA 3.
Medicamentos, errores

y posibles efectos en la
salud.

Entrevista
semiestructurada

Préctica de Laboratorio:
pH y soluciones.
Desarrollo del
preinforme escrito a
partir de los cambios de




45 minutos 1 color observados en Talleres
Sistematizacion indicadores y/o
muestras a partir del uso
de indicadores. Asi
mismo, la identificacion
del pH de forma
cuantitativa con pH
metro
Desarrollo de las
preguntas planteadas en
el cuestionario
Sistematizacion 45 minutos 2 planteado en la Préctica Talleres
de Laboratorio: pHy
soluciones.

A continuacién, se comparten las respuestas dadas por los estudiantes E a las
preguntas disefiadas en la UD- P1UD, P2UD, P3UD, las cuales se orientan al modelo salud-
enfermedad y permitieron evaluar los niveles argumentativos de los estudiantes de acuerdo
con las respuestas dadas en las entrevistas semiestructuradas durante la intervencién

didactica para el segundo momento M2,

PREGUNTA 1 (P1UD): ;Qué efectos tendria el uso continuo de jabones intimos

en la flora bacteriana benéfica?

Las respuestas dadas por los estudiantes fueron comparadas con los niveles
argumentativos de Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, (2004). Los resultados

se muestran en el gréafico 7.

Grafico 7. Niveles argumentativos- PLUD
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Los resultados sefialan que el 37,5% de los estudiantes encuestados se encuentra en
un nivel argumentativo 3, con una mejor calidad en el argumento, dado a que se respaldaban
en enunciados con datos y respaldo desde un punto de vista cientifico, asi mismo, el 35%

alcanzd el nivel cuatro y ningln estudiante se encontrd en el nivel argumentativo 1.

A continuacién, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes
(P1UD) y el respectivo nivel argumentativo en que se ubicaron.

NIVEL 1= 0 estudiantes

NIVEL 2

E1:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora

bacteriana] “Se altera el pH vaginal y su olor natural.”

E2:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora

bacteriana] “Los jabones intimos no son un medio de limpieza.”



NIVEL 3

NIVEL 4

NIVEL 5

E1:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora
bacteriana] “El uso de jabones con pH no adecuados irrita la zona

vaginal.”

E2:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora

bacteriana] “Infecciones, por lo que se altera el pH natural.”

E1:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora
bacteriana] “Se altera la flora bacteriana benéfica y la funcién que

realizan como escudo protector.”

E2:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora
bacteriana] “El uso continuo de jabones intimos provocaria dafios

en el escudo protector.”

E1:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora

bacteriana] “Por ser una zona sensible, no se pueden usar



cualquier tipo de jabones, ya que su pH se altera facilmente y nos

vuelve sensible a enfermedades. ”

E2:M2:P1UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los efectos de los jabones intimos en la flora
bacteriana] “Representaria un riesgo, porque el uso de jabones con
pH diferente a la zona vaginal generaria dafios en la flora

bacteriana protectora.”

PREGUNTA 2 (P2UD): ¢Qué relacion hay entre el pH de los detergentes y la

dermatitis por contacto?

Los niveles argumentativos de los estudiantes se identificaron a partir de la respuesta
dada a la pregunta, contrastada con los niveles argumentativos de Morales & Salgado, 2017a

quien cita a Osborne, (2004). Los resultados se muestran en el grafico 8.

Gréfico 8. Niveles argumentativos- P2UD
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Los resultados sefialan que el 57,5% de los estudiantes encuestados se encuentra en
un nivel argumentativo 4, lo que evidencia el fortalecimiento de esta competencia, ya que los

argumentos dados se orientan desde conclusiones claras, con respaldo cientifico y



refutaciones identificables. Por su parte, el 30% alcanzé el nivel cinco y ningun estudiante

estuvo en el nivel argumentativo 1.

A continuacién, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes
(P2UD) y el respectivo nivel argumentativo en que se ubicaron.

NIVEL 1= 0 estudiantes

NIVEL 2

E1:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacion entre los detergentes y dermatitis]
“No todas las pieles son iguales y reaccionan diferente a los

jabones.”

E2:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacion entre los detergentes y dermatitis]

“No todos somos sensibles a productos como los detergentes. ”

NIVEL 3

E1:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacién entre los detergentes y dermatitis]
“El efecto varia de acuerdo con el tiempo de exposicion al

producto.”

E2:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacién entre los detergentes y dermatitis]
“La irritacion es causada en pieles sensibles por los detergentes

abrasivos.”



NIVEL 4

E1:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacion entre los detergentes y dermatitis]
“Los detergentes son muy basicos y sus efectos en la piel varian

con el tiempo de exposicion. ”

E2:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacion entre los detergentes y dermatitis]
“Los efectos serian irritacion, posibles alergias y aparicion de

costras, por lo que se deben administrar medicamentos. ”

NIVEL 5

E1:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacion entre los detergentes y dermatitis]
“A las personas con problemas como dermatitis se les recomienda
el uso de jabones y productos dermatol6gicamente testeados, por la

sensibilidad de su piel.”

E2:M2:P2UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre la relacion entre los detergentes y dermatitis]
“Al ser propensos a que la piel se irrite, se recomienda el uso de
productos no dafiinos, por lo que los detergentes representan un

riesgo por el valor de su pH.”



PREGUNTA 3 (P3UD): ¢ Cuales serian las implicaciones y riesgos en la salud de
errores en la medicacion, dosificacion o administracion de medicamentos como
suspensiones orales?

Las respuestas dadas por los estudiantes fueron comparadas con los niveles
argumentativos de Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, (2004). Los resultados

se muestran en el Grafico 9.

Grafico 9. Niveles argumentativos- P3UD
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El analisis de los resultados sefiala que el 40% de los estudiantes encuestados se
encuentra en un nivel argumentativo 4, lo que evidencia mejor calidad de los argumentos, ya
que las respuestas dadas corresponden a conclusiones claras, con respaldo cientifico y
refutaciones identificables. Por su parte, el 32.5% alcanzo el nivel cinco y ningun estudiante

estuvo en el nivel argumentativo 1.

A continuacion, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes en
la pregunta tres P3UD y el respectivo nivel argumentativo en que se ubicaron.

NIVEL 1= 0 estudiantes

NIVEL 2



NIVEL 3

NIVEL 4

E1:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “Posibles

cuadros de intoxicacion y efectos en el organismo.”

E2:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud/ “El efecto varia

en cada organismo, porque no todos reaccionan igual.”

E1:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “Situaciones
como sobredosis y hasta la muerte, por lo que se observarian

efectos adversos.”

E2:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “Las
intoxicaciones varian en cada organismo, por tanto, su efecto no es

igual.”

E1:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “La sobre
medicacion causaria efecto y dafios en el funcionamiento de los

organos.”

E2:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion

sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “En el caso de



confusiones en los medicamentos o dosis, se puede incurrir en

danos irreversibles.”

NIVEL 5

E1:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “La sobre
medicacion, error en la dosis o confusion en la administracion de

los medicamentos conlleva a dafios en el sistema a nivel general. ”

E2:M2:P3UD [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica medicamentos y riesgos en la salud] “Se debe ser
cuidadoso con el manejo de los medicamentos, para evitar los

efectos que una mala administracion pueda conllevar a la salud. ”



Discusidn de resultados del tercer objetivo.

El analisis de los resultados resalta la pertinencia de las unidades didactica en la
ensefianza. En este sentido Osorio, (2015): “reconoce que la diddctica en la enserianza de la
quimica es una herramienta que favorece la comprension de las ciencias, asi como, el
desarrollo de habilidades, destrezas y competencias”. En este sentido, el analisis post a la
UD, permite reconocer una migracion en las tendencias de pensamiento de los estudiantes,
por lo que ningun estudiante se ubicé en el nivel de argumentacidn uno, asi mismo, mas del
50% de los estudiantes encuestados se encontraron en un nivel argumentativo 4 y mas del
30% en el nivel cinco, lo que evidencia mejor calidad de los argumentos, ya que los
argumentos corresponden a conclusiones claras, con respaldo cientifico y refutaciones
identificables. Asi mismo, Merino, (2018): “resalta las intervenciones didacticas como una
manera de planificar y disefiar el proceso de ensefiar y aprender y Talanquer, (2013): “las
identifica como intermediarias para facilitar la comprension de los conocimientos
cientificos” por lo que para el maestro no sélo representa una forma de estructurar y
secuenciar los procesos de ensefianza en el aula de ciencias, sino, que son una forma
novedosa de aprender potenciando las habilidades, destrezas y competencias de los

estudiantes.



Resultados del cuarto objetivo:

Para evaluar la evolucion de los niveles argumentativos y asi mismo, del modelo
salud- enfermedad se mantuvo la poblacion participante del objetivo dos; cuarenta
estudiantes seleccionados de forma aleatoria, diez por cada grupo (9°A, 9°B, 9°Cy 9°D). En
este sentido, se implementdé el mismo instrumento del objetivo dos, para este caso,

instrumentos de tipo cualitativo (Gréafico 10).

Gréfico 10. Aplicacion del instrumento Post UD.

Por otro lado, el analisis de resultados se presenta desde la comprension de dos
situaciones socio- cientificas orientadas a la construccién del modelo salud- enfermedad,
permitiendo la identificacion de la evolucion de los niveles de argumentacién de los
estudiantes a partir de las respuestas dadas en los cuestionarios cualitativos. En este sentido,
en la Tabla 22, se muestra la respuesta dada por los estudiantes a las preguntas P1 y P1F, P2
y P2F pre y post a la intervencion didactica orientadas desde el modelo salud- enfermedades

desde situaciones sociocientificas.



Tabla 22. Comparativo pre y post a la implementacion de la UD.

COMPARATIVO ENTRE LOS MOMENTOS M1Y M3 PRE Y POSA LA
INTERVENCION DIDACTICA

PREGUNTAS RESPUESTA EN M1:P1 RESPUESTA EN M3:P1F

P1: ;Qué opinas sobre el | NIVEL 1 NIVEL 1

estilo de vida que lleva | E1:M1:P1 “Pienso que es | E1:M1:P1F O estudiantes
Homero? inestable.”
[Haciendo referencia a la
E2:M1.:P1 “Homero mantiene
unos habitos de vida
sobre los habitos de vida | mortiferos.”

situacion sociocientifica

de Homero] E3:M1:P1 “Que no se estd

cuidando y tiene mala salud.”

NIVEL 2 NIVEL 2

E1:M1:P1 “Su estilo de vida lo | E1:M3:P1F “No lleva una vida
lleva muy mal, llegando al punto | sana por la mayoria de las cosas y
de que sea propenso a | alimentos que consume.”
enfermedades.”

E2:M1:P1 “No es un estilo de | E2:M3:P1F “No es balanceado,
vida que tenga buena salud, ya | espacialmente si analizamos el tipo
qgue principalmente no cumple | de alimentos que consume.”

con los esquemas de
alimentacion.”

E3:M1:P1 “Actua de manera | E3:M3:P1F “Terrible, ya que sus
irresponsable con su salud y en | acciones lo pueden llevar a una
algunos afios le podrian dar | muerte temprana.”

enfermedades como la

diabetes.”

NIVEL 3 NIVEL 3

E1:M1:P1 “No seria dejar de | EL1:M3:P1F  “Es  alarmante,
consumir totalmente los | puesto a que llegara un momento
alimentos gue come | en que su cuerpo colapsara a causa
cotidianamente, sino, méas bien, | de las cosas que consume
balancear las comidas | excesivamente.”

agregando actividad fisica.”

E2:M1:P1 “Este estilo de vida | E2:M3:P1F “Es un estilo no
gue lleva le puede traer muchas | adecuado, que lleva a la pereza,
consecuencias mas adelante y | obesidad y riesgo a
problemas no solo con su cuerpo, | enfermedades.”

sino también con su mente.”

E3:M1:P1 “Homero lleva un | E3:M3:P1F “Muy malo, ya que
estilo de vida muy dafiino, por lo | pone en riesgo su salud, por lo que
gue al consumir todas las | al no tener control puede costarle




sustancias lo vuelven poco
saludable.”

la vida y provocar dafio a otras
personas.”

NIVEL 4

E1:M1:P1 “Pienso que este
estilo de vida lo perjudicara en
un futuro, puesto que, estas
actividades dan como resultado
el deterioro de 6rganos vitales y
abre paso a  mdltiples
enfermedades.”

E2:M1:P1 “A mi parecer es un
muy mal estilo de vida, debido a
que sus gustos o0 habitos
conllevan a que él tenga muy
mala salud y sea propenso a
enfermarse.”

E3:M1:P1 “No lleva una vida
sana por la mayoria de las cosas
que consume, no estaria creando
un buen entorno para él y esto
genera problemas de salud
general.

NIVEL 4

E1:M3:P1F “El estilo de vida de
Homero es perjudicial, porque no
se observa un balance en lo que
consume, por lo que no es
saludable.”

E2:M3:P1F “El estilo de vida que
Ileva Homero es desequilibrado, ya
que lo Unico que hace es tomar
cerveza, consumir comidas
chatarra y eso lo puede llevar a
tener multiples enfermedades.”

E3:M3:P1F “Que baje el consumo
de cervezas, al igual que las
comidas chatarra, que realice
actividad fisica y balancee su dieta,
para evitar enfermedades.”

NIVEL 5

E1:M1:P1 “El estilo que lleva
no es nada balanceado, ademas,
no hace ejercicio, no se observa
para nada higiénico y puede
tener muchos mas riesgos de
padecer enfermedades.”

E2:M1:P1 “Opino que el estilo
de vida que lleva Homero tendra
repercusiones letales a plazo, le
traera obstaculos y le impide
vivir una vida sana, alegre y
positiva en su dia a dia. ”

E3:M1:P1 “Es un estilo de vida
inadecuado, porque afecta no
s6lo a su salud, sino a su

NIVEL 5

E1:M3:P1F “Sus acciones
muestran a una persona no
saludable, con problemas
emocionales y es posible que
desarrolle enfermedades como
obesidad y alcoholismo.”

E2:M3:P1F “El estilo de vida que
Illeva Homero no es sano, ya que
come cantidades excesivas de
comidas chatarra, no realiza
actividad fisica y es irresponsable
con su salud, por lo que genera
riesgo de sufrir de enfermedades a
nivel fisico como mentales.”

E3:M3:P1F “Opino que si no
fuese una caricatura podria estar
muerto, ya que su estilo de vida es

bienestar familiar.” irresponsable y poco saludable.”
P2: ;Qué cambios | NIVEL 1 NIVEL 1
alimenticios le E1:M1:P2F 0 estudiantes




recomendarias a
Homero?

[Haciendo referencia a la
situacion sociocientifica
sobre las
recomendaciones a los
cambios alimenticios de
Homero]

E1:M1:P2 “Disminuir el
consumo de dulces, grasas y
cervezas.”

E2:M1:P2 “Dejar la cerveza,
comidas chatarra y empezar a
hacer ejercicios.”

