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RESUMENES DE TRABAJOS

UTILIZACION DEL ECOE EN LA FORMACION DEL FONOAUDIO-
LOGO: INNOVACION EN DOCENCIA CLIiNICA.

Arancibia Salvo Claudia Andrea, Tobar Fredes Luis Rodrigo.

Escuela de Fonoaudiologia, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

La Escuela de Fonoaudiologia de la Universidad de Chile ha intro-
ducido cambios metodolégicos y evaluativos en el marco de su re-
forma curricular. Una de estas innovaciones es la incorporacién del
Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE), metodologia amplia-
mente reconocida por su confiable medicién y valoracién de compe-
tencias clinicas.

En el marco de las asignaturas del segundo semestre 2013, se di-
sefié y ejecutd por primera vez un ECOE para 50 estudiantes de IV afio
de Fonoaudiologia, que integré areas relacionadas con intervenciéon
terapéutica en nifios y adultos. A la fecha, se contaba con experiencias
previas en realizacién de ECOE sélo en asignatura de Neurologia y
actividades formativas de simulacién. Ello motivé a estudiar la factibi-
lidad de utilizar el ECOE como un medio exitoso de evaluacién de las
competencias clinicas declaradas en el perfil del fonoaudidlogo de la
Universidad de Chile.

Para este efecto, los docentes de cuatro areas disciplinares trabaja-
ron de manera integrada y colaborativa, cumpliendo con los pasos
necesarios para su implementacion: (1) disefio de escenarios simula-
dos, (2) entrenamiento a actores, (3) elaboracién de pautas de evalua-
cién, (4) observacion y registro de la actividad y (5) retroalimentacién
a los estudiantes.

Tras el andlisis de resultados, es posible destacar lo siguiente: a)
Hay alto grado de acuerdo entre estudiantes, académicos y coordina-
dores del Centro de Habilidades Clinicas (CHC), que este ECOE dio
cuenta de las competencias clinicas declaradas en el disefio. b) Los
recursos humanos de los cuales dispone la Escuela de Fonoaudiologia,
fueron idéneos para la organizacion y gestion de este ECOE. c) El CHC
cumpli6 cabalmente con los requerimientos en infraestructura, pacien-
tes simulados, administracién y gestién necesarios para la implemen-
tacion del ECOE.

Como conclusién, la incorporacién del ECOE es un aporte a la
adopcién de metodologias innovadoras en la formacién y evaluacién
de futuros fonoaudio6logos.

MEDICION DE LA AUTOPERCEPCION DE LA DISPOSICION A LA
COMPETENCIA DE SOLUCION DE PROBLEMAS EN MEDICINA.
Olivares Olivares Silvia Lizett, Lopez Cabrera Mildred Vanessa.

Escuela de Medicina y Ciencias de la Salud, Tecnoldgico de Monterrey. México.

Introduccién: Las universidades hacen un compromiso con estu-
diantes y sociedad a desarrollar diversas competencias de egreso en
los estudiantes. Objetivo general: El presente estudio tiene como
objetivo disefiar y validar la seccién solucién de problemas de un
cuestionario que mide competencias genéricas. Método: Los reactivos
fueron evaluados por 17 expertos utilizando el Método de Delphi y se
aplicaron a 135 estudiantes candidatos a pasantes de la carrera Mé-
dico Cirujano de una universidad privada en enero de 2013. El instru-
mento fue analizado utilizando analisis factorial, coeficiente alfa de
Cronbach (0.751) y correlaciéon item. Resultados: De acuerdo a los
resultados, los reactivos seleccionados son homogéneos y validos. El
andlisis factorial arroja 3 componentes, los cuales se asocian con
diferentes niveles de adquisicion de la competencia de solucién de
problemas. Los alumnos muestran una media por nivel mas cercana a
la deseada en los niveles 2 y 3, con 1.496 y 1.427 respectivamente.
Discusion: Esta experiencia seguird aplicindose a otras secciones del
Cuestionario de Competencias Genéricas Individuales para contar con
un instrumento mas sélido de evaluacién de la autopercepcién de las
competencias. Estas evaluaciones, en conjunto con evaluaciones trans-
versales de conocimientos tedricos, permitiran determinar el grado de
cumplimiento del nivel deseado de acuerdo a las competencias de
egreso requeridas por la universidad privada, asi como escuelas de
medicina en Canadd, Inglaterra, Australia, Espafia y Estados Unidos
comprometidas con el desarrollo de métodos innovadores de evalua-
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cién de las competencias profesionales de los estudiantes de medicina.
Otros aspectos a tomar en cuenta para el futuro es considerar la apli-
cacion del instrumento en un estudio longitudinal, o bien, aplicarlo en
otros programas.

EVALUACION POR COMPETENCIA. USO DE RUBRICAS: UNA
EXPERIENCIA DE LA CARRERA DE ENFERMERIA DE LA
UNIVERSIDAD DEL Bi0-Bi0.

Henriquez M. Aurora, Aburto G. Raquel.

Universidad del Bio-Bio. Concepcién, Chile.

El enfoque de la Formacién Basado en Competencias surge como
una respuesta al desajuste entre la formacién y el empleo. Esto genera
la necesidad de realizar cambios en las mallas curriculares, para que
los egresados respondan al saber, saber ser, saber hacer, lo que debe
estar acorde con instrumentos de evaluacién objetivos. Junto con
sustentar una base tedrica sélida, los estudiantes, deben poseer habili-
dades blandas que les permitan una relacién armoénica con su entorno
y, por sobre todo, con los pacientes. Para esto la rabrica, como instru-
mento de evaluacion, cumple los requisitos pedagégicos para lograr un
resultado de calidad. El objetivo del proyecto fue disefiar e implemen-
tar la evaluacidon de practicas clinicas por competencia, en el area
comunitaria infantil, objetiva, consensuada y facil de aplicar por todos
los docentes; basada en aspectos previamente establecidos por el
equipo y conocido por los estudiantes.

Metodologia: La elaboracion del instrumento se estructurd en 4
fases: analisis, elaboracion, ejecucién y evaluacion del proceso, en
donde participaron docentes y estudiantes para su validacion.

Resultados: Los resultados desde la perspectiva de los estudian-
tes, posterior a la utilizacién de la rubrica fue: en la definicién de las
actividades un 100% esta muy de acuerdo/acuerdo; en la objetividad
de la ribrica el 100% estd muy de acuerdo/acuerdo; en la ponderacién
de los item el 100% esta muy de acuerdo/acuerdo; en la identificacién
de los items a evaluar por competencia el 100% estd muy de
acuerdo/acuerdo; y el conocer la rabrica antes de la practica el 99%
dijo conocerla.

Conclusion: La evaluacion por competencias implica un compro-
miso del estudiante en su proceso de aprendizaje y exploracién de sus
habilidades, para lograr su metacognicién en el area. La democratiza-
cién del sistema evaluativo tiene efectos positivos en el proceso de
enseflanza-aprendizaje, un mayor compromiso de los estudiantes con
su aprendizaje.

(POR QUE IMPLEMENTAR UN PORTAFOLIO EN MEDICINA
INTERNA?

Fiedler Z. Ursula, Kunakov P. Natasha.

DECSA, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

La Medicina Interna es una especialidad médica dedicada a la
atencidn integral del adulto. Las patologias propias de ésta constituyen
en nuestro pais la primera causa de consulta médica ambulatoria y de
urgencia, asi como de hospitalizacién, por lo cual su aprendizaje es
fundamental en la formacién de todo médico. Sin embargo, para alcan-
zar dicho logro se requiere aprender una gran cantidad de conocimien-
tos y sobre todo de un amplio entrenamiento de habilidades.

El portafolio es una colecciéon de documentos u otros materiales
que dan cuenta de acontecimientos que han ocurrido en el proceso
formativo, sobre los cuales se realiza un andlisis reflexivo y que pro-
porciona evidencia de que se ha producido un aprendizaje. Por lo
tanto, es un término que se utiliza para una gran variedad de herra-
mientas de ensefianza-aprendizaje y evaluacion, cuyo uso se ha de-
mostrado que ayudaria a integrar la teorfa con la practica, promo-
viendo el aprendizaje independiente y la reflexiéon acerca de su
desempefio.

Las tendencias internacionales en la formacién de profesionales
van hacia un curriculo basado en competencias, donde el énfasis esta
en los resultados educacionales. También los programas de formacién
en Medicina Interna a nivel de pre y postgrado buscan herramientas
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docentes coherentes con este modelo, que puedan apoyar el aprendi-
zaje y den evidencia de la obtencidn de dichos resultados educaciona-
les, en particular las seis competencias consideradas por el Consejo de
Acreditaciéon para la Educacién Médica de Estados Unidos como fun-
damentales en la formacién de un médico internista (cuidado del
paciente, conocimiento médico, mejoramiento basado en la practica,
comunicacion interpersonal, practica basada en sistemas y profesio-
nalismo). Es en este contexto que el uso de portafolio en Medicina
Interna adquiere gran relevancia, pudiendo ser una de las pocas he-
rramientas capaces de entregar evidencia del desarrollo de estas seis
competencias.

IMPLEMENTACION DE UN PORTAFOLIO EN MEDICINA INTERNA
DE PREGRADO: NUESTRA EXPERIENCIA DOCENTE.

Fiedler Z. Ursula, Kunakov P. Natasha.

DECSA, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

La asignatura de Medicina I en el segundo semestre del 3er afio de
la carrera de Medicina en la Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile, es la primera rotacién teérico-practica de los alumnos en Medi-
cina Interna, considerandose un paso fundamental para la adquisicién
de conocimientos médicos y herramientas de razonamiento clinico.

Los logros esperados al término del curso son realizar una co-
rrecta anamnesis, examen fisico, hipdtesis diagnéstica, diagndstico
diferencial y estudio de laboratorio de los pacientes asignados. Tam-
bién ser capaces de acceder en forma independiente a fuentes de
informacidn, prescribir tratamiento de patologias y aplicar criterios de
derivacién.

El programa presenta incongruencias al no relacionar efectiva-
mente los logros esperados versus las metodologias de aprendizaje y
evaluacion instauradas, las cuales corresponden al sistema clasico de
enseflanza por objetivos, poniendo acento en los contenidos.

Por esto, durante la rotacién practica en la sede norte se imple-
mentd un cuaderno-portafolio, que actuaba como ficha clinica paralela
a la del paciente asignado a cada alumno. En éste, el estudiante hacia
ingresos, evolucionaba diariamente, dejaba indicaciones y llenaba
formularios de solicitud de exdmenes, bajo la supervisiéon de un do-
cente del area. Se realizaron, ademas, reuniones de revisiéon de porta-
folio y feedback de parte de los tutores.

Al término de la rotacién se pregunté a estudiantes y tutores su
percepcioén acerca del uso del portafolio. Entre las principales ventajas
ambos estamentos sefialaron que permite integrar conocimientos ted-
ricos con destrezas clinicas, asi como reflexionar acerca de las practi-
cas realizadas. Sus desventajas serian el tiempo que requiere su con-
feccién y revision, y la falta de capacitaciéon previa al uso del instru-
mento.

El portafolio implementado, a través de actividades propias del
quehacer médico y la reflexion, fue una herramienta docente mas
coherente con lo esperado de nuestros alumnos y los objetivos propios
de la asignatura.

DESARROLLO DE UN SISTEMA DE APOYO PARA EL APRENDIZAJE
EN LOS CURSOS DE FiSICA DE LA FACULTAD.

Parra Lucares Alfredo, Acuiia Herndndez José, Palavecino Rivas Rodrigo, Ponce Aedo
Carlos, Cid Troncoso Felipe, Gonzdlez Quiroga Luis, De la Fuente Vera Milton.

ICBM, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

El disefio de los cursos de Fisica en la Facultad se ha basado en dos
hipoétesis: una es que el alumno de primer afio de la Facultad habria
logrado lo esencial de los objetivos de aprendizaje de fisica de la ense-
fianza media. La otra es que el alumno tipico mejoraria su aprendizaje
inicial a través de estudio auténomo y dirigido. Sin embargo, tanto
nuestras mediciones de la formacién inicial de los alumnos como la
repetida protesta de los alumnos que ‘la prueba fue mas dificil que lo
enseflado’ sugirieron que ambas hipdtesis serian incorrectas. Por lo
tanto, se decidié apoyar la docencia con actividades adicionales para
aliviar las desventajas de los alumnos con peor preparacién inicial y
para ayudarlos en el estudio adicional a las clases. Esta tarea comenzé

Rev Educ Cienc Salud 2015; 12 (1): 63-88

hace varios afios con algunos reforzamientos hechos por un profesor
los dias sabados a los estudiantes de Medicina. Los alumnos valoraron
positivamente el efecto de este apoyo en el aprendizaje y, por lo tanto,
el afio siguiente las sesiones de reforzamiento a estos alumnos se
extendieron en cantidad con la ayuda de tres ayudantes alumnos. El
afio 2013 (con la ayuda de la UDEA), el programa de apoyo se extendi6
a los cursos innovados de Fisica para Enfermeria y Fonoaudiologia,
ademas de Medicina. En todos los casos los alumnos valoraron de tan
buena forma este recurso que incluso los estudiantes con mejores
rendimientos participaron (algunos actualmente contribuyen como
ayudantes alumnos). Los resultados de las evaluaciones sugieren que
el aprendizaje ha mejorado en los ultimos afios, a lo que puede contri-
buir el apoyo mediado por los ayudantes alumnos. En consecuencia, el
2014 este apoyo se extendié (de nuevo con el apoyo de la UDEA) a
todos los cursos de Fisica con un equipo de cinco ayudantes alumnos.

CURSOS DE VERANO: UNA OPORTUNIDAD DE APRENDIZAJE
EFECTIVO.

Gonzdlez Quiroga Luis, Casas Atala Mariana, Liberona Leppe José Luis, Hidalgo Tapia
Jorge, Barrientos Briones Genaro, De la Fuente Vera Milton.

ICBM, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

El afio pasado realizamos por primera vez tres cursos de repeti-
cién de Fisica en el semestre inmediato al respectivo curso regular: dos
cursos de verano y otro en el segundo semestre. En enero del 2013,
dimos el curso de Fisica B (no innovado) de repeticién para alumnos
de Terapia Ocupacional, Tecnologia Médica y Fonoaudiologia (15
alumnos), en el segundo semestre del 2013 un curso de repeticion de
Fisica para Enfermeria (2 alumnos), y en enero del 2014 un curso de
repeticion de Fisica para Medicina (9 alumnos). Estos cursos de repeti-
cién tuvieron una carga horaria total similar a la de los cursos regula-
res y fueron similares en lo que respecta a topicos, objetivos de apren-
dizaje, dificultad de las evaluaciones y dedicaciones horarias relativas.
Sin embargo, la metodologia fue diferente pues se bas6 en un intenso
trabajo personal de los alumnos, en retroalimentaciones inmediatas y
personalizadas y en actividades experimentales que enfatizaban la
reflexion personal. Ademads, la homogeneidad de los alumnos en los
respectivos cursos, asi como su trabajo en grupos de estudio, facilit6 el
desarrollo de actividades con activa participacion de todos los alum-
nos.

El resultado fue que todos los alumnos de los distintos cursos efec-
tivamente lograron los aprendizajes, medido tanto por la calidad de
sus participaciones en las discusiones como por los resultados de
evaluaciones del mismo nivel de exigencia de los cursos regulares. El
promedio final de notas fue similar o superior al promedio de notas
obtenido por sus deméas compafieros en los cursos regulares.

Concluimos que con la metodologia anterior los cursos de repeti-
ciéon de verano constituyen una oportunidad superior de aprendizaje
efectivo para los alumnos que no lograron aprobar sus cursos regula-
res de Fisica.

ESTUDIO DE LA FORMACION INICIAL EN FiSICA DE LOS ALUMNOS
QUE INGRESAN A LA FACULTAD DE MEDICINA.

De la Fuente Vera Milton, Gonzdlez Quiroga Luis.

ICBM, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Una de las hip6tesis que subyacen el disefio de los cursos de Fisica
en la Facultad, es que el alumno tipico de primer afio ha logrado los
aprendizajes basicos de fisica de la ensefianza media. Sin embargo,
pruebas de diagnéstico disefiadas por nosotros mismos en afios ante-
riores indicaron que esta hip6tesis seria incorrecta, lo que nos indujo a
modificar los cursos y tomar acciones remediales. Por la misma razén
aceptamos el 2013 la invitacion de la Facultad para construir pruebas
de diagnéstico con los expertos del DEMRE: ellos aportarian su pericia
en evaluar aprendizajes de la educacién media, mientras nosotros
enfocariamos esa evaluacion en la direcciéon apropiada para nuestros
cursos de Fisica. El trabajo con el DEMRE fue fructifero, y la prueba se
tomo en linea luego que los alumnos se matricularon. Fue seguida por
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un curso de nivelacién de cuatro semanas en la misma modalidad para
los estudiantes con peores rendimientos. La prueba produjo resulta-
dos cualitativamente similares a los obtenidos en nuestras pruebas de
diagndstico anteriores. Demostré que los alumnos conocen (recuerdan
definiciones, reconocen) bien los temas relativos a mecdnica newto-
niana, menos bien los de electricidad, y menos aun los relativos a la
fisica de fluidos. Resuelven bastante bien problemas triviales de meca-
nica, no tan bien los de electricidad. Y fallan transversalmente en
problemas no triviales que implican razonamiento, de mecanica a
fluidos. Esto sugiere que esta poblacién de buenos estudiantes apren-
di6 fisica de modo superficial. Los resultados son, por lo tanto, muy
utiles pues confirman datos previos apoyando los cambios que hemos
comenzado a introducir en los cursos, asi como la necesidad de activi-
dades remediales.

El curso de nivelacién en linea que construimos y que estuvo
disponible después de la prueba de diagndstico, no fue aprovechado
por los alumnos por razones que aiin no conocemos.

EVALUACION DEL CICLO PLAN COMUN DE CIENCIAS BASICAS
PARA LAS CARRERAS DE SALUD, UNIVERSIDAD DEL DESARROLLO,
CONCEPCION, 2013.

Carmen Gloria Narvdez, Julieta Sdnchez, Patricio Oliva Mella.

Universidad del Desarrollo Concepcién. Concepcion, Chile.

Los objetivos del plan comtn de la Facultad de Odontologia de la
Universidad del Desarrollo son: que el estudiante vincule los conteni-
dos de ciencias basicas y salud publica, establezca trabajo colaborativo
y obtenga una plataforma de conocimientos que lo prepare para el
aprendizaje de los contenidos disciplinares de las carreras Kinesiolo-
gia, Enfermeria, Fonoaudiologia y Nutricién. En primer afo, corres-
ponde a asignaturas de Morfologia, Bases Biolégicas de la Salud y
Bases Quimicas de la Vida. En segundo afio, Fisiologia Basica, Biologia
Molecular y Genética, Salud Publica, y Psicologia y Atencién Integral
del Paciente. Se aplica una evaluacién en tercer afio que integra los
contenidos de los cursos del plan comun para evaluar porcentajes de
logro en los siguientes objetivos: Conocer los niveles de organizacion
del cuerpo humano (quimico, celular, tisular, 6rganos y sistemas) y las
estructuras de éste correspondientes a cada uno de ellos. Comprender
los fundamentos funcionales del cuerpo humano y de sus principales
sistemas y 6rganos en estado de salud. Conocer el lenguaje basico
clinico comun en el drea de salud. Aplicar elementos basicos de la
entrevista de salud en el contexto de salud publica.

La prueba se aplicé a 152 estudiantes y se hizo un andlisis descrip-
tivo de los porcentajes de logro, por carrera y por asignatura.

Las asignaturas con mejores porcentajes de logro fueron Bases
Bioldgicas (59,2%) y Bases Quimicas (58%) de primer afio y Salud
Publica de segundo afio (59%). Los porcentajes de logro mas bajos se
observaron en Morfologia en primer afio (40%) y en Biologia Molecu-
lar en segundo afio (50%).

En conclusién, en 6 de las 7 asignaturas del Plan comun el porcen-
taje de logro fue de un 50% o mas. Solo en Morfologia fue de un 40%
en promedio de las 4 carreras.

INTEGRACION DE CONOCIMIENTOS EN LA FORMACION DE LOS
PROFESIONALES DE ENFERMERIA A TRAVES DEL USO DE
PROCEDIMIENTOS EVALUATIVOS PRACTICOS POR NIVEL.

Becerra, R. Yasna Angélica, Flores A. Guillermo Ignacio.

Universidad del Desarrollo Concepcion. Concepcién, Chile.

Introduccién: El desarrollo de competencias en las carreras de la
salud, implica integrar las diferentes areas de formacién: genérica,
ciencias basicas y disciplinar. Esta integracién debe considerar tam-
bién la progresion en el logro de competencias en cada nivel de forma-
cién. Objetivo: Este trabajo pretende contribuir a la integraciéon de los
conocimientos de enfermeria y al desarrollo de competencias profe-
sionales, mediante la implementacién de procedimientos evaluativos
practicos integrados por nivel en la carrera de Enfermeria de la UDD.
Material y Método: Se realizé un estudio descriptivo, con muestreo
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aleatorio simple, en estudiantes de enfermeria de 22 a 52 afio. Se reco-
lecté informacién diseflando e implementando un Examen Clinico
Objetivo Estructurado para evaluar logro de competencias en cada
ciclo de formacién (12 a 42) de la carrera de enfermeria. Resultados y
Conclusion: Se observo un desarrollo progresivo de éstas, obtenién-
dose mejores calificaciones en los ultimos ciclos, respecto de los pri-
meros. Ademas, se detecta que el area de las ciencias basicas es la mas
deficitaria, dando cuenta de la dificultad para integrar ambas areas en
la formacién profesional.

ANALISIS DE CALIFICACIONES OBTENIDAS EN TRES ASIGNATURAS
POR UNA COHORTE DE ALUMNOS DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD DE CHILE.

Henriquez T. Oscar, Mt. Acevedo A. Jhonny, Chacén R. Javier, Rodas R. Maria Loreto.
Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

La calificacién de los aprendizajes es una tarea muy importante en
el trabajo docente, ya que es el instrumento que nos permite objetivar
si un estudiante logré las competencias necesarias y minimas de
acuerdo a los objetivos declarados en el programa de cada asignatura.

El presente estudio describe una Cohorte de estudiantes de medi-
cina, con el propésito de analizar su rendimiento académico en las
asignaturas Introduccién a la Clinica, Integrados Il e Internado de
Atencién Primaria, cursadas en el Departamento de Atencion Primaria
y Salud Familiar de la Universidad de Chile en 22, 52 y 62 afio.

La hipétesis planteada es que los estudiantes de la carrera de Me-
dicina, independiente del nivel de la asignatura cursada, mantienen su
nivel de rendimiento.

La muestra analizada fue de 200 estudiantes que cursaron 22 afio
de la carrera el afio 2009. E1 67% (134 estudiantes) cumplieron con el
criterio de haber cursado las tres asignaturas, en el periodo analizado,
el 28% (56 estudiantes) no cursé 52 afio y 4,5% (9 estudiantes) no
curs6 62 afio. Para el andlisis se categorizaron 3 rangos de calificacio-
nes 1) <5,0 2) 5,0 - 5,9y 3) 6,0 - 7,0. Para el analisis se usé el Software
Estadistico SPSS.

El presente estudio demuestra que 3 de cada 4 estudiantes
(75,4%) mantiene el mismo rango de calificaciones en la nota final de
las tres asignaturas analizadas. Al separar la nota final en notas de
presentaciéon a examen y de examen, en la nota de presentacién a
examen, el 91% mantiene su rango de calificaciones y sélo el 33,6% lo
hace en las notas de examen. La mayor dispersién en la nota de exa-
men pudiera deberse a los distintos instrumentos de evaluacién utili-
zados en estos. Es significativo que el 33% de los estudiantes no sigue
en la cohorte en estudio.

