% v UAI
\

CENTRO DE ALTOS Es‘rumos Universidad Abierta
e Interamericana

Debate Universitario

Revista Electrénica Semestral ISSN 2314-1530
http://ppct.caicyt.gov.ar/index.php/debate-universitario

“Opinidn de los docentes sobre el examen clinico objetivo y
estructurado (ECOE)”

Graciela SpretZ(UA|)1Graciela.Spretz@uai.edu.ar
Marcela Agostini(UAI)2 Marcela.Agostini@uai.edu.ar
Adriana Arca(UAI)3 adrianaarcaf@gmail.com
Roberto Cherjovsky(UAI)4 Roberto.Cherjovsky@uai.edu.ar

(1) Profesor Titular Problematica del Mundo Actual, carrera Medicina, sede Rosario, UAI. Coordinadora
de Asuntos Estudiantiles, carrera de Medicina, sede Rosario, UAI.

(2) Profesor Adjunto Medicina Interna | y Medicina Interna Il carrera de Medicina, sede Rosario, UAL.
Secretaria Técnica Carrera Medicina, sede Rosario y Directora del Centro de Estudios en Ciencias
Humanas y de la Salud, CAECIHS, sede Rosario, UAL.

(3) Profesora de Metodologia de la Investigacion y metoddloga del staff del CAECIHS, sede Rosario, UAL

(4) Decano de la Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud, UAI.

Como citar este articulo: SPRETZ, G.; AGOSTINI, M.; ARCA, A; CHERJOVSKY, R. [online] (2013) "Opinién de los
docentes sobre el examen clinico objetivo y estructurado (ECOE)" en Revista Debate Universitario (vol.2, Nro.3 -
noviembre de 2013 pp. 5-20). Buenos Aires, CAEE-UAI. Disponible en web:
http://ppct.caicyt.gov.ar/index.php/debate-universitario/article/view/2711/pdf. ISSN 2314-1530.


mailto:milenaramallo@yahoo.com.ar
mailto:Graciela.Spretz@uai.edu.ar
mailto:Marcela.Agostini@uai.edu.ar
mailto:adianaarcaf@gmail.com
mailto:Roberto.Cherjovsky@uai.edu.ar
http://ppct.caicyt.gov.ar/index.php/debate-universitario/article/view/2711/pdf
http://ppct.caicyt.gov.ar/index.php/debate-universitario

Debate Universitario

Nro. 3 - Noviembre de 2013 Pag. 6

SPRETZ, G.; AGOSTINI, M.; ARCA, A; CHERJOVSKY, R."Opinién de los docentes sobre el examen clinico ... (ECOE)"

Disciplina: Educacion Superior

Sub-Disciplina:
Ensefianza en Medicina

Fecha de recepcién: 04-6-2013

Fecha de Aceptacion:18-9-2013

SUMARIO

Introduccion

Material y métodos
1. Participantes

2. Técnicas de recoleccion
de datos

3. Procedimiento y
Consideraciones Eticas
Resultados

1. Opini6n de los docentes

2. Descripcion de de
competencias clinicas y
comunicaciones

3. Indentificacion de
fortalezas y debilidades

Discusién

Bibliografia

RESUMEN

Objetivo: 1- Conocer la opinién de los docentes sobre qué
evalia el ECOE 2- Definir las competencias de la practica
clinica y comunicacionales que permite evaluar. 3. |dentificar
las fortalezas y debilidades de este instrumento.

Material y Métodos: Estudio cualitativo, descriptivo,
transversal. Se llevo a cabo desde diciembre 2011 hasta marzo
de 2013. Se realizaron encuestas semi-estructuradas a los
docentes que evaluan en el examen clinico objetivo y
estructurado (ECOE), el cual consta de 10 estaciones.
Resultados: Se encuestaron a 32 docentes. La mayoria
habian participado en mas de una evaluacion ECOE. Las
respuestas al interrogatorio coincidieron mayoritariamente en
que el ECOE evalua competencias. Valoraron la actuacion de
los actores y de los evaluadores médicos, aun cuando el
desempefo fue valuado mas alto por los actores que por los
médicos. Su opinidn sobre el desempeno de los alumnos es
que es deficitario en comunicacién. Fueron capaces de resefiar
debilidades y fortalezas del instrumento.