E3:M1:P2 “Disminuir el
consumo de dulces, grasas y
cervezas y afadir a su dieta
frutas, verduras y lacteos.”

NIVEL 2

E1:M1:P2 “Como las
enfermedades que tiene son
muchas y mortales,

recomendaria  cambiar  por
completo su dieta alimenticia
con ayuda de un nutricionista.”

E2:M1:P2 “Dejar la comida
chatarra, todo tipo de bebidas
alcohélicas, comidas o snacks no
saludables.”

E3:M1:P2 “Dejar de tomar
alcohol y dejar de comer comida
chatarra, deberia de comer méas
frutas y verduras y hacer
actividad fisica.

NIVEL 2

E1:M3:P2F “Que haga deporte y
deje de comer los alimentos que le
hacen dario.”

NIVEL 3

E1:M1:P2 “Cambios
alimenticios a nivel general,
segun estudios las rosquillas o
Donas son grandes causantes de
cancer, asi como las gaseosas.”

E2:M1:P2 “Mantener una dieta
balanceada y ademas de hacer
actividad fisica teniendo el
apoyo de alguien. Entorno a lo
alimenticio, se puede decir que
ingiera frutas todos los dias.”

E3:M1:P2  “Dejar de tomar
cervezas, refrescos, comer

NIVEL 3

EL:M3:P2F  “Disminuir  por
completo el consumo de cerveza y
comida chatarra, pues estas son las
principales  causas de su
obesidad.”

E2:M3:P2F “Reducir las comidas
chatarra y agregar comidas
saludables para asi tener un
balance”




muchas verduras y carnes, hacer
una hora de ejercicio diario y
comer dulces en cantidades
pequerias una vez a la semana.”

E3:M3:P2F “Dejar el consumo de
comidas chatarra y empezar una
dieta acomparniada con ejercicio.”

NIVEL 4

E1:M1:P2 “Yo le recomendaria
cambiar su dieta totalmente,
comer menos carbohidratos y
comida chatarra y comer mas
frutas, verduras y proteinas.
También recomendaria que vaya
al gimnasio y practique algun
deporte.”

E2:M1:P2 “Las comidas que
come y las bebidas como la
cerveza no son nada saludables,
deberia comer més sano y evitar
este tipo de alimentos, no
queriendo decir que deje de
consumirlos, sino, evitando que
sea frecuentemente, porque todo
en exceso es malo.”

E3:M1:P2 “Le recomiendo
dejar la cerveza, llevar una vida
mas saludable, comiendo cosas
mas sanas y practicar deporte ya
que nos ayuda en gran parte a
nuestro estado fisico.”

NIVEL 4

E1:M3:P2F “Que  consuma
alimentos mas saludables, como
frutas, vegetales y carnes y que se
asesore con un nutricionista.”

E2:M3:P2F “Primero, no
consumir bebidas alcohdlicas,
realizar actividad fisica e ingerir
alimentos preferiblemente
cocidos.”

E3:M3:P2F “Le recomendaria a
Homero que cambie su dieta
complemente y que introduzca mas
frutas y verduras, ademés de
comidas bajas en grasa, sodio y
azUcares y deje el consumo de
alcohol.”

NIVEL 5

E1:M1:P2 “Ademas de realizar
actividad fisica, deberia llevar
una dieta mas balanceada vy
natural en vez de consumir
productos ultra procesados con
grandes cantidades de azlcares.
Debe consumir mas vegetales y
frutas, moderar el consumo de

azlcares, carbohidratos 'y
grasas.”
E2:M1:P2 “Consumir muchas

verduras y frutas para fortalecer
las defensas, realizar ejercicios,
ya que esto lo ayudaria a
controlar la presion y asi bajaria

NIVEL 5

E1:M3:P2F “Dentro de los
aspectos mas importantes a tener
en cuenta esta el mejoramiento de
sus héabitos, dejando las bebidas
alcohdlicas, disminuir el consumo
de azlcares, realizar actividad
fisica y seguir una dieta
balanceada.”

E2:M3:P2F “Dejar de consumir
azlcares en exceso, aumentar el
consumo de frutas, verduras,
carnes y reemplazar el agua por
las bebidas azucaradas, para
evitar el riesgo a enfermedades.”




de peso y dejar los azlcares, por
su evitar la diabetes.”

E3:M1:P2 “Yo le recomendaria
gue tuviera una vida un poco mas
activa, que tenga alimentos
buenos para la salud y maés
balanceados, para asi, no
padecer enfermedades a tan
temprana edad.”

E3:M3:P2F “Reducir el consumo
de cervezas disminuiria la
probabilidad de accidentes y, por
ende, mejoraria la relacion de
Homero y su entorno.”

Fuente. Disefiada por los autores pre y post a la UD

A continuacion, se comparten las preguntas establecidas en el cuestionario final en las

preguntas P1F y P2F, los graficos y el comparativo de acuerdo con los resultados alcanzados.

CUESTIONARIO FINAL

PREGUNTA 1 (P1F): {Qué opinas sobre el estilo de vida que lleva Homero?

Las respuestas dadas por los estudiantes fueron comparadas con los niveles

argumentativos de Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, (2004). Los resultados

se muestran en el grafico 11.

Gréfico 11. Niveles argumentativos- P1F
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Los resultados sefialan que el 45% de los estudiantes encuestados se ubican en el nivel
argumentativo 4, lo que evidencia el fortalecimiento de esta competencia, ya que los
argumentos dados se orientan desde conclusiones claras, con respaldo cientifico y
refutaciones claramente identificables. Por su parte, el 25% alcanzé el nivel cinco y ningun

estudiante estuvo en el nivel argumentativo 1.

A continuacion, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes E,
en el tercer momento M3 a partir de las preguntas finales P1F y P2F y el respectivo nivel
argumentativo en que se ubicaron.

NIVEL 1= 0 estudiantes

NIVEL 2

E1:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “No lleva una

vida sana por la mayoria de las cosas y alimentos que consume. ”

E2:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “No es
balanceado, espacialmente si analizamos el tipo de alimentos que

consume.”

E3:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Terrible, ya

que sus acciones lo pueden llevar a una muerte temprana. ”

NIVEL 3



NIVEL 4

E1:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Es
alarmante, puesto a que llegara un momento en que su cuerpo

colapsara a causa de las cosas que consume excesivamente. ”

E2:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Es un estilo
no adecuado, que lleva a la pereza, obesidad y riesgo a

enfermedades. ”

E3:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Muy malo, ya
gue pone en riesgo su salud, por lo que al no tener control puede

costarle la vida y provocar dafio a otras personas. ”

E1:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “El estilo de
vida de Homero es perjudicial, porque no se observa un balance en

lo que consume, por lo que no es saludable.”

E2:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “El estilo de
vida que lleva Homero es desequilibrado, ya que lo unico que hace
es tomar cerveza, consumir comidas chatarra y eso lo puede llevar

a tener multiples enfermedades. ”



NIVEL 5

E3:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Que baje el
consumo de cervezas, al igual que las comidas chatarra, que
realice actividad fisica y balancee su dieta, para evitar

enfermedades.”

E1:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Sus acciones
muestran a una persona no saludable, con problemas emocionales
y es posible que desarrolle enfermedades como obesidad y

alcoholismo.”

E2:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “El estilo de
vida que lleva Homero no es sano, ya que come cantidades
excesivas de comidas chatarra, no realiza actividad fisica y es
irresponsable con su salud, por lo que genera riesgo de sufrir de

enfermedades a nivel fisico como mentales. ”

E3:M3:P1F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre los habitos de vida de Homero] “Opino que si
no fuese una caricatura podria estar muerto, ya que su estilo de

vida es irresponsable y poco saludable.”

PREGUNTA 2 (P2F): { Qué cambios alimenticios le recomendarias a Homero?



Asi mismo las respuestas dadas por los estudiantes fueron comparadas con los niveles
argumentativos Morales & Salgado, 2017a quien cita a Osborne, (2004). Los resultados se
muestran en el grafico 12.

Grafico 12. Niveles argumentativos- P2
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A partir de los resultados se sabe que el 40% de los estudiantes encuestados se
encuentra ubicados en el nivel argumentativo 4, lo que evidencia el fortalecimiento de esta
competencia, ya que los argumentos dados se orientan desde conclusiones claras, con
respaldo cientifico y refutaciones claramente identificables. Por su parte, el 30% alcanzo el

nivel cinco y ningun estudiante estuvo en el nivel argumentativo 1.

A continuacién, se comparten algunas de las respuestas dadas por los estudiantes
(P2F) y el respectivo nivel argumentativo en que se ubicaron.

NIVEL 1=0

NIVEL 2

E1:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacion

sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios



NIVEL 3

NIVEL 4

alimenticios de Homero] “Que haga deporte y deje de comer los

alimentos que le hacen dafio.”

E1:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Disminuir por completo el consumo de
cerveza y comida chatarra, pues estas son las principales causas de

su obesidad.”

E2:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Reducir las comidas chatarra y agregar

comidas saludables para asi tener un balance”

E3:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dejar el consumo de comidas chatarray

empezar una dieta acompafiada con ejercicio.”

E1:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Que consuma alimentos mas saludables,
como frutas, vegetales y carnes y que se asesore con un

nutricionista. ”



NIVEL 5

E2:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Primero, no consumir bebidas
alcoholicas, realizar actividad fisica e ingerir alimentos

preferiblemente cocidos. ”

E3:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Le recomendaria a Homero que cambie
su dieta complemente y que introduzca mas frutas y verduras,
ademas de comidas bajas en grasa, sodio y azucares y deje el

consumo de alcohol.”

E1:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dentro de los aspectos mas importantes
a tener en cuenta esté el mejoramiento de sus habitos, dejando las
bebidas alcohdlicas, disminuir el consumo de azlcares, realizar

actividad fisica y seguir una dieta balanceada.”

E2:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacion
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Dejar de consumir azucares en exceso,

aumentar el consumo de frutas, verduras, carnes y reemplazar el



agua por las bebidas azucaradas, para evitar el riesgo a

enfermedades. ”

E3:M3:P2F [Haciendo referencia a la situacién
sociocientifica sobre las recomendaciones a los cambios
alimenticios de Homero] “Reducir el consumo de cervezas
disminuiria la probabilidad de accidentes y, por ende, mejoraria la

relacion de Homero y su entorno.”



CONSTRUCCION DEL MODELO SALUD- ENFERMEDAD

En este apartado, se mantuvo la poblacion participante del objetivo dos. Por lo que
en un momento inicial se realizd una encuesta preliminar, a la cual denominamos PRETEST
para identificar las tendencias de pensamiento de los estudiantes a partir de concepciones
sobre educacion orientas al modelo salud- enfermedad. En este sentido, se implementd una
encuesta preliminar con nueve preguntas abiertas, identificando en cada una cuatro
tendencias de pensamiento. Asi mismo, la encuesta se implemento en el cuestionario final,
denominado POST- TEST, para validar la construccion del modelo salud- enfermedad y los
aportes a los niveles argumentativos de los estudiantes desde la educacion quimica.

A continuacién, se comparten las preguntas y los graficos que permiten realizar un
estudio comparativo entre los resultados pre y post a partir de las tendencias de pensamiento
para cada una de las preguntas que validan la evolucién del modelo salud- enfermedad PMSE
en la poblacién participante.

PREGUNTA 1 (P1LMSE): ¢Qué entiendes por salud?

Las respuestas dadas a la pregunta PLMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria naturaleza de la salud. Por su parte, el analisis de las respuestas escritas
permitio identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una vez finalizada la
intervencion didactica.

A continuacién, se muestra el grafico comparativo en cuanto a las tendencias de

pensamiento de los estudiantes pre y post. Ver grafico 13.

Gréfico 13. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El analisis comparativo de las respuestas dadas por los cuarenta estudiantes en el
cuestionario pre y post, permiten identificar que la salud se concebia inicialmente como un
estado fisico- mental con un 32.5% y que el 27.5% considera que el concepto de salud se
referia s6lo a un estado clinico. Asi mismo, el anélisis post, permite reconocer una migracion
en cuanto a las tendencias de pensamiento por lo que cero estudiantes consideran a la salud
como un estado clinico y el 20% como un estado de bienestar.

PREGUNTA 2 (P2MSE): ¢ Qué es educacion para la salud?

Las respuestas dadas a la pregunta P2ZMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria responsabilidad. Por su parte, el analisis de las respuestas escritas
permitié identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la

intervencion didactica. Ver gréafico 14.

Grafico 14. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El grafico 14 se construy6 a partir de las respuestas dadas de forma escrita. Por lo
que, inicialmente, el 67.5% de los cuarenta estudiantes participante consideraban que educar
para la salud se referia al cuidado del cuerpo y prevencion de enfermedades. En este sentido,
el analisis post a la UD, permite reconocer una migracion en cuanto a las tendencias de
pensamiento por lo que cero estudiantes consideran que educar para la salud es sélo
alimentarse saludablemente y el 40% los asocia con estilos y habitos de vida saludables.

PREGUNTA 3 (P3MSE): ¢ Cdmo describirias el concepto enfermedad?

Las respuestas dadas a la pregunta P3MSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir del concepto de enfermedad. Por su parte, el andlisis de las respuestas escritas
permitié identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la

intervencion didactica. Ver grafico 15

Grafico 15. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD



CONCEPTO ENFERMEDAD- P3MSE

TP4- AUSENCIA DE...

TP3- FUNCIONAMIENTO... e —

TP2- AGENTE EXTERNO QUE...
TP1- RIESGO DE MUERTE T

0 5 10 15 20

TP2- AGENTE TP3-  Ipa- AUSENCIA

TP1- RIESGO EXTERNO QUE | FUNCIONAMIE DE BIENESTAR
CAUSA DANO NTO .
DE MUERTE Fisico o
AL CORPORAL PSICOLOGICO
ORGANISMO | INADECUADO
% FRECUENCIA POST 0 12 18 10
% FRECUENCIA PRE 4 20 8 8

El analisis comparativo de las respuestas dada por los estudiantes en el cuestionario
prey postala UD, permiten identificar que inicialmente el 40% de los encuestados concebian
el concepto enfermedad como agentes externos que causan dafios al organismo. Por otro lado,
el andlisis post, permite reconocer una migracion en cuanto a las tendencias de pensamiento
por lo que cero estudiantes se ubicaron que el concepto de enfermedad se refiere a riesgo de
muerte y el 20% lo identifica como ausencia de bienestar fisico o psicolégico.

PREGUNTA 4 (PAMSE): ¢Qué es estar o ser saludable?

Las respuestas dadas a la pregunta PAMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria concepto de ser saludable. Por su parte, el analisis de las respuestas
escritas permitid identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la

intervencion didactica, tal como lo muestra el grafico 16.