VALIDACION DE TRADUCCION DE UN INSTRUMENTO DE
MEDICION DE ADQUISICION DE HABILIDADES EN CIRUGIA.

Macan M. Fernando, Kunakov Natasha.

Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: La evaluacién de la adquisicion de habilidades en
las especialidades médicas quirdrgicas, ha sido tradicionalmente
llevada a cabo de manera subjetiva, mediante la evaluacién por exper-
tos durante la realizacién de un procedimiento. Este modo de evaluar
ha ido variando y modernizdndose, intentando aumentar su objetivi-
dad, se propone para ello a mediados de los 90 la Escala Global de
Evaluacién de Habilidades (Reznick et als.,, 1996), instrumento vali-
dado y con alta confiabilidad que permite evaluar este aspecto.
Objetivo: Validar la traduccién y adaptacion desde el inglés al espafiol,
de un instrumento extranjero para la medicién de evaluacién de ad-
quisicién de habilidades en cirugia, con confiabilidad y validez com-
probada. Materiales y Métodos: Se realiza la traduccion del instru-
mento por parte del autor del trabajo y su adaptacion al medio chileno.
Se valida mediante tres pasos: Aplicacién de una encuesta con escalas
tipo Likert a expertos, Aplicacion de una encuesta similar a los residen-
tes a los cuales se les aplicara el instrumento, La triangulacién de dicha
informacion. Resultados: Se pudo recabar las respuestas de 16 exper-
tos en el tema, con amplia mayoria en encontrar adecuada la traduc-
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cién del instrumento, al igual que la opinién de los residentes. Al
contrastar la informacion entre ella se encuentra alta correlacién de
ella. Conclusion: El proceso de validacion de la traduccién del instru-
mento se realiza con métodos aceptados a nivel internacional, como
son la opinioén de expertos en el tema (idealmente mas de 5) y trian-
gulacién de datos, cumpliendo con estdndares adecuados.

DISENO E IMPLEMENTACION DE UN EXAMEN CLINICO OBJETIVO
ESTRUCTURADO (ECOE) PARA EVALUAR LAS COMPETENCIAS
CLINICAS DE LOS INTERNOS EN FARMACIA CLINICA DE LA
UNIVERSIDAD ANDRES BELLO.

Orellana S. Sebastidn, Jara C. M Paulina, Alvarado C. Vivian, Recart A. Claudia, Garrido V.
Pablo, Rodriguez P. Mario, Alvarado M. Felipe, Carrizo V. Vivian, Arriagada R. Leonardo.
Universidad Andrés Bello. Santiago, Chile.

El ECOE es una herramienta que permite evaluar competencias cli-
nicas, juicio profesional y habilidades comunicacionales que no pueden
determinar los instrumentos tradicionales como pruebas escritas u
orales.

El objetivo fue disefiar un ECOE para evaluar las competencias cli-
nicas de los internos en Farmacia Clinica y conocer su percepciéon
respecto a la implementacion de este instrumento.

El ECOE se disefi6 con 10 estaciones que simulan situaciones clini-
cas similares a las que los internos estuvieron expuestos durante el
internado. Las competencias a evaluar fueron comunicacién con el
equipo multidisciplinario, deteccién y resolucién de problemas de
salud relacionados con medicamentos y entrevista con educacién a
pacientes. Se estandarizaron 5 actores que simularon pacientes y
enfermeras, ademds de 4 médicos a quienes se les instruyé sobre la
historia clinica de pacientes estandarizados. En algunas estaciones se
ocuparon fantomas y maniquies de alta fidelidad conectados a monitor
de signos vitales que se alteraban segun las decisiones que tomaban
los estudiantes. Cada estaciéon duraba 10 minutos, con 2 minutos
adicionales para que los internos leyeran las instrucciones dispuestas
en la puerta de cada estacién. Los evaluadores fueron entrenados
previamente y se ubicaron dentro de cada estacién. No se contempld
estacion de descanso.

Doce internos se sometieron al ECOE, todos consideran que los es-
cenarios y la actuacién eran creibles, 11/12 refieren que el ECOE
evallia de manera integral sus competencias clinicas, 8/12 sienten que
el evaluador dentro de la estacion no es un elemento distractor y que
necesitan un descanso entre las estaciones.

Segln la percepcion de los internos, se disefié un ECOE que permi-
tié evaluar competencias clinicas adquiridas en el internado, la estan-
darizacion de los pacientes y médicos eran creibles y los escenarios
realistas. Se detecté que los evaluadores dentro de las estaciones no
fueron distractores y que es necesaria una estacién de descanso.

AUTOPERCEPCION Y RENDIMIENTO REAL DE ESTUDIANTES DE
MEDICINA EN UN ESCENARIO SIMULADO DE SOPORTE VITAL
CARDIOVASCULAR AVANZADO (ACLS).

Gaete Letelier Deycies, Astudillo Guajardo Rodrigo, Cuadrado Nahum Cristébal, Solar
Altamirano Ignacio, Peralta Camposano José, Decebal-Cuza Galeb Maria Francisca.
Escuela de Medicina, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: El ACLS se refiere a un conjunto de intervenciones
clinicas estructuradas destinadas al manejo de pacientes con emergen-
cias cardiovasculares, recomendadas por la American Heart Associa-
tion (AHA). Los médicos asumen el rol de lider del equipo que imple-
menta el protocolo de ACLS, por tanto, deben conocer a cabalidad
dichas intervenciones. Ademas, el manejo de las emergencias cardio-
vasculares es parte del perfil de competencias exigido por
ASOFAMECH. Objetivo: Comparar la autopercepcién con la evaluacién
objetiva y subjetiva de la competencia de estudiantes de medicina en
un escenario practico de ACLS. Material y métodos: Se realiz6 una
simulacion de ACLS en la que participaron 84 estudiantes de medicina
de séptimo afio. Previo a la simulacién, se les encuesté respecto a la
autopercepcién de su competencia para desempefiar el rol de lider del
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equipo. Durante la actividad se les evalud objetiva y subjetivamente
por médicos experimentados. Los datos obtenidos se analizaron esta-
disticamente por métodos no paramétricos y se establecié la correla-
cién entre la autopercepcion y los resultados de las evaluaciones. Se
utiliz6 el Coeficiente de Correlaciéon de Spearman y la Prueba de la
Suma de Rangos de Wilcoxon. Resultados: El rendimiento promedio
de los estudiantes fue de 5,4 (escala 1-10). En el analisis no se encuen-
tra correlacién significativa del rendimiento con la autopercepcion
pre-evaluacién y post-evaluacion. La evaluacion subjetiva del docente
se asocia a alto desempefio en el rendimiento. Conclusion: Siendo el
ACLS una competencia fundamental del médico general, el rendi-
miento de los estudiantes es pobre. De modo que se recomienda prio-
rizar y fortalecer las estrategias de aprendizaje durante el pregrado. Al
parecer, la autopercepcion no refleja la competencia de los estudiantes
en su desempefio como lider del equipo.

AUTOPERCEPCION Y COMPETENCIA DE ESTUDIANTES DE
MEDICINA EN UN ESCENARIO SIMULADO DE PUNCION LUMBAR.
Gaete Letelier Deycies, Astudillo Guajardo Rodrigo, Cuadrado Nahum Cristébal, Decebal-
Cuza Galeb Maria Francisca, Peralta Camposano José, Solar Altamirano Ignacio.

Escuela de Medicina, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: La Punciéon Lumbar es un procedimiento diagnds-
tico que consiste en el andlisis bioquimico, citolégico y microbiolégico
de una muestra de liquido cefalorraquideo. Su objetivo principal es
confirmar o descartar la presencia de infecciones del Sistema Nervioso
Central en cualquier grupo etario. Por lo anterior, ASOFAMECH lo
declara como competencia esencial de todo médico general. Objetivo:
Comparar la autopercepcién con la evaluacion objetiva y subjetiva de
la competencia de estudiantes de medicina en una simulacién de
puncién lumbar. Material y Métodos: Se realizé una actividad prac-
tica de simulacién de puncién lumbar en la que participaron 85 estu-
diantes de medicina de séptimo afio. Previo a la actividad, se les en-
cuesto respecto a la autopercepcion de su competencia para realizar el
procedimiento, y durante la misma se les evalud tanto objetiva como
subjetivamente por médicos experimentados. Los datos obtenidos se
analizaron estadisticamente por métodos no paramétricos y se esta-
blecié la correlacién entre la autopercepcion y los resultados de las
evaluaciones. Se utilizé el Coeficiente de Correlaciéon de Spearman y la
Prueba de la Suma de Rangos de Wilcoxon. Resultados: El rendi-
miento promedio de los estudiantes fue de 6,9 (escala 1-10). En el
analisis no se encuentra correlacion significativa del rendimiento con
la autopercepcién pre-evaluacion, pero si hay correlacién positiva con
la autopercepcién post-evaluacién (IC 95%). La evaluacién subjetiva
del docente se asocia a alto desempefio en el rendimiento. Conclusion:
Siendo la PL una competencia fundamental del médico general, el
rendimiento de los estudiantes es pobre. De modo que se recomienda
fortalecer las estrategias de aprendizaje durante el pregrado. Al pare-
cer, la autopercepcién no es un reflejo de la competencia de los estu-
diantes, pudiendo generar un riesgo en el desempefio clinico del pro-
cedimiento.

EXAMENES DE COMPETENCIAS EN LA FORMACION DE
TERAPEUTAS OCUPACIONALES EN LA UNIVERSIDAD CENTRAL
DE CHILE.

Murioz Espinosa Irene del Carmen, Valdebenito Aravena Ana Luisa.

Escuela de Terapia Ocupacional, Universidad Central de Chile. Santiago, Chile.

Para permitir la construccién progresiva de las competencias, el
Programa de formacién de Terapeutas Ocupacionales, propone en sus
10 semestres tres hitos evaluativos que permiten identificar los nive-
les de habilitacion e integracién de las competencias declaradas en la
matriz del perfil de egreso. Es asi como se desarrolla, tal como lo
propone Tardif (2006), una evaluacién como un planteamiento video-
grafico que permite identificar la progresién que han logrado cada uno
de los estudiantes al finalizar los distintos tramos de formacion de la
carrera, de acuerdo al siguiente itinerario: Examen de Competencias
Tramo Basico, al finalizar el cuarto semestre en el cual se utiliza la
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metodologia de Estudio de Caso; Examen de Competencias Tramo
Especializacion, al finalizar el octavo semestre cuya metodologia se
basa en una propuesta de intervencién profesional en un contexto real
de la profesién; Examen final de titulo, al finalizar el periodo de practi-
cas profesionales del noveno y décimo semestre, utilizdindose la meto-
dologia de Evaluacidn clinica objetiva estructurada (ECOE).

Cada examen es disefiado por una comision curricular, de tal ma-
nera que la complejidad de las tareas a resolver estan graduadas para
ofrecer retos y exigir desempefios que traten de alcanzar los mas altos
estandares de logro. La evaluacién esta a cargo de una comisién con-
formada por dos académicos de Escuela, mas un terapeuta ocupacional
de campo clinico, quienes evalian con rubricas que establecen los
niveles de logro de competencias de acuerdo a los desempefios: habili-
tado deficiente, habilitado basico y habilitado, que permiten a los
estudiantes conocer sus fortalezas y debilidades, facilitando un poste-
rior seguimiento por parte de los tutores académicos.

La evaluaciéon de competencias no es un elemento aislado en el
proceso de formacidn, sino que una metodologia que facilita y mejora
los aprendizajes de los estudiantes; permite identificar las rutas de
desarrollo de las competencias antes del egreso; retroalimenta los
programas de asignaturas establecidos en el curriculo y proporciona
informacién para la gestion de la calidad de la carrera.

CURSO SINTESIS DE CONOCIMIENTOS EN MEDICINA: EL ULTIMO
PASO ANTES DEL EUNACOM-ST.

Vergara Venegas Tomds, Galecio Moraga Jorge, Solar Altamirano Ignacio, Decebal-Cuza
Galeb Maria Francisca, Peralta Camposano José, Cuadrado Nahum Cristébal.

Escuela de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: Desde hace 4 afios el curso Sintesis de Conocimien-
tos en Medicina (SCM) prepara a los internos de VII afio de la Escuela
de Medicina de la Universidad de Chile para enfrentar los ultimos
desafios que los separan del ejercicio profesional. Uno de estos corres-
ponde a la prueba nacional de certificacién médica (EUNACOM-ST). El
curso contiene 2 moédulos (anual e intensivo) y 3 ensayos (1: mar-
zo/diagndstico; 2: noviembre/intermodular; 3: diciembre/final).
Objetivo: Evaluar el impacto de la asistencia al curso SCM sobre el
rendimiento en el EUNACOM-ST. Material y Métodos: Se considera-
ron alumno/as de las generaciones 2012 y 2013 que rindieron los 3
ensayos del curso. Se aplicé test de Student emparejado para analizar
la diferencia de rendimiento entre los ensayos 1y 2, y se calcul6 el
coeficiente de correlaciéon de Pearson entre la variacién porcentual
entre ambos ensayos y asistencia al médulo anual. Finalmente, se
calcul6 el coeficiente de correlaciéon de Spearman entre rendimiento
en ensayo 3 versus rendimiento en EUNACOM-ST. Se consideré un
valor de p < 0,05 como estadisticamente significativo. Resultados: Se
observaron mejoras estadisticamente significativas entre los ensayos 2
y 1, tanto para la cohorte 2012 (38,7 [95% IC -40,8 a -36,6]; p <
0,001,), como 2013 (21,7 [95% IC -27,9 a -15,6]; p < 0,001]. Se observd
una correlacién significativa entre la asistencia y la mejora en el
rendimiento para el afio 2012 (p= 0,003; Cor= 0,28; [95% IC 0,10 a
0,44]. Aunque se observé una tendencia de correlacién positiva para el
ano 2013, ésta no resultd significativa (p= 0,08; Cor= 0,26; [95% IC
-0,03 a 0,51]. Se obtuvieron correlaciones positivas estadisticamente
significativas (p < 0,001) entre el ensayo 3 y el rendimiento en
EUNACOM-ST para ambas cohortes. Conclusiones: Una mayor asis-
tencia al médulo anual del curso SCM resulté en mayores mejoras en el
rendimiento en ensayo de Noviembre para el afio 2012. El puntaje
obtenido en el ensayo de Diciembre tiene alta correlacién con el
rendimiento en el EUNACOM-ST.

;QUE CIENCIAS SOCIALES PARA LA EDUCACION MEDICA?

Yuri Carvajal B, Jorge Gallardo K, Cristian Gonzdlez A.

Escuela de Salud Piiblica, Escuela de Terapia Ocupacional, Escuela de Medicina. Facultad
de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Ciencias Sociales en educacién médica aderezan al egresado con
humanismo, compromiso y critica. Reformulada mil veces esta prac-
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tica, mientras mantenga la exterioridad de las ciencias sociales sobre la
practica clinica, anecdotiza su valor. El giro sociolégico de los estudios
ciencia, tecnologia y sociedad (CTS), nos sugiere 5 areas con valor
heuristico:

Sociologia de las ciencias y las técnicas: La clinica es hoy una ac-
tividad primordialmente tecno-cientifica. Una comprensién tal puede
echar mano de los aportes de socio-historia de las ciencias y las técni-
cas, como composiciones colectivas. Leer socioldgicamente los proto-
colos clinicos (GES) y su rol en la laboratorizacién de la medicina,
requieren una re-descripcion que considere el trabajo colectivo de
composicién que produce ciencias y técnicas como practicas inmanen-
tes, controversiales, inestables, recomponibles y politicas.

Sociologia de los mercados: Precios, demanda y oferta ocupan
un lugar clave del espacio clinico, y requerimos una comprensién de
esta economia de la salud, que no sea la mera aplicacién de microeco-
nomia y supuestas leyes indiscutibles de lo econémico, a nuestros
problemas, sino el estudio de la conformacién de reglas de calculo en
la clinica, una economizacién de la clinica.

Sociologia del conocimiento: La produccion de verdad clinica, de
medidas de eficacia terapéutica, el rol de las estadisticas en ese régi-
men de veracidad, demandan una comprensién del saber como una
accion colectiva, un conocimiento distribuido con los objetos como
actantes.

Sociopolitica de la clinica: El espacio clinico es también un te-
rreno de disputas, de formacién de polis, de accién, cuyo estudio
convoca a teorfas micro-politicas.

Bioética y sociologia: Esta trama configurada entre saber, poli-
tica, tecno-ciencias y las economizaciones, dibuja un espacio clinico
multiple cruzado por la confrontacion valdrica, de implicancias inde-
terminadas, signadas por la responsabilidad. La vinculacién bioética
con la proliferaciéon de objetos técnicos, llama también a por una
bioética sociolégicamente fundada.

«ROL DEL AYUDANTE-ALUMNO». PERCEPCIONES DE LOS PARTICI-
PANTES DEL AREA DE ORTODONCIA Y ORTOPEDIA DENTO MAXI-
LOFACIAL DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA UNIVERSIDAD DE
CHILE EN EL ANO 2010.

Eduardo Alvarez Palacios, Viviana Sobrero.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Esta investigacion pretende analizar las percepciones que tienen
los actores involucrados en el proceso de enseflanza aprendizaje del
Area de Ortodoncia y Ortopedia Dento-Maxilar de la Universidad de
Chile, acerca del rol que cumple el ayudante alumno en este proceso,
los beneficios y cualidades de esta metodologia de ensefianza.

En nuestra practica docente hemos observado que al alumno no le
gusta interactuar con los docentes en las actividades educativas, la
relacion jerarquica de verticalidad que se produce entre el docente y el
alumno es muy marcada, probablemente generada por el poder que
ostenta el profesor al ser el portador del conocimiento.

Por lo tanto, la necesidad de comprender nuestra practica educa-
tiva y la de encontrar y probar nuevas metodologias se hace casi obli-
gatoria para cumplir de mejor forma nuestra responsabilidad docente
en todas las etapas de aprendizaje de los estudiantes, asi como tam-
bién nos permitira reflexionar sobre ellas y poder tomar conciencia de
los cambios o modificaciones que podriamos realizar.

Como objetivos del trabajo nos propusimos analizar e interpretar
las percepciones de los participantes del proceso de ensefianza apren-
dizaje del Area antes mencionada, en relacién a la ayudantia por alum-
nos, sus ventajas, desventajas y al rol que ejerce el ayudante-alumno
en el proceso de ensefianza aprendizaje. A su vez inferimos, a partir de
estas percepciones, si los docentes estimulamos o no las cualidades
docentes de los ayudantes-alumnos.

La metodologia de investigacién utilizada es cualitativa y la recopi-
laciéon de los datos se llevo a cabo a través de entrevistas y grupos foca-
les. Se efectio un andlisis de contenido del material recopilado, los
resultados fueron registrados y analizados detalladamente en sistemas
de categorias, los cuales a su vez nos permitieron responder a las
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preguntas de nuestra investigacion.

Los resultados de este estudio esperan contribuir a mejorar la
comprension del rol que desempeiia el ayudante-alumno dentro del
proceso de enseflanza-aprendizaje, asi como también reconocer si a
través de nuestras practicas estimulamos el desarrollo de las habilida-
des docentes de éste.

"‘QUE OPINAN LOS ESTUDIANTES SOBRE LAS COMPETENCIAS
ESPERADAS PARA UN DOCENTE?

Rios T. Maria Isabel, Lépez B. llse, Abaroa G. Betty.

Universidad Catdlica del Norte. Antofagasta, Chile.

Introduccién: La consideracién de la tarea docente como reto
complejo y de alta exigencia de la excelencia docente en una cultura de
calidad institucional, nos lleva a una concepcion del docente universi-
tario con una identidad profesional clara y en armonia con los proce-
sos de innovacién curricular que explicitan claramente los perfiles
profesionales a los que apunta la formacién de sus estudiantes.
Objetivo: Conocer la opiniéon de los estudiantes con respecto a las
competencias esperadas para un docente. Material y Método: Esta
investigacion se realizé bajo un enfoque metodolégico mixto, predo-
minantemente cuantitativo de alcance exploratorio. Como instrumento
de recoleccion de datos se utilizé una encuesta de opinién sobre com-
petencias docentes, que fue construida, validada y luego aplicada a
estudiantes de segundo a quinto afio de las carreras de Kinesiologia,
Medicina, Enfermeria, Nutricién y Dietética. Para el andlisis de los
datos cuantitativos se aplicaron pruebas ANOVA para establecer
diferencias entre los grupos, Test de Tukey, para establecer diferencias
significativas e Indices de Difusién para el establecimiento de rankings
de las competencias levantadas. Para el analisis cualitativo, se realizé
la interpretacion de las opiniones recogidas. Se consider¢ la firma de
un consentimiento informado. Resultados: Hubo alto grado de apro-
bacién de la propuesta planteada entre los encuestados. La consisten-
cia interna del instrumento fue adecuada con un Cronbach Alfa de
0,939. La prueba ANOVA mostré que no existieron diferencias signifi-
cativas entre los grupos de estudiantes, sin embargo, el Test de Tukey
mostré diferencias entre las competencias. A través de la aplicacién de
indices de difusion se establecié un ranking de competencias para cada
carrera y un ranking final que mostré que las competencias mas rele-
vantes son las relativas a la autoevaluacién docente, la planificacién y
el manejo de herramientas computacionales, aquellas menos relevan-
tes segun los encuestados es el compromiso institucional y la integra-
cién de TICS en ambientes de aprendizaje. Conclusiones: Los estu-
diantes valoran como lo mas importante los procesos derivados de la
reflexion sobre su practica y, por lo tanto, la bisqueda constante de
oportunidades de mejora.

PERCEPCION DE LOS ESTUDIANTES DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD DE CHILE SOBRE EL APRENDIZAJE CON PACIENTES
ESTANDARIZADOS.

E. Cosoi, M. Szigethi, V. Villarreal, Y. Dragnic, A. Solis, C. Margarit, N. Kunakow, L. Urrutia,
M. Ducheylard.

Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: La utilizacién de pacientes estandarizados (PE) en
la educacién médica es una técnica aceptada. En Chile, la ensefianza
con PE no ha sido ampliamente utilizada en la formacién de estudian-
tes de medicina. Nuestra percepcion es que las evaluaciones realizadas
por los tutores sobreestiman las habilidades clinicas y no se basan en
observacidn directa con el paciente. La impresién de los estudiantes en
relacién con el aprendizaje y la evaluacién que les realizan los PE es
muy importante y podria proporcionar informacién relevante para su
amplia aplicacién como método formativo y evaluativo. El objetivo es
determinar las percepciones de los estudiantes en actividades de
aprendizaje y evaluacién utilizando PE. Métodos: Ciento ocho estu-
diantes en su Curso de Pediatria participaron en una actividad con PE.
Treinta y seis estudiantes tuvieron contacto directo con 3 PE durante
15 minutos, mientras que el resto observaron dicha actividad en salas
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audiovisuales. Cada PE ofreci6 una retroalimentacién a cada estu-
diante utilizando la Escala de Valoracién Maestra de Entrevista (MIRS).
Posteriormente, el estudiante se uni6 a su grupo y recibi6 retroalimen-
tacion de sus compafieros y el tutor. Se solicité que todos respondieran
una encuesta. Resultados: Un 53% por ciento reporté actividades
previas con PE. El 100% expresé que fue una actividad util para con-
vertirse en mejor médico y el 99% cree que mejorara sus habilidades
clinicas como resultado de la actividad. El 35% indicé que esta era la
primera vez que recibia retroalimentacién de los tutores, PE o compa-
fieros en una actividad clinica. A un 97% le gustaria que esta actividad
se incluyera en otros Cursos. Conclusiones: Los estudiantes perciben
que este tipo de actividad puede mejorar sus habilidades clinicas y
podria ayudarlos a relacionarse mejor con los pacientes. Los estudian-
tes consideraron que la retroalimentacion es importante y que esta
siendo subutilizada en los cursos clinicos.