Conclusiones: En su mayoria, los profesores entrevistados
reconocieron qué evalia el ECOE. La capacidad de realizar el
examen fisico completo, formular hipotesis diagnésticas, elegir
el método complementario e indicar el tratamiento oportuno
fueron las competencias practicas elegidas por la mayoria. Con
respecto a lo comunicacional la capacidad de escucha y
contencion fue lo méas valorado.

Las debilidades y fortalezas del instrumento halladas por los
profesores fueron similares a las delineadas en la literatura.

Palabras Clave
ECOE, alumnos, competencias, evaluacion.

ABSTRACT

Objectives: 1. To learn about the opinion teachers have on
what the OSCE evaluates 2. To define the competencies of
clinical and communicational practices that allow for
assessment. 3. To identify the strengths and weaknesses of
this instrument.

Material and Methods: A qualitative, descriptive, transversal
study. It was carried out from December 2011 until March 2013.
Semi-structured interviews were conducted to those teachers
who evaluate the objective and structured clinical examination
(OSCE), which consists of 10 stations.

Results: 32 teachers were surveyed. Most of them had
participated in more than one OSCE assessment. The answers
to the survey mostly agreed on the fact that the OSCE
assesses competencies. The performance of the actors and
medical evaluators was valued, even when the performance of
the actors was valued higher than those of the doctors. Their
opinion about the performance of the students is that there is a
deficit in communication. They were able to review strengths
and weaknesses of the instrument.

Conclusions: The majority of the surveyed teachers
acknowledged that they evaluate the OSCE. The ability to
perform the physical examination, formulate diagnostic
hypotheses, choose the complementary method and indicate
the appropriate treatment were the practical skills chosen by
the majority. As regards communication skills, listening as well
as emotional support were the most valued ones.

The weaknesses and strengths of the instrument found by the
teachers were similar to those outlined in literature.

Keywords

OSCE, student, skills, evaluation.
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Introduccién

En la formacion del profesional médico, en los ultimos anos, ha ganado terreno
el aprendizaje fundado en la adquisicion de competencias y principalmente
competencias profesionales (van Der Vleuten, 2005).

En las carreras de medicina las evaluaciones tradicionales han sido siempre
temas frecuentemente discutidos y en permanente revisién, mas aun hoy cuando
debemos evaluar competencias (Brailovsky et al, 2000). La evaluacion tiene como
objetivos principales: dirigir el aprendizaje del alumno, determinar si los alumnos
alcanzaron los objetivos enunciados en el programa de estudios, conducir las
estrategias sobre metodologia de la ensefanza y el aprendizaje y asegurar a la
comunidad la competencia de quienes se graduan.

La evaluacion de las competencias deberia realizarse, entonces, en forma
integrada, abarcando los conceptos, habilidades, destrezas y actitudes de una
competencia y a la vez dar cuenta del proceso de adquisicion de las mismas. Aunar
todos estos contenidos en una sola herramienta de evaluacién y que a la vez, ésta
abarque un amplio espectro de las situaciones o casos clinicos que debe abordar un
graduado de la carrera de medicina es sumamente dificil; de ahi la necesidad de
complementariedad entre dos o mas instrumentos para satisfacer estos objetivos
(Cherjovsky, 2013; Sacristan et al, 2009; Townsend, 2001).

El Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE) fue descrito por primera vez
por Harden en 1975, como una alternativa a los métodos existentes de evaluacién de
desempeno clinico. El ECOE fue disefiado para mejorar la validez y fiabilidad de la
evaluacion del desempeno, que se evalué previamente utilizando casos largos y
examenes de casos cortos. Desde entonces, el uso de este instrumento se ha
generalizado en la ensenanza clinica de pregrado y postgrado.

En el contexto sanitario, desde 1994 se han estado desarrollando en el Reino
Unido y en Europa experiencias de evaluaciéon de competencias que consisten en la
realizacién del ECOE (Examen Clinico Obijetivo Estructurado) y/o en el desarrollo del
portafolio.

La UNESCO postula cuatro pilares basicos para la innovaciéon en educacion:
aprender a ser, a hacer, a pensar y a convivir (Matus Sepulveda, 2005). En el caso de
la universidad estos cambios apuntan a promover profesionales que se involucren en
un proceso continuo de perfeccionamiento profesional, focalizando la ensefanza en la
adquisicion de competencias profesionales (Ruiz Barria, 2009).