Gréfico 16. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El grafico 16 se construyd a partir de las respuestas dadas de forma escrita por los
cuarenta estudiantes encuestados. Por lo que, inicialmente, el 37.5% consideraban que ser
saludable se limita a practicas saludables y el 25% a alimentarse saludable, siendo esta Gltima
la tendencia de pensamiento mas simple. En este sentido, el andlisis post a la UD, permite
reconocer una migracion en cuanto a las tendencias de pensamiento por lo que so6lo el 2,5%
se considera que ser saludable es alimentarse saludable y el 60% de los estudiantes lo
reconocen como un estado de bienestar fisico, mental y cultural.

PREGUNTA 5 (P5MSE): ¢De qué tematicas se podria hablar en el aula de
Ciencias Naturales?

Las respuestas dadas a la pregunta PSMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria conceptos de ensefianza. Por su parte, el analisis de las respuestas
escritas permitié identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la

intervencion didactica. Ver grafico 17.

Gréfico 17. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El andlisis comparativo de las respuestas dadas por los estudiantes en el cuestionario
pre y post a la UD, permiten identificar que inicialmente el 52.5% de los encuestados
concebian que las teméticas asociadas al concepto se salud desde las ciencias se limitaban a
subcategoria de menor rango, para este caso, conocimiento biol6gico. Por otro lado, el
analisis post, permite reconocer una migracion en cuanto a las tendencias de pensamiento por
lo que el 7.5% de estudiantes se ubicaron en la categoria de menor rango y el 52.5% desde
las précticas saludables y culturales, concebidas como la tendencia de mayor rango.

PREGUNTA 6 (P6MSE): ¢(Como crees que contribuye la ensefianza de la
quimica a la resolucion de problematicas entorno a la salud?

Las respuestas dadas a la pregunta PEMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria quimica y su contribucion a problematicas desde la salud. Por su parte,
el analisis de las respuestas escritas permitio identificar cuatro tendencias de pensamiento

pre y post, una finalizada la intervencion didactica, tal como lo muestra el grafico 18.

Gréfico 18. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El gréfico 18 se construyé a partir de las respuestas dadas de forma escrita por los
cuarenta estudiantes encuestados. Por lo que, inicialmente, el 32,5% consideraban que las
contribuciones de la quimica a la salud se limitan s6lo a combatir enfermedades, el 30% la
considera su aporte desde la creacion de farmacos y vacunas y sélo el 7.5% a la formacion
critico social, para este caso, la tendencia de pensamiento esperada. En este sentido, el
analisis post a la UD, permite reconocer una migracion en cuanto a las tendencias de
pensamiento en los estudiantes, puesto que el 57.5% considera que aporta a la formacion
critico social.

PREGUNTA 7 (P7MSE): ¢{Qué opinas sobre el estilo de vida que lleva Homero?

Las respuestas dadas a la pregunta P7MSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria naturaleza de la salud. Por su parte, el analisis de las respuestas escritas
permitio identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la

intervencion didactica, asi como muestra el Grafico 19.

Grafico 19. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El analisis comparativo de las respuestas dadas por los cuarenta estudiantes en el
cuestionario pre y post, permiten identificar que el 57.5% considera el estilo de vida de
Homero desde un estilo poco saludable y, por otro lado, s6lo el 7% desde el poco cuidado
del sery su relacion con el entorno. Por otra parte, el analisis post a la UD, permite reconocer
una migracion en cuanto a las tendencias de pensamiento por lo que cero estudiantes
consideran el estilo de vida de Homero desde una respuesta reduccionista, malos habitos y el
52,5% desde el cuidado del ser y de su relacién con el entorno.

PREGUNTA 8 (PBMSE): ¢{Como describirias el concepto enfermedad?

Las respuestas dadas a la pregunta PBMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas
a partir de la categoria responsabilidad. Por su parte, el analisis de las respuestas escritas
permitié identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la

intervencién didactica como se observa en el Grafico 20.

Gréfico 20. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El grafico 20 se construyé a partir de las respuestas dadas de forma escrita por los
cuarenta estudiantes encuestados. Por lo que, inicialmente, el 30% consideraban que los
cambios alimenticios que recomendarian a Homero se orientaran solo desde una
alimentacion saludables, el 52,5% desde los estilo y habitos de vida saludable y so6lo el 2.5%
desde el cuidado de la salud fisicay psicoldgica. Por su parte, el analisis post a la UD, permite
reconocer una migracion en cuanto a las tendencias de pensamiento en los estudiantes, puesto
que el 40% recomendaria a Homero cuidado de su salud fisica y psicolégica y, sélo el 25%
desde los cambios alimenticios.

PREGUNTA 9 (POMSE): “El Colombiano se alimenta mal por razones culturales
y no por falta de alimento” ¢(Por qué consideras que ocurre esta situacion en nuestro
pais, si Colombia es considerada una de las mayores despensas de frutas y verduras
para el mundo?

Las respuestas dadas a la pregunta POMSE por los 40 estudiantes fueron analizadas

a partir de la categoria responsabilidad. Por su parte, el analisis de las respuestas escritas



permitié identificar cuatro tendencias de pensamiento pre y post, una finalizada la
intervencion didactica como se observa en el Grafico 21.

Grafico 21. Comparativo en las tendencias de pensamiento pre y post a la UD
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El analisis comparativo de las respuestas dadas por los cuarenta estudiantes en el
cuestionario pre y post, permiten identificar que el 40% considera que la mala alimentacién
de los colombianos se asocia sélo a situaciones de tipo cultural, el 30% a preferencias
alimenticias, y solo el 12.5% al desconocimiento de las propiedades y aportes nutricionales
de los alimentos. En contraste, el analisis post a la UD, permite reconocer una migracion en
cuanto a las tendencias de pensamiento por lo que cero estudiantes consideran que la mala
alimentacion de los colombianos se debe en mayor medida al desconocimiento de las
propiedades y aportes nutricionales de los alimentos con un 55% y sélo un 2.5% lo asocia

con actos de tipo cultural.



ANALISIS ESTADISTICO DE DATOS PRE Y POST- TEST

Resultados PRETEST

Para el andlisis de los resultados se utilizo el software estadistico SPSS®, el cual
permitio establecer el indice de confiabilidad estadistico en el momento inicial desde las
actitudes iniciales de los estudiantes en el reconocimiento de los niveles de argumentacion
cientifica escolar en quimica PRETEST a la UD.

A continuacion, se muestra el resumen de procesamiento de casos, en donde no se
descartaron ninguno de los cuarenta datos, y asi mismo, el alfa de Cronbach cuyo valor fue
de ,713 lo que permiti6 validar los datos, dado a que los patrones que integran la escala son

confiables, homogéneos y replicables. Ver tabla 23 y 24.

Tabla 23. Escala_PRETEST sobre los Niveles ACE

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 40 100,0
Excluido? 0 0,0
Total 40 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Tabla 24. Escala_PRETEST sobre los indices de confiabilidad estadisticos

Estadisticas de
fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach | elementos

,713 20

PRUEBA T- STUDENT PRETEST
Para este caso, los datos analizaron a partir del T- STUDENT del principio

homogeneidad de Levene y el T- STUDENT del principio de normalidad de Kolmorogov



cumpliendo con los principios de homogeneidad y normalidad, por lo que se pueden utilizar
pruebas de tipo paramétrica a partir de la correlacion de la variable dicotdmica, en este caso,
el sexo biologico de la poblacion participante (masculino- femenino) y los items. Ver tabla

25.

Tabla 25. Prueba T- STUDENT PRETEST

Estadisticas de grupo
Media de
Desviacion error
Sexo N Media | estandar estandar
Item1_Comer_Horarios_Ayuda_Crecimiento_Pro Masculino 16 4,69 479 120
Femenino 24 4,54 ,509 ,104
Item2_Consumo_Sustancias_Psico_Disminuir_Tension_I | Masculino 16 3,63 ,957 239
nv i
Femenino 24 3,63 875 179
Item3_Escuela_Promotora_Salud_Pro Masculino 16 4,94 250 063
Femenino 24 4,96 ,204 ,042
Item4_Educar_Salud_Cuidar_Pro Masculino 16| 444 1,031 258
Femenino 24 4,71 ,550 112
Item5_Consu_Sust_Psico_Dafios_Salud_Fis_Men_Pro Masculino 16 4,94 1250 ,063
Femenino 24 4,67 ,482 ,098
Item6_Actividad_Fisica_Reduce Enferm_Cardiov_Pro Masculino 16 4,69 479 120
Femenino 24 4,33 ,868 177
Item7_Dietas_Habitos_Aliment_Educa_Nutricional_Pro | Masculino 16 3,88 1,088 272
Femenino 24 4,00 ,590 120
Item8_Deporte.Importancia_Pro Masculino 16| 456 629 157
Femenino 24 4,50 ,659 135
Item9_Condiciones_Higiene_Pro Masculino 16| 444 629 157
Femenino 24 4,63 ,647 132
Item10_Vida_Higiénica_Pro Masculino 16| 450 516 129
Femenino 24 4,54 ,509 ,104
Item11_Otras_Formas_Vida_Higiénica_Pro Masculino 16| 3,88 1,025 256
Femenino 24 4,00 ,885 ,181
Item12_Habitos_Higiene_Infanc_Adolesce_Pro Masculino 16| 481 403 101
Femenino 24 4,79 415 ,085
Item13_Higiene_Escuelas_Pro Masculino 16| 419 750 188
Femenino 24 4,46 ,833 ,170
Item14_Ciencias_Higiene_Salud_Enfermedad_Pro Masculino 16| 4,25 775 194




Femenino 24 4,54 588 ,120
Item15_Caracteristicas_Persona_Mala_Salud_Pro Masculino 16| 4,38 806 202

Femenino 24 4,58 ,654 ,133
Item16_Relacion_Emociones_Aprendizaeje_Pro Masculino 16 4,38 ,500 125

Femenino 24 4,67 ,565 ,115
Item17_Formacién_Personas_Emocional_Competentes P | Masculino 16 4,56 ,629 ,157
ro i

Femenino 24 4,33 ,816 167
Item18_Acciones_Prioritarias_Salud_Ambiente_Escuela_ | Masculino 16 4,31 479 ,120
Pro i

Femenino 24 4,33 ,868 177
Item19_Competencias_Salud_Pro Masculino 16 4,31 ,602 151

Femenino 24 4,42 1,060 216
Item20_Importancia_Ambiente_Salud_Pro Masculino 16 4,44 629 ,157

Femenino 24 4,67 ,565 115

Prueba T- STUDENT de muestras independientes PRETEST

Este caso se establecieron dos posibles hipdtesis para reconocer diferencias
significativas para las actitudes de los estudiantes en funcion de su sexo bioldgico. Por lo que
se establecieron H1, hipétesis ideal y HO, hipétesis alterna.

H1 = Existen diferencias estadisticas significativas para las actitudes del estudiantado
de grado noveno de la Colegio La Salle en relacién con el Modelo Salud-Enfermedad en
funcion de su sexo bioldgico.

HO = NO Existen diferencias estadisticas significativas para las actitudes del
estudiantado de grado noveno de la Colegio La Salle en relacién con el Modelo Salud-
Enfermedad en funcion de su sexo bioldgico.

De acuerdo con el estadistico de significancia de la prueba T- STUDENT del sexo en
virtud de la aptitudes donde se logrd6 comprobar la hipotesis ideal. Por lo que, para el
momento inicial, no existen diferencias estadisticas significativas del modelo salud-
enfermedad en funcién del sexo para la mayoria de los items. Por otra parte, la significancia

en el momento pre del items 5 sobre el consumo de sustancias sicoactivas genera dafios en la



salud fisica y mental por lo que la significancia fue menor que 0,05. En este sentido, se

reconoce la relacion entre las emociones y el aprendizaje también influyen. Ver tabla 26.

Tabla 26. Prueba T- STUDENT Muestras independientes PRETEST.

Prueba de muestras independientes
Prueba T para igualdad de
medias
Diferen
Sig. Diferen | ciade
(bilatera | ciade error
1) medias | estandar
Item1_Comer_Horarios_Ayuda_Crecimient | Se asumen varianzas
o_Pro igua|es 369 ,146 ,160
Item2_Consumo_Sustancias_Psico_Dismin | Se asumen varianzas
uir_Tension_Inv iguales 1,000 0,000 293
Item3_Escuela_Promotora_Salud_Pro _Se asumen varianzas 774 _021 072
iguales
Item4_Educar_Salud_Cuidar_Pro _Se asumen varianzas 286 271 251
iguales
Item5_Consu_Sust_Psico_Dafios_Salud_Fis | Se asumen varianzas
_Men_Pro iguales = 271 131
Item6_Actividad_Fisica_Reduce_Enferm_C | Se asumen varianzas
ardiov_Pro iguales 146 354 ,239
Item7_Dietas_Habitos_Aliment_Educa_Nut | Se asumen varianzas
ricional_Pro iguales ,641 -125 ,266
Item8_Deporte.Importancia_Pro _Se asumen varianzas 767 063 209
iguales
Item9_Condiciones_Higiene_Pro _Se asumen varianzas 370 _188 207
iguales
Item10_Vida_Higiénica_Pro _Se asumen varianzas 802 -042 165
iguales
Iltem11_Otras_Formas_Vida_Higiénica_Pro _Se asumen varianzas 683 -125 304
iguales
Item12_Habitos_Higiene_Infanc_Adolesce _Se asumen varianzas 876 021 132
Pro iguales
Item13_Higiene_Escuelas_Pro _Se asumen varianzas 302 271 259
iguales
Item14_Ciencias_Higiene_Salud_Enfermed _Se asumen varianzas 184 -292 216
ad Pro iguales
Item15_Caracteristicas_Persona_Mala_Salu _Se asumen varianzas 374 -208 232
d Pro iguales
Item16_Relacion_Emociones_Aprendizaeje | Se asumen varianzas
“Pro iguales ,102 -,292 174
Iltem17_Formacion_Personas_Emocional_C se asumen varianzas 349 229 241
ompetentes Pro iguales
Item18_Acciones_Prioritarias_Salud_Ambi §e asumen varianzas 031 _021 239
ente Escuela Pro iguales
Item19_Competencias_Salud_Pro §e asumen varianzas 724 -104 293
iguales
Item20_Importancia_Ambiente_Salud_Pro ngeugls:Smen varianzas 237 -229 101




Correlaciones PRETEST.
El estadistico permitié reconocer las correlaciones fuertes ** y debiles * a partir del
indice de Pearson entre los items, comparando las similitudes entre dos variables, para este

caso, los veinte items entre ellos mismos.

En Tabla 27 los resultados de las correlaciones en el analisis PRETEST de los datos

para el momento inicial.



Tabla 27. Correlaciones PRETEST.
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*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (2 colas).