PERSPECTIVAS DE FORMACION DE PROFESIONALES INCLUSIVOS
EN EL CAMBIO CURRICULAR DE ENFERMERIA, UNIVERSIDAD DE
CHILE.

Amalia Silva Galleguillos.

Escuela de Enfermeria. Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: La Facultad de Medicina de la Universidad de Chile
inicia el 2007 un proceso de innovacién curricular, que constituye para
la Escuela de Enfermeria una oportunidad para redefinir un perfil de
egreso que diera respuesta a las necesidades pais dentro de su con-
texto profesional y construir asi un plan de formacién coherente con
dicho perfil. El nuevo curriculum se implanta el 2013, incorporando
nuevas asignaturas que potencian la integracion y formacién de profe-
sionales inclusivos. Objetivo: Proveer al estudiante de pregrado, a
través de un curriculum por competencias, las herramientas necesa-
rias para otorgar los cuidados de enfermeria a la comunidad sorda,
abarcando capacidades diferentes asi como la multiculturalidad.
Material y Método: Durante el afio 2013 se inicia la implementacién
de cursos en la malla innovada con la sensibilizacién al tema y talleres
introductorios a la lengua de Sefias Chilena y la Cultura Sorda, que se
enmarcan en la necesidad de la comunidad de personas sordas, quie-
nes son usuarias de los centros de atencién de salud publicos y priva-
dos. Los contenidos también son permeados al curriculum antiguo,
manteniendo las mismas metodologias innovadas y experienciales,
enmarcadas en la hip6tesis de progresién propuesta. Resultados: Se
presentan los resultados a través de las reflexiones expresadas por los
estudiantes asociados a los aprendizajes logrados y los proyectos que
ya se encuentran en marcha. Conclusiones: El escaso conocimiento
por parte de los profesionales de enfermeria en lengua de sefias ha
significado la exclusién de la comunidad sorda de los programas de
salud que sé6lo contemplan programas para la comunidad oyente. La
Escuela de Enfermeria de la Universidad de Chile, aparte de ser una
institucion insigne a nivel nacional, contribuye a romper las barreras
comunicacionales entre las personas sordas y personas oyentes, ha-
ciéndose responsable de la integracién de la comunidad sorda, con
todas sus caracteristicas y necesidades. Asume su responsabilidad
ética de entregar sus cuidados de salud sin barreras de comunicacion.
El arte de nuestra profesién consiste precisamente en utilizar nuestras
habilidades y conocimientos de una forma creativa para transformar
nuestro quehacer en base a lo que el otro necesita.

ESTRUCTURA FACTORIAL Y CONSISTENCIA INTERNA DE LA
ESCALA DE EVALUACION DE PROGRAMAS PARA LA CARRERA DE
FONOAUDIOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE CONCEPCION.

Glaria L. Rocio, Carmona S. Lorena, Pérez V. Cristhian, Parra P. Paula.

Universidad de Concepcién. Concepcion, Chile.

La carrera de Fonoaudiologia de la Universidad de Concepcidon se
encuentra en proceso de redisefio de su malla curricular, para lo cual
requiere evaluar previamente el estado actual del programa formativo.
Asi, contar con un instrumento valido para evaluar programas de pre-
grado se vuelve una necesidad. La Escala de Evaluacion de Programas
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apunta a este objetivo y ya se encuentra validada en estudiantes de
Medicina chilenos. Sin embargo, no existen estudios de sus propieda-
des psicométricas en Fonoaudiologia, por lo que el presente estudio
busca evaluar la estructura factorial y confiabilidad de este instru-
mento en estudiantes de esta carrera.

Para ello, como parte del Proyecto FONDECYT 1121002, se en-
cuest6 a 220 estudiantes de Fonoaudiologia, matriculados entre 2008
y 2013. De éstos, 118 (75,64%) eran mujeres y 38 (24,36%) eran
hombres, con edades entre 18 y los 30 afios (M= 21,06; D.E.= 2,23). Los
estudiantes respondieron la Escala de Evaluacién de Programas, com-
puesta por 58 items en formato Likert que evalia distintos aspectos
del funcionamiento de un programa de pregrado.

Para obtener evidencia de la validez de constructo del instru-
mento, se realiz6 un andlisis factorial exploratorio aplicando como
método de extraccion el de Eje Principal con rotaciéon oblicua Promax.
Los criterios de Kaiser Guttman y Paralelo de Horn identificaron 15
factores y el screentest identificé siete factores, por lo que las solucio-
nes entre siete y quince factores fueron evaluadas identificindose la de
8 factores como la mas consistente empirica y teéricamente. Los facto-
res identificados fueron: Estructura curricular, Metodologia de ense-
flanza y evaluacion, Distribucién del tiempo en las asignaturas, Objeti-
vos de las asignaturas, Objetivos de la carrera, Distribucién de activi-
dades de ensefianza-aprendizaje, Equipo docente y Cumplimiento de
objetivos. Sus confiabilidades fluctuaron entre 0=0,74 y 0=0,86, mos-
trando una adecuada consistencia interna.

Los resultados anteriores apoyan la calidad del instrumento como
para una evaluacién multidimensional de los programas de pregrado.

ESTADO ACTUAL DE LA FORMACION DE CIRUJANOS GENERALES
EN CHILE.

Grasset E. Eugenio.

Departamento de Cirugia, Hospital del Salvador. Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: La educacion en Chile pasa por un momento critico
en su historia, multiples miradas criticas confluyen sobre un sistema
de educacién que no ha presentado grandes cambios fundamentales
en los ultimos 30 afios. Parte de esta realidad es la educacién superior
y de ella la formacién de médicos especialistas. La escasa documenta-
cién al respecto no permite tener una visién actual y amplia para
poder trabajar en su mejora. Objetivo: Describir el estado actual de la
formaciéon de médicos especialistas en cirugia general en Chile.
Material y Método: Se realiz6 una revision bibliografica en las bases
de datos de scielo.cl con los conceptos residencia, cirugia, postgrado,
educacién restringiendo los resultados a Chile. Se extendi6 la bus-
queda a pubmed.com bajo los mismos conceptos en inglés. Utilizando el
Sistema de Informacién de Educacién Superior se recopil la informa-
cién disponible de los distintos programas formativos, también se
buscaron fuentes de datos primarias publicadas por las mismas uni-
versidades. Finalmente, se revis6 la reglamentacion actual en la base
de datos de la Biblioteca del Congreso Nacional de Chile que tuvieran
relacién con la formacién de médicos especialistas. Resultados: Desde
el 2003 la Sociedad de Cirujanos de Chile presenta recomendaciones,
actualizadas el 2008, sobre la estructura y contenidos necesarios para
formar a un cirujano. Las universidades tienen libertad para formular
programas y certificar médicos como especialistas. La acreditacion de
los programas es voluntaria como en el resto del sistema educacional,
pero sin los incentivos econdmicos que existen para pregrado. Al 2014
existen 12 programas universitarios -solo dos acreditados- y la certi-
ficaciéon en practica por CONACEM. Conclusion: La formacién de
especialistas médicos en cirugia comparte elementos que necesitar
revisién ya que dan espacio a gran variabilidad en la calidad de los
médicos formados sin que se le pueda asegurar a la poblacién mini-
mos.
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ANALISIS DEL SISTEMA DE EVALUACION EN EL INTERNADO DE
MEDICINA DESDE LA PERSPECTIVA DE LOS INTERNOS.

Retamales Lepe Javier, Marin Cataldn Rigoberto.

Medicina. Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: Desde el ano 2012, la Unidad de Evaluacién (UNEV)
de la Escuela de Medicina de la Universidad de Chile, ha iniciado una
politica de apoyo para las evaluaciones tipo seleccién multiple que se
realizan en la linea formativa de Medicina Interna. Por primera vez
este afio, la UNEV implement6 este sistema de apoyo para mejorar las
pruebas tipo seleccién multiple en el VI afio de la carrera de Medicina.
Este trabajo pretende evaluar dicha implementaciéon desde la perspec-
tiva de los internos de VI afio. Metodologia: Para evaluar el sistema de
apoyo de la UNEV, se aplic6 un cuestionario tipo Likert a 83 estudian-
tes de VI aflo de la carrera de Medicina, cursando la asignatura Medi-
cina Interna durante la primera rotacién del afio 2014. El cuestionario
constaba de 20 afirmaciones, agrupadas en 4 categorias: i) Calidad de
las preguntas; ii) Comunicacién de resultados; iii) Gestion del tiempo y
recursos, y iv) Sistema de evaluacién. Resultados: Hubo 83 estudian-
tes que respondieron el cuestionario. La tasa de omisién de respuesta
fue de un 4,9%. La categoria mejor evaluada fue la «Comunicaciéon de
resultados» con un 99,5% de opiniones positivas (92,5% muy de
acuerdo y 7,0% de acuerdo). Luego, la categoria de «Calidad de las
preguntas» obtuvo un 88,6% de respuestas positivas (32,0% muy de
acuerdo y 56,6% de acuerdo); mientras que la categoria «Sistema de
evaluacién» obtuvo un 85,1% de opiniones positivas (43,4% muy de
acuerdo, 41,7% de acuerdo). Finalmente, la categoria «Gestién del
tiempo y recursos» tuvo un 81,9% de los estudiantes que la evalud
positivamente (41,7% muy de acuerdo, 40,2% de acuerdo).
Conclusion: El apoyo de la Unidad de Evaluacién (UNEV) a las evalua-
ciones escritas tipo seleccion multiple del Internado de Medicina, ha
sido evaluado positivamente por los estudiantes, con opiniones favo-
rables por sobre el 80% en todas las categorias.

AUTOPERCEPCION Y RENDIMIENTO REAL DE ESTUDIANTES DE
MEDICINA EN UN ESCENARIO DE SIMULACION DE OFTALMOS-
COPIA DIRECTA.

Astudillo Guajardo Rodrigo, Gaete Letelier Deycies, Cuadrado Nahum Cristébal, Peralta
Camposano José, Solar Altamirano Ignacio, Decebal-Cuza Galeb Maria Francisca.

Escuela de Medicina, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: La oftalmoscopia directa es una técnica de suma
importancia en la exploracion fisica de la practica médica, permitién-
donos identificar enfermedades que constituyen un riesgo inminente
para la vida del paciente (emergencia hipertensiva, hipertensiéon
endocraneana, entre otras). Por lo anterior, es una competencia que
todo médico general debe lograr siendo parte del perfil ASOFAMECH.
Objetivo: Comparar la autopercepciéon con la evaluacién objetiva y
subjetiva de la competencia de estudiantes de medicina en un escena-
rio simulado de oftalmoscopia directa. Material y Métodos: Se realizo
una simulacién de oftalmoscopia directa en la que participaron 80
estudiantes de medicina de séptimo afio. Previo a la simulacién, se les
encuesto respecto a la autopercepcién de su competencia para realizar
el examen. Durante la actividad se les evalu6 objetiva y subjetivamente
por médicos experimentados. Los datos obtenidos se analizaron esta-
disticamente por métodos no paramétricos y se estableci6 la correla-
cién entre la autopercepciéon y los resultados de las evaluaciones. Se
utiliz6 el Coeficiente de Correlaciéon de Spearman y la Prueba de la
Suma de Rangos de Wilcoxon. Resultados: El rendimiento promedio
de los estudiantes fue de 8,1 (escala 1-10). En el analisis no se encuen-
tra correlacién significativa del rendimiento con la autopercepcioén
pre-evaluacion ni post-evaluacién. La evaluacién subjetiva del docente
se asocia a alto desempefio en el rendimiento. Conclusion: Conside-
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rando que la oftalmoscopia directa nos permite diagnosticar situacio-
nes clinicas de emergencia, el rendimiento de los estudiantes es bueno.
Sin embargo, se recomienda fomentar las instancias de practica de esta
habilidad. Al parecer, la autopercepcién no presenta ninguna relacién
con la competencia de los estudiantes.

PERCEPCION DE LOS ESTUDIANTES DE KINESIOLOGIA RESPECTO
DE ALGUNOS ELEMENTOS DE LA INNOVACION CURRICULAR.
Herrera Romero Mario, Mondaca Rivas Antonio, Garrido Sdnchez Sergio.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: El afo 2000 la Universidad de Chile reglament6 la
existencia de tres tipos de formacion: general, basica y especializada,
las cuales se insertan en un complejo mayor de educacién continua.
Ello busca superar las deficiencias detectadas en la docencia: la falta de
flexibilidad en la organizacién de los estudios; la aguda compar-
timentacion de la docencia, agravada por el privilegio excesivo que se
concede a la especializacion profesional, en desmedro de las relaciones
entre las disciplinas y la escasa renovacién de formas, contenidos y
metodologias de ensefianza. En la Facultad de Medicina, el proceso de
transformacién del curriculum por contenidos, a uno basado en com-
petencias se inicia en el aflo 2007, aplicindose a las carreras de
Obstetricia y Puericultura y Kinesiologia en el afio 2009. Este proceso
comprometié 5 principios orientadores de la innovacién curricular
(Flexibilidad, Movilidad, Integracién de contenidos, Disminucién de
carga académica, Practicas tempranas). Objetivo general: Conocer la
percepcion de los estudiantes, respecto al grado de cumplimiento de
los principios orientadores de la IC. Metodologia: Estudio cuan-
ti/cualitativo basado en una encuesta anénima, presencial, individual,
voluntaria, aplicada a los estudiantes de 12 a 42 afio de Kinesiologia.
Resultados: 1. Los componentes Flexibilidad, Movilidad y Disminu-
cién carga académica, muestran resultados que deben considerarse
negativos del punto de vista del cumplimiento de la promesa inicial.
2. Integracién de contenidos y Practicas tempranas arrojan resultados
que deben considerarse promesas cumplidas. 3. El 35,9% no respon-
di6 la consulta sobre Movilidad. Conclusién: 1. La Escuela debe enfo-
carse a resolver el problema de la Carga académica, haciendo un cal-
culo mas exacto y realista de los créditos (horas presenciales y no pre-
senciales). 2. Resolver los temas de Flexibilidad curricular y Movilidad
estudiantil implica revisién del reglamento que rige los estudios de
pregrado, lo que dificulta su resolucién de manera unilateral por la
Escuela.

PRACTICAS REFLEXIVAS DE LA INTERACCION DOCENTE-
ESTUDIANTE EN CIENCIAS DE LA SALUD.
Ortega B. Javiera Andrea, Ortiz M. Liliana Eugenia.

Departamento de Educacion Médica, Universidad de Concepcién. Concepcion, Chile.

Introduccion: La ensefianza en aula y en clinica deberia plantear
situaciones que propicien un aprendizaje reflexivo sobre la practica
profesional. De esta forma, la interaccién docente-estudiante es crucial
en la complejidad y calidad de este proceso de aprendizaje, esperando
que sea interactiva y dialégica. El propdsito de este trabajo es identifi-
car el tipo de interaccion discursiva docente-estudiante en el aula y en
escenarios clinicos. Metodologia: Cualitativa, con enfoque de estudio
de casos multiples. En un muestreo tedrico se seleccionaron 8 docen-
tes de los primeros y ultimos afios de las carreras de Medicina, Enfer-
meria, Fonoaudiologia y Kinesiologia. Se utilizaron entrevistas semi-
estructuradas, observacién en aula y notas de campo, previo consen-
timiento informado de los participantes. Se realizé andlisis de conte-
nido del registro de entrevistas y notas de campo. A partir de esto se
hizo una triangulacién de datos y de técnicas. Resultados: En el aula
se observé una variedad de formas de interaccién docente-alumno que
se diferencian por el tipo de preguntas que realizan los docentes y el
tipo de respuesta esperadas. Predomina el tipo de abordaje comunica-
tivo Interactivo y de Autoridad. En la clinica la interaccién es similar,
pero se vuelve mas compleja, ya que el docente espera una respuesta
inmediata del estudiante, por la premura y urgencia del objeto de
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estudio con el que trabajan. Conclusién: El abordaje comunicativo
docente-estudiante, pese a ser interactivo, es autoritario y propicia
pocos espacios para la reflexion.

IMPORTANCIA DEL PRACTICUM REFLEXIVO EN EL PROCESO DE
ENSENANZA DE CARRERAS DE CIENCIAS DE LA SALUD.
Ortega B. Javiera Andrea, Ortiz M. Liliana Eugenia.

Departamento de Educacion Médica, Universidad de Concepcién. Concepcion, Chile.

Introduccion: Dado que hoy la reflexion es una competencia fun-
damental en los programas educativos en el area de la salud, el perfil
de los docentes deberia considerar su capacidad reflexiva. El propésito
de este trabajo es comparar las caracteristicas del proceso reflexivo
«antes», «en» y «post» -acciéon que realizan los docentes sobre la
interaccion en el aula y en la clinica. Metodologia: Estudio cualitativo,
con enfoque de estudio de casos multiples. En un muestreo tedrico se
seleccionaron 8 docentes de los primeros y ultimos afios de las carre-
ras de Medicina, Enfermeria, Fonoaudiologia y Kinesiologia. Se utiliza-
ron entrevistas semi-estructuradas, observaciéon en aula y notas de
campo, previo consentimiento informado de los participantes. Se
realizé andlisis de contenido del registro de entrevistas y notas de
campo. A partir de esto se hizo una triangulacién de datos y de técni-
cas. Resultados: La reflexiéon «antes» de la accién estd determinada
por las habilidades reflexivas del docente, ddndose en pocos casos; la
reflexion «en la accién», estd dada por caracteristicas personales del
docente, el tipo y nimero de estudiantes; en cambio la reflexién post-
accion, por la concepcién de ensefianza que tiene el docente. En esce-
narios clinicos, los docentes presentan mayor frecuencia de interac-
ciones especificas como consecuencia de una reflexién oportuna «en la
accioén», asimismo, reaccionan con mayor frecuencia frente a situacio-
nes no previstas. Conclusion: Existen diferencias en la reflexion que
los docentes realizan «antes», «en» y «post-accién» sobre la interac-
ciéon docente-estudiante. La capacidad reflexiva de los profesionales de
la salud, aunque se utiliza como herramienta profesional, aun se utiliza
de manera muy limitada en la ensefianza.

15 ANOS DEL DIPLOMA EN EDUCACION EN CIENCIAS DE LA SALUD
DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE CHILE.
Manuel Castillo Nifio.

DECSA, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Propésito: Describir y analizar, desde la perspectiva de los estu-
diantes, el Programa de Diploma en Educacion en Ciencias de la Salud
del Departamento de Educacién en Ciencias de la Salud (DECSA) de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile. Material y Método:
Se recurre a la base de datos del DECSA y se analizan los datos con
SPSS. Resultados: El total de egresados es 623, el promedio por afio es
de 26,4 con un minimo de 22 el afio 2012, y un maximo de 45 el afio
2006. Los afios 2011 y 2013 se agregé la version b-learning del Pro-
grama, por lo que el nimero de participantes aument6 a mas del doble.
En todas las versiones del programa ha existido un nimero mayor de
mujeres, siendo el promedio 68,9% de mujeres. La mayor parte son
médicos (37,6%) de los cuales las especialidades mas frecuentes son
Medicina Interna y Pediatria. También es importante la participacién
de Enfermeras (13,2%), Matronas (7,5%) y de Kinesidlogos (7,1%).
Los participantes pertenecen mayoritariamente a la Universidad de
Chile, (59,8%). Las universidades privadas y otras instituciones priva-
das como clinicas de salud completan el resto. Al analizar los datos por
region de las instituciones a las que pertenecen los participantes, la
mayoria son de la Region Metropolitana, y sélo el 19,3% pertenecen a
universidades regionales. No se encuentra mayor diferencia entre los
grupos de edad. Sélo en un andlisis agrupando los menores de 40 afios
y los mayores de 41 encontramos diferencias. Conclusiones: En sinte-
sis, desde su inicio hasta la fecha este programa ha mantenido una
cantidad de participantes regular y sostenida con un promedio 26
participantes, en su mayoria mujeres pertenecientes a la Universidad
de Chile, el promedio de edad ha variado en los tltimos cuatro afios,
tendiendo a que los participantes menores de 40 afios ha superado a
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los mayores de 41.

SATISFACCION, LOGROS Y EFECTIVIDAD DE LOS EGRESADOS DEL
DIPLOMA DE EDUCACION EN CIENCIAS BIOMEDICAS.

Cuevas T. MiguelAngel, Vinay B. José, Diaz M. Pablo, Quiroz M. Jesus, Castillo N. Manuel.
Hospital Clinico Universidad de Chile, DECSA, Facultad de Medicina, Universidad de Chile.
Santiago, Chile.

Introduccién: La calidad del profesorado es importante para una
educacion de calidad. La motivacidn y satisfacciéon son relevantes al
profesionalizar a docentes de educacién médica, realizando un Diplo-
mado o un Magister. Esta investigacion evalda el grado de satisfacciéon
de los egresados del Diploma de Educacién en Ciencias Biomédicas, en
relacién a labor docente actual, desarrollo personal y profesional
docente. Es un estudio comparativo, descriptivo y analitico. Propdsito:
Objetivar niveles de satisfaccion, estudiando opiniones, motivaciones,
sentimientos y creencias en relacion a realizaciéon del diploma.
Metodologia: Se envi6 un cuestionario (Internet), con preguntas
cerradas y abiertas, a egresados del Diploma (periodo 2000-2006). Se
pregunté caracteristicas personales, motivaciones y expectativas al
realizar el diploma, experiencias durante el programa, satisfaccién de
su labor docente, desarrollo profesional, personal y familiar. Las res-
puestas fueron analizadas, cualitativa y cuantitativamente.
Resultados: La encuesta fue enviada a un universo de 220 personas,
58 respondieron, equivalente al 26% del universo. Es un grupo homo-
géneo en cuanto a género, pero heterogéneo en edades y profesiones.
El 75% se dedica actualmente a labores docentes y sobre el 70%
valora positivamente la formacién inicial del Diploma. La mayoria
manifesté motivaciones vocacionales, interés de trabajar con estudian-
tes y el deseo de mejorar la sociedad. En relacion a las expectativas,
mas del 70% afirma que se cumplieron con altos niveles de satisfac-
cién. Un alto porcentaje (80%) declaré muy buenos niveles de satisfac-
cién con su labor docente actual y desarrollo profesional. Practica-
mente la totalidad tiene un alto nivel de satisfaccién al analizar los
ambitos personales y familiares. Conclusién: La satisfaccién con los
estudios docentes es una variable predictora de la satisfaccion laboral
docente. Existe un alto grado de satisfaccién tras realizar el diploma,
en la significancia de la labor docente, en el desarrollo académico y sus
efectos a nivel personal y familiar.

EXPERIENCIA DE UN DIPLOMA EN EDUCACION MEDICA EN LINEA
PARA DOCENTES DE UNA FACULTAD DE MEDICINA.

Parra P. Paula, Matus B. Olga, Marquez U. Carolina, Ortega B. Javiera, Bastias V. Nancy,
Bustamante D. Carolina, Ortiz M. Liliana, Rivera F. Nancy.

Departamento de Educacion Médica, Facultad de Medicina, Universidad de Concepcién.
Concepcion, Chile.

