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RESUMEN

INTRODUCCION: El examen clinico estructurado objetivo, se convierte en un
instrumento de evaluacion cada vez mas frecuente, que evalia todas las competencias
clinicas en los alumnos, por tanto contar con un instrumento para evaluar habilidades es
necesario para mejorar el perfil del profesional que quiere la Universidad.

Para no quedar atrds en cuanto a la forma y metodologia de evaluacién de las
habilidades adquiridas por los estudiantes es que planteamos a consideracién el

siguiente instrumento para su posible aplicacion.

OBJETIVO: Evaluar las competencias clinicas desarrolladas por los estudiantes en el
area practica de la materia de pediatria en la Facultad de Medicina Aurelio Meledn de

La Universidad Mayor de San Simén.

METODOLOGIA: Para su aplicacién se proponen 20 estaciones de 4 circuitos
diferentes sobre las sub-especialidades en la materia de pediatria, pero tomando en
cuenta las patologias y motivos de consulta que son mas importantes por su frecuencia
de presentacion y por tanto el alumno debe estar familiarizado con su manejo basico

para un mejor desempefio en el ambito profesional.

CONCLUSIONES: El examen clinico objetivo estructurado tiene validez de
contenido, su aplicacién y utilidad en las materias clinicas esta mas que demostrado; sin

embargo, falta la estandarizacion y homologacion por parte del personal docente.



INTRODUCCION.

Aunque el examen clinico objetivo estructurado (O.S.C.E.) es un procedimiento de
evaluacion que focaliza principalmente la demostracion de habilidades del estudiante; se
puede emplear también para evaluar tanto conocimientos como actitudes; sin embargo
tiene que estar direccionado para evaluar determinados aspectos especificos de una

materia y tema asignados.

El O.S.C.E. es un sistema de evaluacion de las competencias clinicas en el cual los
componentes son evaluados en forma planificada o estructurada con énfasis en la
objetividad de examen; permite evaluar un alto nimero de alumnos en un tiempo menor

y esta constituido por estaciones que conforman un circuito.

En cada estacion el alumno se enfrenta a una situacion clinica que evalia una
competencia clinica y desempefios médicos especificos en las tres 4areas de dominio:

cognitivo, actitudinal y destrezas psicomotoras. (1,2)

Los estudiantes rotan en forma sucesiva y simultanea a través de las estaciones. El

circuito debe también contemplar estaciones de descanso intercaladas. (5)

Tiene que existir correlacién entre la evaluacion y los objetivos generales y contenidos
de la asignatura. Quiere decir que para que el O.S.C.E. cumpla con los criterios
establecidos, debe haber una concordancia entre el programa del curso y el disefio del

examen, ademas de que todos los alumnos deben evaluarse con las mismas situaciones.

Este instrumento de evaluacion debe responder a los criterios de validez, confiabilidad y

solidez, objetividad y viabilidad definidos éstos como de la siguiente manera.

1. Validez. Es la correspondencia entre la evaluacion y los objetivos y contenidos
de la ensefianza que se debe verificar.
Por tanto, para mejorar la validez de nuestro examen debemos obtener un nivel
superior de calidad de los elementos que componen el examen, es decir, que los
desempefios incluidos en nuestras estaciones de evaluacion deben medir

conocimientos sobre los aspectos mas importantes y relevantes de la materia.
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2. Confiabilidad. Es la estabilidad en los resultados de un control; o sea que al
repetirlo o al ser calificado por distintos profesores, haya constancia en los
resultados obtenidos y por tanto representa el grado de aprovechamiento
alcanzado por los estudiantes. Entonces cualquier error casual hace que la
evaluacion no resulte reproducible en otros contextos. (3)

Para nuestro cometido, es necesario conocer las dos fuentes de error mas
probables para asi poder evitarlos o manejarlos de manera adecuada; estas
fuentes de error son los observadores o examinadores y los nimeros de items
que proporciona el examen.(4) Es més, queda claro que al incrementar el tamafio
de la muestra, o sea el niimero de preguntas, casos u observaciones, ésta sea lo

suficientemente grande para permitir que el resultado sea confiable.

3. Solidez. Es el dominio de los conocimientos, habilidades y hébitos (actitudes)
alcanzados por los estudiantes, expresados en los objetivos del perfil del

profesional.

4. Objetividad. Que el criterio del examinador no contamine el resultado obtenido
por el estudiante. El valor que se asigne a la evaluacién no debe estar

influenciado por aspectos emocionales o de indole personal.

5. Viabilidad. Determinado por la posibilidad real de formular y realizar el
examen, es decir que los recursos tanto técnicos como economicos estén al
alcance de la institucion como para poder cumplir con los objetivos de la

evaluacion.

JUSTIFICACION.

Dentro del proceso ensefianza-aprendizaje en la facultad de medicina, no se valora
especificamente las habilidades (conocimientos, actitudes y procedimientos) en la
materia de pediatria, teniendo en cuenta que es una de las especialidades basicas, ante la

cual la mayoria de los egresados estara en contacto de alguna manera; por tanto, evaluar



de manera completa y objetiva las habilidades en la materia de pediatria es el prop6sito

de la presente monografia.

OBJETIVO:

El objetivo de la siguiente monografia es aplicar el método de evaluacién mediante el
examen clinico objetivo y estructurado (O.S.C.E.) en el examen practico final de la
materia de pediatria en el curso clinico, con el fin de lograr mayores habilidades para su
desempefio en el medio laboral y proporcionar una herramienta social para la mejora de

la calidad de vida de los nifios.

A continuaci6n se describe en forma esquematica algunos de los aspectos practicos de

la evaluacion de habilidades. (6)

A. Qué se evaltia?

. Qué debe evaluarse en cada etapa?
. Se incluyen aspectos relevantes en relacion a la habilidades?

B. Quién evalta?
. Residentes.
. Médicos.
C. Cémo se evaltia?
. Numero de alumnos.
. Nimero de observadores.
. Duraci6n de cada etapa.
. Observadores calificados médicamente.
. Tabla de referencia.
- Grosera o detallada.
- Escala de puntos.
- Importancia de cada uno de los itemes.

. Necesidades.

- Pacientes simulados.
- Lista de materiales.
- Temas a evaluar.

. Seleccion y entrenamiento de los observadores.



. Seleccién y entrenamiento de los pacientes simulados.
. Organizacion del examen.
. Manejo de los resultados.

D. Grupo al que va dirigido.

. Nivel clinico. Materia de pediatria.

E. Objetivo del examen.

. Comprobacion. Curso de actualizacion.

F. Etapas.
. Conocimiento de lo que se va a evaluar.
. Duracion de cada etapa.
. Relevancia del contenido.

G. Escalas de referencia.

. Importancia de cada item respecto a la totalidad.

H. Organizacion.
. Instrucciones a los estudiantes.
. Nimero de estaciones.
. Nimero de pacientes.

I. Manejo de los resultados.

Los desempefios evaluados estaran divididos en 4 circuitos de 5 estaciones cada una,
haciendo un total de 20 estaciones con un tiempo aproximado por estacion de 5 a 10

minutos.

Los 4 circuitos estan consignando las especialidades de infectologia, gastroenterologia

y nutricién, neonatologia y consulta externa.

Las instrucciones a los alumnos acerca de su recorrido por las diversas estaciones y lo

que se espera de ellos deberén ser detalladas al méximo para evitar confusiones.

Las 5 estaciones de cada uno de los circuitos a ser evaluadas fueron determinadas por la
importancia en frecuencia de las competencias clinicas, que el estudiante debe aprender

de acuerdo al perfil del profesional que requiere la Universidad.