**, La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).




Para el andlisis de datos PRETEST, se reconoce a partir del indice de Pearson, una
correlacion fuerte con valor de ,478 entre los items cuatro sobre educar para la salud, desde
el cuidado del ser y de su entorno y el item tres, entendido como la escuela promotora de
salud, favoreciendo el bienestar general. Em este sentido, el estudiantado reconoce
inicialmente a la escuela como parte trascendental de la formacién integral del ser humano,
asi mismo, no desconocen su responsabilidad, puesto debe ser garante de climas y ambientes

seguros y de bienestar, donde se propicien relaciones sanas y de respeto con el entorno.

Por otra parte, se alcanzd un indice de correlacidn de Pearson fuerte con un valor de
,736 entre los items siete, sobre las dietas y habitos, desde la educacion nutricional en la
escuelay cuatro, para la educar en salud desde el cuidado del ser y su entorno. De este modo,
los estudiantes destacan inicialmente, que educar para la salud no se refiere sélo al tipo de
alimentos que se consumen en la dieta alimenticia, sino, que se relaciona con los habitos,
autocuidado y también, la relacion con el entorno. En este sentido, el estudiantado reconoce

que la escuela presenta el ambiente propicio para educar para la salud.

Asi mismo, a partir del indice de correlacion de Pearson se destaca una correlacion
fuerte con un valor de ,545 para los items trece, sobre adoptar comportamientos higiénicos
para la educacion y la vida y el item dieciséis, a partir de relaciones emocionales y
aprendizajes en el aula. De este modo, el estudiantado identifica la relacion entre las
emociones y el aprendizaje, por lo que, reconoce que adoptar comportamientos desde el
autocuidado, su relacion con el ambiente y sus pares en el aula garantiza ambientes de

bienestar, por lo que se favorece el aprendizaje en el aula.



RESULTADOS POST- TEST

Para el analisis de datos del momento final, en se utilizd el software estadistico
SPSS®, el cual permitid establecer el indice de confiabilidad estadistico para la evaluacion
de la construccion del modelo salud- enfermedad a partir de los niveles de argumentacion
cientifica escolar en quimica desde las actitudes finales de los estudiantes post a la UD.

A continuacion, se muestra el resumen de procesamiento de casos, en donde no fueron
descartaron ninguno de los cuarenta datos, y asi mismo, el alfa de Cronbach cuyo valor fue
de ,0823 lo que permitio validar los datos, dado a que los patrones que integran la escala son

altamente confiables, homogéneos y replicables. Ver tabla 28 y 29.

Tabla 28. Escala_POST- TEST sobre los Niveles ACE

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 40 100,0
Excluido? 0 0,0
Total 40 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables
del procedimiento.

Tabla 29. Escala_POST- TEST indices de confiabilidad estadistico

Estadisticas de
fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach | elementos

,823 20

Resultados de la prueba T- STUDENT POST- TEST
Para este caso, los datos analizaron a partir del T- STUDENT del principio
homogeneidad de Levene y el T- STUDENT del principio de normalidad de Kolmorogov

cumpliendo con los principios de homogeneidad y normalidad por lo que se pueden utilizar



pruebas de tipo paramétrica a partir de la correlacion de la variable dicotdmica, en este caso,

el sexo de la poblacion participante (masculino- femenino), como se muestra en la tabla 30.

Tabla 30. Prueba T- STUDENT POST- TEST

Estadisticas de grupo

Media de
Desviacion error

Sexo N | Media | estandar | estandar
Item1_Comer_Horarios_Ayuda_Crecimiento_Pro Masculino | 16| 488 342 085
Femenino | 24| 479 415 ,085
Item2_Consumo_Sustancias_Psico_Disminuir_Tensién_Inv Masculino 16| 3.69 946 237
Femenino 24| 3,46 ,884 ,180
Item3_Escuela_Promotora_Salud_Pro Masculino | 16| 4,94 250 063
Femenino | 24| 483 ,482 ,098
Item4_Educar_Salud_Cuidar_Pro Masculino | 16| 450 730 183
Femenino | 24| 471 ,550 112
Item5_Consu_Sust_Psico_Dafios_Salud_Fis_Men_Pro Masculino | 16| 4,75 447 112
Femenino | 4| 471 464 ,095
Iltem6_Actividad_Fisica_Reduce_Enferm_Cardiov_Pro Masculino 16| 4.75 447 112
Femenino | 24| 450 722 ,147
Item7_Dietas_Habitos_Aliment_Educa_Nutricional_Pro Masculino | 16| 456 629 157
Femenino | 24| 446 ,588 ;120
Item8_Deporte.Importancia_Pro Masculino | 16| 469 479 ,120
Femenino | 24| 467 ,565 ;115
Item9_Condiciones_Higiene_Pro Masculino 16| 4,69 479 1120
Femenino | 24| 463 ,495 ;101
Item10_Vida_Higiénica_Pro Masculino 16| 456 629 157
Femenino | 24| 463 576 ,118
ltem11_Otras_Formas_Vida_Higiénica_Pro Masculino | 16| 413 719 1180
Femenino | 24| 421 779 ;159
Item12_Habitos_Higiene_Infanc_Adolesce_Pro Masculino | 16| 481 403 101
Femenino | 24| 479 ,509 ,104
Item13_Higiene_Escuelas_Pro Masculino | 16| 4.63 500 125
Femenino | 24| 458 ,584 ;119
Item14_Ciencias_Higiene_Salud_Enfermedad_Pro Masculino | 16| 469 479 120
Femenino | 24| 479 415 ,085
Item15_Caracteristicas_Persona_Mala_Salud_Pro Masculino 16 | 4,69 479 1120
Femenino | 24| 471 ,624 127

ltem16_Relacién_Emociones_Aprendizaeje_Pro Masculino |16 | 4,44 512 128




Femenino | 24| 463 711 ,145

Item17_Formacion_Personas_Emocional_Competentes_Pro Masculino 16| 4,63 ,619 1155
Femenino | 24| 458 776 158

Item18_Acciones_Prioritarias_Salud_Ambiente_Escuela_Pro Masculino | 16| 4,38 619 155
Femenino | 24| 4,42 ,584 ,119

Item19_Competencias_Salud_Pro Masculino | 16| 488 1342 ,085

Femenino | 24| 463 711 145

Item20_Importancia_Ambiente_Salud_Pro Masculino | 16| 4.69 479 120
Femenino | o4 467 ,565 ;115

Prueba T- STUDENT de muestras independientes POST-TEST

Este caso se establecieron dos posibles hipdtesis para reconocer diferencias
significativas para las actitudes de los estudiantes en funcion de su sexo bioldgico. Por lo que
se establecieron H1, hipdtesis ideal y HO, hipétesis alterna.

H1 = Existen diferencias estadisticas significativas para las actitudes del estudiantado
de grado noveno de la Colegio La Salle en relacién con el Modelo Salud-Enfermedad en
funcion de su sexo bioldgico.

HO = NO Existen diferencias estadisticas significativas para las actitudes del
estudiantado de grado noveno de la Colegio La Salle en relacién con el Modelo Salud-
Enfermedad en funcion de su sexo biolégico.

De acuerdo con el estadistico de significancia de la prueba T- STUDENT del sexo en
virtud de la aptitudes donde se logr6 comprobar la hipétesis ideal. Por lo que, para el
momento final, no existen diferencias estadisticas significativas del modelo salud-

enfermedad en funcion del sexo, tal como se establece en la Tabla 31.

Tabla 31. Prueba T- STUDENT Muestras independientes POST- TEST.

Prueba de muestras independientes

Prueba t para la igualdad de medias




Diferencia

Sig. Diferenciade | 9e error
(bilateral) | medias estandar

Item1_Comer_Horarios_Ayuda_Crecimiento_Pro Se asumen
varianzas iguales 509 083 125

Item2_Consumo_Sustancias_Psico_Disminuir_Tensién_ Se asumen
Inv varianzas iguales 440 229 293

Item3_Escuela_Promotora_Salud_Pro Se asumen
varianzas iguales 432 104 131

Item4_Educar_Salud_Cuidar_Pro Se asumen
varianzas iguales 310 -,208 202

Item5_Consu_Sust_Psico_Dafios_Salud_Fis_Men_Pro Se asumen
varianzas iguales 779 ,042 ,148

Item6_Actividad_Fisica_Reduce_Enferm_Cardiov_Pro Se asumen
varianzas iguales 225 250 203

Item7_Dietas_Habitos_Aliment_Educa_Nutricional_Pro Se asumen
varianzas iguales 597 104 195

Item8_Deporte.Importancia_Pro Se asumen
varianzas iguales 904 021 172

Item9_Condiciones_Higiene_Pro Se asumen
varianzas iguales 694 ,063 ,158

ltem10_Vida_Higiénica_Pro Se asumen
varianzas iguales /748 -,063 1193

ltem11_Otras_Formas_Vida_Higiénica_Pro Se asumen
varianzas iguales /735 -,083 244

Item12_Habitos_Higiene_Infanc_Adolesce_Pro Se asumen
varianzas iguales 891 ,021 152

Item13_Higiene_Escuelas_Pro Se asumen
varianzas iguales 816 ,042 178

ltem14_Ciencias_Higiene_Salud_Enfermedad_Pro Se asumen
varianzas iguales 469 -104 142

ltem15_Caracteristicas_Persona_Mala_Salud_Pro Se asumen
varianzas iguales 011 -021 184

Item16_Relacion_Emociones_Aprendizaeje_Pro Se asumen
varianzas iguales 370 -,188 207

Item17_Formacion_Personas_Emocional_Competentes_ Se asumen
Pro varianzas iguales 858 042 232




Item18_Acciones_Prioritarias_Salud_Ambiente_Escuela Se asumen
_Pro varianzas iguales 830 -042 193

Item19_Competencias_Salud_Pro Se asumen
varianzas iguales 200 1250 191

Item20_Importancia_Ambiente_Salud_Pro Se asumen
varianzas iguales 904 021 172

CORRELACIONES POST- TEST

El estadistico permitio reconocer las correlaciones fuertes ** y débiles * a partir del
indice de Pearson entre los items, comparando las similitudes entre dos variables, para este
caso, los veinte items entre ellos mismos.

A continuacion, se comparte la Tabla 32 sobre las correlaciones en el analisis POST-

TEST.
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Del andlisis de datos de los resultados POST- TEST, se reconoce a partir del indice
de Pearson, una correlacion fuerte con valor de ,521 entre el item cinco sobre el consumo de
sustancias psicoactivas y dafia la salud a nivel fisica y mental y el siete, sobre las dietas y
habitos alimenticios aportan a la educacién nutricional para la promocion de la salud. En este
sentido, se establece que para el estudiantado después de la intervencién didactica es claro
que privilegian la importancia de desarrollar hébitos y estilos de vida que promuevan una
salud responsable. Por lo tanto, reconocen las categorias como educacién nutricional, ya que
no privilegian dietas y habitos alimenticios promocionados por la television y sociedad de

consumo digital, siendo mas criticos y conscientes de lo que comen.

Por otra parte, se alcanzé un indice de correlacion de Pearson fuerte con valor de ,607
entre los items diecinueve sobre el desarrollo de competencias desde la salud y el dieciséis,
sobre la relacion de las emociones y el aprendizaje. De este modo se reconoce que post a la
UD, se logro identificar que el aprendizaje en quimica escolar también es influenciado por
las emociones del estudiantado y que la intervencion didactica favorecid no solo las

concepciones, sino, las actitudes e interés de los estudiantes en el momento final.

Asi mismo, a partir del indice de correlacion de Pearson se destaca una correlacion
fuerte con valor de ,594 entre los items seis sobre actividad fisica y reducciéon de
enfermedades cardiovasculares y el doce, en cuanto a la creacién de habitos de cuidado e
higiene en la familia y la escuela. En este sentido, la intervencion didactica permitio que los
estudiantes reconocieran la importancia del autocuidado, asi mismo, destacar como la
actividad fisica favorece no solo la salud fisica y mental y las razones por las que se debe
considerar practicar un deporte regularmente, entendido desde la creacion de habitos

saludables en casa y escuela.



Discusion de resultados del cuarto objetivo.

A partir del analisis de las respuestas dadas por los estudiantes en cuestionarios y
talleres implementados en M3 para el reconocimiento de la evolucion del modelo salud-
enfermedad a partir de los niveles argumentativos se encontr6 que la intervencion didactica
favorecio los niveles argumentativos de los estudiantes, puesto que ninguno se ubicé en el
nivel de argumentacion uno, considerado el mas bajo y asi mismo, la implementacion de las
actividades de aprendizaje enfocadas en argumentacion, lograron un aumento del nivel
respecto al que se encontraban los estudiantes. En este sentido, Talanquer, (2013) resalta a
las UD, por lo que las identifica como “las intermediarias para facilitar la comprension de
los conocimientos cientificos ”, asi mismo, Osorio, (2015): “reconoce que la didactica en la
ensefianza de la quimica es una herramienta que favorece la comprension de las ciencias,
asi como, el desarrollo de habilidades, destrezas y competencias”

Los resultados del alfa de Cronbach POST- TEST permiten destacar la confiabilidad
del instrumento disefiado e implementado en la investigacién para evaluar la evolucion del
modelo salud- enfermedad desde los niveles argumentativos. Por lo que se reconoce que no
solo es aplicable en el reconocimiento de los niveles de argumentacién cientifica escolar en
quimica, sino, que puede ser replicado en otras investigaciones. En este sentido Ceron, et al.,
(2022) destacan que: “La escala Likert aplicada cumple con un criterio de confiabilidad
alto, dado que, el Alfa de Cronbach fue de 0,823 para los 40 elementos referenciados en este
instrumento”. Asi mismo, la escala presentd un nivel de homogeneidad satisfactoria y su
confiabilidad es alta tendiendo a superior, lo que le hace un instrumento fiable para la
consecucion de los objetivos para la evaluacion de la construccion del modelo salud-
enfermedad a partir de los niveles de argumentacion cientifica escolar en quimica posterior

ala UD.



En este sentido, los resultados muestran avances en cuanto a la confiabilidad de los
datos PRE y POST- TEST. Por lo que los valores en el momento inicial, posiblemente se
debieron al desinterés, rechazo y apatia de los estudiantes dado al indice de relacion con la
tematica desarrollada. En este sentido, Talanquer, (2013) resalta a las UD, por lo que las
identifica como “las intermediarias para facilitar la comprension de los conocimientos

cientificos”

La unidad didactica contribuyé de manera significativa a superar las tensiones
actitudinales del estudiantado sobre los asuntos sociocientificos del modelo salud-
enfermedad. Por lo que Aduriz-Bravo et al., (2013) establece que: “El modelo de salud y
enfermedad se refiere a un modelo explicativo para el origen de las enfermedades desde un
enfoque de las ciencias y, al mismo tiempo, un concepto de ambiente contextual, que incluye
a los determinantes sociales, y fuertemente vinculado a la salud y a la enfermedad” por lo
que la ensefianza de las ciencias no debe estar sujeta sdlo a contenidos de carécter cientifico,
sino, que debe asociarse al contexto, a las vivencias y problematicas de la comunidad

educativa propendiendo aprendizajes significativos.