Introduccién: La Educacién Médica Continua, es un desafio que
deben asumir las universidades desde el momento mismo que ingre-
san los estudiantes a sus aulas, dado los escenarios cambiantes (Ve-
lasco, 2013). La metodologia e-Learning promueve el aprendizaje
efectivo, permitiendo la deslocalizacién del conocimiento y favore-
ciendo una formacién multimedial (Cabero, 2006). Objetivo: Evaluar
la satisfaccion de los participantes de un Diploma de Educacién Médica
e-Learning de una Universidad Tradicional. Material y Método: Se
analizaron respuestas de encuesta de satisfaccion en linea de 17 parti-
cipantes al finalizar el Diploma de Educacién Médica. El Diploma tiene
una duracién de 120 horas pedagégicas distribuidas en 3 Médulos de 4
semanas cada uno y con una carga académica semanal de 5 horas.
Resultados: El 90% de los participantes esta de acuerdo con que el
nivel de los objetivos responden a las necesidades de formacién de los
académicos y que los contenidos son pertinentes a sus necesidades. Un
80% concluye que las actividades de ensefianza favorecen la participa-
cién activa, que la evaluacion fue realizada a través de una retroali-
mentaciéon que favorecia los aprendizajes y que las actividades de
evaluacion estan bien disefiadas. Un 65% evaliia un buen papel del
tutor como guia, que el uso de la plataforma les resulta facil y que las
herramientas de la plataforma favorecen el aprendizaje activo. Un 60%
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determina que las actividades de ensefianza son motivadoras para los
participantes y que el tiempo asignado permiti6é una adecuada realiza-
cién de actividades. Conclusién: Existe una valoracién positiva en
relacién a los objetivos, metodologias de ensefianza y evaluacién. No
obstante, se evalian aspectos débiles en relacion a la falta de motiva-
cién en relacién a las actividades de ensefianza y a los tiempos asigna-
dos. Se proyecta un aumento en la interacciéon entre los distintos
actores a través de foros de participaciéon y a una extension en los
tiempos asignados.

SABER PEDAGOGICO DE LOS DOCENTES EN LA ESCUELA
DE OBSTETRICIA DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD DE CHILE.

Espinoza B. Ménica, Castillo N. Manuel.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: En el escenario actual de la educacidn, existen nue-
vas demandas en el ejercicio docente, se requieren profesionales
competentes que sean capaces de articular e integrar un repertorio de
saberes cognitivos, actitudinales, procedimentales y valdricos. Esto da
cuenta de la necesidad de transitar desde de una formacién centrada
en el dominio de tareas, protocolos y procedimientos, a un curriculum
profesional centrado en la gestién de situaciones complejas con exi-
gencias de iniciativa y creatividad en el enfrentamiento de tareas, todo
esto en un marco de prescripcion abierta, reflexionando sobre sus
decisiones y consecuencias. La Escuela de Obstetricia de la Universi-
dad de Chile con una trayectoria de 179 afios en la formacién de profe-
sionales matronas y matrones de Chile, lidera los procesos de cambio
curricular en nuestro pafs, formando profesionales mas competentes
en la satisfaccién de las necesidades de nuestra sociedad. Objetivo:
Considerando que los elementos mas importantes en los procesos de
cambio curricular son los docentes y que el docente requerido actual-
mente necesita conocer y aprender nuevas competencias, como meto-
dologias de enseflanza clinicas, nuevas formas e instrumentos de
evaluacion y otras, se plantea el siguiente objetivo: Definir y difundir
los conceptos «saberes pedagdgicos de los docentes» que estan en la
base de la practica de las docentes de Carrera de Obstetricia de la
Universidad de Chile. Metodologia: Para esto se realiz6 una amplia
revision bibliografica y un estudio de campo. En este trabajo, debido a
la amplitud del tema, se da cuenta de la conceptualizacién que favo-
rece comprender las creencias sobre el proceso ensefianza aprendi-
zaje, y como éstas influyen en la manera de concebir la ensefianza y el
aprendizaje, ademas de conocer los saberes que privilegian al ensefiar
y la relacion que establecen con los procesos de cambio curricular.
Resultados: La socializacién de este trabajo colabora a estimular
nuevas maneras de abordar la docencia universitaria, siendo impres-
cindible para replantearse el rol docente, de mero expositor de cono-
cimientos hacia el de tutor, guia y favorecedor de aprendizajes.

¢{SE PERFECCIONA MAS UN DOCENTE COMPROMETIDO? RELACION
ENTRE COMPROMISO DEL DOCENTE DE CARRERAS DE LA SALUD
Y SU PARTICIPACION EN PERFECCIONAMIENTOS DISCIPLINARES Y
PEDAGOGICOS.

Pérez V. Cristhian, Baquedano R. Marjorie, Vaccarezza G. Giulietta, Aguilar A. César,
Salgado F. Horacio, Coloma N. Katherine.

Universidad de Concepcién, University of Scheffeld, Instituto Virginio Gémez, Enfoque

Emico, Universidad San Sebastian, Universidad del Desarrollo. Concepcion, Chile.

Introduccion: Para los docentes de la salud, la necesidad de per-
feccionarse continuamente es bdsica para ejercer su rol formador.
Pero, esta formacion constante debe cubrir dos areas distintas: una
disciplinar, en las tematicas en las que se dicta docencia, y otra peda-
gogica, para fortalecer habilidades para ensefiar, evaluar, etc. Conside-
rando los esfuerzos institucionales por promover el perfecciona-
miento, el presente estudio busca evaluar una variable personal del
docente que puede facilitarlo: el compromiso con la labor. Objetivo:
En este contexto, el presente estudio buscé relacionar el compromiso
de los docentes del area de la salud de Chile y su participaciéon en
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actividades de perfeccionamiento disciplinar y pedagégico. Método:
Como parte del proyecto FONDECYT 1110484, se encuest6 a 345
docentes de carreras de la salud de Chile. Se obtuvo una muestra de 13
de las 15 Regiones del pais (exceptuando Atacama y Aysén), con 285
(82,61%) docentes realizando actividades en universidades tradicio-
nales y 140 (40,58%) en universidades privadas (valores no excluyen-
tes). Los docentes habian realizado clases entre 1 y 7 universidades en
los ultimos cinco afios. Para el estudio debieron responder la Escala de
Compromiso Docente (ECD) que diferencia compromiso disciplinar y
pedagdgico, y la Escala de Participacién en Perfeccionamiento Docente
(EPPD), que distinguia la capacitacion en las mismas areas.
Resultados: Los resultados, mediante correlacién de Pearson mostra-
ron una correlacién estadisticamente significativa y con tamafio del
efecto grande entre los dos factores del ECD y los dos factores del
EPPD. No obstante, dos modelos de regresién lineal multiple identifi-
caron que un mayor perfeccionamiento, ya sea en el area disciplinar y
en el drea pedagdgica, se asocian a un mayor compromiso pedagégico,
sin que exista un efecto significativo del compromiso disciplinar.
Discusion: Los resultados indicarian que aspirar a ser un «buen profe-
sor» favoreceria la intencién de mejorar como profesional en general.

ESCALA DE COMPROMISO DOCENTE: PROPIEDADES PSICOMETRI-
CAS DE UN INSTRUMENTO PARA DIFERENCIAR EL COMPROMISO
DISCIPLINAR DEL PEDAGOGICO EN DOCENTES UNIVERSITARIOS
DE CHILE.

Pérez V. Cristhian, Baquedano R. Marjorie, Vaccarezza G. Giulietta, Aguilar A. César,
Salgado F. Horacio, Coloma N. Katherine.

Universidad de Concepcién, University of Scheffeld, Instituto Virginio Gomez, Enfoque

Emico, Universidad San Sebastian, Universidad del Desarrollo. Concepcion, Chile.

Introduccion: En ciencias de la salud, asi como en la mayoria de
las disciplinas, la formacidn universitaria es responsabilidad de profe-
sionales sin una capacitaciéon pedagégica de base, sino que han sido
formados disciplinarmente en otras areas del conocimiento. En el caso
de las ciencias de la salud, ademas, el ejercicio de la disciplina tiene
mayores recompensas sociales y econdémicas que el ejercicio pedagé-
gico. Objetivo: Dada la importancia que el compromiso con ambos
roles puede tener en la practica pedagogica, el presente estudio finan-
ciado por el FONDECYT 1110484, buscé construir y evaluar las pro-
piedades psicométricas de una Escala de Compromiso Docente (ECD)
que diferenciara ambas dimensiones del rol profesional del docente
universitario. Método: Se construy6 la ECD y se realizé un juicio de
expertos de la misma para evaluar su validez de contenido. Posterior-
mente, una version optimizada se aplic6 a 1.110 docentes universita-
rios de todas areas del conocimiento y de las quince regiones del pais,
de los cuales 584 (52,61%) y 319 (28,74%) se desempefiaban en
programas de pregrado del area de la salud. Esta muestra fue dividida
en dos submuestras, la primera para realizar un andlisis factorial
exploratorio, aplicando el método de maxima verosimilitud escalado
de Satorra-Bentler, y la segunda aplicando un andlisis factorial confir-
matorio de la solucién identificada en la submuestra anterior. Se
utilizo el software MPlus 6.0. Resultados: Este andlisis identificéd que
una solucion de dos factores presentaba mejor ajuste, diferenciando el
factor de Compromiso disciplinar (3 items) del Compromiso pedagé-
gico (6 items). Sus consistencias internas fueron de o= 0,85 y de a=
0,88, respectivamente. Discusion: La ECD presenta como una herra-
mienta valida y confiable para evaluar el compromiso del docente,
diferenciando dos dimensiones relevantes de su identidad laboral.
Ademas, el haberla validado en una muestra heterogénea apoyara su
uso en estudios posteriores de alcance nacional que comparen diferen-
tes disciplinas.
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PROPIEDADES PSICOMETRICAS DE LA ESCALA DE SATISFACCION
ACADEMICA EN ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS CHILENOS.
Marquez U. Carolina, Inzunza M. Barbara, Ortiz M. Liliana, Pérez V. Cristhian, Matus B.
Olga, Parra P. Paula, Bastias V. Nancy, Fasce H. Eduardo.

Universidad de Concepcién. Concepcidn, Chile.

El presente estudio analiza las propiedades psicométricas del
cuestionario de satisfaccién académica (CSA) en una muestra de 563
estudiantes de medicina, entre 19 y 29 afios (media de 20,42); prove-
nientes de cuatro universidades Chilenas. Una vez finalizada la traduc-
cién al castellano se explord la validez de contenido de los items me-
diante un juicio de expertos. La estructura factorial de la escala se
analiz6 a través de un andlisis factorial exploratorio empleando el
método Andlisis de Eje Principal (AEP). Los resultados preliminares de
la fiabilidad y validez del instrumento han mostrado que la estructura
de un factor es viable y adecuada de acuerdo a los requisitos psicomé-
tricos establecidos, aunque se recomiendan futuros estudios que
evaluen su validez y confiabilidad en otros programas de pregrado.

ESTRUCTURA FACTORIAL Y CONSISTENCIA INTERNA DE LA
SUBESCALA DE EMOCIONES ANTES DE LA CLASE DEL
CUESTIONARIO DE EMOCIONES ACADEMICAS EN ESTUDIANTES
DE MEDICINA.

Marquez U. Carolina, Ortega B. Javiera, Pérez V. Cristhian, Parra P. Paula, Inzunza B.
Béarbara, Ortiz M. Liliana, Matus B. Olga, Fasce H. Eduardo.

Universidad de Concepcién. Concepcidn, Chile.

Las emociones son cambios psicofisiolégicos agudos, intensos y ti-
picamente breves que resultan de la respuesta a una situacién signifi-
cativa dentro del ambiente del individuo. Diversos estudios han de-
mostrado que las emociones que experimentan universitarios podrian
influir en su bienestar académico y por ende en su desempefio durante
los primeros afios de carrera.

La vida universitaria implica demandas académicas crecientes en
cantidad y complejidad, que exigen a los alumnos invertir recursos
emocionales importantes para poder adaptarse a ella. Este escenario
se vuelve mas complejo debido a que las emociones no han sido anali-
zadas en su complejidad como si se ha hecho con los constructos
cognitivos. Sin embargo, es importante destacar que dentro de la
Educacién Médica durante los tltimos afios las emociones estan siendo
reconocidas como elementos clave de actitudes, creencias y valores
profesionales asi como un aspecto central del bienestar profesional y
la satisfaccién del paciente.

Debido a esto, se vuelve necesario contar con un instrumento va-
lido para diagnosticar y evaluar emociones en los alumnos universita-
rios de Chile. El objetivo de este estudio fue evaluar la estructura
factorial y confiabilidad de un cuestionario de emociones académicas
en estudiantes de la carrera de Medicina de la Universidad de Concep-
cién.

En el estudio participaron 80 estudiantes de primer afio de Medi-
cina de los cuales 46 eran hombres (57,5%) y 34 mujeres (42,5%). Se
realizé un andlisis factorial exploratorio del Cuestionario de Emocio-
nes Académicas, especificamente con los 23 items que componen la
subescala de emociones que se experimentan antes de la clase. Se
aplicé un método de extraccion de Eje Principal y una rotacién oblicua
para el calculo de las cargas factoriales. Los cinco factores identificados
fueron denominados: Desagrado, Desconfianza, Desesperanza, Desmo-
tivacién y Optimismo. Sus confiabilidades fluctuaron entre 0,54 y 0,78,
segln el coeficiente alfa de Cronbach.
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PROPIEDADES PSICOMETRICAS DE LA ESCALA DE EVALUACION
DE PROGRAMAS EN ESTUDIANTES DE MEDICINA DE CHILE.

Ortiz M. Liliana, Pérez V. Cristhian, Matus B. Olga, Parra P. Paula, McColl C. Peter,
Torres A. Graciela, Meyer K. Andrea, Marquez C. Carolina, Ortega B. Javiera, Bastias V.
Nancy, Bustamante D. Carolina.

Universidad de Concepcién, Universidad Andrés Bello, Universidad San Sebastian,
Universidad Catélica de la Santisima Concepcién. Concepcién, Chile.

Introduccién: La necesidad de mejorar la formacién en Medicina
ha derivado en la demanda por diagnésticos cada vez mas rigurosos y
multidimensionales de la situacién actual de la formacién de médicos.
Para servir a este objetivo, como parte del proyecto FONDECYT
1121002, se propone un instrumento para evaluar multidimensional-
mente los programas formativos de pregrado desde la perspectiva de
los estudiantes: la Escala de Evaluacién de Programas. En el presente
estudio se evaluan sus propiedades psicométricas. Objetivo: Evaluar
la validez de constructo y consistencia interna de la Escala de Evalua-
cién de Programas en alumnos de Medicina de Chile. Método: Para
esto se aplic la Escala de Evaluacién de Programas a 378 estudiantes
de seis programas de Medicina de Chile, dictados por cuatro universi-
dades (dos privadas y dos tradicionales) de las Regiones Metropoli-
tana, de Valparaiso y del Bio-Bio. Se aplicé a la escala un Analisis Fac-
torial Exploratorio y se evalud la consistencia interna de los factores
con un coeficiente alfa de Cronbach. Resultados: El analisis permiti6
identificar ocho factores: Actividades de evaluacion, actividades de
enseflanza, objetivos de las asignaturas, contenidos de las asignaturas,
objetivos de la carrera, distribucién de los tiempos, recursos disponi-
bles y cumplimiento de objetivos. Sus confiabilidades fluctuaron entre
alfas de Cronbach de 0,76 y 0,87. Discusidon: Los resultados muestran
que la escala permite hacer una evaluacién multidimensional de la
calidad de un programa formativo de pregrado.

PARTICIPACION ESTUDIANTIL: «<EXPERIENCIA EN LA CONSTRUC-
CION DE PROGRAMAS DE CURSOS».

Villarroel E. Vivian Patricia, Mella D. Sandra Sara, Rueda C. Laura del Carmen, Soto R.
Paula Andrea.

Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Escuela de Terapia Ocupacional. Santiago,
Chile.

Antecedentes: La construccién de programas de curso tradicio-
nalmente en las diferentes instituciones universitarias, ha estado a
cargo generalmente del profesor encargado de curso y el equipo
docente participante del mismo. A continuacién se presenta una
experiencia realizada en la escuela de Terapia Ocupacional de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile, en que se incorpora
los aportes de los estudiantes en la construccién de los programas de
cursos con el objetivo de generar espacios de participaciéon de los
estudiantes con un impacto que se evidencia en forma directa y con-
creta en la formacién. Sintesis: La implementacién de la participacién
se desarrolla en término generales al inicio del curso en donde se les
solicita a los estudiantes responder cuestionario y participar en una
discusion que pretende identificar las expectativas que tienen los
estudiantes del curso y si poseen conocimientos o antecedentes del
curso. Luego se presenta el programa de curso que ha sido desarro-
llado por el profesor encargado de curso junto al equipo de docentes
con las mejoras, que surgen de la evaluacién docente realizada por los
estudiantes del curso en su ultima version. Finalmente el profesor
encargado reune los resultados y aportes de los estudiantes y los
incorpora en forma pertinente al programa de curso. Resultados: Los
resultados de la experiencia evidencian que considerando que los estu-
diantes no han cursado la asignatura, sus aportes enriquecen en forma
relevante el programa tanto en metodologias docentes evaluativas y
también en aspectos globales y dimensiones emergentes del curso.
Conclusiones: Esta modalidad es evaluada significativamente por los
estudiantes y destacan la posibilidad de participacion en el desarrollo
del curriculo. La creacién de espacios de participacién se alinea con lo
declarado en el Modelo Educativo de la Universidad que declara al
estudiante como protagonista y sujeto activo en su proceso formativo.
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DETECCION DE FACTORES DE RIESGO EN EL RENDIMIENTO
ACADEMICO DE LOS ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE CONCEPCION.

Ibacache Sudrez Ximena, Ortega Bastidas Javiera.

Departamento de Educacion Médica, Universidad de Concepcién. Concepcién, Chile.

Introduccién: La Unidad de Apoyo al Estudiante (UAE) de la
Facultad de Medicina tiene como objetivo generar un Sistema de
Apoyo integral a los estudiantes para mitigar factores de riesgo en su
rendimiento académico, potenciar habilidades y favorecer la construc-
cién de un ambiente educacional que favorezca el aprendizaje y desa-
rrollo integral de los alumnos. Se orienta a detectar factores de riesgo
asociados a bajo rendimiento académico, para generar estrategias de
apoyo orientadas a remediar las dificultades detectadas, establecer un
plan de seguimiento y monitoreo a los alumnos en condiciones de
vulnerabilidad por baja académica, problemas de salud mental y pro-
blemas de conducta. Metodologia: Cuantitativa, no experimental, de
tipo transversal y correlacional. Participaron un total de 111 estudian-
tes que han sido atendidos en la Unidad de Apoyo al Estudiante de las
seis carreras de la Facultad de Medicina. Se utiliz6 la entrevista estruc-
turada disefiada por la UAE para la atencidn inicial de los estudiantes.
Se realizé un andlisis descriptivo y luego se realizé un andlisis biva-
riado utilizando las pruebas x? de Pearson y la prueba de McNemar,
considerando como significativo un p < 0,05. Los datos fueron analiza-
dos a través del software SPSS 17.0. Resultados: Existe una relacién
estadisticamente significativa entre el motivo de consulta, los factores
causales detectados y el aflo académico que cursan los estudiantes.
Ademads, existe una diferencia estadisticamente significativa entre
quién deriva al estudiante y la carrera a la que éste pertenece.
Conclusion: Importancia de generar un sistema de deteccién tem-
prana de los estudiantes que estan expuestos a factores psicosociales y
afectivos que afectan su rendimiento académico; generar estrategias
de intervencién que permitan mitigar los factores causales de los
problemas detectados en los estudiantes. El andlisis de los problemas
por los cuales son derivados los estudiantes y sus factores causales
puede retroalimentar los procesos académicos.

EL CURRICULUM OCULTO EN EL PERIODO DE INDUCCION DE LOS
INTERNADOS DE LA CARRERA DE MEDICINA, UNIVERSIDAD DE
CHILE, 2013.

Millan K. Teresa, Iusan L. Astrid, Espinoza Z. Carolina, Chacén R. Valentina.

Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Departamento de Pediatria y Cirugia
Infantil Occidente. Santiago, Chile.

Introduccién: Como parte del proceso de ensenanza aprendizaje
de los internados del sexto afio de la Carrera de Medicina, Facultad de
Medicina, Universidad de Chile, se espera que exista una experiencia
de induccién que regule el desemperio de los estudiantes y que facilite
su transicion de alumno a interno favoreciendo la adaptacién al nuevo
rol. Objetivo: Conocer las experiencias de los/as estudiantes en el
periodo de induccién de los Internados, insumo importante para for-
talecer los aprendizajes. Metodologia: Disefio interpretativo y com-
prensivo, que utilizé6 metodologia cualitativa a través de la realizacidn,
con consentimiento informado, de 3 grupos focales a internos/as de la
Carrera de Medicina, Facultad de Medicina, Universidad de Chile, que
hubieran cursado los internados de sexto afio en el 2012. El analisis de
contenido utiliz6 una matriz con categorias, unidades de analisis y
tendencias. Resultados: A su ingreso desconocian su rol de interno,
prevaleciendo temor e inseguridad ante la experiencia. En la mayoria
de los internados no identificaban periodos de induccién, excepto
Pediatria presente en los 5 campus clinicos donde se desarrolla. Como
categoria emergente se detectan componentes del curriculum oculto
en sus roles positivos y negativos, siendo la docencia de los becados
hacia los internos/as y el ejercicio de las competencias blandas ejem-
plo de los primeros y experiencias de bullying, ritos de iniciacién y
obligaciones culinarias de los segundos. Conclusiones: Se detecta
deficiencias en el proceso de induccién de la mayoria de los internados
del sexto afio, destacando el rol del curriculum oculto positivo y nega-
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tivo. Se sugiere incorporar mejoras en el proceso de induccién de los
internados.

DIAGNOSTICO DE ESTRES EN ESTUDIANTES DE MEDICINA DE LA
UNIVERSIDAD CATOLICA DE LA SANTISIMA CONCEPCION.

Meyer K. Andrea, Reyes B. Pablo, Lermanda S. Claudio, Hechenleitner C. Marcela,
Flores A. Guillermo, Bittner S. Veronica.

Universidad Catélica de la Santisima Concepcién. Concepcién, Chile.

Introduccién: Actualmente existe un creciente interés sobre la
problematica de estrés en estudiantes de Medicina, pero existen esca-
sos estudios en Facultades de Medicina chilenas. El presente estudio
realizé un diagndstico de percepcidn de estrés en estudiantes de pri-
mer a cuarto aflo de Medicina de la UCSC que cursan un plan de estu-
dios tradicional, con el propésito de evaluar posteriormente el impacto
del proceso de renovacion curricular desde el punto de vista del estrés.
Objetivos: Realizar un diagnoéstico de percepcién de estrés en estu-
diantes de Medicina de primer a cuarto afio en plan de estudios tradi-
cional. Identificar fuentes de estrés y estrategias de afrontamiento en
estudiantes de Medicina de primer a cuarto afio en plan de estudios
tradicional. Relacionar estresores y estrategias de afrontamiento con
niveles de estrés percibido. Material y Método: Investigacién con
enfoque cuantitativo y disefio observacional correlacional. Se encuestd
estudiantes de Medicina (n= 137) de primer a cuarto afio, utilizando 3
cuestionarios: Escala de Estrés Percibido PSS-14, Cuestionario de
Estresores Generales de 21 items y Cuestionario de Estrategias de
Afrontamiento del Estrés «Brief COPE». Los resultados se analizaron
utilizando el paquete estadistico STATA 11.0 SE. Resultados: Los
resultados obtenidos indican que el 36.5% de los estudiantes presenta
niveles elevados de estrés. Todas las fuentes de estrés presentan
correlacién positiva con estrés percibido, principalmente las de tipo
bioldgico y académico. Las estrategias de afrontamiento mas usadas
corresponden a las de tipo activo. Conclusiones: Nuestros resultados
muestran que un porcentaje significativo de estudiantes de Medicina
que cursan un plan de estudios tradicional percibe niveles elevados de
estrés, principalmente por factores biolégicos y académicos, a pesar de
evidenciar estrategias adecuadas para afrontarlo. Esto hace necesario
optimizar el manejo del estrés en estos estudiantes durante el pre-
grado, a través de programas de deteccién precoz y de apoyo psicoso-
cial para los estudiantes.

RELACION ENTRE SEXO Y GENERO CON LA EMPATIA Y LA
ORIENTACION SOCIAL DE ESTUDIANTES DE MEDICINA.