Durante el desarrollo del ECOE, los pacientes simulados por actores o
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pacientes especificamente preparados representan una situacién clinica determinada
(de acuerdo a una patologia previamente establecida) permitiendo evaluar la
capacidad del futuro profesional para la obtencién de una anamnesis adecuada, la
exploracioén fisica y los patrones de comunicacién con el paciente (SEDEM, 2004;
Arbos Bertran, 2005). También pueden utilizarse simuladores mecanicos, estaticos o
dinamicos para evaluar procedimientos invasivos o no.

El ECOE evalla elementos correspondientes a casos prevalentes de las
competencias clinicas, abarcando un espectro amplio de dicho campo de la medicina.
Permite ademas valorar algunas actitudes y competencias comunicacionales. Acorde
a su nombre original, su presentacion es estandarizada y la forma de juzgar el
desempefio del estudiante, muy objetiva, basada en minuciosas listas de cotejo. La
caracteristica de “estructurada” responde a que su duracién es fija para todos los
candidatos, asi como los guiones para los actores, iguales en todos los casos.

Estas caracteristicas aportan fidelidad y confiabilidad. Varios estudios han
permitido comprobar también la validez del instrumento. Otra virtud del mismo es que
es extrapolable a distintos grupos y tiempos.

Consiste en un numero variado de “estaciones” por las que transita el alumno.
Estas estaciones estan disefiadas como consultorios o contextos varios de habilidades
clinicas en los que el estudiante actia como médico en su interrelacién con los
pacientes simulados (actores o pacientes entrenados), ya sea en la asistencia como
en la prevencion o educacion para la salud: también puede demostrar determinadas
habilidades o destrezas mediante el empleo de simuladores.

Los alumnos son instruidos previamente por el coordinador del comité y luego
ubicados ante cada una de las estaciones, en forma simultanea; durante 1 minuto
pueden leer las instrucciones que acotan la estacion y luego suena un timbre para que
ingresen al consultorio. A los 10 minutos vuelve a sonar el timbre y los estudiantes
salen del consultorio para posicionarse frente a la puerta de la estacidon siguiente y
reiniciar el proceso, hasta completar las 10 estaciones.

El ECOE responde a su denominaciéon porque es una evaluacion de
competencias clinicas, objetiva porque existen pautas para juzgar el desempefio del
alumno vy listas de cotejo que contribuyen a ello, sumado al entrenamiento previo de
quienes deciden el resultado y estructurada porque los actores trabajan con un libreto
prefijado y son entrenados especificamente.

Para que el ECOE sea valido y fiable debe reunir, de acuerdo con la literatura
cientifica, una serie de condiciones o caracteristicas. En cuanto a la duracién debe ser
entre 3 y 4 horas, tener 8 0 mas pacientes simulados, cada estacion debe durar 10
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minutos, tener un maximo de 30 items de evaluacion por caso, no mas de 20
candidatos a evaluar en cada sesion y combinar, de acuerdo con las competencias a
evaluar, varios instrumentos evaluativos como los mencionados, entre otras
(Carretero, 2005).

El ECOE cuenta con fortalezas y debilidades. Dentro de las fortalezas podemos
mencionar las siguientes: reproducir un amplio abanico de situaciones de la practica
real, evaluar un amplio espectro de habilidades en un espacio relativamente pequerio,
gracias al sistema de circuito que se utiliza, reducir la variabilidad que depende del
paciente y del examinador, porque los pacientes son estandarizados, repiten su
actuacién con cada alumno y los evaluadores u observadores estan entrenados para
calificar de la misma manera ante las mismas respuestas y comportamientos y evaluar
el producto de un periodo de formacién. Como desventajas podemos mencionar que
consiste en un proceso dificil de organizar desde el punto de vista logistico y en
general consume muchos recursos y la gestion de los recursos humanos y de los
aspectos organizativos es compleja (Kronfly Rubiano et al, 2007; Utili Ramirez, 2010).

La validez de este instrumento esta determinada por su capacidad de medir
competencias que originalmente fue disenado para evaluarlas. Los resultados de los
aprendizajes realizados durante la cursada debieran ser equiparables a los hallados
en esta instancia (Gormley, 2011).

Desde su desarrollo original el ECOE se ha convertido en uno de los principales
métodos de evaluacion de competencias clinicas en la educacion médica de pregrado.
Esto se debe a su mayor fiabilidad en los resultados con respecto a los métodos
tradicionales de evaluacion clinica. Con un adecuado disefo se pueden tener efectos
beneficiosos sobre los estudiantes de medicina en relacion a su aprendizaje y a sus
futuras practicas profesionales (Khan et al, 2013).