5.1 Conclusiones

Los resultados obtenidos en la investigacion corresponden a la identificacion del
estado nutricional (sobrepeso y obesidad) desde las medidas antropométricas, héabitos
alimentarios y actividad fisica en estudiantes de noveno grado. Se logré identificar que, para
la muestra de 113 estudiantes encuestados, el 3,54 % presenta algin grado de obesidad v el

14,16 % se encuentran el alto el riesgo de padecerla.

Otro aspecto relevante es que el 17,4% se dedican entre tres y seis horas diarias y el
11,4% de los estudiantes dedican como minimo dos horas diarias, actividad que se relaciona
con la inactividad fisica y sedentarismo, factor de riesgo que se asocia con el sobrepeso y

obesidad.

Por otra parte, el 44,25% de la muestra encuestada consumen de manera frecuente
refrescos y bebidas gaseosas, los cuales representan un factor de riesgo asociado a
enfermedades como obesidad, diabetes, afecciones digestivas, enfermedades

cardiovasculares y biocorrosion dental.

A partir de los resultados del alfa de Cronbach se reconoce la confiabilidad del
instrumento disefiado e implementado en la investigacion, ya que no sélo es aplicable en el
reconocimiento de los niveles de argumentacién cientifica escolar en quimica, sino, que

puede ser replicado en otras investigaciones.

Los resultados del alfa de Cronbach del PRETEST, en cuanto reconocimiento de los
niveles de argumentacién cientifica escolar en quimica fueron aceptables, con un valor de

,713 lo que permitid validar los datos en el POST- TEST.



Por otra parte, el alfa de Cronbach para la evaluacién de la construccion del modelo
salud- enfermedad a partir de los niveles de argumentacién cientifica escolar en quimica

posterior a la UD, del momento final, arroj6 un valor de ,0823 para una confiablidad alta.

En este sentido, los resultados muestran avances en cuanto a la confiabilidad de los
datos entre el PRE 'y POST- TEST. Por lo que los valores en el momento inicial, posiblemente
se debieron al desinterés, rechazo y apatia de los estudiantes dado al indice de relacion con

la tematica desarrollada.

Por otra parte, se resalta la intervencion didactica propuesta en el mejoramiento del
alfa de Cronbach dado a que la confiabilidad para el momento final fue mucho mayor, por lo
que se favorecio las concepciones, actitudes e interés del estudiantado para el momento final,

con un indice de satisfaccion mayor.

A pesar de que no se reconocen diferencias significativas estadisticas para el
momento final de la investigacion entre las actitudes en virtud del sexo, es un dato interesante
puesto que en un momento inicial si existian para el item 5 de la escala, lo que demuestra que
la Unidad Didéactica contribuy6 de manera significativa a superar las tensiones actitudinales

del estudiantado sobre los asuntos sociocientificos del modelo salud- enfermedad.

En virtud de este trabajo de grado y como valor agregado de la presente investigacion
en el area de Ciencias Naturales- Quimica nace la propuesta de investigacion titulada:
“Modelo Salud- Enfermedad como estrategia didactica mediadora en la ensefianza-
aprendizaje de la Quimica en los estudiantes de educacion secundaria y media del Colegio

La Salle, Monteria” cuyo objetivo general se orienta a establecer los aportes del Modelo



Salud- Enfermedad como estrategia didactica mediadora en la ensefianza- aprendizaje de la

Quimica en los estudiantes en educacion secundaria y media del Colegio La Salle Monteria.



5.2 Recomendaciones

Una vez realizado el estudio relacionado con la identificacion del estado nutricional
(sobrepeso y obesidad) desde las medidas antropométricas, habitos alimentarios y actividad
fisica en estudiantes de noveno grado del Colegio La Salle, Monteria (Cérdoba), se

recomienda:

> Al Colegio La Salle, que desde sus proyectos transversales se
dinamicen estrategias que promuevan la alimentacion saludable involucrando a toda
la comunidad educativa (estudiantes, padres de familia, docentes y directivos

docentes).

> Al Colegio La Salle, mayor vigilancia en cuanto al tipo de alimentos

que oferta la cafeteria escolar, en pro de la salud fisica y mental de los estudiantes.

> Al Colegio La Salle, aprovechar los espacios como las Escuelas de
padres donde profesionales en salud orienten a las familias sobre salud fisica y

mental, habitos y estilos de vida saludable.

> Al &rea de Ciencias Naturales, fomentar en los estudiantes el interés en

cuanto a los habitos alimenticios encaminados a estilos de vida saludables.

> Que tal como lo expresa la Ley General de Educacién, los padres de
familia sean vigilantes y acompariantes en la formacion integral de sus hijos,

especialmente en el cuidado de su salud fisica.

Asi mismo, de acuerdo con los resultados alcanzados con la intervencién didactica en
la construccién del modelo salud- enfermedad a partir de los niveles argumentativos

se sugiere:



> A las areas académicas del Colegio La Salle, que se promueva espacios

genuinos donde se promueva la argumentacion en el aula.

> Al Colegio La Salle, que se promuevan proyectos transversales donde

dinamicen estrategias que promuevan la construccion del modelo salud- enfermedad.

> Al &rea de Ciencias Naturales del Colegio La Salle, vincular el modelo

salud- enfermedad en el curriculo y planes de clase.

> Al Colegio La Salle, que se promuevan espacios promueva espacios
de formacién donde se capacite a los docentes en herramientas de ensefianza-
aprendizaje como lo son, las Unidades Didacticas (UD) y Secuencias Ensefianza-

Aprendizaje (SEA).

> Al area de Ciencias Naturales- Quimica, continuar con la consecucion
del proyecto de investigacion “Modelo Salud- Enfermedad como estrategia didactica
mediadora en la ensefianza- aprendizaje de la Quimica en los estudiantes de
educacién secundaria y media del Colegio La Salle Monteria” que nacid en el

transcurso de este trabajo de grado y tiene como responsables estudiantes de 10°D.
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Anexo B: Consentimiento escritos de las familias.

CUESTIONARIO PARA ESTUDIANTES DE NOVENO GRADO DEL
COLEGIO LA SALLE MONTERIA

PROYECTO: Argumentacion cientifica escolar desds |a educacion quimica: aportes a la construccion
dal Modalo Salud- Enfermedad en estudiantes da educacion zecundana del Colsgio La Salle, Monteria,

INVESTIGADOR PRINCIPAL: Qeo Mladis Marzoth Saleedo Lozano
DIRECTOR DE INVESTIGACION: Dra. Elvira Patricia Flérez Nizperuza
COODIRECTOR DE INVESTIGACION: Mz Jonathan Andrés Mosquera

CONSENTIMIENTO INFOEMADO: Lz mformacion que sumimistrara 3 contmuacion servird de
mzumo para el trabajo de grade al mterior de la Maestria en Didactica de laz Ciencias Naturales da [a
Universidad de Cordeba. Se aclara que la mformacion brndada serz confidencial v se whilizarz
excluzivamente con fines academicos.

soheitamos 2 usted como padre de famulia v zpoderade legal, la autorizacion parz uhihzar los datos
obtemdos en los analiz: v posterior divulgacion de estoz en ol mmforme final en espacios de
socializacion v en las publicacionss que se denven de ests, ziempre mantemendo el anonmmato de los
smetos de estudio,

Autonizo que mu byjo (3) participe en el provecte: 31 X0

Firma del padre de familia
C.C
Celular



Anexo C: Contenido plan de asignatura de Quimica

CONCEPTO TEMATICO 4: LAS SOLUCIONES.

ESTANDAR: Identifico aplicaciones comerciales ¢ industriales del transporte de energia
y de las interacciones de la materia.

DBA: Analiza las relaciones cuantitativas entre solutos y solventes, asi como los factores
que afectan la formacion de soluctones.

COMPETENCIA: Explicacion de fenomenos, uso comprensivo del conocimiento cientifico
¢ indagacion.

EVIDENCIAS

SABER: Explica los factores que afectan la formacion de las soluciones a partir de resultados
obtenidos de manera experimental.

HACER: Expresa la concentracion de las soluciones a través de unidades quimicas como

Molaridad (M), Molalidad (m), Normalidad (N) y Fraccién molar (X).

CONTENIDOS TEMATICOS:
1. Unidades quimicas de concentracion y peso molecular.
2, normalidad (N), molaridad (M), molalidad (m) y fraccion molar (X).
3. Propiedades coligativas de las soluciones.

4. Clasificacion de las soluciones segin su acidez (pH).



Anexo D: Formato encuesta virtual aplicada a estudiantes.

NIVERSIDAD DE CORDOBA

FACULTAD DE EDUCACION Y CIENCIAS HUMANAS

-

INSTRUMENTO PARA LA VALORACION DEL ESTADO NUTRICIONAL
(SOBREPESO Y OBESIDAD) POR MEDIDAS ANTROPOMETRICAS, HABITOS
ALIMENTARIOS Y ACTIVIDAD FISICA) EN ESTUDIANTES DE 9° DEL
COLEGIO LA SALLE, MONTERIA
El presente instrumento bene como finalidad indagar sobre las problematicas asociadas al
modelo de salud v enfermedad de mayor prevalencia en estudiantes noveno grado del
colegio La Salle, Monteria. En virtud de lo antenor, exssten mdicios que muesiran tna
ausencia de aprendizajes de temas como salid y enfermedxl asocixdos o conceptos de
ciencias, por lo que los estudiantes no logran mfenir sobre las propledades de sustancias
broquirmcamente activas que se encuentran presenles en los ahmentos escolares y que
pudieran extar provocando trastornos a su salud, como las bebndas refrescantes gaseosas o

embotellados.
La encuests permutira recolectar datos sobre el estado nulnconal por medidas
antropomeétneas, habstos alimentarios, mveles de sctivadad fisica v ks datos demogrnificos
de los estudaantes.
Enkace: https:/forms.gle/ THE2HW X vt ABVESES

ESTRUCTURA DE LA ENCUESTA

SECCION 1 DE 7: Esta encuests bene como finalidad recolectar informacion que permita
identificar el estado nutncional por medidas antropométncas, habitos alimentanos, miveles
de sctividad fisxca v los dstos demograficos de los estudiantes de noveno grado, del
Colegio La Salle Monteria.

Recuerde: NO existen respuesias comrectas o incorrectas. Este NO es un examen. Responda
las preguntas a CONCIENCIA y de forma SINCERA, exto es muy importante.

SECCION 2 DE 7: IDENTIFICACION GENERAL: Complete Ly mformaciion que se

solicila a conlmuscaon

STRIA EN DIDACTICA DE LAS CIENCIAS NATURALES s



Anexo D: Formato encuesta virtual aplicada a estudiantes.

UNIVERSIDAD DE CORDOBA

FACULTAD DE EDUCACION Y CIENCIAS HUMANAS
MAESTRIA EN DIDACTICA DE LAS CIENCIAS NATURALES
Nombres y apeliidos completos del estudiante:

GeneroM_ F

Edad: 13 14 15 16 17

Nombre det acudiente

Grado academaco (Noveno): A~ B C D

Esirsto sociocconomcoalgue pertenece: 1 2 3 4 5§ 6

SECCION 3 DE 7: DATOS ANTROPOMETRICOS: Complete la mformacion que se

salicitz 2 contmuncyom.

Peso en Kilogramos {texto de respuesta corta)

Esatura en centimetros (texto de respuesta corta)
SECCION 4 DE 7: HABITOS ALIMENTICIOS
FRECUENCIA DE CONSUMO DE ALIMENTOS: A continuacson, s¢ préguntash

acerca de los alinentos que consumes ¥ con gue frecuencia Jo haces, Marque de forma
smcera en cxla uno de los items.

Recuerde: NO exasten respuesias comreclas o mcorrectss

FRECUENCIA DE CONSIMO
ALIMENTOS | Disrlamente Lua ver | Des n tres | Custro a elnco veces | Nuncs

por semtans | veces 2 Is | por semans
semmans

Refrescos v
bebidas
SASCOsas
Licteos
(leche,
queso,
mantequilla)
Cames,

pescado y

huevo

Verduras

Frutas




Anexo D: Formato encuesta virtual aplicada a estudiantes.

UNIVERSIDAD DE CORDOBA

FACULTAD DE EDUCACION Y CIENCIAS HUMANAS
MAESTRIA EN DIDACTICA DE LAS CIENCIAS NATURALES

Dulces
(galletas,
confiles,
zolosinas )
Almrdones
{yuca,
platano.
fame, papa)
Arroz

Mecatos
(papalas
fritas, yupis)
Productos
claborados y
embutidos
(atun,
chonzo,
salchichas )
Caleo
chocolale

SECCION 5 DE 7: CUESTIONARIO DE ACTIVIDAD FISICA EN EL TIEMPO
LIBRE

Se peetende conocer el mvel de actividad fisica en los dlumos 7 dias de la semana. Se
mcluyen deportes o basles que lo hayan hecho sudar o hacer gque las premas se sientan
cansadas, o juegos que lo lncieron resprrar rapedo. como sallar con una braicleta, correr,
escalar, enire olros.

Recuerde: NO exssten respuesitas correctas o incorrectas. Este NO es un examen. Responda
las preguntas a CONCIENCIA y de forma SINCERA, es10 ¢s muy smportante.

La actuvidad fisica en su wempo hbre: ;Has reabzado cuslquiers de las sigmentes

actividoades en los dltmmos 7 dias” ;Si la respuesia es €1, selecciona el nimero de veces?



Anexo D: Formato encuesta virtual aplicada a estudiantes.

UNIVERSIDAD DE CORDOBA

FACULTAD DE EDUCACION Y CIENCIAS HUMANAS

TIPO DE 2 2 !
ACTIVIDAD UL TIMOS SIETE DIAS
FISICA Nunca hice s o dos | Desatres Custre a cince Claco a sein Sicte

acthy dad Veoes
fixica

‘eres Veres Yeees weres

Salear la
cocrida

Jugsr al
exiundudo -

Slnp
Patsaje en
lacs

Jugar tens

Lamunssr Oomod

crarcicw

Moasejar
bcickes
Salar o convey
[E8
CICICK I
Hacer

rohuc s

Naday

Jugur betshbol
o softball

Hailu

Pater en
onopalin
Jugar Finbol

Jugar
Voleibol
Jugar
Hasguetbol
Ares
marciales
I Karate,
tackwondo)

SECCION 6 DE 7: CLASES DE EDUCACION FISICA Y DEPORTES Y
ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS
1. En los (lumos 7 diss, durante las clases de educacion fsaca (EF), jcon qué frecuencia

realizaste actividad fisica como: correr, saltar y/o lanzar?



Anexo D: Formato encuesta virtual aplicada a estudiantes.

UNIVERSIDAD DE CORDOBA

FACULTAD DE EDUCACION Y CIENCIAS HUMANAS
MAESTRIA EN DIDACTICA DE LAS CIENCIAS NATURALES
No hago o hace Educacion Fisaca
Casi nunca

Algunas veces

Siempre
2. Unn vez termmada la jormada scademaca, reshzaste algun tpo de activxlad fisica
complementana?