Matus B. Olga, Ortiz M. Liliana, Parra P. Paula, Ortega B. Javiera, Marquez U. Carolina,
Pérez V. Cristhian, Fasce H. Eduardo.

Depto. Educacion Médica, Facultad de Medicina, Universidad de Concepcién.

Concepcién, Chile.

Introduccion: Existen estudios que sostienen que el comporta-
miento prosocial incluye a la empatia como habilidad interpersonal y
que la conducta altruista emerge en concordancia con ésta. También se
ha encontrado diferencias de género en adolescentes, indicando que
varones presentan mayor compromiso con conductas prosociales
publicas, en tanto mujeres reportan mas conductas prosociales altruis-
tas y emocionales. Dado que la formacién universitaria es uno de los
agentes de socializacién que contribuiria al desarrollo de estas compe-
tencias, es de interés conocer la relacién que existe entre las variables
mencionadas. Objetivos: Determinar la relacion entre sexo y género
con empatia y orientacién social de estudiantes de primer afio de
medicina. Material y Método: Diseflo cuantitativo, no experimental,
transversal. A los 93 estudiantes de medicina cohorte 2013, 57 hom-
bres y 36 mujeres; edades 18-29 afios; se les aplicé: Escala de Colecti-
vismo/Individualismo de Triandis y Gelfand, escala de Empatia IRI e
Inventario de Rol Sexual de Barra, previo consentimiento informado.
Anélisis: descriptivo de puntajes de instrumentos aplicados, evaluando
consistencia interna; regresion lineal multiple entre puntuaciones de
las escalas; comparaciones segin sexo y género. Resultados: Los tres
instrumentos presentaron confiabilidad interna adecuada. Regresiéon
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lineal multiple mostré: Preocupacién empatica mayor en mujeres, pero
no asociada al género; Involucramiento emocional, asociado a mayor
feminidad, pero no a sexo ni a masculinidad; Individualismo Horizon-
tal asociado a mayor masculinidad y menor feminidad, pero no al sexo;
Toma de perspectiva, Colectivismo Horizontal, Colectivismo Vertical e
Individualismo Vertical no asociados a ninguno de los predictores.
Conclusiones: Los resultados abren la discusién sobre la relacién de
empatia con caracteristicas bioldgicas (como sexo) y sociales (como
género), considerando que algunos factores parecen tener mayor
condicionamiento biolégico. El individualismo horizontal, como sefial
de individualidad no jerarquica, se asocia con claridad al género, sin
embargo, las otras orientaciones sociales no se asocian al género de los
sujetos.

PROYECTO EVALUACION DEL PROFESIONALISMO EN EL MARCO
DEL CENTENARIO DEL NATIONAL BOARD OF MEDICAL
EXAMINERS.

Campos C. Ivone, Ortiz M. Liliana, Fasce H. Eduardo, Matus B. Olga, Bastias V. Nancy,
Ortega B. Javiera, Ibacache S. Ximena, Moraga P. Ana Maria, Bustamante D. Carolina,
Soto S. Alejandro, Parra P. Paula, Pérez V. Cristhian.

Depto. Educacién Médica, Facultad de Medicina, Universidad de Concepcion.
Concepcién, Chile.

Introduccioén: El profesionalismo médico ha sido motivo de espe-
cial y creciente interés en las escuelas de medicina del mundo y reco-
nocido como una dimensién de la formacién profesional que debe ser
evaluada. Por ello, hoy dia es una necesidad que los egresados de las
escuelas de medicina tengan las competencias necesarias para la
atencién integral del paciente. Y mdas adn, la comisién nacional de
acreditaciéon Chile, incluye dentro de los estandares, aspectos del
profesionalismo médico. El profesionalismo es el compromiso del
médico con la sociedad que demanda dar prioridad a los intereses de
los pacientes por sobre los intereses de los médicos, mantener niveles
de competencia e integridad y orientar a la sociedad en aspectos de
salud. Objetivo: Evaluar aspectos de humanismo médico en los pro-
gramas y en estudiantes de medicina en tres escuelas de Medicina de
América del Sur. Método: Participan tres universidades de la region:
Universidad de Concepcién, Chile; Universidad Austral de Buenos
Aires y Universidad de Cérdoba, ambas Argentinas. En cada una de
ellas se realizara: a) Andlisis documental; b) Entrevistas; c) Evaluacio-
nes. Impacto: A nivel Local, el desarrollo de estrategias e instrumentos
para la evaluacién de aspectos humanisticos y a nivel Regional, efecto
multiplicador de esta estrategia con actividades de desarrollo docente
que se ofreceran a otras escuelas de medicina. Sustentabilidad: Posi-
cién de influencia regional que tienen estas tres instituciones, las evi-
dencias que se presentaran y bajo costo que significa para cada ins-
titucién desarrollar un programa de esta naturaleza. Resultados: Atn
no se cuenta con resultados de la experiencia. Discusion: Se prevé que
de las aproximadamente 40 escuelas de medicina de los paises par-
ticipantes, la mitad podran beneficiarse con el desarrollo de este
proyecto y que en un término de 5 afios un numero de las escuelas de
estos paises habran podido beneficiarse con esta propuesta.

EVALUACION AMBIENTE EDUCACIONAL DE POSTGRADO AMBULA-
TORIO EN LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
DE LOS ANDES MEDIANTE ENCUESTA ACLEEM.

Ormefio Q. Andrea del Pilar, Naranjo C. Claudia Alejandra.

Area de Formacién Docente de la Facultad de Odontologia, Universidad de los Andes.
Santiago, Chile.

Introduccién: Un ambiente educativo positivo es aquel que mejor
prepara a los estudiantes para su vida profesional y contribuye a su
desarrollo personal, psicosomatico y su bienestar social. La evaluaciéon
del ambiente educacional de post titulo permite detectar las fortalezas
y debilidades presentes, para planificar cambios que lleven a formar
mejores especialistas. Objetivo: Medicién del ambiente educacional de
post titulo a través de la encuesta Ambulatory Clinical Learning Educa-
tional Environment Measure (ACLEEM). Material y Método: Estudio
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descriptivo de corte transversal. Se envi6 la encuesta ACLEEM a los
alumnos de Post titulo de la Facultad de Odontologia, a través de la
modalidad digital (100 alumnos). Contestaron 50 alumnos (36 mujeres
y 13 hombres), 29 de primer afio, 15 de segundo afio y 5 de tercer afio
que otorgaron su consentimiento. La encuesta se basa en 50 preguntas
agrupadas en tres dominios: Ensefianza Clinica (1 a 16), Entrena-
miento Clinico (17 a 38) y Soporte (39 a 50). Evaluados a través de una
escala Likert de 0 a 4 siendo 0 muy en desacuerdo, 1 en desacuerdo, 2
ni acuerdo ni desacuerdo, 3 de acuerdo y 4 muy de acuerdo.
Resultados: Los datos obtenidos fueron tabulados en una planilla
Excel. Se calcularon medias, mediana, valor minimo y maximo por
género y por especialidad. E1 dominio mejor evaluado fue Ensefianza
Clinica (96,5%) y el peor Soporte. Las especialidades mejor evaluadas
fueron Endodoncia y Odontopediatria. Conclusiones: El ambiente
educacional afecta de forma importante el sentido de logro, satisfac-
cién y éxito académico. Es necesario evaluarlo de forma continua para
detectar fortalezas y debilidades en la ensefianza. El uso de instrumen-
tos validados para Latinoamérica como ACLEEM result6 ser un método
sencillo y confiable para medir el ambiente educacional ambulatorio
de postitulo en la Facultad de Odontologia de la Universidad de los
Andes.

ANALISIS DOCENTE DEL NUEVO SISTEMA DE EVALUACION EN EL
INTERNADO DE MEDICINA.
Marin Catalan Rigoberto, Retamales Lepe Javier.

Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: Por primera vez, durante este afio 2014, la Unidad
de Evaluacion (UNEV) implement6 un sistema de apoyo para mejorar
las pruebas tipo selecciéon multiple en el VI afio de la carrera de Medi-
cina. Este estudio busca recoger la opinién de los profesores encarga-
dos de internado (PEI) de los diferentes campus clinicos respecto a
dicha implementacién. Metodologia: Para evaluar el sistema de apoyo
de la UNEV, se realiz6 una entrevista semi-estructurada a los PEI de la
asignatura de Medicina Interna durante la primera rotacién del afio
2014, realizada en el Hospital Barros Luco Trudeau, Hospital del
Salvador y Hospital San Juan de Dios. La entrevista se realiz6 en base a
un guién con 3 preguntas: i) ;Qué fortalezas podria mencionar usted,
respecto del apoyo de la Unidad de Evaluacién? ii) ;Qué aspectos del
apoyo de la Unidad de Evaluacién podrian mejorar? y iii) ;Le harfa
alguna sugerencia a la Unidad de Evaluacién? Resultados: Respecto a
las fortalezas, los PEI de los tres campus clinicos coinciden tanto en la
calidad de las preguntas como en la gestién tanto de resultados (retro-
alimentacion e informacién) como del recurso humano (participacién
e independencia) y organizacién de la UNEV (centralizacién y formali-
dad). En relacién a los aspectos a mejorar, dos de los campus clinicos
mencionan la gestion de los resultados referido a una retroalimenta-
cién mas extensa para los internos y de resultados por tematicas para
el equipo docente. Finalmente, los PEI sugieren elaborar informes
estadisticos por temdtica y continuar desarrollando esta linea de
trabajo con mayor presencia en otras lineas de formacién médica.
Conclusion: El apoyo de la Unidad de Evaluacién (UNEV) a las evalua-
ciones escritas tipo seleccion multiple del Internado de Medicina, ha
sido evaluado positivamente por los PEI de los diferentes campus
clinicos.

DIAGNOSTICO DE LOS ESTILOS DE APRENDIZAJE DE ALUMNOS DE
PRIMERO Y CUARTO ANO DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE
LA UNIVERSIDAD DE CHILE.

Pizarro C. Andrea, Valenzuela A. Wenceslao, Arias M. Felipe.

Facultad de Odontologia, Universidad de Chile. Facultad de Educacién, Universidad
Mayor. Santiago, Chile.

Esta investigacion realiz6 un estudio descriptivo y exploratorio en

la Facultad de Odontologia de la Universidad de Chile. Durante el
primer semestre de 2013 se investigé los estilos de aprendizaje de los
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alumnos de primer y cuarto afio, quienes participaron de forma volun-
taria y con consentimiento informado. El trabajo fue aprobado por el
Comité Etico Cientifico. La poblacién elegida estuvo compuesta por
242 alumnos regulares. Tras elegir el dia de mayor convocatoria a
clases, cuya presencia no es obligatoria, se aplic el Cuestionario de
Honey y Alonso sobre Estilos de Aprendizaje (CHAEA) en 200 estu-
diantes, de los cuales 85 provenian de primero y 115 de cuarto, lo que
constituy6 una muestra altamente representativa. Previo a la aplica-
cién del cuestionario se informé que se cuantificaria caracteristicas en
las que no hay respuestas correctas o incorrectas y que el instrumento
aplicado no es un test de inteligencia ya que solo mide atributos rela-
cionados con la disposicién personal del individuo frente al estudio.
Las variables utilizadas fueron: estilos de aprendizaje, curso y género.
Los resultados se tabularon y fueron analizados mediante Stata v.12.
Se aplic6 el test de Shapiro-Wilks para determinar si presentaban
distribucién normal y el test t con p < 0,05.

Los resultados presentaron similar prevalencia por el estilo refle-
xivo y activo en ambos cursos, tanto en hombres como mujeres. Sélo el
estilo pragmatico presenté diferencias significativas en los hombres ya
que de 0% en primer afio se remont6 a 16% en cuarto.

Se concluyd que predomina ampliamente el estilo reflexivo tanto
en primero como en cuarto afio, en segundo lugar aparece el estilo
activo.

Se sugiere que para mejorar el desempefio académico debemos co-
nocer la forma en que los estudiantes aprenden adaptando los esque-
mas de ensefianza a los cuatro estilos de aprendizaje: Activo, Reflexivo,
Tedrico y Pragmatico.

DIFERENCIAS DE PERCEPCIONES E INFORMACION QUE SOBRE LA
VIOLENCIA CONTRA LA MUJER EN CHILE, TIENEN LOS
ESTUDIANTES DE CUARTO ANO DE ENFERMERiA, KINESIOLOGiA,
MEDICINA, OBSTETRICIA Y TERAPIA OCUPACIONAL DE LA
UNIVERSIDAD MAYOR.

Bazan O. Maria Elisa, Giaconi S. Maria Elisa, Hurtado M. Amelia Solange, Herrera A.
Fernanda, Garcia M. Francisca, Marti Joaquin, Saeger Hans, Zavala Adrian.

Facultad de Medicina, Universidad Mayor. Santiago, Chile.

Introduccion: Para la OMS, prevenir la Violencia de Género y apo-
yar a las victimas es prioridad en salud publica. ;Perciben los futuros
profesionales de la salud, la importancia de este tema, han recibido en
su formacidon herramientas, para actuar frente a esta problematica?
Objetivos: Determinar conocimiento y manejo de informacién que
tienen sobre la violencia de género, los estudiantes de 4to afio de las
carreras de: Enfermeria, Kinesiologia, Medicina, Obstetricia y Terapia
Ocupacional de la U. Mayor sede Santiago, y qué tan relevante consi-
deran los estudiantes tener herramientas para enfrentar la violencia
de género, en su futuro desempefio laboral. Método: Los datos de este
estudio exploratorio y descriptivo, se obtienen con consentimiento
informado de los participantes, mediante encuesta/cuestionario auto
aplicada, adaptada de R. Siendones et al., en una muestra aleatoria de
170 estudiantes de 4to afio de las carreras mencionadas. Resultados:
El andlisis de los datos por escuela, informa que los estudiantes de
todas las carreras consideran el tema de la violencia como muy impor-
tante y han tenido escasas actividades académicas formales e infor-
males en que se aborden estos tépicos, hay diferentes percepciones
sobre si la violencia es 0o no una violacién a los derechos humanos y
sobre el deber de todo ciudadano a denunciar, sienten que no estan
capacitados y si estan disponibles para capacitarse sobre su rol como
profesionales. Conclusiones: La actividad curricular de las carreras de
la salud, no aborda significativamente la violencia de género, los futu-
ros profesionales no se sienten preparados, ni con herramientas que
les permitan actuar con conviccién, para detectar, apoyar y orientar a
los pacientes, quienes ocultan la violencia que les afecta. Analizar el
conocimiento que tienen los estudiantes, nos permite generar capaci-
tacion formal y también voluntaria, para apoyar y dar protecciéon a
todos los que sufran cualquier tipo de violencia.
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PERFIL DE LAS ESTRATEGIAS DE APRENDIZAJE Y MOTIVACION EN
ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS QUE CURSAN ASIGNATURAS DE
CIENCIAS BASICAS.

Inzunza M. Barbara, Pérez V. Cristhian, Marquez U. Carolina, Montecinos P. Hernan,
Poblete C. Susana, Duk P. Soledad, Reinicke S. Karin.

Universidad de Concepcién. Concepcidn, Chile.

Los modelos propuestos para comprender y explicar el proceso de
aprendizaje involucran la interaccién entre dos condiciones, que el
alumno sea cognitivamente capaz de enfrentarse éptimamente a las
tareas de aprendizaje y que se encuentre motivacionalmente orientado
hacia el aprendizaje.

En este sentido creemos pertinente evaluar qué tipo de perfiles
motivacionales y de estrategias de aprendizaje pueden aparecer en
estudiantes que cursan asignaturas de ciencias basicas. Identificar
estos perfiles permitird definir como abordar la ensefianza de las
ciencias, eligiendo metodologias, estrategias o alternativas de apoyo
para favorecer el aprendizaje de nuestros estudiantes.

Para medir la motivacién y las estrategias de aprendizaje se utilizé
el cuestionario MSLQ en una muestra de 409 estudiantes universita-
rios chilenos de primer aflo que cursaron asignaturas de ciencias. Para
estimar el nimero de conglomerados adecuado y asignar de forma
optima a los sujetos a cada conglomerado, se utiliz6 el Andlisis de
Conglomerado Jerarquico Aglomerativo y el Analisis de Conglomerado
no Jerarquico, respectivamente. Para determinar si los estudiantes
requieren o no un apoyo en las variables evaluadas, se definieron tres
rangos, diferenciando quienes requieren fuerte intervencion, mode-
rada intervencién y quienes no requieren, dependiendo del valor
medio por factor.

Los resultados identifican dos conglomerados, entre los que se ob-
servan diferencias estadisticamente significativas salvo en ansiedad: El
primer conglomerado se caracteriza por un patrén global de estrate-
gias y motivaciones mas favorables hacia el aprendizaje, mientras que
el segundo muestra caracteristicas menos favorables. En cuanto a los
rangos, se observa que el conglomerado 2 requiere intervenciéon
moderada en todos los factores, mientras que el conglomerado 1
requiere intervencién en gestiéon de recursos, manejo del tiempo y
ambiente, ansiedad y en busqueda de ayuda.

Lo anterior muestra que aunque existe un grupo con caracteristi-
cas mas favorables para el aprendizaje, todos los estudiantes de pri-
mer afio necesitan fortalecer estrategias cognitivas y motivacionales.

MANUAL DIGITAL CURSO «SINTESIS DE CONOCIMIENTOS EN
MEDICINA», LA COMUNIDAD UNIVERSITARIA AL SERVICIO DEL
AUTOAPRENDIZAJE.

George Carrefio Sergio, Decabal-Cuza Galeb Marfa Francisca, Peralta Camposano José,
Solar Altamirano Ignacio, Cuadrado Nahum Cristébal.

Escuela de Medicina, Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Objetivos: Con el objetivo de formar profesionales idéneos para
desempeifiarse en el sistema publico de salud, la Escuela de Medicina
de la Universidad de Chile creé el curso «Sintesis de Conocimientos en
Medicina (SCM)», que se ha consolidado como una instancia de inte-
gracion de conocimientos y habilidades que todo médico general debe
manejar. Materiales y Métodos: Desde el afio 2011 se comenz6 a ela-
borar material teérico actualizado de cada condicién clinica del perfil
de conocimientos para el/la médico/a general de ASOFAMECH, junto
con la creacién de mas de 2000 preguntas de seleccién multiple rela-
cionadas, sometiéndolo a revisiéon continua en los dos afios subsi-
guientes. Ademas, buscando trascender mas alla del mero tecnicismo
profesional, en el afio 2013 se ampli6 el espectro de trabajo a la reali-
zacion de resumenes de guias clinicas GES, segtn la categorizacién de
la Superintendencia de Salud y a la confeccién de material sobre aspec-
tos éticos, legales y administrativos del ejercicio profesional.
Resultados: Con mas de tres afios de trabajo, y la participacion de 181
estudiantes y 188 profesores/as, representando el trabajo conjunto de
la comunidad universitaria, se logré la creacién del Manual de SCM,
siendo lanzado oficialmente en octubre del 2013. Este se presenta en
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formato de libro electrénico, disponible para dispositivos moéviles y
computadores, abierto a toda la comunidad universitaria, y con la
posibilidad de realizar comentarios y correcciones por los/as usua-
rios/as. Conclusiones: Transcurrido un afio de su publicacién, el
manual continlia en constante actualizacién y revision, gracias a la
retroalimentacién entregada por sus usuarios/as, y recibida por el
equipo administrador y editores asociados. Asi, la misma comunidad
universitaria que construyd el material, es la encargada de mantenerlo
en la vanguardia y al servicio de la docencia médica, persiguiendo los
objetivos iniciales del curso de SCM, centrados en la formacién integral
de los futuros médicos/as.

RELACION ENTRE EL BURNOUT DE LOS ESTUDIANTES DE
ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD DE CONCEPCION Y SUS
CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS.

Muiioz C. Francisca, Carrasco M. Doris, Medina M. Alejandra, Ortiz M. Liliana, Pérez V.
Cristhian.

Universidad de Concepcién. Concepcidn, Chile.

Introduccion: Se ha descrito la ocurrencia del sindrome de
Burnout en profesionales odontélogos, existiendo estudios que han
caracterizado su presencia durante el periodo de formacién. Esto
ultimo, no ha sido investigado en Chile. Objetivo: Como parte del
proyecto FONDECYT 1121002, se propone describir la relacion entre
los niveles de Burnout de los estudiantes de Odontologia de una uni-
versidad tradicional chilena y sus caracteristicas sociodemograficas.
Método: Se realizé un estudio cuantitativo, no experimental y trans-
versal. Mediante muestreo no probabilistico por cuotas se accedié a
una muestra de 276 estudiantes de los distintos niveles formativos de
la carrera de Odontologia. No obstante, eliminandose a aquellos que
tenian mas de un 10% de omisiones se obtuvo una muestra valida de
273 estudiantes, de los cudles 175 (64,1%) eran mujeres y cuya edad
promedio era de 21,4 (D.E.= 2,22) afios. Los estudiantes respondieron
el Inventario de Burnout de Maslach para estudiantes (MBI-S) y un
cuestionario sociodemogréafico en el que se les preguntd por su sexo,
edad, colegio de egreso de enseflanza media, carreras anteriores,
estado civil e hijos. El andlisis se realizé con el paquete estadistico
STATA 11.0 S.E. Resultados: Los resultados muestran que en la mues-
tra el MBI-S tuvo una confiabilidad adecuada. En términos de sus
relaciones con las caracteristicas sociodemograficas, s6lo se encontré
diferencias estadisticamente significativas en el nivel de Agotamiento
Emocional asociadas al sexo y al nivel cursado. Asi, los hombres y los
alumnos de primer afio reportaron menores niveles de Burnout. No se
encontro relacion del Burnout con el tipo de colegio de origen ni con la
edad. Discusion: Se encontraron niveles de agotamiento emocional
mas altos en estudiantes en la etapa de preclinico, lo que concuerda
con otro estudio realizado en Brasil (2012). Asimismo, se detecté una
diferencia entre los niveles de agotamiento emocional por sexo, lo que
no coincide con otros estudios previos.

HABILIDADES SOCIALES EN LOS ESTUDIANTES DE ENFERMERIA.
Labbé P. Caroline, Parra G. Denisse, Castillo C. Natalia.

Escuela de Enfermeria, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Las habilidades sociales son gravitantes para el éxito en la vida
diaria, y necesarias para ejercer el rol profesional, por tanto no se
puede concebir una formacién que no considere como eje fundamental
el fomento y formacién de las mismas. Este elemento es primordial
para una formacioén integral, respondiendo a la necesidad de profesio-
nales lideres en la gestién del cuidado.

Desde esta mirada, surge la inquietud de realizar un proyecto de
investigacién que busca inicialmente conocer las habilidades sociales
de los estudiantes de enfermeria en sus primeras experiencias clinicas,
para luego generar un proyecto de intervencién que responda a las
necesidades detectadas.

Fases del Proyecto:

1. Proceso de validaciéon de instrumento: Se utilizard «la escala
multidimensional parte motora (EMES- M) y parte cognitiva
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(EMES - C)» (Vicente E. Caballo 1997). Esto permitira contar con
un instrumento valido y confiable para su aplicacion sistematica
(fase en actual proceso).

2. Diagnéstico: Se realizard un estudio exploratorio que pretende
describir las habilidades sociales de los estudiantes de enfermeria
en sus primeras practicas clinicas (proyectada para primer semes-
tre 2014).

3. Disefio y construccion: Por medio de los datos obtenidos: se dise-
flard un programa de entrenamiento de habilidades sociales enfo-
cado a las areas con mayor necesidad.

4. Implementacién: El programa serd implementado de acuerdo a
una légica de progresiéon que incorpore de forma gradual a los dis-
tintos niveles de la carrera.