Barman (2005) en sus conclusiones hace mencion a dos aspectos claves a la
hora de evaluar al ECOE. Por un lado realza las caracteristicas con las que cuenta
este instrumento tales como: validez, confiabilidad, objetividad y factibilidad. Por otro
lado destaca la necesidad de capacitacion y entrenamiento por parte del plantel
docente que lo ejecutara.

Por tratarse de un método no convencional utilizado en nuestra universidad
desde el ano 2001, consideramos conveniente profundizar la apreciacion que realizan
los docentes de la carrera de medicina acerca de la utilidad del ECOE en la
adquisicion y evaluacion de las competencias clinicas y comunicacionales. Los
objetivos propuestos para este trabajo son los siguientes: 1- Conocer la opinion de los
docentes sobre qué evalua el ECOE 2- Definir las competencias de la practica clinica
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y comunicacionales que permite evaluar. 3- ldentificar las fortalezas y debilidades de
este instrumento.

Materiales y métodos
1. Participantes

Docentes de la Practica Final Obligatoria de la carrera de medicina de una
universidad de gestion privada.

2. Técnicas de recoleccion de datos

Se realiz6 un estudio de tipo cualitativo, descriptivo. La herramienta que se utilizé
para su ejecucion fueron encuestas auto administradas, semi-estructuradas a los
docentes de la carrera de medicina que participan de esta evaluacion sumativa.

Las encuestas se realizaron en la universidad en los momentos de descanso
entre las cursadas, siendo efectuadas personalmente por los autores del presente
estudio. Se agruparon en los siguientes ejes tematicos: opinidon de los docentes,
descripcion de competencias clinicas y comunicacionales e identificacion de fortalezas
y debilidades.

El material reunido a partir de las encuesta, caracterizado por una interesante
rigueza conceptual, se analizé y categorizé. Luego, para facilitar la informacion se
agrup6 acorde a los ejes antes mencionados.

3. Procedimiento y consideraciones éticas

En primer lugar se les explicé en que consistia este estudio, se invité a participar
a los docentes tomandoles el consentimiento informado. Luego de dicho
procedimiento se los citd para llevar a cabo las entrevistas, que se llevaron a cabo en
la Facultad de Medicina y Ciencias de la Salud, para facilitar y optimizar sus horarios.
Las encuestas se hicieron fuera del horario de clases.

Resultados

Se encuesté a 32 docentes de la carrera de medicina que participan en esta
evaluacion sumativa (ver Anexo). Se agruparon en los siguientes ejes tematicos:
opinion de los docentes, descripcion de competencias clinicas y comunicacionales e
identificacion de fortalezas y debilidades. A titulo de ejemplo, se transcriben
fragmentos ilustrativos, ordenados segun su frecuencia.
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1. Opinién de los docentes

Por un lado coinciden en destacar la posibilidad que el instrumento brinda de
evaluar competencias practicas. En su gran mayoria resaltaron la capacidad de
realizar el examen fisico completo, formular hipétesis diagndsticas, elegir el método
complementario e indicar el tratamiento oportuno. También mencionaron la actitud

frente al paciente, presencia, capacidad de comunicacion y relacion médico-paciente:

“en esta estacion la de pediatria es tremendo como los alumnos
aconsejan, acompafian, explican, la verdad espectacular’ (Docente C).

“en esta estacion que me toca estar la de pasantia, la verdad que el
manejo que tienen de la problematica relacionada con el caso que les toca
y como explican, escriben indicaciones, dan sugerencias, explican
medidas preventivas, ehhh. Esta perfecto” (Docente D).

“en esta estacion trabajan con simuladores y la verdad es una herramienta
muy util, poder practicar en las clases y ahora no tiene precio” (Docente B).

Por otro lado, los docentes rescatan las caracteristicas de utilidad y capacidad
para evidenciar el desempefio de los alumnos:

“bueno, en mi estacion de tocogineco, los chicos se manejan muy bien,
interrogan, hacen examen fisico, piden laboratorios y explican todo es lo
principal, contienen a la paciente” (Docente F).

‘en la estacion de clinica a veces se apuran en dar el diagnostico al
principio, después van desde el interrogatorio, el examen fisico, los
métodos complementarios y luego el tratamiento y la explicacion al
paciente lo primordial’ (Docente G).