Si

No

Algunas veces

3. St a la pregunta antenor respondiste s1 o algunas veces, responde: [ Cuantas veces Inciste
deporte, bailaste. o jugaste en juegos en los que fusste muy sctivo?

Nmguma vez

| vezen la Glims semana

2 a3 veces en la Gltima semana

4 a2 § veces en la @ltima semana

6 veces 0 mas en la Glimas semana

4. ;Cual de las sagusenites frases se adapia megor a lo que hicaste en los iltimos 7 dias?
(Leer todas las cinco opciones pam obtener ka respuesta) que te descnbe a .

2. Toda o la mayor parte del bempo hbre me dedique a realizar actividades que suponen
poco esfuerzo fisico.

b. A veces (1 o 2 veces) reabice actividades fisicas, (por cjemplo: deportes. fur a nadar,
montar biciclela o epercicios aerobicos).

c. Algunas veces (3 a 4 veces) hice actividades fisicas en mi siempo libre.

d. Frecuentemente (5 a 6 veces lo semunn pasadn) hace actividades fisicas en mi tiempo
libre.

e. Siempre (7 0 mas veces la semana pasada) hice actividades fsacas en mi tiempo libre,



Anexo D: Formato encuesta

virtual aplicada a estudiantes.

UNIVERSIDAD DE CORDOBA
FACULTAD DE EDUCACION Y CIENCIAS HUMANAS

MAESTRIA EN DIDACTICA DE LAS CIENCIAS NATURALES
SECCION 7 DE 7: GASTO DE TIEMPO FRENTE A UNA PANTALLA

{Con que frecuencia ocupas tu tempo bibre en la pamtalla de un televisor, computador.

vdeoguegas, celular u otros juegos de mesa? (marque cuil o cuiles, y el iempo dedicado)

ACTIVIDAD FRECUENCIA

Cosrpratador | 23 horas ol &l

Videoyeegos 4 2 6 horas 2l Sl
Televisicn 7 & 10 boras of &a
Celular més de 10 horss ol dis

iGracias por fu respuestal

Adaptado de: Hemandez, Guiomar. Prevalencia de sobrepeso vy obesidad, v factores de

nesgo, en maos de 7-12 afos, en una Esceela Poblica de Cartagena. Cartagena 201 L



Anexo E: Cuestionario preliminar niveles argumentativos de los estudiantes.

CUESTIONARIO SOBRE MODELO SALUD- ENFERMEDAD
A. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

Nombres: Apellidos:

Edad:
Género:
Grado que cursa: 9°

il % gt e

B. CONCEPCIONES SOBRE EDUCACION ORIENTADA AL MODELO SALUD- ENFERMEDAD

5. (Qué entiendes por Salud?

6. Para ti ;Qué es educacion para la salud?

7. (Como descnbirias el concepto enfermedad?

8. Sipudieras explicar ;qué es estar o ser saludable como lo harias?

9. ;De qué temdticas se podria hablar cuando se piensa en la Salud en la clase de ciencias
naturales?

10. ;Desde tu experiencia como crees que contribuye ensefianza de la quimica a la resolucion de
problematicas entorno a la salud?




Anexo E: Cuestionario preliminar niveles argumentativos de los estudiantes.

Co ACTITUDES HACIA SOBRE EDUCACION ORIENTADA AL MODELO SALUD-
ENFERMEDAD

A continuackin, cocontrarks ung sene de afinmaciones y cineo opciones de respossta pars cads una
Para cauds item sekecaons L postura con b coal te siemas mis dentificadis), de manera objetiva v

persomal.

N tem

Acm vrda
¢ A werdo
1ode
In
e 2 coe 1o
Totdmon em
1N sacoe ndo

Totdmente de

Crees que el desayunar, almorzar y conser en hoauros
I | habimales, syuda atu crecamenso y desarrolio.

L

El comsamo aleobol, tbaco yo sustancias peicoactivas,
gyudan & dssminuir la demadn, anssedad o of esrés
Consederns gue la escoeln debe ser Promsotorn de Salud y
debe educar & ln comumidad odocativa bacis vida
sana,  favoreciendo ma buen  ambiemie,  desde
promocuon entre las interacciones sociakes v 1o desarroli
thico, sxologxo v camxional

4 | Prensas que educar pars la salud o5 cuidar de o
mismo, speender & coider de los densds v aprender a
cusdar del entormo.

La dieta v la actuvidad flssce som factoces gue influyen
cn gran medidi oo aucstro estado de salud.

Consideras gue la sotivided flsica prsctcoda con
6 | regulandad vodace o ricsgo  de  enfermedades
cordwvasculares, digestivas, hipenensida, cincer
y depresion.

Las dictas v hibaps alimentiios  puaden fomemas 1
asducacicn ssancicnal en b escucla

Consaderas gque of depoote dede ocopar un  luger
% | impoctute en las actividades goe bos mibos, nifas y
jovemes realices de forma regular.

Crees que las oicjorss en b wviviesdas, el
sprovistonamiento de agus potable, ¢l control de boa
9 | residuos, la  commtreccadn de  lavaderus, hafios
piblices v la vigilancia en las adulteracionss de bos
smcoan gusrdan relacidn con la higiene.

Prensas que Bevar una vada higadnica implica laverse las
manod, los dientes. docharse v femer una  baxna
manipulacion de los alimentos

Onras formas de llevar sma vide higidnica pueden ser el
11 | cundado en la adopedie e determinadas posturss, en la
reshizacsim de detemuisados movimientes corporales y
en la peevencida de doterminadas enfermedades como o
clncer.

12 | Lo habites de higiene deberian desarollarse Sanmte la
nfancis v la adolescencia. consideras goe para oo

e

-

10




Anexo E: Cuestionario preliminar niveles argumentativos de los estudiantes.

results fundamsental ln odacacion recibeda e la famibia v
la escucla.

13 | Abordar comportamientes higidmcos en las escucles ¢
micgraris en la vids dmna, ex esemcaal pars
educacion

34 | Las Ceencas naturales, biologla, flsca ¥y quinucs son
disciplinas en les cudles se puade promover el desarsollo
de competencios en hiziene. selud v enfermedad

15 | Voa persosa con coudro de depeesiim, msentos de
suicsdio, estrés postruumitico, msiedad, trastormos del
sueflo vy de ks hibais  alimcotcios podria  ser
consederada une persona con mals salod

16 | Mantenerse emecionalmente bien, ayuds 2 peserar wn

clama sddoco para el apresdizaje en el contexto del sals

17 |La foeacién de persomas emockomalmente
competenies, conribuye a lograr mejores climas de
coavivencia, dismvinuir b conflicovidad y trabajar de
uns masers muks setisfactoria en los diferentes cntonmos
soclales.

18 | Prensas que las scclones respecto a salud y ambiente en
las Instituciones Educativas deben ser priontanias.

19 | Cree que los ciudadanos en su paso por las instaucones
de educacion bdsica y madia deben  desanollar
competencias nuinimas en salud

23 | Crees que of ambicnte es un factor wmpostanie para la
sabod de una persona




Anexo E: Cuestionario preliminar niveles argumentativos de los estudiantes.

D. ASUNTOS SOCIOCIENTIFICOS
Homero Simpson seria un consumidor consentido por muchas marcas, especialmente industria de las
rosquillas, cervezas, deportes, comidas chatarra y articulos sin importancia; su preferencia por csos

hibstos lo vuelven un personaje obeso, ebrio ¢ irresponsable.

1. A partir de lo anterior jqué opinas sobre el estilo de Porcentajes de aumento de los
vida que lleva Homero? factores de riesgos para 1a salud,

2. Desde tu expenencia y lo quesabes de la alimentacion
2 Qué cambios alimenticios le recomendarias a
Homero?

“El colombiano se alimenta mal por razones culturales y no por falta de
alimento"
Una de las preocupaciones mis grandes entre los expertos en salud pablica es el sumento del sobrepeso

y la obesidad en ¢l mundo. La tendencia se ha observado desde India hasta ltalia, en ciudades y en el
campo, en hombres y mujeres y ahora, sin distingos de edad, pues los niflos también han resultado con
indices de peso mayores a los que idealmente deberian tener. Solo para tener una idea en Africa 12.7%
ciento de ellos estaria con sobrepeso. Colombia no es la excepeion, por supuesto. Segin cifras de la
Encuesta Nacional de Situacion Nutncional (Ensin) en 2010 ¢l 51.2% de la poblacion colombiana
presentaba exceso de peso. Cinco afos después, en 2015, esta misma medicion confirmo que el 56.4%
padecia de sobrepeso u obesidad. Tomado de Revista Semana I octubre del 2020

3. De la lectura sc afirma que fa poblacion colombiana ha presentado indice de sobrepeso y mal
nutricion en los Gltimos aflos ;Por qué consideras que ocurre esta situacion en nuestro pais, si

Colombia es considero “una delas mayores despensas de frutas v verduras para el mundo™?
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ANEXO F. UNIDAD DIDACTICA (UD)

UNIDAD DIDACTICA (UD)

APORTES DEL MODELO SALUD- ENFERMEDAD ENLA ENSENANZA DE LA
QUIMICA ESCOLAR
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Eezumen

En este capitulo ze presentan algumas actividades de aprendizzje v evaluacidn zobre el
modelo salud- enfermedad de los esmdiantes. en relacion con la Teornz Acido-Ease en
aztdiantes de &°. La Unidad didactica (UD) pretende problematizar estas nociones tegricas
a partir de fenomenos imtencionsdos en la clze promoviendo el debate, analiziz e
interscciomes gue favorezcan representacionss miciales demodelos teoricos de la qumica
Para estzz finalidades se plantean practicas experimentales orientadas 2l uso de indicadores
acido-base en la determinacion del caracter acido o basico de zlzunas sustancias de uso
cotidiano.

Justificacion teorica de la Unidad Didactica (UD)

Abardar la enssfianzs de las cienciaz v particulanmente de la quemica a partir de lo cotidiano
0o 25 una idea movadora. De hecho, en la actuealidad el profezorado dispone de uma ampliz
gama da publicacione:, secciones de revistas de divulzacion cientifica v enzenanza de las
ciemcias, websites, programnas, sinmladores, videos, emfre ofros recursos, enfocados an
divulzar 1a prezenciz de la guimica en diversos sspectos de la vwida diaria sumado al
aumento zignificativo en &l mimero de eventos académicos v publicacionss relacionadas an
lz materia (Mdorales v Adamrigue, 2012). Sin embargo, 1z vincolacion = cwmiculo de
aspectos cotidianos no es fractifers ni antertica cuando el tratamiento que se hace de lo
cotidiane se reduce zl pasatiempo, espectaculo o entretemimiients, como experiencias
“florera” goe decaran el transourse de una claze v ogque heego son reemplazados por
contenides sofisticados, sino cuando e ke brinda sutemtica prioridad en el aula 2 la
explicacion de procesos quimicos que suceden 2 puestro alredsdor, privilesiando el
intercambio de informacion en el colective, la construccion de argumentscions: gue
conllevan a u vaz a aprender a leer, escribir v hablar en ciencias v en particalar en quimica
{Timenez-Liso, 2012; Sanchez, 2007), siempre v cuzndo cuetten con objetivos didacticos
bien definidos v el nivel de complejidad que ze pretenda alcanzar (D Marmel, 2004).

En esta contexto, el conocimiento de los modalos teoricos sobre scidos v bases s relevants
tenisndo en cuents 13 constants interaccion com sustancizs scidas hasicas v neutras en miestro
entomo (zlimentos, bebidas, productos de aseo perzomal v domestico, medicamentos),
zumado a la frecuente alusion a estos terminos, particularmenta los de acido v pH, en medios
de commmicacion v anucios publicitarios. S embargo, a0n ez significativa 1a dificultad de
estdiantes para poder clazificar los productos sagin este criterio, =1 como consideran gue
los acidos son datiinos, existe um pH “natural”, o gue un producto con pH newtro o2 sinonimo
de inocuo (JTiménez-Liso, et al, 2000). Adtrid Bravo, (20217 plantes aslzynas presumtas
orientadoras relevantss a 1z hora de dizenar propuestas de enssfianra para la enzenamza de los
acidos v hases, v gue sirven de cartz de naveracion pars pussira propuesta:

;e aportz de nuevo el estudio de los acidos 2 la experiencia de loz estudizates v a los
contenides de quimica que va conocen’?
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;Cual ex la caractenstica principal de los cambics ente acides v bazes que los ssmdiamta:
deben canocer para camprender mejor los fenomenos que estudian?

Oue aspactos del fenomeno zeleccionamos, que sesm relevantes v adecuados pars ser
razanados, torando en cusnta bos conocimientos v 1as capacidades de los estudizntes?

Para aste nivel de escolaridad, consideramics relevante incorporsr una sproximmacion gue
brinde criterios parz |z clasificacion de mustencizs acidss basicas ¥ neutTas 2 raves de uns
propiedsd macroscopics, como el cambio de coloracion de indicador i se forman nuevas
sustancias con propiedades diferentas 2 las de los reactivos pressntes iniciabments.

Lz propuestz hace enfasis en los canbios de coloracion de un indicador acido- base como
criterio macroscopico para la clasificacion de les sustancizs en acidas, basicas o aeutrss ants
|z presencia de indicadores, v en el cazo de Las reacciones de nentralizacion. El estudio de los
acidos sirve como problematica para introducir 1a dimension dal cambio quimico a nivel
cualitativo. Con beze en tales ajes para la reflexion plantsa seleccionar 1a ides que relacions
mejar los fendmenos que parecen diferentss, pero no lo son: 1a leche 22 “corts™ 2l atadic
vinagre, el jabon lmpia, el bicarbonato reacciona coa jugo de liman, los cambios da color
del jozo de lz col morada; los efectos de la Dniia acida, 1z “dizolucion” del carbonsto de
calcio, el reconocimiento de las calizas mediante acido closhidrico, 1z fimcica del juso
gastrico v de los acidos, la composicion del refresco Coca-Colz v de los caramelos acidos.
En todps estos casos hay agua, interviensn mdicadores, se producen Mmteracciones v las
sustancias miciales v fnales som diferentes, pues mpchas son cristalings. En todos los casos,
=2 phearvara la importancia del agua, v los estudiantas aprandaran 3 guiarse por indicios (=n
aste cazo, los indicadores) para “wer lo que es imvisihle” —las sustancizs disueltas en ol agua—
v loa cambios interaccionss gue se producen.

Con respects 2 la: represemtsciones de los esmidismtes acerca de dichs nmocion ls
irvestizacion en didactica ha identificado varias idess previas sobre los acidos v hases entre
astudianter de 12 v 16 afos, gue son persistentes v dificiles de superar 2 lo large de s
formacion como las senialadas 2 comtimuacion:

Un acido es alzo que 58 “come™ un matarial o alzo que te puede quemar.

Probar que alzo 2 acido solo se pusds hacer =i se come alzo.

