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INTRODUCCION

Uno de los aspectos destacables de este nuestro Espacio Europeo de Educacion Superior tiene que ver con su énfasis en el aprendizaje activo, participativo y
significativo del alumnado (Ledn y Latas, 2007), quien ademas, y con las miras puestas en su exitosa y efectiva insercion sociolaboral en un contexto cada vez
mas complejo, interconectado y cambiante, ha de poder desarrollar importantes competencias interpersonales como el trabajo en equipo. Las técnicas de
aprendizaje cooperativo constituyen una util y eficaz estrategia metodologica para alcanzar ambos objetivos, procurando ademas otras ventajas como
favorecer el pensamiento critico y constructivo, y estimular la motivacion intrinseca, las actitudes positivas hacia la materia, la autoestima, la cohesion grupal, y
la participacion. Ventajas todas estas especialmente aun mas valiosas si cabe, cuando de lo que se trata es de que el alumnado interiorice y pueda aplicar los
contenidos introductorios de una materia dada, cuya importancia resulta esencial a la hora de abordar el aprendizaje de la misma. En este marco, el presente
trabajo expone el diseno de una experiencia de enselanza-aprendizaje basada en tal aprendizaje cooperativo aplicado al blogue introductorio de la asignatura
Psicologia Social de la Salud del Grado de Psicologia de la Facultad de Ciencias Sociales y Humanas (Teruel) de la Universidad de Zaragoza.
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RESULTADOS PREVISTOS

Adquisicion de los objetivos formativos, desarrollo de actitudes positivas hacia la materia y de las competencias de analisis-sintesis y de trabajo en equipo
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