Con respecto a la necesidad por parte del actor de realizar una capacitacion para
participar en este instrumento, todos coincidieron que seria muy util y optimizaria su
uso.

2. Descrpcién de competencias clinicas y comunicaciones

Dentro de las competencias clinicas la mayoria de los docentes identifico las que
conforman la dimension practica clinica. La realizacion del examen fisico y el

interrogatorio fue la mas destacada por todos. Formulacion de hipotesis diagnésticas,
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planteo de diagnodsticos diferenciales, solicitud interconsultas, indicacion del
tratamiento adecuado fueron mencionadas por la gran mayoria. Es importante
destacar competencias tales como la seleccion e interpretacion de los métodos
diagnésticos que fueron mencionadas por un tercio de los docentes encuestados.

Con respecto a las competencias comunicacionales correspondiente a la
dimensién profesionalismo fue mencionada por todos la que hace referencia a brindar
apoyo y/o contencion al paciente y/o a su familia al transmitir todo tipo de informacion.

La mitad de los docentes hizo mencion de competencias que se relacionan con
la denuncia de enfermedades de notificacion obligatoria, respetar los derechos vy la
intimidad de los pacientes, trabajar en equipo, respetar las normas bioéticas y brindar
la maxima ayuda a los pacientes.

3. Identificacién de fortalezas y debilidades

La tabla 1 muestra las fortalezas y debilidades que los docentes entrevistados
describen cuando se los interroga al respecto. A los efectos de ilustrar cada aspecto a
continuacion se transcribiran fragmentos que ejemplifiquen cada uno de ellos
contrastados con la bibliografia especializada.

Tabla I: Fortalezas y Debilidades halladas por los docentes

Fortalezas Debilidades
Dinamismo Larga duracion
Utilizacién de simuladores Muy estresante
Integracién de competencias Induccién de respuestas
Alto costo
Desigualdad de criterios comunes

Los docentes identifican las siguientes fortalezas, las que seran descriptas a
continuacion segun la frecuencia de respuesta comenzando con las mas
mencionadas.

— Dinamismo: Otro atributo que destacaron es la posibilidad de interactuar con
los docentes:
“es dinamico; no es como un choice o un oral, te permite interactuar con el
paciente aunque sea simulado” (Docente G).
“estas en todo momento activo, el hecho de cada 10 minutos ingrese un
alumno, te mantiene activo" (Docente K).
— Integrador de conocimientos:
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“pueden integrar todo lo que aprendieron al analizar un caso puntual en
cada estacion” (Docente A).

— Utilizacién de simuladores:
“es una gran ventaja contar con los simuladores para poder evaluar las
competencias procedimentales” (Docente A).
“te permite poder evaluar procedimientos que no podrias con pacientes”
(Docente S).

Con respecto a las debilidades detectadas se sefialan a continuacion las
diferentes opiniones de los docentes entrevistados en el presente de trabajo:

— Laboriosidad para su construccion:
“el trabajo que lleva al docente compaginar, armar, acompanar’ (Docente F).
“lleva mucho tiempo armar el caso, combinar las competencias y coordinar
con el resto de los casos” (Docente O).

— Gran insumo de tiempo:
“lleva mucho hacer todo en tiempo y forma, se esta mucho tiempo en la
evaluacion” (Docente L).
“‘como forma de evaluar es la mejor que vi, pero el examen es largo y
cansador’ (Docente B).

— Genera estrés:
“la verdad que uno se estresa mucho como docente evaluador cuando ve
que el alumno no puede desarrollar la competencia que le piden y no se
puede hablar con el alumno” (Docente N).
‘en la estacion del laboratorio de habilidades los alumnos entran muy
estresados y eso los lleva a no poder hacer bien los procedimientos”
(Docente E).

— Falta de uniformidad en los criterios de evaluacion:
“no todos evaluamos de la misma manera, es decir con los mismos
criterios, por eso la diferencia de notas en las diferentes estaciones”
(Docente J).

Discusioén
El Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE) consiste en un numero

determinado de estaciones en las que el alumno se encuentra con simuladores o
personas que simulan problemas (actores), que facilitan una valoracién integrada de
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conceptos, habilidades y actitudes del alumno (Hudson et al, 2000; Brailovsky et al,
2000). Los alumnos que acceden a este examen, previamente, han aprobado un
examen escrito de 100 items semiestructurado.