Lz neutralizacion e 12 “descomposhra” de un acido o 2lzo que cambia dal acido.

Lz diferencia entre un acido foerts v uno debil es que el acido fuerts ze come el

materizl mas rapido gue o debil
* TUnabasees alzo querepara aun acido. (Hand v Treagust 1988, citado en Eind, 2004).

Fozz v Mhmbey (19913, citado en Jimenez-Lizo, et al. (2002} sefialan que loz shmmnos de

secumdaria manifisstan que todos los 2cidos son fuertes, poderozos v venenosos, v todas las

anstancias que quesman tambien son acidas.

A

Lz bazes no tienen propiedad corrosiva alguns, sino que mas bisn actian pars que los acidos
0 & “Coman” otro material
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Las sustancizs acidas po deben ingerirss. Un acido es claro 2 incoloro. Todzs las sustancias
con olor faerte o acve zom acidos. (Foss & Mumby, 1001).

Con base en tales concepciones, la mayona de loa estudiantes pisnzan en los acidos como
agentes activos que datan lz piel v otros materizles. Esta idea e deszmolla en los nminos
pequenos, quisnss sprandan 3 pensar en los acidos como en algo “pelizroso”, v donde los
dilngjos animados que muestran a cientificos haciendo agujeros en los bancos con acidos
contriburyen tambien a exta imagen Por otro lado, tienden 2 entender 12 neatralizacion como
iz “ruphara acida”, pues ex lugar de considerarla como una reaccidn entrs um acido v uma
bas, la conciban como la eliminacidn de las propisdades da los scidos, donde Iz sustanciz
basica puede detener I3 accian de un acido o ltemativaments el acido puads estropearzs,

Aslmizme, consideran que una base “inhibe” 12z propiedades quemantes de um acido. Dicha
concepcion puede justificarse debido a que los estudiantes tienden a encontrar los &cidos en
lz educacion formal rmcho antes gue a la: bases; por tante, las idess sobre estos ultimos
axtan ralativaments poco desarrolledas. 3 pesar de que las bezes diluidas son de hecho mas
comrosivas gue los acidos dilaidos (Eind, 2004).

Unz revision a trazo groeso de |z historia de la quimica evidencia que 12 clasificacion de las
sustancias ha sido un problema impartante 2 Lo largo de su desarrollo come discipling que ha
ocupado a diverses cientificos a lo largo del tiempo, para lo cuzl se han propuesto diversas
gjemplos da claificacion de las sustancias 2 pariir de sz propiedades con 1a finalidad de
sistematizar su estudio. Por lo tanto, es necesario que los ahmnos conozcan como se han
extzblecido esos criterics v hasta dands lesa la aplicabilidad de cada una de las teortzz. (De
Mamel Timénez Liso v Salinas, 2000).

Loz productes que shora consideramos como acidos v como bezes se conocan desde la
antigiedad, como lo ponen de manifiesto alzunas recetas practicas encortradas en papiros de
lz culnura helemistica (en Estocolmo v en Leiden). A pesar de que no sa hacla ningima
intarpretacicn de lo que oouomia en loz procsso: que se describen, en estaz recetss sl ze
wtilizzbar ol vinazre v los zumes de frutas como disolventes de ciertos metales, v 58 conoctan
alpanas sales como 12 sal commn el carbonato de sodio, el sulfato de hisrro, entre ofres.

Objetivos
% Clasificar las sustancizs como acides, basas v neutra: 2 partir de sus propiedades v
prushas con indicadores.,
» Feconocer los factores de riesgo v efectos en la zalud de zlmmas sustancias scidas v
basica: presestas en productos de uzo cotidiano.
¥ Evzluar lpz miveles arsumentativos desde el modelo Salod- Enfermedad de los
esudiante: posterior 2 1z implementacion de la Unidad Didactica
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Prezentacitn v ficha de operacional de s Unidad Didgcics [UIN).

La UTY se estructura &n 4 actividades. En la siguicnse mbla se detallan las fases del ciclo del

- |aprendizaje v las competencias tabajadas e cada activided (Quintanilla, 2001 51
Faze del ciclo Acondades de Crozideracon
de aprendizaje v espara el
apreadizaje evaluacidn prafezor
[ Exploracids de| En e=ta fame del Cwcle de| 5S¢ sugleere g las
i_dﬂi]]r{-fi]_‘l .'|.|'|r-.'|||I|.-u.r.' lai finalidad £ | susiancias que uidsen en la
iderii fica V¥ oamRcienzar las pdess | praciics I\.':-.|1-|:".'|.II'|I_'III.|| R
previas e los estudianies, Pamo | comccidas y Do proshoecan
elio, se propome &l docente | temor en bos alumess  al
ibnais ||I:-\.'.I|'|E:||Ir|.:\-| i |'|Iu.'|||'||||u.‘|.|:.
pre g oresiadnrees
W In clasiflcaciin prelimizar e wn
sk de memiamcios de uso ool
para g ks alumnes debatan e
iercambien s pen ok
vista posterionmente.
Introdeccion 2| A pantwr de las  ideas previas | Bl prodesor debe estar alena
BOEVET caplicriedas  anberiormesde, 2 | & los diftrenies expresionss
COO O CimiseDas profesar mtrochacing | v lenguajes que se ponen en
razonablenente,  wilizesdo  los | juego en esta actividad pam
maicniales ya seleccionados, tensionarks  y  debatifos
una actividad prictica la medida de | tedricamense
pH  de  alpeas  sustancias
poidiomas Es deseable que «f penfesor
proamusva el frahapn en
Exjpaipin, Lai Ol Ty i BT
parlados,  asi come LG
coomunicaciin verbal de las
diferemes  actividades.  Si
resafia  perfinermie  deberd
realizar  las  distincicees
cmiTe vamablk: depemdend,
varlable  independiente
variihle
pomrodadda.
SIECeEaREACIAn En esta kase, el profesor requiese | BEs deseable gue el prodesor
slEELar less THHERITEES Y| EOnue su sl ilaliLaciomn
L L E TS aalizaidos i | la oo inchish
practica v discutides e clise con | ageellas  ideas gue  estim
los estudianies. presenies em el disoerao v
lenguage cotidiano de
En esie apartado, se espera gue o | sus estudiantes.
profesor estimule a los estudianies
a predecr el ookor de ocada
it el
viesterlo em delerenies discluciodes.
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Aphcaciia

t sugien: que el prodesor, ea esla
faze, direcoime ln tarea de bos
alumnos &n base al efeco de s
SUsLICids poehecnes i |!l|-.l-.|||-.".l.'r-.
de limpa 22, A
eninmacales, jebomes. enine oirs.

Se sugiere que el probesor

promuEya o el
e tudianiado piterios
TN Cfii s 1

clal e pepie e Las
:IJ:-JJIILlI.'-l
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ETAPA DE EXPLORACION:
COLEGIO LA SALLE MONTERIA

CUESTIONARIO DE EVALUACTION INICTAL PARA IDENTIFICAR MODELOS
EXPLICATIVOS Y NIVELES ARGUMENTATIVOS SOBRE EL CONCEPTO DE
PH Y LAS PROBLEMATICAS ASOCIADAS AL MODELO SALUD-
ENFERMEDAD EN ESTUDIANTES DE GRADO %

Duracion: 45 minutos  Cindad y fecha: Monteria, agosto de 2022

Propésito: Diagndstico Grado: 9° Edad: 13-16 afios

Técnicas e instrumentos de recoleccion

de informacion: Encuesta mediante un cuestionario

de lapiz y papel
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1. Dezarrolle de la Unidad Didactcs (Quincamilla, TOL3).
1.1. Fase de exploracide: 1 sesiomes de 47 sminmoos.

ACTIVIDAD 1
La Bse de explomacsco pusde ser abordsds desde mulisples inlervencimnes que permitan
explicitar las jdeas previas del estsdiantado en iome al ssgmalicado de deidos, bases v pEL, y
sus crterens parn clasilbear las seetameing enestas calegonas. Pam ello, es deseabde planieu
prepaias gal clenien rebos migleciuales valinsns que estiieaden o expliorniar G Hremna oral o
50T BUE Ideas previas respecin @ bos wece del lemninn acideo o hase, parn ko cual sirve oomao
iz &l apariedo de ideas previas sefalodo previamere e la justill cacisn eetck Uoma
sefinla (i, 200, boe estudiamies Diemden a pdenivhicar wnag mayor cantidad de epenapdos y
lemcrneiles vimet iladios oom [os ecides §(inatas Goedas aosdes essnmacal, Nvia o, s de
baleria, exdne otros. L Mor lo tando, se planies L eomsipeccisn conjunta ok el estudionisdo de
Wik PP EriEne e suslascias e use coonun Guie icluys oomestibles, bebedas, prodhicios de

Lmipicen, culdedo persooal. medicamentos, bajpo Lo comsigi:

A Chmo cloasificarias el stguiemte iy eniane de proodecios e acidos o basicosT Jusidics

P oL,

Producro Acido Bdzco MNemtro Juzmhicaoitn

Fazia denial

T =n aiiia

I -\.'H.Ir\.' cnlkem

Jigan e B

Nigair e mar I

Wil

lakéin ks eadkon

Detemgenis

lahén lavaligas

Vimagre

B lanaiisedtion
comrerinl

YWing

Alcshol delsdpieg

A senewal

S En g

Sadl de el

Lamipiatikniz 0 bise
15 e R
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S Caids i

A O ppersds

Aceile de Codm

g arbsrnalo e ciska

Bchidko carkbsirsaibndkc

B. Producios como pastas v blasgeeadares dentales son de wso diano, ya gque favorecen al
cuidsds de o sabsd oml. Fo seesito costineste, |os pestas denimles tiemen un pH de 645
gPor qué los pasias descales tiencn detemminade pHo v gué implicaciomses iesddia en la
higgiene bucal v sabed digestiva el uso de cremas dentales con w pH peenor? El estudiante
idehe arguenentar su Tespucsia.

ACTINIDAT

Basados en la propucsia de Jimémes-Liso, of al [2002) sdapiada, s propone mmplemesda
oan &l estsdianiado un Bems de selecokm milbple gee, una vezr mesuclio por parte de bos
esudianies, peede ser Theilbnende cumniificado durante la close pamn posteniormenie socializa
y discutir las justilicociomes planteadas por los mismaos.

Sirpacito problémica so comrextn:
La biscoimosion dental &5 la pérdida superficial imeversible del sejido

demial dorn {esmalie dental) debido o la secidn guimica de sustancias de
cardcier Goido, emtre ellas, se regpoesabiliza a las behidos cofbozaimdes

Imagina que al ir al supermencedo encwenas gue los produectos de la seocidn de behidas
ahora estim ordenados en tres gnopes de aceerdo con sy ovaler de pHL (Oudl de Tos
sipaienies grupns prefenios elegier? [Cué critenios susiemiam fu eleocidn? Explica

n. Bebidas con un pe enire & v 8

b. Behidas com wm pH gl o ey corcans a 7

. Befbidas con un pi enre vy 2

A contimesckim, se les indicard a los estudiantes g s redman en grupoe de 4 perasias con
la finalidad de istercambiar ses ddeas v puntos de visin. Fxie s mn momento privilegiado
para la prvsccidn de lem Comnpetencias de Pensamiemio  Ciestifico, iales como la
arpaneninodm, la justificocide vy le explicacidn de fendimenns, sin dejar de lsdo el
aprendizaje cooperativo. Un mpecsentante del gnopo registman las notas, aoserdos, disensos
y ooomensos dervados del didloge. el foma de socializar luego estas ideas e un
oirgamiendor grificn, segin las orentaciones gue el profesor estizne pertimentes & acuerdo
e el cote i en gue e da cebida esta actividad.

Trabajo de amla: Trahajo individual, mabajo en grupoe. socializaciin en grupo-ourso.

Comsperencias que D¢ prommeven: Arpaeneiaein ciestifica, explicaciin de fendmomos y
Jestificaciim.
Evalnacide: Se prosnoverd la reflexidin sohre los tpos de regisares, las idess consensuadas y

critemios de seleccion de los moursos wilizedos para la cleboracida del organi zadog
graficos. Dedgual forma, el docente propone los cntenios de evaluaciin de la actividod.
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1.2. Faze de introducctn de nuevos conocimisntos

Una ver realizada unag pomsess aprosinsacson a bs cliscticecion de las sastancias
pod parte dedestudianado, el docente minodac s bos modelon tedoioos boovencnte
desentos en of apanadomsenion mas refeyawes para clasificar las sustuncies junto
con una errodacosin al couceptode pil. Es pelevanie tener e cusama para este
ninel de eswoolurided canplear referentes WwoOoos asooiados 2 las clasdlicaciones
planteadas por Boyle por 3o oo se introduce dicha noceda desde la escala de
varacion. ElpH o unag magnensd cuantitativg, un valor sumenioo, uns medica del
rado de acude s (o basicidad) de cualguier producio, BEs decir, las disoluaciones no
tienen pH dcidos. Bdsioos o neutros, sino goe las deolocioaes von valores del pii
= 7 son bdsicas. las gue Uenen vadores d-.l pH < 7 son dcidas y pura una
deolucuda neutra o para el agua pum, 2 25°C, of pH = 7_ {Jiménex L, et al.,
2000). Db omusso moda, se plastean dlgasas estrascgias yue faciliten o
vissalizackon de las diversas relacwones entre pH 5 gl les concentoawiones de
oowes hidrmgesso TH | ¢ ludvoxibo TOR ).

Ast musann, se comparse <f vudeo Soluciomes aado- baze a parr del enlace
htgges - Caww youtube comdeatc ™y molsoxGwlPE. doode se comparte escala,
foomula, mstrumensos pare cualificar y caantiticar pM vy, se vesculuan preguntas
sobee o clecso del pil de ulgunos productos de consamo y s elecsas en s
salud.

REFLEXIONEMOS SOBRE pH Y SALUD

T B - —— - - W e el B e @ B - - - e —

Pl 1 At it N s il TRl m el TR 0 Lt N M
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ACTIVIDAD 3

A partir de 1a clase, se plunican cusro asuitos socio- clentifioos: of pil v sus efecwons
e la salod.

SITUACION 1: JABONES INTIMOS ¥ pH.

La zona ntima temenina es muy delicada debido a las alteraciones hormonades v cambios
fEGcna que vanws eaperimentesdo vy pucde verse afectadu por actividades cotidianas coma
le limpucza con un jabdn madecsado, la ropa menor oo wtilicemos, s relaciomes
sexuales, efecios secumdanos de alpuscs msedicansentes o mcluso o estrds. que pucden
alterar su equilibrso sanueal Bl bicoestar de nuesira salud intins o fumbenenal paca gue
Dmos sintnes comodas nto Baca como  pscologicamcade. e abl la unpoetunces &e
esooger wm gel § crema hidratante adocundos a nuestro p vagmal, que varia depamdiendo
Se la cmpa en L que mos Sioonireiis.