5. Evaluacidn: Se realizaran evaluaciones semestrales del programa y
mediciones anuales en los distintos niveles de la carrera, que den
cuenta de los avances de los estudiantes y el impacto del pro-
grama.

6. Mejora e innovacion: El proceso completo y en especial la fase de
evaluacion generara un diagndstico sistematico, clave para la me-
jora continua del programa, incorporando innovaciones que enri-
quezcan la experiencia del estudiante y potencien los resultados.

EL MINUTO MILLONARIO DEL PARO CARDIORESPIRATORIO.
Araneda G. Gustavo, Illesca P. M6nica.

Universidad de La Frontera. Temuco, Chile.

Introduccién: En la formacién de los profesionales de la salud, los
profesores deben estar constantemente innovando la didactica educa-
tiva para que los estudiantes adquieran sentido y significado de los
aprendizajes. Tradicionalmente, los contenidos tedricos de Paro Car-
diorrespiratorio se han impartido en clases expositivas, con la nula o
escasa participacion de los educandos. En el segundo semestre del afio
2013, se modific6 la estrategia de ensefianza, utilizando el «Minuto
Millonario» como una didactica educativa. Objetivo: Conocer la opi-
nién de estudiantes de cuarto afio de la Carrera de Enfermeria de la
Universidad de La Frontera, en relacién a una didactica educativa
innovada. Método: Estudio cualitativo, descriptivo, realizado en el
segundo semestre del 2013. Participaron 52 estudiantes de Enferme-
ria, cuarto afo, previa firma Consentimiento Informado. El instru-
mento de recoleccidn de datos fueron preguntas abiertas. El analisis de
datos sigui6 el esquema de reduccion progresiva de ellos, validandose
por triangulacién de investigadores. Los criterios de rigor: credibili-
dad, dependencia, confirmabilidad, transferibilidad, se realizaron para
asegurar la veracidad. Resultados: Se encontraron 139 unidades de
significado, agrupadas en cuatro categorias: metodologia docente (67),
Significado de la metodologia para el estudiante (47), Conceptualiza-
cién del papel del profesorado (15) y Organizacion de la actividad
educativa (9). Finalmente emergen dos dominios cualitativos: «Rela-
cién contenido curricular con estrategias educativas para la formacién
profesional» y «Profesionalizacién de la docencia para el aprendizaje
significativo de los estudiantes». Conclusion: Esta actividad demostrd
ser beneficiosa para estudiantes y docentes, sin embargo hay aspectos
que se deben mejorar como la planificacién y recursos tecnoldgicos.
Realizar este tipo de innovaciones en la didactica, indudablemente
implica mayor dedicacién del docente, sin embargo, al destacar los
estudiantes que aprender de esta manera es entretenido, dinamico y
que se agradece el esfuerzo del profesorado, no cabe duda que es un
incentivo para continuar incursionando en estrategias acorde a los
tiempos.
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PERCEPCION DE LOS ESTUDIANTES SOBRE EL PROGRAMA DE
FORMACION GENERAL DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE LA U.
DE CHILE, EN RELACION A LA CONTRIBUCION AL DESARROLLO DE
COMPETENCIAS GENERICAS TRANSVERSALES EN LA FORMACION
INTEGRAL DE LOS ESTUDIANTES.

Espinoza B. Monica, Garrido S. Sergio, Jiménez Graciela, Gonzdlez M. Alejandra,
Jiménez G. Exequiel.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: En el contexto del proceso de innovacién curricu-
lar, surge el Programa de formacién general, como manera de respon-
der a la necesidad de potenciar en los estudiantes de la salud, compe-
tencias genéricas transversales declaradas en los perfiles de egreso de
las 8 carreras de la Facultad, con el propésito de formar profesionales
integrales, que brinden una atencién mas humanizada en sintonia con
las necesidades de la sociedad. Este programa contempla un conjunto
de espacios formativos que contribuyen a la formacién fundamental
de los profesionales de salud, en tanto sujetos multidimensionales, y a
la integracién multiprofesional y de competencias transversales inten-
cionadas en el curriculo a lo largo de toda su formacién, desarrolladas
en tres lineas formativas: Desarrollo Personal y del Pensamiento,
Compromiso Ciudadano, y Artes, Deportes y Actividad Fisica.
Objetivo: Considerando que uno de los elementos mas importantes
en la formacién integral de los estudiantes de las carreras de la salud
es el desarrollo de competencias genéricas transversales, se plantea el
siguiente objetivo: Describir la percepcién de los estudiantes de las
carreras de Kinesiologia y Obstetricia en relacién a la contribucién del
programa de Formaciéon General de la Facultad de Medicina de la
Universidad de Chile, al desarrollo de competencias genéricas trans-
versales declaradas en los perfiles de egreso. Metodologia: En el
periodo de Diciembre del 2013, se aplicé una encuesta para evaluar el
programa de Formacién General, la que contempld cuatro dimensio-
nes: a) Impacto formativo b) Coherencia metodoldgica c) Trabajo
multiprofesional d) Integracién multiprofesional. Se vaciaron las
respuestas en una tabla de frecuencias Excel, en base a lo cual se esta-
blecieron los principales resultados. Resultados: Se describen las per-
cepciones de los estudiantes en términos de coherencia del programa
respecto a las competencias a las que contribuye, proponiendo accio-
nes de mejora para potenciar aspectos deficitarios del programa y
fortalecer aiin mas aquellos aspectos positivos.

PERSPECTIVAS DE INTEGRACION EN EL CAMBIO CURRICULAR DE
ENFERMERiA, UNIVERSIDAD DE CHILE.

Leiva C. Jacqueline, Andrade U. Flora, Castillo P. Silvana, Collado Q. Claudia, Grau M.
Patricia, Guevara A. Gedman, Monasterio Maria Carolina, Mufioz A. Alicia, Silva
G. Amalia, Paredes E. Maria Cristina.

Escuela de Enfermeria, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: La Facultad de Medicina de la Universidad de Chile
inicia el 2007 un proceso de innovacién curricular, que constituye para
la Escuela de Enfermeria una oportunidad para redefinir un perfil de
egreso que diera respuesta a las necesidades pais dentro de su con-
texto profesional y construir un plan de formacién coherente con dicho
perfil. El nuevo curriculum es implementado el 2013, el cual incorpora
nuevas asignaturas que potencian la integracién y coherencia curricu-
lar. Objetivo: Analizar la experiencia de implementacién de nuevos
cursos en el plan de formacién de enfermeria innovado, desde una
perspectiva de integracién disciplinar y profesional. Material y
Método: Se sistematiza el proceso de implementacion de cursos nue-
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vos durante 2013 en el plan de formacién innovado, realizando en-
cuentros de reflexiéon docente colectiva respecto a la integraciéon de
saberes desde diversas perspectivas disciplinares y ambitos de des-
empefio profesional, para la integracién del curriculum. Para los nue-
vos cursos del plan de formacién, se analizan los resultados de la
encuesta de evaluacion docente que los estudiantes que cursaron las
asignaturas responden semestralmente. Resultados: Se presentan los
principales aprendizajes adquiridos como equipo docente respecto a la
integracion del curriculum, y las fortalezas y nudos criticos de los
nuevos cursos implementados en el plan de formacién innovado, aso-
ciados a las dimensiones pedagoégicas, disciplinares, de interrelaciones
y administrativas. Conclusion: El proceso de innovacién curricular, ha
sido un proceso de construccion colectiva, que ha permitido abrir
espacios de didlogo entre los/as académicos/as de enfermeria, y de
otras disciplinas basicas, biomédicas y humanistas, lo cual ha signi-
ficado dilucidar las necesarias convergencias en el didlogo, la pro-
puesta curricular y el desarrollo de cada curso en funcién de un perfil
de egreso. Los estudiantes perciben fortalezas de las propuestas de
curso, y aspectos a mejorar que estan fundamentalmente asociados a
la sobrecarga en el trabajo no presencial demandado por los cursos.

EXPERIENCIA CLINICA DE PUERPERIO DESDE LA INNOVACION
CURRICULAR.

Rodriguez Guerra Rosa Maria, Hormazabal Astudillo Vanessa, Velasquez Muifioz
Andrea.

Escuela de Obstetricia Universidad de Chile. Santiago, Chile.

I. Contextualizacion de la experiencia: A partir del afio 2011 se
ejecuta el Curso Integracion al Desempefio Profesional III el que abarca
las unidades de aprendizaje practico: Clinica prenatal, Partos, Puerpe-
rio, Neonatal I, Ginecolégica [ y Salud Comunitaria I.

El mismo afio se realiza la primera clinica de Puerperio innovada
ejecutandose en diferentes campos clinicos de manera simultanea,
asistiendo estudiantes en horario diurno durante tres semanas, a cargo
de académicos de la Escuela de Obstetricia.

La construccién del programa significé un doble desafio, que im-
plicé desarrollar una formacién en base a competencias y dar respues-
tas al nuevo modelo de atencién personalizada del proceso reproduc-
tivo, en concordancia con los objetivos sanitarios del milenio y las
politicas imperantes en el pais.

El equipo docente a cargo de estas practicas de Puerperio esta for-
mado por tres académicas del area de Obstetricia de la Universidad de
Chile.

II. Competencias declaradas en el programa: Disciplinares:
Atender integralmente con enfoque biopsicosocial a la mujer en su
ciclo vital y al recién nacido, desempeifiando el rol profesional de
matrona/matrén en los diversos contextos: atencidn abierta, cerrada y
comunitaria.

Cientificas: Fundamentar sus decisiones de manera que evidencie
pensamiento critico y reflexivo en los distintos contextos de su desem-
pefio y en base a la evidencia disponible.

Genéricas-transversales: Interactuar en distintas situaciones y
contextos utilizando herramientas de comunicacién efectiva, trabajo
en equipo, actuando de acuerdo a valores éticos esenciales del desa-
rrollo personal y profesional.

II1. Estrategias Metodolégicas: Para que el estudiante logre aten-
der integralmente a la diada durante su proceso puerperal con enfo-
que psicosocial, bajo una perspectiva humanizada, incorporando al
acompafante significativo y de acuerdo a principios éticos y bioéticos
de su futuro quehacer profesional, el equipo docente de la clinica de
puerperio ha incorporado las siguientes estrategias metodolégicas
concordantes con la innovacién curricular: Role playing, presentacion
de casos clinicos con pacientes presentes, casos clinicos grupales, test
de ingreso con retroalimentacién, pasos practicos, talleres, retroali-
mentacion directa.

IV. Resultados de la evaluacion del curso por parte de los
estudiantes: Comentarios de los estudiantes:

«Quisiera destacar el gran compromiso tolerancia y dedicacién de
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las académicas de la escuela, quienes siempre buscaron oportuni-
dades dentro del campo clinico y su desempefio fue mas que sufi-
ciente para nuestro aprendizaje».

«Agradezco la proactividad de las docentes a la hora de buscar
actividades para realizar, fortalecer y aumentar conocimientos a
través de las tareas e interrogaciones y transmitir confianza para
realizar los procedimientos».

EVALUACION DE PROGRAMA DE FORMACION EN DOCENCIA
CLINICA.

Giaconi S. Maria Elisa, Hurtado M. Amelia Solange, Gormaz B. Claudia Paz, Bazan O.
Maria Elisa.

Universidad Mayor. Santiago, Chile.

Introduccién: La Oficina de Educaciéon en Ciencias de la Salud
(OFECS) de la Universidad Mayor disefi6 e implementd el «Curso Intro-
ductorio a la Docencia Clinica». Programa dirigido a profesionales de la
salud con actividades docentes en campos clinicos. El propésito es faci-
litar la adquisicién de competencias docentes. Se han implementado 9
cursos de 40 horas pedagdgicas abarcando las areas: curriculo, didac-
tica y evaluacion. Participan profesores invitados expertos y docentes
OFECS. Los requisitos de aprobacion son: 75% de asistencia y presen-
tacion de un trabajo final. Objetivo: Conocer la opinidn de los docentes
con respecto a la calidad y utilidad del curso realizado. Material y
Método: La recoleccion de datos se realizé6 mediante dos encuestas
andénimas auto-aplicadas. Para evaluar el programa, se aplic6 una
encuesta al finalizar cada sesion y una al finalizar el curso. Con los
datos obtenidos se realizé andlisis de frecuencia y andlisis con sistema
de dimensiones y categorias. Resultados: La evaluacion de los partici-
pantes (n aprox: 160) es altamente satisfactoria, destacando la calidad
del curso. Resaltan del grupo docente su calidad, experiencia, acogida,
motivacién y dinamismo. Valoran los trabajos grupales, la interaccion
con profesores, la oportunidad de conocer experiencias docentes de
distintas profesiones y tener un espacio para participar, discutir y
debatir. Consideran los temas tratados como novedosos, interesantes y
atingentes a su actividad docente. Sugieren: realizar mas actividades
aplicadas y retroalimentaciéon personalizada de las evaluaciones.
Discusion: El programa se ha desarrollado exitosamente, con una
favorable acogida de los participantes, quienes reconocen la necesidad
de formacién docente. Permiti6 actualizar a docentes clinicos y pro-
mover un analisis critico del proceso docente. La evaluacién periédica
de los cursos mediante encuestas de opinién entrega retroalimenta-
cién para incorporar cambios fundamentados, resaltando el valor de
obtener informacidn cualitativa. Sin embargo, implica alta demanda de
trabajo en la tabulacién, interpretacién y manejo de resultados.

("COMO SE PIENSA LA DOCENCIA?: ESTRUCTURA FACTORIAL Y
CONFIABILIDAD DE LA ESCALA DE CREENCIAS SOBRE LA
DOCENCIA APLICADA A DOCENTES UNIVERSITARIOS DE CHILE.
Vaccarezza G. Giulietta, Baquedano R. Marjorie, Pérez E. Cristhian, Aguilar A. César,
Salgado F. Horacio, Coloma N. Katherine.

Instituto Virginio Gémez, University of Sheffield, Universidad de Concepcién, Enfoque

Emico, Universidad San Sebastian, Universidad del Desarrollo. Concepcion, Chile.

Introduccion: La forma en que los docentes universitarios deci-
den conducir sus précticas, no s6lo esta determinado por su capacita-
cién técnica y pedagdgica, sino por la forma en que éstos conciben la
docencia, lo que se ha llegado a denominar el Paradigma del Pensa-
miento del Profesor. Entender las creencias a la base de este para-
digma son basicas para comprender el quehacer de los docentes, pero
también para capacitarlos e intervenir en sus practicas. Objetivo:
Debido a lo anterior, y como parte del proyecto FONDECYT Regular
1110484, se construyd la Escala de Creencias sobre la Docencia (Cree-
Doc) y en el presente trabajo se estudian dos de sus propiedades psi-
cométricas: su validez de constructo a partir de la estructura factorial
del instrumento y su confiabilidad a partir de la consistencia interna
de sus factores. Método: La escala Cree-Doc fue aplicada a 1093 do-
centes universitarios de todas las areas del conocimiento y de las
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quince regiones del pais, de los cuales 574 (52,52%) eran mujeres y
312 (28,55%) se desempefiaban en programas de pregrado del area de
la salud. A los 36 items de la Cree-Doc se le aplic6é un andlisis factorial
exploratorio, aplicando el método de maxima verosimilitud escalado
de Satorra-Bentler dado el nivel de medicién ordinal de sus items. El
analisis se realizé con el software MPlus 6.0. Resultados: El andlisis
identific6 una solucién de tres factores: Docente como mediador capa-
citado, Docente como transmisor de conocimientos y Estudiante como
aprendiz auténomo, siendo sus confiabilidades de alfa= 0,91, 0,69 y
0,73, respectivamente. Discusion: La escala Cree-Doc presenta propie-
dades psicométricas adecuadas y se muestra util, tanto entre docentes
del area de la salud como de otras areas del conocimiento, para dife-
renciar académicos que adscriben a un modelo pedagégico centrado
en el profesor de aquellos que adscriben a uno centrado en el estu-
diante.

OBTENCION DE LOS ESTILOS DE APRENDIZAJES EN LOS
ESTUDIANTES DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE CHILE.

Pérez L, Pirul ], Robles ], Vasquez E, Arriaza C, Cuéllar C, Galaz I, Diaz H, Rodriguez H.
Facultad de Medicina, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: Segin el desarrollo neuroanatémico, estimulacion
temprana, experiencia vivida e intereses personales, cada individuo
desarrolla los procesos y capacidades para aprender mejor. Existen
formas de evaluar estos estilos de aprender. El Test de Kolb permite
cuantificar y evaluar las formas de aprender en un grupo de personas.
Conocer esto facilita al cuerpo académico adaptar sus procesos de
enseflanza/aprendizaje segin los estilos de aprendizajes en los edu-
candos, como también poner atencién en alumnos con estilos menos
frecuentes. Objetivos: Conocer el estilo de aprendizaje predominante
en alumnos del primer afio de la carrera de Medicina de la Universidad
de Chile. Material y Método: El test de Kolb es aplicado a alumnos
ingresados a la carrera de Medicina y que cursan el segundo semestre.
La aplicacion del Test incluye una breve explicaciéon previa de como
responder a cada {tem, y destacando que es absolutamente voluntario
y anénimo. Finalmente se incluyé un total de 101 alumnos de ambos
géneros. Paralelamente se pregunté por el género, origen geografico,
procedencia escolar y edad. Los datos fueron ingresados en una plani-
lla Excel y luego analizados con el software estadistico SPSS 17.0.
Resultados: De un total de 101 estudiantes se analizaron 91 que pu-
dieron ser clasificados en algtn estilo de aprendizaje: 60,4% varones;
edad promedio de 18,9 afios (1,1 DE); El 69,2% de colegios particu-
lares, 18,7% de colegios particulares subvencionados y 12,1% de cole-
gios municipales; 59,3% son de la regién metropolitana. En general los
estilos de aprendizaje mas frecuentes fueron el Divergente (56%) y el
Acomodador (30,8%), no existiendo diferencias estadisticas segun gé-
nero, tipo de colegio y edad. Segin la distancia Euclideana los sujetos
acomodadores presentaron una fuerte dispersién, mientras que los
convergentes una menor dispersién y con mayor media, y son quienes
tienen un estilo méas definido. No existe diferencia significativa en las
distancias obtenidas por los sujetos.

EXPERIENCIA DE APRENDIZAJE EN EL CURSO DE GESTION Y
LIDERAZGO EN SALUD III, EN ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE
OBSTETRICIA Y PUERICULTURA, UNIVERSIDAD DE CHILE, 2012.
Rodriguez Guerra Rosa Maria, Hormazabal Astudillo Vanessa, Soto Herrera Pamela,
Lillo Gonzalez Eduardo, Neira Contreras Rodrigo.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: La ensenanza de la disciplina de gestiéon en la
carrera de Obstetricia se ha incorporado desde el 2002 en adelante,
modificaciones metodoldgicas tendientes a un proceso de aprendizaje
mas centrado en el estudiante. El curso de Gestién Il se imparte en el
tercer nivel de la carrera donde se entregan herramientas en Gestién
de Calidad, Planificacién Estratégica y Gestion Clinica. Las metodolo-
gias didacticas utilizadas son variadas, dependiendo del contexto y de
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las experiencias anteriores exitosas, como talleres y seminarios en gru-
pos pequefios para presentacion y andlisis de casos simulados y reales;
construccién y andlisis de herramientas de evaluacién de calidad en
contextos simulados, taller de construccién y andlisis de indicadores y
construccién de protocolos de atencion en salud. Es relevante conocer
la opinién de las/os estudiantes del esfuerzo realizado. Alguno de los
comentarios extraidos de la evaluacién del curso, a seguir:

«Los casos tratados eran muy realistas y tenian mucha relacién

con nuestro quehacer profesional, por lo tanto, eran interesantes y

desafiantes».

«Al fin aprendimos lo importante que es la gestién para el desem-

pefio profesional futuro, felicitaciones por las metodologias usadas

y los temas pues creo, seran de mucha utilidad».

«Retroalimentacion de los certAmenes realizados en las unidades y

las oportunidades de corregir las dudas».

«Buen instrumento de aprendizaje, la realizaciéon de un protocolo

y las tutorias presenciales».

Objetivo: Conocer las opiniones de las/os estudiantes en su eva-
luacién final del curso de Gestién y Liderazgo IlI, afio 2013 del curri-
culo innovado. Metodologia: Se revisan los resultados cuantitativos y
cualitativos de la evaluacion del curso de las/os estudiantes de los
afios 2012 y 2013. Resultados: Los resultados destacan el aumento de
la calificacion cualitativa por parte de los estudiantes en todas las
dimensiones con respecto a la evaluacién del afio 2012 y en lo cualita-
tivo se considera como positivo la gestién interna del curso, la meto-
dologia empleada y la calidad del equipo docente. Conclusiones: Se
concluye que el curso Gestién y Liderazgo en Salud III afio 2013 de la
carrera de Obstetricia, producto de las metodologias centradas en los
logros de aprendizaje en contextos simulados, ha sido una experiencia
beneficiosa tanto para los docentes como los estudiantes para la ad-
quisicién de las competencias declaradas en el curso.

LA RADIO COMO EXPERIENCIA DOCENTE EN PROMOCION DE
SALUD. ESCUELA DE OBSTETRICIA. UNIVERSIDAD DE CHILE.
Carrasco P. Alicia, Gaete H. Paola.

Escuela de Obstetricia, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: La estrategia de Promocién de salud impulsada por
la Organizacion Mundial de la Salud, busca que las personas se hagan
cargo de su propia salud, a través del empoderamiento y de la educa-
cion. Esta estrategia tiene multiples espacios de accién, uno de estos
son los medios de comunicacién, como la radio. En el marco de innova-
cién curricular, el curso Integraciéon al Desempefio Profesional III,
busca proponer al estudiante nuevos desafios y escenarios de aprendi-
zaje. Comenzamos a desarrollar un programa en la Radio Mostazal (FM
107.3MHz), de la Comuna de San Francisco de Mostazal. Objetivo:
Describir experiencia radial de estudiantes de tercer nivel de la carrera
de Obstetricia, Universidad de Chile. Material y Método: Los dias jue-
ves durante la mafiana se cuenta con un espacio de transmision, en
Radio Mostazal, donde se conversan temas de salud de la mujer. Un
académico y dos a tres estudiantes participan como expertos en la ma-
teria. Se prepara un guién el que es tutoreado por un académico. En la
sesion, se conversa el tema y luego las auditoras llaman al programa
haciendo sus consultas. A través de bitacoras e informes estudiantes
manifestaron su evaluacion. Resultados: La actividad ha sido muy
bien evaluada por estudiantes, académicos y equipo radial. Debido a la
excelente recepcién que esta iniciativa tuvo en la poblacién, Radio
Mostazal solicité al equipo académico un aumento en la duracién del
programa radial desde media hora a una hora de transmisién. Los es-
tudiantes sefialan que es una actividad desafiante y buena experiencia.
«... cada uno se esfuerza.. para entregar un mejor servicio... la radio
fue una experiencia enriquecedora.. bien aprovechada..» (inf.1).
Conclusion: Un programa radial, permite al estudiante desarrollar ha-
bilidades comunicacionales en salud, trabajo colaborativo y conciencia
sobre la labor educativa que desempefian. Es una experiencia enrique-
cedora que debe continuar con académicos y estudiantes.
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APLICACION DEL MODELO ACOMPANAMIENTO DOCENTE PARA
INSTALACION E IMPLEMENTACION CURRICULAR, FACULTAD DE
ODONTOLOGIA, UNIVERSIDAD DE CHILE.

Lee M. Ximena, Figueroa S. Carolina, Ocaranza T. Danilo, Lagos B. Karin.

Universidad de Chile, Facultad de Odontologfa. Santiago, Chile.