Para el aprendizaje en ciencias de la salud, el paciente simulado constituye uno
de los instrumentos educativos mas importantes para garantizar que se dispone de las
competencias clinicas necesarias en el encuentro médico-paciente. Con respecto al
tipo de competencias que evalla segun lo registrado en la literatura las competencias
clinicas y comunicacionales son las que con mayor certeza puede avalar. Para ilustrar
se muestra el Grafico 1 (Miller, 1990).

Grafico 1
Relacién entre nivel de competencia segun la pirdmide de Miller y los
instrumentos susceptibles de ser utilizados

Evaluacion de la practica in vivo: analisis
de registros y resultados, observacion,
videograbacion, portafolios, 360°...

Evaluacion de la practica in vitro:
ECOE, maniquies, simulaciones.....
Test basados en contextos

SABE COMO clinicos: pruebas escritas
basadas en casos clinicos

Test de conocimientos:
pruebas escritas,
orales...

Elaboracién propia
Fuente: Miller, G. (1990:63-65-67).

La evaluacion de las competencias clinicas es una gran responsabilidad de los
educadores médicos (Tabish, 2012; Zadeh et al, 2012). Esta afirmacion es compartida
por nuestros docentes ya que manifiestan preocupacion en algunas que consideran no
logran desarrollarlas en su maxima expresion, tal como lo expresan en sus relatos.

Coincidiendo con Méndez (2003), Martinez — Clares (2008) y Cherjovsky (2009)
las competencias comunicacionales, dialogar con el paciente, explicar las indicaciones
meédicas, escuchar al paciente y dar pautas de prevencion mediante este instrumento
se pueden llevar a cabo, ya que la caracteristica de este instrumento favorece evaluar
este tipo de habilidades en los alumnos.

Diversos autores resaltan las siguientes fortalezas que fueron identificadas por
nuestros docentes tales como: ofrecer una perspectiva integradora de la competencia
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del alumno, favorecer la evaluacidon del saber hacer y del saber ser y asegurar la
realizacion de competencias procedimentales. Con respecto a las debilidades
coinciden en que no agota en si mismo los requerimientos de una evaluacién integral,
especialmente en cuanto a amplitud de conocimientos conceptuales, se incrementan
los costos, genera estrés en el alumnado y requiere de gran laboriosidad para su
implementacion y adecuada organizacion (Harden et al, 1979; Perrenoud , 2008; Utili
Ramirez, 2010; Correa, 2012).

Universidades Europeas de alto prestigio académico (Miller, 1990), sefialan que
este tipo de evaluacidon con pacientes estandarizados o donde se emplean pacientes
con o sin enfermedad real, que han sido entrenados previamente son una poderosa
forma de simulacion que se ha convertido en una estrategia sustancial de la
evaluaciéon en la educacion médica en todo el mundo, permitiendo evaluar la
competencia de los médicos y otros profesionales de la salud y la calidad de su
practica.

Al igual que nuestro estudio algunos trabajos hacen mencion a debilidades tales
como: alto costo, dificultad en la implementacion debido a la compleja organizacion
gue se necesita, adecuada planificacion y la participacion de un nimero considerable
de evaluadores para la preparacion y ejecucion del examen (Boursicot et al, 2011;
Vargas et al; 2007).

Un reciente trabajo menciona la percepcion que tienen los docentes sobre la
educacién y evaluacion médica. En su reflexion dejan explicito la necesidad de
promover instrumentos como el ECOE para la evaluacion de competencias clinicas y
comunicacionales ya que en las mismas en donde se observan los mayores déficits
(Dashputra et al, 2012; Godfrey et al, 2010).

En nuestra experiencia la utilizacion del ECOE cdémo instrumento para evaluar
competencias clinicas y comunicacionales resultd un método util para examinar
alumnos de medicina en condiciones de egresar de la Carrera. La preparacion del
examen es laboriosa y exige dedicacion y compromiso.
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Anexo: Encuesta a los docentes

1. ¢ Qué evalua para usted el ECOE?

2. Mencione 3 competencias que los alumnos demostraron en la
practica clinica.

3. (A que llamaria usted competencia comunicacional en Medicina?
4. ; Pudieron desenvolverse segun su percepcion correctamente con
las competencias comunicacionales?

5. ¢ Cree que el actor necesita una formacion especial para evaluar
conjuntamente con el profesor médico?

6. ¢ Coincide usted generalmente con la puntuacion otorgada por el
actor?

7. Enuncie fortalezas y debilidades.
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