Peu comgprender qud tipo d¢ productos som adecuados pars s sooa eima hey dos
concepros gue debo wener clarcs: lo gue mdica el pH v quet es o microbeota vaginal:

= FlpH es wa meedida cosauntiasiva del grado de acsdez y alcalinidoad de une solucidn
accons. £ pH vaginad s mads dosdo v oscils entre 1548 o una peager o edad fémil
¥ es s sbcaline en la ctapa de la menopaasaa (S-Y 55

® g pucrobiots o (doa bactenana vagmal ¢s un conjuno e bactenias bencticiosas
Qoo babitan en la cona intimas femenina Evites que peodderen en ella o la codoanoen
Crganisines patogenos gue paeden pooducin infeccioes y ottos problemas

1. De acuesdo con la lectura, jusctifica ks rarcexs por las gue en la zona tima oo sc
debesia utiliar cualquier tpo de jaboacs.

20w efecios tendria ol use cantinuo de jabooes Intimoes en la tloca bacienana benética’
SITUACION 2: pH Y SALUD DIGESTIVA.

JOwiles woo L mmplicaciones en bz salod del consumo de sssanwiaes coamo el himsde v
bebidas coono of caflé” Juscfique su respuesta.

pH of the gastrointestinal tract

Cxsd cmsty AV
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SITUACION 3: DETERGENTES Y ALERGIAS DERMICAS.

La Dermanites imitante < contacto ex ef tipo mids comin. No ¢ cawsada por una alergu,
wno gue es b reaccidn de s picl o una sesascia Britante. L sustancies miteses pucden
mobuer doudos. masenales akcalines como jabones v deiergenmes, suaviauves de welas,
disolvestes U Oos quimbcos. Los Quamioos iy ETitanies poscen CAUST Ung [esccion jsio

despuds deld contacso.

CCous-

POSLE TN A LA
PRI LA

- @ W ey - -
———— y —— - ——

AOINEENS pe e PR AS

A0 relacion luy entre ¢f pH de los deterpentes v la denmatitis poc comtacio” Faplique.

SITUACION 4: DISOLUCIONES DE LOS MEDICAMENTOS Y CASOS

CLINICOS.

La diluciin de medicamentos ¢s el procedimiento mediaste el cual se obuiesen
concentraciones v las dosis roguenidas de medicamentos a travds de Ioomudas matemasicas.

JOulles senian las bnplicaciones v nesgos eo la salud de ermoces ea la medicaciin,

dosalicacetn o adinesnstracion de modicumiensts ommd Sus persknes coales? Expluguee.
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1.3 Fase de Sistematizacion v fo reestructuracion.

ACTIVIDAD 4
En esta actividad se utilizara el viraje y/o tonalidad del indicador obtenido para contrastar la
clasificacion llevada a cabo en la fase de exploracion de ideas previas, con la adicion de
identificar dentro de estos productos, que son mezclas de diversas sustancias, la sustancia
responsable de otorgar el caracter icido, badsico o neutro al producto Se sugiere agui a los
estudiantes la prediccidon del color de cada producte quimico con los indicadores. El
procedimiento sugerido es:
1. Registrar el color en 1a tabla.
2 Agregar 3 gotas del indicador (fenolftaleina) al producto quimico seleccionado.
Corroborar el valor del pH, para este caso con indicador universal v papel indicador azul/
rojo.
3. Observar el color de la disolucion.
4. Registrar la tonalidad en 1a tabla.

Finalmente, por comparacion, determina el tipo de sustancia (acido, base, neutra). En este
momento el profesor explicara los colores en funcidn de las propiedades quimicas que dan
cuenta del pH.
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Fenolftaleina ,
Indicador Universal ____ Acido (A)
Fapel indicador azul ____ Basico (B)
Fapel indicador rojo Meutro (M)
pHmetro

Fenolftaleina ____ .
Indicador Universal ____ Acido (A)
Papel indicador azul ____ Basico (B)
Fapel indicador rojo ____ Meutro (N}
pHmetro

CONCLUSIONES DE LA EXPERIENCIA DE LABORATORIO
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ACTIVIDAD 5

En esta actividad el estudiante utilizara los valores de pH (medidos con los mdicadores) para construir un
diagrama de barras con los valores de pH de la Actividad 4 v con base en ello respondera las
preguntas 1-2 de forma arsumentativa, las cuales apuntan a dicha competencia v Ia 3 a la
competencia indagacion.

CUESTIONARIO

1. Construya un diagrama de barras con los valores de pH del punto anterior v con base en ello
responda:

A. ;Cual de las sustancias presenta mayor y menor caracter acido vy basico? Ubigue en el
diagrama de barras.

B. ;Cual de las sustancias no causarian dafio en la piel en caso en caso de contacto con la piel?
Justifigue su respuesta.

C. ;Por qué el pH de los jabones no es igual en todos los casos? ;Por qué los jabones de tocador
no tienen el mismo efecto en todo tipo de pieles? Justifique

2. La razon por la cual los médicos v nutricionistas prohiben el consumo de bebidas carbonatadas
(gaseosas) en personas con problemas digestivos como gasfritis, Ulceras u ofros, se debe a que...
Argumente su respuesta.

3. i Qué es la biocorrosion dental y qué efectos tienen las bebidas acidas (carbonatadas) en la
salud oral? Argumente su respuesta.

4, ; A qué conclusiones llega el grupo de trabajo de acuerdo con los valores de pH medidos a las
bebidas consumo habitual a partir de sus efectos en la salud?
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1.4 Fase de Aplicacion.

Para esta etapa del ciclo de aprendizaje, se plantea el estudio de la acidez estomacal, la
incidencia de algunos alimentos bebidas v el analisis del mecanismo de los medicamentos
como aplicacion para contextualizar v modelizar en torno a las reacciones de neutralizacion
como uno de los cambios quimicos caracteristicos de las sustancias acidas v basicas, teniendoen
cuenta que el desconocimiento de los alumnos sobre 1a naturaleza dcida o basica de productos
muy comunes en el hogar puede ser, en cierta medida, solventado con la discusion v la
construccién de explicaciones sobre el funcionamiento tanto de medicamentos como de
remedios caseros contra la acidez. 51 bien los cambios quimiceos mveolucrados en cada uno de
los medicamentos son distintos ¥ mas o menos sofisticado, el tratamiento de la acidez
estomacal es un problema potente para poner en consideracion gue en las reacciones de
neutralizacion no se “inhiben™ las propiedades de los dcidos, sino qQue se generan nuevas
sustancias con propiedades diferentes a las de las iniciales. Por tanto, se busca que, una vez
caracterizadas las sustancias de uso comun de las fases anteriores, se busca comenzar a
combinar para evidenciar los cambios quimicos.

ACTIVIDAD 6

La actividad introductoria para esta fase supone promover la discusion v el intercambio de ideas
con los estudiantes a partir de varias preguntas orientadoras: jHas escuchado hablar dela acidez
gstomacal? ;En donde has oido hablar de ella? ; Como piensas que se puede tratar?

;Has tenido alguna vez dicho trastorno? ;Qué piensas que sea la acidez estomacal, ;jQué la
ocasiona? ;Cual piensas que sea el pH de los jugos gastricos en el estdmago? ;Como explicarias la
accion de un medicamento antidcido? ;Cuil es el efecto de las bebidas carbonatadas (gaseosas) en
personas con gastritis o Ulceras? ;jQué es 1a biocorrosion dental v qué efectos tienen las bebidas
acidas (carbonatadas) en la salud oral?

Posteriormente, con las mismas sustancias inicialmente clasificadas con ayuda de un indicador acido-
base (fenolftaleina e indicador universal), se plantearan combinaciones de productos acidos v basicos,
como la llevada a cabo en 1a figura entre zumo de liméon v bicarbonato. Mas adelante, en 1a Actividad
1, se entrega una breve lectura que ilustra el funcionamiento de los medicamentos antiacidos.

Productos acidos ¥ Coloracién resultante - pH | Clasificacion de los productos
basicos mezelados asignado segiin escala resultantes (icido, basico,
neutro)

Jugo de limon bicarbonato
de sodio disuslto en apua
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Actividad 7
Posteriormente, el docente introducira el funcionamiento de algunos medicamentos
antidcidos, mediante una breve lectura v el cuadro adjunto, recalcando el tipo de proceso
quimico involucrade de cada uno de acuerdo con la teoria acido-base.

;Como funcionan los Medicamentos Antidcidos?
MNuestro estdmago segrega de manera natural acido clorhidrico, HCln. El estomago v el
tracto digestive normalmente estan protegidos de los efectos corrosives de éste por un
recubrimiento de mucosas. En ocasiones v por diversas razones (abuso de comidas, tension
nerviosa, dificil digestion, etc.), aparece la hiperacidez que puede producir efectos irritantes
en las paredes del estdmago v el esdfago, en casos graves se puede producir la Glcera péptica.
iComo resolver este problema? Para combatir la acidez estomacal se deben utilizar
sustancias de caracter basico, que reaccionan con los acidos para formar sal v agua (reaccion
de neutralizacion); estas sustancias se conocen como antidcidos. jQué tipos de base son
recomendables para ser utilizadas como antiacidos? Las bases fuertes no son adecuadas para
el organismo humano, las bases débiles son los componentes activos de los antidcidos va que
estos no afectan el tracto digestivo. La cantidad de antidcido que se debe consumir para
neutralizar el acido es tal que el pId final sea 3.5. ;Por qué? En el estémage el proceso de
digestion se lleva a cabo adecuadamente cuando el pH estda comprendido entre 3,5 -4.0, a
pH supericres se tiene la sensacion 108 Unidades Didacticas en Ciencias WNaturales de
pesadez del estdmago. En las boticas v farmacias se vende una gran variedad de antidcidos,
siendo de dos tipos: Los antidcidos sistémicos que al reaccionar con el dcido clorhidrico
forman una sal que no es absorbida por el organismo. Debido a que tienen una accidn potente
v rapida, pero transitoria, no es recomendable ingerirlos en grandes cantidades va que pueden
generar efectns secnndarios Wa deben zer emnleados nor neriodos suneriores a dos semanas
Por otro lado, los antiacidos no sistémicos, que al reaccionar con el acido clorhidrico forman
una sal que no es absorbida por el organismo. A diferencia de los otros tienen una accion
lenta v prolongada, sin efecto rebote, por lo que pueden ser utilizados por periodos mas largos
de tiempo.

Esquema de cambios quimicos de algunos medicamentos antiacidos

Producto Leche Alka Seltzer Bicarbonato Gaviscon®™
de Magnesia
Al consumir leche El Carbonato de El bicarbonato de | El hidréxido
de magnesia ésta calcio se combina | sodio se combina | de aluminio se
reacciona con el con el dcido con el dcido combina con el
Proceso | acido muridtico clorhidrico para clorhidrico para Acido clorhidrico
para producir producir Cloruro producir Cloruro para producir
cloruro de de Calcio, Didxido |de Calcio, Diéxido | Cloruro de
magnesio y agua de carbono y agua | de carbono y agua | Aluminio y agua
Una base se Una sal se Una sal se Una base se
combina con el combina con el combina con el combina con el
acido estomacal acido estomacal acido estomacal acido estomacal
Cambio | en una reaccion de para producir una | para producir €n una reaccion
quimico | neutralizacion para | nueva sal didxido | una nueva sal, de neutralizacion
analizado | producir una sal carbono gaseoso gas de dioxido de para producir una
y agua con un pH y agua conun pH | carbono y agua, sal y agua con un
mayor que el del mayor que el del los cuales poseen | pH mayor que el
acido Inicial dcido Iniclal con un pH mayor del acido inicial
que el del acido
inicial
Lenguaje | Mg(OH), +HCl - |CaCO, +HC > |NaHCO, +HCl_ - |A{OH), + HCl_ -
simbélico | Mgl +4a H,O Cacl, +H O NaCl « H20 AlCI, _ +HO
del +Co2 +Co2,
proceso
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Actividad 8
En esta 0ltima fase de 1a UD, se plantea el enlace de un video en el cual un deportista famoso,
el cual ademas de ser una figura publica representa un referente para los estudiantesdeportistas
v amantes del fothol (Cristiano Ronaldo). De acuerdo con lo observado en el video los
estudiantes justificaran con argsumentos que relacionen los conceptos abordados enla UD v
qustifiquen  la razon por la  cual el deportista actia de esa forma
https://www.youtabe com/watch 7v=yqlz9j00pWM

;Cual es el mensaje que el deporfista desea compartir con los consumidores de dicho
producto? Argumente.

Gestion en el aula: Trabajo individual.
Competencias que se trabajan: Resolucion de problemas, uso comprensivoe del

conocimiento y argumentacion cientifica escolar.
Evaluacion: Se seguira el protocolo v senfido de la evaluacion en la Actividad 3.
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1. 5 Consideraciones finales

La presente propuesta UD busca, entre otras finalidades, que el estudiantado logre darle
sentido a diversos fenomenos v sustancias de su entorno, mediante los modelos tedricos
acido- base, logre comprender la escala de pH como una medida del grado de acidez (o
basicidad) de cualquier producto; que no existe un solo “pH natural™; que hay sustancias
(incluso alimentos) que no ofrecen peligro para el organismo a pesar de no ser nevtras, donde
“acido” no es igual a “dafiino”. Todo ello, a través de una serie de actividades practicas que,
debidamente secuenciadas v problematizadas, modelizan tales fenomenos a partir de criterios
macroscopicos. Tambien, procura que los estudiantes generen una vision correcta sobre las
explicaciones el concepto de pH v las problematicas asociadas desde el componente de salud
v enfermedad a partir de la ensefianza de la quimica, que aprendan v apropien el lenguaje
cientifico, a fravés de una correcta transposicion didactica, de tal forma que vavan
transformando su lenguaje blando de las cosas cofidianas en lenguaje cientifico. En
COnsecuencia, se suscita un pensamiento critico v reflexivo sobre las teorias del origen del
universo, de tal manera que el estudiante pueda identificar, comprender v diferenciar las
correspondientes explicaciones v teorias sobre el origen del universo v asumir una postura
critica al respecto. Asi mismo, se da importancia a los procesos relacionados con la
autorregulacion del aprendizaje, por tanto, se disefiaron actividades que incluven procesos
metacognitivos, de tal forma, que los estudiantes formulen ideas sobre como se haria el
desarrollo de Ia tarea, evaluacion v reflexion de esta. En conclusion, se pretende favorecer el
uso de los modelos explicativos explicaciones el concepto de pH v las problematicas
asociadas desde el componente de salud v enfermedad, como también, el proceso
arcumentativo, con un quehacer docente v dicente en el aula de ciencias desde la dinamica
de grupo v el aprendizaje colaborativo mediante subgrupos, los cuales son susceptibles a
discusion v toma de posturas en el desarrollo de las actividades, lo que favorece el debate, [a
participacion v toma de decisiones en cada uno de los estudiantes (Quintanilla, 2013)
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