Objetivos: La implementacion curricular requiere cambios en los
roles de los actores involucrados. Un eje de la reforma es la habilita-
cién y desarrollo docente, asegurando compromisos curriculares, esta-
bleciendo coherencia y pertinencia entre resultados de aprendizaje
(RA), vy metodologias de ensefianza y aprendizaje y evaluacion
(MEAE). El objetivo de este estudio es aplicar el Modelo Acompafia-
miento Docente para Instalacion e Implementacién Curricular
(MADIIC), permitiendo la implementacién de cursos innovados pro-
moviendo practicas docentes pertinentes y reflexivas. Materiales y
Métodos: Se implementé MADIIC redisefiando programas de curso,
monitoreando procesos de instalaciéon e implementacién curricular,
retroalimentando a docentes y estudiantes, promoviendo actividades
de formacién docente innovadas, generando conocimientos acerca de
docencia innovadora y generando redes de colaboracion. Se realizé
trabajo personalizado o pequefio grupo con 70 docentes, conformando
equipos interdisciplinarios para cada unidad de trabajo del estudiante
(UTE). Un asesor/a pedagogico intenciond el establecimiento de cohe-
rencia y pertinencia entre RA, y MEAE del curriculo. La habilitacién
docente fue coherente con la propuesta formativa, abordando temati-
cas de docencia universitaria, metodologias desafiantes, formas de
evaluar aprendizajes, para alcanzar aprendizajes profundos y durade-
ros. Resultados y Conclusiones: Al redisefiar los programas de curso,
los equipos docentes aportaron elementos necesarios para cumplir
con la demanda formativa. En habilitacién docente, todos participaron
en talleres como Introduccién a la innovacién curricular, Dispositivos
evaluativos, o Redaccién de programas de estudio. En generacién de
conocimiento, a partir de practicas docentes innovadas, se presentaron
trabajos de investigacién en uso de Portafolio, Peer instruction u
Objective Structured Clinical Examination. Se sistematizaron los pro-
ductos obtenidos del acompafiamiento, generando dispositivos de
evaluacién y retroalimentacién. El MADIIC asegura el proceso de
enseflanza/aprendizaje, apropiandose del curriculo innovado, genera
lenguaje comun y trabajo colaborativo, participativo, dialogante, y
formativamente promueve mejorar el proceso de ensefianza y apren-
dizaje, a través de reflexion critica desde los equipos docentes.

HABILITACION DOCENTE EN APRENDIZAJE ACTIVO A TRAVES DE
LAS TECNICAS TEAM BASED LEARNING AND IMMEDIATE
FEEDBACK ASSESSMENT TECHNIQUE.

Lee M. Ximena, Mella L. Julio, Ocaranza T. Danilo, Lagos B. Karin.

Universidad de Chile, Facultad de Odontologfa. Santiago, Chile.

Objetivos: La Universidad de Chile ha desarrollado un profundo
proceso de innovacidn curricular, el cual ha impulsado una revision e
instalacion de programas formativos, al igual que la revisién de las
practicas de todos aquellos involucrados en la relacién ensefianza-
aprendizaje. Este proceso se fundamenta en el rol del profesor como
mediador-facilitador, siendo el estudiante quien aprende y construye
su aprendizaje y con sus pares. La habilitacién en estrategias educati-
vas innovadoras como Team Based Learning (TBL) e Immediate Feed-
back Assessment Technique (IF-AT), aporta elementos que favorecen
los diversos procesos involucrados en docencia universitaria, especial-
mente en el trabajo con grandes grupos de estudiantes. El propdsito de
este estudio fue habilitar al docente en la implementacién de TBL y en
técnica IF-AT, que favorezca en el estudiante los aprendizajes indivi-
dual y grupal, de aplicacién practica de conocimientos e interacciéon
con el docente. Materiales y Métodos: Se realizaron tres versiones del
taller, usando como base la sistematizacién de Michelsen & Sweet en
TBL, 16 horas de duracién cada uno. Participaron 115 académicos pro-
venientes de diversas carreras de la Universidad. Las actividades fue-
ron: revisiéon de material on-line, preparacién de material en forma
individual y grupal, peer instruction, one minute paper, técnica de
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debates entre otros. Se aplicaron evaluaciones en varias instancias:
prueba individual y grupal (IF-AT), evaluacién por pares, heteroeva-
luacién y debate grupal. Se aplicé encuesta de satisfaccién, como he-
rramienta de evaluacion y retroalimentacién, programando un plan de
seguimiento de los participantes. Resultados y Conclusiones: El taller
entreg6 las herramientas para que las metodologias TBL e IF-AT pu-
diesen ser implementada en el aula. Los participantes al practicar las
técnicas, pudieron exponer sus reflexiones y dudas, ademas de con-
cordar en que la técnica descrita permite concebir la evaluacién como
oportunidad de aprendizaje.

LAS HUMANIDADES MEDICAS: ;DECORATIVAS O SUSTANTIVAS?
FUNDAMENTOS PARA INCORPORAR «LITERATURA Y MEDICINA»
AL CURRICULO DE MEDICINA.

Miguel Kottow.

Escuela de Salud Publica, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Reflexion basada en publicaciones sobre humanidades en la edu-
cacion superior y humanidades médicas en la formacién y educacion
posgrado del médico. El giro de la medicina tradicional a una biomedi-
cina cientifista y basada en evidencia ha desplazado a las disciplinas
sociales y a las humanidades médicas, siguiendo una distincién entre
ciencias de los hechos (matters of fact segun A.N. Whitehead y B.
Latour) de las disciplinas reflexivas (importance, matters of concern).
A medida que las disciplinas sociales incorporan investigaciones empi-
ricas sin abandonar el disefio de teorias, adoptan una perspectiva fac-
tica, para las que en el presente trabajo se sugiere una denominacién
hibrida: matters of factual concern, incorporadas al curriculo médico
nuclear.

Quedan las humanidades médicas desplazadas a lo decorativo en
la parte facultativa del curriculo; son disciplinas cuyo fuerte es la teo-
ria aun cuando no desarraigan del mundo de los hechos: bioética fun-
damental y aplicada, filosofia de la medicina, historiografia médica,
literatura.

Tanto los autores mencionados, como muchos otros (H. Putnam
que desplomo la diferencia entre hechos y valores), consideran que lo
factico y lo valérico son inseparables. La biomedicina basada en datos
objetivos se aliena de la practica clinica fundada en la relacién inter-
personal entre terapeuta y paciente. La tarea de las humanidades mé-
dicas es dotar de capacidad de reflexion, valoracién, ponderacién so-
bre la biomedicina instrumental. La «deshumanizacién» de la medicina
no es un concepto nostalgico, es el reconocimiento que convierte al
paciente en objeto a explorar, al médico en intermediario de lo técnico.
Las humanidades médicas tienen por propésito desarrollar la reflexion
critica de la medicina sobre si misma, pensarla con una 6ptica histé-
rica, y reconocer sus elementos bioéticos. Sin esta apertura, la medi-
cina no podré sostener su nuclear importancia en la sociedad y en la
existencia humana.

FUNDAMENTOS PARA INCORPORAR «LITERATURA MEDICINA» AL
CURRICULO DE MEDICINA.

Miguel Kottow.

Escuela de Salud Publica, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

La literatura es considerada como elemento facultativo y dispen-
sable en el curriculo de humanidades médicas, a la par con el teatro, el
cine, las artes visuales, la musica, al punto que muchos curriculos no la
incluyen o lo hacen con argumentos blandos y poco convincentes, al
asignarle la capacidad de fomentar empatia, sensibilizar al médico
hacia el paciente como persona, convertir la medicina en una «profe-
sién letrada». Esta vaguedad de objetivos convierte a la literatura en
un aspecto fragil y desatendido de la formacién médica. A objeto de
mejor focalizar la relacion entre literatura y medicina, se sugiere una
caracterizacion mas precisa de la literatura a fin de cumplir tres obje-
tivos en la formacion médica:

1. [Ilustrar practicas médicas de otras épocas y diversas sociedades,
para mejor reflexionar en forma critica sobre la supuesta superio-
ridad de la biomedicina actual;
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2. Fomentar el uso del lenguaje, en el entendimiento que las materias
médicas deben ser leidas con criterio reflexivo, y que el médico tie-
ne oportunidades y exigencias de expresarse por escrito en forma
inteligible;

3. Laliteratura ofrece una apertura imaginativa que enriquece y esti-
mula mas alld las interlocuciones cotidianas cada vez mas limi-
tadas por exigencias temporales y objetivos pragmaticos.

El acercamiento a estos objetivos se cumple atendiendo a diversos
tipos de literatura disponibles:

Literatura narrativa: Relatos de situaciones y practicas médicas:

Kafka, Tolstoi, Th. Mann, Chejov.

Literatura testimonial de médicos, de pacientes: Mannheimer, J-D.

Bauby.

Literatura ensayistica: Sontag, Canguilhem, Foucault.

Literatura critica: Illich, Goic, Conan Doyle (abduccién aprendida

de J. Bell).

ESTUDIOS DE FAMILIA. UNA METODOLOGIA DE APRENDIZAJE
REFLEXIVO.

Romero Z. Juana, Beltran H. Yohana, Bouquillard E. Vanessa.

Universidad Austral de Chile. Valdivia, Chile.

Introduccidon: La familia juega un rol preponderante en los proce-
sos de salud-enfermedad, es en consecuencia una Unidad Prestadora
de Atencion. La Carrera de Obstetricia y Puericultura de la Universidad
Austral de Chile, incluye en una asignatura del 82 semestre, el Estudio
de una Familia con necesidades de apoyo frente a crisis normativas o
no normativas, experiencia de aprendizaje que moviliza habilidades
para analizar un problema, determinar métodos de andlisis, definir
acciones y tomar decisiones, incorporando valores éticos, de respon-
sabilidad social y vinculacién con el medio. Metodologia: El Estudio de
caso como método es un instrumento de investigacién naturalista, ho-
listica, etnografica, fenomenolégica y biografica, R. Stake. 2007. El
andlisis de la singularidad de cada familia (inter/sujeto/objeto) y su
entorno, permite la comprensién de su comportamiento en circuns-
tancias especiales. Diaz de Sala, S. Mendoza M., V. Porras M. C,, 2011. La
seleccion del sujeto de estudio, responde a las normativas ministeria-
les respecto a vulnerabilidad y trascendencia sobre contexto y salud
familiar. Los casos seleccionados corresponden a Adolescentes emba-
razadas, Embarazo no deseado, Nifios con trastornos de lenguaje, Em-
barazadas con red de apoyo restringida, Nifios/as poli consultantes.
Resultados: Estudiantes logran: Analizar los factores estructurales y
del funcionamiento familiar. Disefiar un plan de accién. Movilizar las
habilidades y destrezas intelectuales para gestionar resultados exito-
sos, que satisfagan ampliamente las necesidades de la familia.
Familias logran: Potenciar los roles parentales, habilidades para la
gestion del cuidado y la estimulacion del desarrollo psicomotor, Am-
pliar red de apoyo social, Estimular el desarrollo personal y profesio-
nal, Fortalecer el vinculo materno-fetal, autoestima y comunicacién.
Fomentar elaboracion de un proyecto de vida. Evaluacién del
aprendizaje: A través de aplicacién de pautas de desempefio de Pre-
informe, auto y co evaluacién del grupo de trabajo, informe final del
Trabajo, ademas de supervision, tutoria de trabajo en terreno y pre-
sentacion a equipos de salud.

MODULOS FORMATIVOS INTEGRADOS E INTERDISCIPLINARIOS
(MFII): PROPUESTA CURRICULAR EN EL CONTEXTO DE UN
ENFOQUE DE SALUD INTERCULTURAL.

Henriquez Valenzuela Felipe, Espinoza Zambrano Valentina, Abd-El-Kader Espinoza
Giorgia.

Universidad Catélica de Temuco. Temuco, Chile.

La Salud Intercultural, es un enfoque que tiene como objetivo re-
ducir la brecha entre los sistemas de salud indigena y occidental, sobre
la base del respeto mutuo, la igualdad y el reconocimiento de estos
sistemas de conocimientos. En Chile desde hace unas décadas, en las
politicas sanitarias se ha reconocido la salud intercultural como un
tema relevante. Sin embargo, a pesar de existir una necesidad explicita
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de formacién de recursos humanos preparados para intervenir en
estos procesos, ello parece no tener un correlato con la propuesta
formativa de las universidades regionales.

Actualmente, de acuerdo a los planteamientos del Ministerio de
Salud, esta el desafio de dar respuesta a este enfoque en salud a través
de una propuesta formativa pertinente. En este contexto, el presente
trabajo desarrolla una propuesta curricular vinculada a Médulos For-
mativos Integrados e Interdisplinares (MFII), como un eje fundamental
y transversal al curriculo de las carreras de salud. En primer lugar, se
discuten aspectos vinculados a la formacién en salud desde la perti-
nencia sociocultural, para posteriormente caracterizar los médulos
formativos en el marco de un modelo de salud familiar y comunitario,
y un enfoque de salud intercultural.

Finalmente, se platean algunas problematicas en el escenario ac-
tual del desarrollo de la propuesta formativa, junto con los desafios
futuros en la formacién de profesionales de la salud desde la mirada de
una salud con pertinencia cultural.

LAS EXPERIENCIAS DE APRENDIZAJE PRACTICAS PARA LA
FORMACION DE TERAPEUTAS OCUPACIONALES EN EL CONTEXTO
DE UN CURRICULO BASADO EN COMPETENCIAS.

Soto R. Paula Andrea, Hanne A. Christel.

Universidad de Chile, Facultad de Medicina, Escuela de Terapia Ocupacional. Santiago,
Chile.

Este estudio se realiza en el contexto del proceso de innovacién
curricular de la escuela de terapia ocupacional de la Universidad de
Chile y su propésito es colaborar con su éxito, a través de proporcionar
informacién que dé cuenta de las experiencias de aprendizaje practicas
utilizadas por los docentes, en contextos clinicos y profesionales reales
en que actda el terapeuta ocupacional, se propondran elementos para
el disefio de experiencias de aprendizaje practicas coherentes con el
plan formativo. Se espera que los resultados del estudio sean el punto
de partida en la propuesta, disefio, organizacién y puesta a disposicién
de experiencias de aprendizaje practicas fundamentales en la forma-
cién del terapeuta ocupacional, que busquen garantizar la habilitaciéon
en las competencias comprometidas en el perfil de egreso.

Esta investigacion utiliza una metodologia mixta a través de la
aplicacién de estrategias como: (1) analisis de documentos, textos e
informes, (2) construccién y aplicacién de un cuestionario a docentes
practicos y (3) realizacién de un grupo de discusion con estudiantes de
ultimos niveles de formacién. Finalmente a través del analisis de estos
datos e informacidn, se construye una entidad razonable y compren-
siva, base para la propuesta de experiencias de aprendizaje practicas
para la formaciéon de Terapeutas Ocupacionales de la Universidad de
Chile.

Los resultados permiten distinguir, al menos 3 experiencias de
aprendizaje practico consistentes con las competencias del perfil de
egreso y al menos 3 caracteristicas vinculadas con la complejidad de
las experiencias necesarias, lo que permite proponer un modelo de
gestion docente para la seleccién, disefio y planificacion de las expe-
riencias de aprendizaje practico que apoyan la instalacién de compe-
tencias comprometidas en el perfil de egreso, en el plan formativo que
recorren los estudiantes. Los hallazgos del estudio son consistentes
con la literatura respecto al aprendizaje experiencial y la formaciéon
basada en competencias.

ENFERMERIA COMUNITARIA UACH: FORMANDO PROFESIONALES
INTEGRALES AL SERVICIO DE LA COMUNIDAD VALDIVIANA EN
LOS NIVELES DE TERCER, QUINTO Y SEPTIMO SEMESTRE.

Goémez Rodriguez Sylvia, Salas Quijada Carmen Luz.

Instituto de Enfermeria, Universidad Austral de Chile. Valdivia, Chile.

Objetivos: Desarrollar el aprendizaje-servicio, como metodologia
de enseflanza aprendizaje y de vinculacidn con el medio. Incentivar el
desarrollo de competencias blandas en los estudiantes, tales como res-
ponsabilidad social y liderazgo. Desarrollar competencias disciplinares
en los estudiantes de enfermeria, vinculadas al diagnéstico, interven-
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cién y educacion en salud. Metodologia: Mediante metodologias de
aprendizaje-servicio y aprendizaje colaborativo trabajaron estudiantes
de tercer, quinto y séptimo semestre de la carrera de enfermeria y 12
comunidades de la ciudad de Valdivia, elaborando proyectos de inter-
vencién socio comunitarios para satisfacer necesidades. Los estudian-
tes debian aportar e intervenir desde las competencias que ellos po-
sefan, en la planificacién del proyecto de intervencién y gestién de
redes intersectoriales (cuarto afio), atenciéon de salud integral (tercer
afo) y actividades de promocién y prevencion (segundo afio). Partici-
paron un total de 150 estudiantes, 6 docentes tutores, 6 alumnos ayu-
dantes y mas de 10 instituciones de diversa indole (publica y privada),
asi como distintas escuelas de la Facultad de Medicina. Se aplicaron
pautas de evaluacion para la planificacién y ejecucién de cada una de
las intervenciones. Los estudiantes desarrollaron indicadores para la
evaluacién del impacto de sus propias intervenciones. Resultados:
Desarrollando competencias blandas tales como liderazgo, trabajo en
equipo, responsabilidad social y compromiso con el medio a través del
trabajo colaborativo interniveles e instancias de reflexién. Evaluacion
positiva del socio comunitario de la intervencién realizada. 91,02%
promedio de cumplimiento de los indicadores planteados en las 12
comunidades. Conclusiones: El presente proyecto cumplié cabal-
mente el objetivo de mejorar el desarrollo de las competencias espe-
radas para cada nivel de los estudiantes de enfermeria de tercer, quin-
to y séptimo semestre de la carrera, y ademas, permitié un espacio
para que las y los estudiantes desarrollaran competencias actitudi-
nales, de liderazgo, responsabilidad social y compromiso con el medio,
conocieran realidades diversas y se comprometieran con sus actores,
ademas, de desarrollar competencias disciplinares vinculadas al diag-
noéstico, promocién y prevencion en salud, por medio de las metodo-
logias desarrolladas.

MODALIDADES DE ENSENANZA UTILIZADAS POR MATRONAS/ES
DOCENTES ASISTENCIALES, PARA IMPARTIR CONOCIMIENTOS
PROCEDIMENTALES A ESTUDIANTES DE OBSTETRICIA Y PUERI-
CULTURA.

Oyarzin A. Paula, Gutiérrez M. Claudia, Bielenberg G. Mabel, Mufioz H. Carolina.
Universidad de Valparaiso. Valparaiso, Chile.

Introduccién: El estudio presenta las modalidades de ensefianza,
utilizadas por matronas/es clinicos al ensefiar conocimientos proce-
dimentales en el ambito de la salud sexual y reproductiva, tales como
el uso de materiales de apoyo, instrucciones y actividades al momento
de enseiiar, clima de aprendizaje, formas de constatar la comprension
de los estudiantes. Esta investigacion emerge del desafio y la demanda
de las universidades chilenas, de generar estrategias educativas con
aseguramiento de la calidad, promoviendo innovacién en las formas de
enseflar y aprender en la educacidn superior. La carrera de Obstetricia
y Puericultura, a través de su proceso de Autoevaluacién, ha detectado
que estos profesionales pueden tener una amplia experiencia laboral,
pero carecen en general de formacién en docencia universitaria.
Objetivo General: Conocer las modalidades de ensefianza utilizadas
por Matronas/es Clinicos en el dmbito de la salud sexual y repro-
ductiva, a los estudiantes de la Carrera de Obstetricia y Puericultura de
la Universidad de Valparaiso. Metodologia: Estudio con enfoque cuan-
titativo, con disefio descriptivo, de tipo exploratorio y de corte trans-
versal. La poblaciéon de matrona/es clinicos fue de 59 profesionales
que imparten docencia asistencial en tres hospitales publicos de la V
regién. La unidad de andlisis estuvo constituida por 55 Matronas/es
que realizan labores asistenciales, no administrativas; finalmente la
muestra se reduce a 48 encuestados por problemas de acceso, licen-
cias médicas, periodo de vacaciones, y dos rechazos a participar en el
estudio. Se aplicé un cuestionario de preguntas cerradas, autoadminis-
trado, el cual fue previamente validado mediante prueba piloto y
opinién de expertos, ademds autorizado por un Comité cientifico. Se
aplic entre los meses de octubre y diciembre del afio 2011. Los datos
fueron tabulados en programa Microsoft Office Excel 2007.
Resultados: En cuanto a la forma de ensefiar un procedimiento la
mayoria lo demuestra, detalla, explica su finalidad y explica su con-

Rev Educ Cienc Salud 2015; 12 (1): 63-88

texto (80%). Como material complementario utilizado predominé la
presentacién de la usuaria, uso de ficha clinica y la demostracion y
devolucién de la técnica (54,3%). Después de ensefiar un procedi-
miento se permite que el estudiante lo realice bajo supervision directa
(68,8%). La forma de constatar comprensién de los estudiantes, en
igual porcentaje fue mediante preguntas abiertas y solicitud de devo-
lucién del procedimiento (36%). En cuanto a la relacién que establece
el profesional con el estudiante durante la practica clinica, predominé
la interaccién y clima de aprendizaje participativo, respetando la
diversidad cultural e ideoldgica (47,9%). Conclusiones: En las Matro-
nas/es Clinicos, se develaria una tendencia a impartir conocimientos
procedimentales a través de modelos constructivistas en el proceso de
enseflanza y aprendizaje, centrados en el estudiante como actor prin-
cipal. Si bien los resultados obtenidos son satisfactorios en cuanto a las
modalidades procedimentales y los recursos desarrollados por las
Matrona/es clinicos para ensefiar; se recomienda generar por parte de
las Universidades, lineas de monitorizacién permanente de las formas
de ensefiar a los estudiantes, impartiendo capacitaciones pedagdgicas
y continuando con investigaciones en docencia, con el objeto de asegu-
rar la calidad del proceso de ensefianza aprendizaje en los campos
clinicos que ofrecen docencia asistencial.

CONCURSO: l'_QUI]::N QUIERE SER FONOAUDIOLOGO?
Castillo C. Ivan Alejandro.
Facultad de Medicina - Clinica Alemana - Universidad del Desarrollo. Santiago, Chile.

Respondiendo a la necesidad de interesar a los estudiantes de ter-
cer afio durante la clase de Odontoestomatologia, se genera una nueva
metodologia basada en el programa televisivo «;Quién quiere ser mi-
llonario?». El principal objetivo de esta metodologia es la evaluaciéon
colaborativa que promueva la discusion y el aprendizaje entre pares,
para comprometer a todo el grupo en la actividad, permitiendo que
cada estudiante pueda relacionar contenidos e identificar sus propias
falencias en ellos. Para la realizacién de la actividad se necesita un set
de preguntas previamente establecidas, computador, proyector, par-
lante, micr6fono y Smartphone con conexién a Internet. Las preguntas
son proyectadas y el docente cuenta con pautas de correccion.

La metodologia consiste en:

1. Sortear un estudiante «concursante» que debe responder una de
las preguntas relacionadas con la unidad de ensefianza. Hay pre-
guntas abiertas y de selecciéon multiple.

2. El concursante debe responder la pregunta haciendo uso de
comodines que involucran a todo el grupo curso (llamado telefé-
nico, WhatsApp, votacidn, opinidn del publico).

3. El estudiante da respuesta definitiva y obtiene una calificacién que
se pondera como una interrogacién mas.

4. El docente da feedback al finalizar la sesién de tres a cinco pregun-
tas.

La actividad ha sido evaluada por los estudiantes como motiva-
dora y aclaradora de dudas. También ha sido observada por la Oficina
de Desarrollo Educacional que lo ha considerado como una innovaciéon
potenciadora del aprendizaje y del respeto y colaboracién entre los
estudiantes. El docente a cargo registra mayor asistencia y puntualidad
de los alumnos, y principalmente mayor participacién e interés en el
momento de la evaluacidn, transformandose en una experiencia signi-
ficativa para el aprendizaje, que utiliza recursos tecnolégicos de uso
frecuente de los alumnos.

La metodologia se ha difundido incorporandose en otras asignatu-
ras de la carrera, permitiendo a los alumnos una experiencia comuni-
cacional y reflexiva marcadora.

VALIDACION DEL USO DE PACIENTE SIMULADO, EN LA
FORMACION DE TERAPEUTAS OCUPACIONALES.
Riquelme Echeverria Viviana, Figueroa Cupello Cecilia, Montalva Natacha, Rivero Tamara.

Escuela de Terapia Ocupacional. Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: La incorporacién de nuevas metodologias en la
formaciéon de Terapeutas Ocupacionales (T.0.), asi como en otros
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profesionales de la salud, esta bajo observacion, estudiandose aspectos
como: uso de los recursos disponibles (recurso docente, material y
didactico), eficiencia respecto de otras metodologias tradicionales y la
incorporacion de los aspectos éticos implicados en la atencién de
pacientes durante la formacién de pregrado. Este estudio ayuda a
fundamentar la relevancia del trabajo con paciente simulado en el area
de formacién en salud mental con nifios y adolescentes, dentro de la
asignatura de psicopatologia del nifio y del adolescente, lo que es
particularmente complejo y desafiante para el equipo docente.
Objetivo: Valorar la experiencia de la utilizacion del paciente simulado
en la formacidn de terapeutas ocupacionales en salud mental con nifios
y adolescentes. Método: Desde un caso clinico seleccionado por el
equipo docente y que estd en concordancia con los objetivos de la
asignatura, se desarroll6 una estaciéon simulada, que luego fue revisada
por el equipo. Fue aplicada y posteriormente se realizaron encuestas a
los estudiantes, recogiendo su opinién. Resultados: La evaluacién de
esta metodologia, por de los estudiantes, recogida a través de la pauta
de evaluacién del curso, arrojé una valoracién positiva de la experien-
cia. Se resalta que los estudiantes consideraron altamente motivadora
la metodologia de trabajo con paciente simulado. Por otra parte y en
opinion de los docentes, durante el desarrollo del trabajo con el pa-
ciente simulado fue posible observar aspectos de los estudiantes, que
son dificiles de manejar en una entrevista real, y que requieren entre-
namiento en entrevista clinica, como por ejemplo el respeto por los
limites de temas tratados en una entrevista inicial y los temas entre-
vista relevantes de abordar de acuerdo a sus diagnésticos y la observa-
cién de la comunicacién verbal y no verbal que facilitan u obstaculizan
una entrevista de estas caracteristicas.

INCORPORACION DE ESTUDIOS DE CASOS COMO METODOLOGIA
INNOVADORA EN UNA ASIGNATURA DEL AREA DISCIPLINAR EN
LA CARRERA DE ENFERMERIA.

Jofré B. Soledad, Septlveda C. Claudia.

Escuela de Enfermeria, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: En el contexto del cambio curricular en la Facultad
de Medicina y en manifestaciéon de cdmo un entorno favorable al cam-
bio es capaz de motivar a un equipo docente logrando generar nuevas
iniciativas para mejorar los procesos de ensefianza aprendizaje, surge
esta experiencia docente, la cual incorporé una nueva estrategia didac-
tica y una evaluacién auténtica en estudiantes de cuarto afio de la
carrera de Enfermeria de la Universidad de Chile, que cursaron la asig-
natura de Materno Infantil en los afios 2012 -2013. Objetivos: La in-
corporaciéon de la metodologia de estudios de casos tuvo como pro-
posito mejorar el razonamiento clinico en estudiantes de enfermeria,
favoreciendo la capacidad de andlisis, sintesis, evaluacién de la infor-
macién, toma de decisiones, argumentacion, trabajo en equipo, entre
otros, y, a través de la construccion de un trabajo evaluativo reflexivo
(Portafolio), dar cuenta de un aprendizaje significativo. Material y
Método: Se realizaron 8 y 7 estudios de casos entre los meses de
Marzo a Septiembre, en respectivos afios, los cuales abordaron conte-
nidos del area del nifio y el adolescente definidos en el programa de la
asignatura. Se efectu6 el andlisis, discusion y reflexién grupal de cada
uno de ellos. Como evaluacién de la actividad, se aplic6 un cuestionario
online a los estudiantes, el cual incluy6 el ambito metodoldgico del
curso, se recopilaron opiniones de los docentes participantes, se reco-
lectaron y procesaron las reflexiones individuales de los estudiantes,
solicitadas al término de la actividad. Resultados: En ambos grupos,
los estudiantes consideraron que la metodologia favoreci6 su aprendi-
zaje, que el trabajo en grupo junto a la discusién, contribuy6 a la inte-
gracion de los contenidos de la asignatura y elaboracién del juicio
enfermero. Conclusion: La experiencia se describe como exitosa, ya
que tanto estudiantes como docentes, proponen la permanencia y con-
tinuidad de la actividad para los afios posteriores, con la necesidad de
efectuar pequefias modificaciones de planificacion.

84

PLATAFORMAS VIRTUALES COMO RECURSO PARA 1A
INNOVACION PEDAGOGICA EN CIENCIAS BIOLOGICAS.

Bruna Jofré Carola, Marquez Urrizola Carolina, Inzunza Melo Barbara, Ortega Bastidas
Javiera.

Facultad de Ciencias Bioldgicas y Facultad de Medicina, Universidad de Concepcion.

Concepcion, Chile.

Actualmente es ampliamente aceptado que el profesor debe asu-
mir el rol de facilitador promoviendo un proceso ensefianza-aprendi-
zaje centrado en el estudiante. En respuesta a este cambio de para-
digma algunos docentes han incorporado nuevas metodologias en el
aula, las cuales por lo general impactan positivamente la percepcién de
los estudiantes de la planificacién, desarrollo o evaluacién del aprendi-
zaje de una asignatura. Sin embargo, no se ha observado un alto im-
pacto en los departamentos o facultades en los cuales se llevan a cabo
dichas innovaciones. En este contexto plateamos la necesidad de que
estos docentes activos asuman liderazgo y transformen sus interven-
ciones en innovaciones enfocadas a modificar los contextos educativos
y las practicas institucionales. Un medio que es consistente con esta
propuesta es el uso de plataformas educativas, un recurso de las tec-
nologias de la informaciéon y computacion que se ha planteado contri-
buye a la evolucién y consolidacion de los procesos de ensefianza-
aprendizaje, a través de una interaccién constante entre los diversos
actores educativos con los contenidos disciplinares.

En el presente trabajo presentamos los esfuerzos de la Facultad de
Ciencias Bioldgicas de la Universidad de Concepcién por actualizar su
docencia a través de la implementacién de una plataforma virtual de
preguntas de opcién multiple para biologia celular, de casos para
diferentes asignaturas del area y una plataforma para autoevaluaciéon
formativa destinada a los estudiantes. Se describen estas herramien-
tas, se discuten sus alcances y la percepcion de los docentes que estan
participando en su implementacién.

A través de este trabajo se invita a los docentes a asumir un rol
proactivo en convocar a sus pares a renovar su docencia y a compartir
sus conocimientos y materiales con el objetivo de promover un efecto
transformador en las practicas docentes de sus disciplinas.

EXPERIENCIA DEL APRENDIZAJE Y SERVICIO EN ESTUDIANTES DE
CARRERAS DE SALUD UNIVERSIDAD DEL BiO-BiO A TRAVES DE LA
EDUCACION COMUNITARIA.

Henriquez M. Aurora.

Universidad del Bio-Bio. Concepcion, Chile.

Introduccion: La primera causa de muerte en Chile son las enfer-
medades cardiovasculares, prevenibles con cambios en los estilos de
vida, realizables con el conocimiento adecuado. La «educacién para la
salud», es reconocida como una herramienta de alto valor en la modifi-
cacion de las conductas de salud de las personas y comunidades, es
simple y facil de utilizar en todos los estratos sociales y por cualquier
medio de comunicacién. La radio es el medio de mayor cobertura,
aceptacién y con mayor credibilidad frente a otros medios de comuni-
cacion. La UBB tiene dentro de sus prioridades, la formacién integral
de los estudiantes, el desarrollo de conciencia social, solidaridad y
entrega conocimiento a la comunidad, con metodologias activas de
aprendizaje. Objetivo: Generar un espacio de intercambio de conoci-
miento en salud y facilitar el desarrollo de habilidades comunicacio-
nales y de reflexiéon en los estudiantes a través de un programa de
educacién comunitaria radial, utilizando la Estrategia Activa Aprendi-
zaje como Aprendizaje y Servicio. Metodologia: Programas radiales en
vivo, a través de dialogo e interaccién con el locutor, cada grupo pre-
par6 y planifico el material educativo. Participaron 27 estudiantes y 7
docentes de las carreras de Enfermeria, Nutricién, Psicologia y Disefio
Grafico. Resultados: Los estudiantes calificaron su participacién como
una experiencia valiosa y de adquisicion de competencias comunica-
cionales, reflejado en su compromiso e interés de repetir la experien-
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cia, difundir entre sus pares y reconocer la radio como una herra-
mienta de difusidn de los temas de salud. Programas planificados 12,
realizados 15, manual de actividades educativas radiales disefiado.
Conclusion: La metodologia de Aprendizaje y Servicio facilita la rela-
cién de los estudiantes con el medio en que se desarrollaran profesio-
nalmente; ademdas permite incorporar su conocimiento en forma acti-
vay en este caso mejorar sus habilidades comunicacionales.

PERCEPCION DEL USO DE VIDEO DIDACTICO EN LA FORMACION
PRECLINICA DE ESTUDIANTES DE ODONTOLOGiA, 2013.
Jessica Paulina Goset Poblete.

Universidad del Desarrollo. Santiago, Chile.

Si bien el video didactico es considerado como una herramienta
atil para el aprendizaje, no siempre existe claridad de la etapa del
proceso de aprendizaje en la que se debe utilizar, el tipo de video a
seleccionar o la didactica que debe soportarlo. En esta investigacion-
accion docente, el objetivo fue conocer la percepcion de los estudiantes
frente al uso de tres tipos de videos didacticos insertos en una didac-
tica docente especifica, interviniendo en tres etapas relevantes del
proceso de aprendizaje. Para ello, se utiliz6 una metodologia de carac-
ter mixto. Los datos cuantitativos se recogieron mediante un cuestio-
nario con escala de Likert de cinco niveles aplicado a los estudiantes.
Las respuestas se analizaron mediante estadistica simple definiendo
su frecuencia en porcentaje. Ademas se determiné la frecuencia numé-
rica de acceso en linea a los videos. Cualitativamente se realizé levan-
tamiento de categorias relevantes.

Los resultados arrojaron un 100% de respuestas positivas, en rela-
cién al desarrollo del tono conflictual y criterio de evaluacién, siendo
15 veces mas visitados los videos de demostracién que los de evalua-
cién. Las respuestas asociadas al desarrollo de la negociacién y toma
de acuerdo arrojaron respuestas positivas y negativas. Lo mas rele-
vante fue el 47,7% en desacuerdo para «facilita la toma de acuerdos en
clase». Las categorfas levantadas relacionadas con el aporte del ma-
terial audiovisual fueron: Comprensién de las técnicas, Aplicabilidad a
la clinica, Clima favorable. Para las relacionadas con la metodologia
usada se destacd: Motivacién, Rol docente, Grado de participacién y
Aspectos técnicos.

Concluyendo, el uso de videos didacticos es percibido como una
herramienta util por los estudiantes, especialmente los de tipo demos-
trativo, ya que les permiten compartir significados y promover un tono
conflictual adecuado para el dialogo con el docente, quien es conside-
rado como eje principal durante la formacidn.

SIMULACION CLINICA ENTRE PARES: EXPERIENCIA DE TRABAJO
CON ESTUDIANTES DE MEDICINA UCH.

Allendes A. Camila, Escudero G. Diego, Castro G. José, Mundaca E. Eduardo.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccién: La simulaciéon clinica es una instancia donde el
alumno practica habilidades aprendidas durante su formacioén, repro-
duciendo contextos clinicos tanto comunes como complejos. El apren-
dizaje entre pares es una practica educativa horizontal donde los
estudiantes interactiian entre si para lograr objetivos educacionales,
permitiendo una instruccién mas activa, eficiente y beneficiosa para
todos los participantes. La Evaluacién Clinica Objetiva Estructurada
(ECOE) es un formato de evaluacién basado en la simulacién clinica
aplicada durante la carrera de Medicina en la Universidad de Chile
(UCh), donde se valoran los conocimientos y habilidades clinicas prac-
ticas adquiridas a lo largo del curso. Objetivo: Dar a conocer la expe-
riencia de los estudiantes de medicina respecto a la realizacion y
participaciéon de ensayos ECOE como forma de aprendizaje entre pa-
res. Método: Se realizé ensayo de ECOE de Semiologia durante Junio
del afio 2013 en el Centro de Habilidades Clinicas, Sede Occidente UCh,
participando 31 alumnos de tercer afio de Medicina y 8 becados de
Cirugia Méxilo-Facial. El ensayo conté con 10 estaciones: 8 de anamne-
sis y 2 de examen fisico. Los alumnos de cuarto afio de Medicina crea-
ron pautas de evaluacién para cada estacidn, revisadas por un docente
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y se distribuyeron entre examinadores y actores. Al terminar el ensayo
se realiz6 a cada alumno una retroalimentacion sobre su desempefio y
se le pidi6 rellenar una encuesta evaluando la actividad. Resultados:
La actividad fue evaluada positivamente, destacandose la disminucién
de ansiedad percibida por los participantes y el proceso de retroali-
mentacién realizado. Conclusién: Actividades de aprendizaje entre
pares son factibles de realizar, otorgan un beneficio tanto a realizado-
res como participantes, y permite un satisfactorio ensayo evaluativo.

INNOVACION EN LA DIDACTICA DE UNA ASIGNATURA DE TIC’S EN
POSTGRADO.

Matus B. Olga, Parra P. Paula, Pérez V. Cristhian, Ortiz M. Liliana, Fasce H. Eduardo,
Marquez U. Carolina, Ortega B. Javiera.

Depto. Educacion Médica, Facultad de Medicina, Universidad de Concepcion.

Concepcion, Chile.

Introduccion: Actualmente el amplio uso de e-learning e Internet
ha abierto nuevas oportunidades en Educacién Médica. Sus posibles
aplicaciones pueden ir desde el desarrollo de contenidos, como objetos
de aprendizaje (OA), a la asistencia en la evaluacién de los estudiantes.
Incorporar Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién (TIC’s) en
el proceso de ensefianza-aprendizaje resulta beneficioso para lograr
los resultados de aprendizaje esperados. Los beneficios se logran, no
por las caracteristicas de las TIC’s, sino por la incorporacién apropiada
de su potencialidad en el disefio instruccional. Por ello, se realizé una
innovacién en la didactica, en la asignatura electiva Aplicaciéon de
Herramientas Computacionales al Disefio Instruccional del Magister en
Educaciéon Médica para Ciencias de la Salud de la Universidad de Con-
cepcién (AHC). Objetivos: Describir la innovacién didactica implemen-
tada en AHC, incluyendo resultados y opiniones de los alumnos.
Material y Método: Se describe la metodologia utilizada en AHC, las
innovaciones realizadas por los 8 estudiantes del afio 2013 y sus
percepciones de la experiencia, evaluadas con encuesta de satisfaccion
con escala tipo Likert de 1 a 4. Resultados: Los alumnos informan una
evaluacion positiva de AHC. Dimensiones mejor evaluadas: Activida-
des, Presentacién, Clima de Aula y Evaluacion (M= 3,88); peor evalua-
do: Material (M= 3,63). No existen diferencias al evaluar desempefio de
las tutoras. Apreciacién global de AHC: notas entre 6,0 y 7,0; media
6,71 (D.E.= 0,45). Resultado de la innovacién implementada: todos los
estudiantes lograron redisefiar las asignaturas seleccionadas, incorpo-
rando el uso de diferentes herramientas de TIC’s y generando multi-
ples OA. Opiniones de los alumnos: sugieren que AHC deberia ser obli-
gatoria, pues les permitié vivenciar un aprendizaje colaborativo, inte-
grar y aplicar los conocimientos adquiridos durante el Magister, favo-
reciendo el aprendizaje autodirigido. Conclusiones: La innovacién di-
dactica implementada tuvo favorable acogida en los estudiantes, quie-
nes valoraron positivamente la experiencia y redisefiaron sus asigna-
turas incorporando TIC's.

RAZONAMIENTO CLiNICO EN KINESIOLOGIA EN LOS ESTUDIANTES
DE V ANO EN EL MARCO DE LA INNOVACION CURRICULAR EN LA
FACULTAD DE MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE CHILE:
MODELOS Y PERCEPCIONES EN EL AREA MUSCULOESQUELET]CA.
Anttnez R. Marcela, Hanne A. Christel.

Escuela de Kinesiologia U. de Chile; DECSA U. de Chile. Santiago, Chile.

El Razonamiento Clinico en la carrera de Kinesiologia de la Uni-
versidad de Chile es una competencia disciplinar central, por lo cual
conocer el nivel alcanzado, su conceptualizacidn y la adquisicién por
parte de los estudiantes se hace imprescindible.

Se presenta un estudio mixto. El estudio cuantitativo corresponde
a un diseflo descriptivo transversal, cuyo objetivo fue determinar el
nivel de razonamiento clinico alcanzado por los estudiantes de quinto
afio a través de categorizacion especifica.

El estudio cualitativo utiliza el paradigma fenomenoldgico herme-
néutico, la perspectiva del pensamiento complejo y el constructivismo
epistemoldgico para abordar el concepto de razonamiento clinico y su
adquisicion. El objetivo fue analizar, interpretar y comprender las cate-
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gorias propuestas y emergentes del estudio. Se evaluaron 11 estudian-
tes de quinto aflo de Kinesiologia de la Universidad de Chile corres-
pondientes al curriculum innovado.

Los resultados del andlisis cuantitativo mostraron que los estu-
diantes evaluados presentan preferentemente un nivel de razona-
miento clinico hipotético deductivo que involucra la combinacién de
conocimiento para alcanzar una conclusién, segin la categorizacién
propuesta por Hendrick.

En el andlisis de los resultados cualitativos se observé el recono-
cimiento del concepto de razonamiento clinico como un proceso conti-
nuo de toma de decisiones y la distincién, mediante la interpretacion,
de tres componentes principales: conocimiento, cognicién y metacog-
nicién.

La adquisicién del razonamiento clinico como competencia se
desarrolla en los estudiantes entrevistados como un proceso indivi-
dual, no colectivo. El proceso de resolucion de problemas asociado al
razonamiento clinico sigue una secuencia en los estudiantes, desde
una generacion de vinculo con el paciente hasta una reevaluacién de la
conclusién diagndstica.

Los estudiantes reconocen que el aprendizaje del razonamiento
clinico se produce fundamentalmente en la experiencia clinica presen-
cial; mientras que los métodos de enseflanza mayormente reconocidos
fueron analisis de casos clinicos y mapas conceptuales.

EXPERIENCIA DE LA IMPLEMENTACION DE LA METODOLOGIA
APRENDIZAJE MAS SERVICIO (A+S) EN LA CARRERA DE NUTRICION
Y DIETETICA DE LA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL NORTE.

Cortés Caroca Luis Edgardo, Olivares Garcia Huidobro Yazmin, Serin Lépez Juan
Manuel.

Universidad Catoélica del Norte. Antofagasta, Chile.

La btsqueda de nuevas metodologias mas acordes con la forma-
cién del estudiante universitario es necesaria y urgente. Las nuevas
tendencias en educacién promueven la implementacién de metodolo-
gias didacticas donde el estudiante sea el protagonista de su propio
aprendizaje. Es asi como la carrera de Nutricién y Dietética se propuso
desarrollar una metodologia innovadora y participativa para la adqui-
sicién e integracion de los conocimientos del area de educacién, cono-
cimientos que en su conjunto deben capacitar al estudiante para pla-
nificar, ejecutar, seguir y evaluar intervenciones educativas en la
comunidad. La metodologia pedagdgica A+S busca fomentar la partici-
pacién comprometida de estudiantes en asignaturas con un compo-
nente de servicio a la comunidad, promoviendo la adquisicién del
aprendizaje y brindando un servicio de calidad a la comunidad inter-
venida. La metodologia propuesta fue el resultado de una tarea con-
junta entre dos asignaturas: «Educacién Alimentaria Nutricional» y
«Nutricién Comunitaria», y consistié en el disefio y ejecucion, por parte
de equipos de estudiantes de cuarto afio, de programas educativos
compuestos por 8 sesiones didacticas, realizado a diferentes institu-
ciones y grupos de personas, cada uno con necesidades distintas. Como
resultado hasta la fecha, se han obtenido 36 programas educativos,
disefiados acorde al perfil epidemiolégico y necesidades alimentario
nutricionales de grupos especificos de la poblacién, basado en la apli-
cacién de un diagndstico de la situacién alimentaria y nutricional, y
educativa del grupo objetivo a intervenir. Por otra parte, se elabor6 un
set de instrumentos de seguimiento y evaluaciéon que permitié eviden-
ciar la adquisicién de conocimientos y habilidades en los estudiantes
mostrando un alza en las calificaciones de las asignaturas, sin reproba-
cién hasta la fecha, el desarrollo de habilidades comunicacionales, de
manejo de grupos, y el compromiso por parte de los actores partici-
pantes, incluyendo la calidad como eje central de las actividades lleva-
das a cabo con la comunidad.
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DERRIBANDO MITOS EN SEXUALIDAD: CURSO DE FORMACION
GENERAL (CFG) «TALLER DE SEXUALIDAD» 2003 - 2013.

Oyarzo T. Sandra, Espinoza B. Monica, Lillo G. Eduardo, Gaete H. Paola, Goldsack
Marcela, Contreras Gloria.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: El afio 2003 se inicia el primer acercamiento al fu-
turo CFG Taller de Sexualidad a través de la Unidad Salud Sexual y
Reproductiva que se encontraba incluida en el Curso de Formacién
General: «<YO ME CUIDO PORQUE LO MEREZCO». En esa primera etapa
la temética de la sexualidad contaba con sélo 2 sesiones, dentro de un
curso de 15 sesiones totales. Posteriormente, el afio 2004 se imple-
menta el Curso Electivo: «<SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA. UN EN-
FOQUE INTEGRAL» con una duracién de 26 horas y dirigido a 30 estu-
diantes de todas las carreras de la Facultad de Medicina, estableciendo
como propdsito una visién integradora de la Sexualidad durante la
formaciéon de Pregrado, que permita a los estudiantes alcanzar un
desarrollo personal y profesional, valorando el Autocuidado, Pater-
nidad Responsable y promoviendo una Sexualidad Sana. El desarrollo
del Proceso de Innovacién Curricular implica nuevos desafios para el
equipo, al replantear el curso con un enfoque en base a competencias
que dé cuenta el area especifica de aprendizaje de la sexualidad, pero
ademas el desarrollo de las competencias genéricas transversales de la
linea de desarrollo personal y del pensamiento. Objetivo: Divulgar la
experiencia docente durante 10 afios de desarrollo de este curso.
Material y Método: Estrategias metodoldgicas utilizadas facilitan un
aprendizaje significativo a través de trabajo de pequefios grupo, talle-
res, lecturas dirigidas, conversatorio, mesa redonda, aprendizaje entre
pares, buzdén de preguntas. Procedimientos evaluativos estan centra-
dos en desarrollo de narrativas personales y feria de materiales.
Resultados: 290 Estudiantes de las diferentes carreras capacitados.
Dimensiones extraidas de las narrativas personales de estudiantes se
agrupan en: Competencias genéricas, Experiencia de aprendizaje de la
sexualidad, Sentimientos, emociones frente al desarrollo del proceso
de aprendizaje, Relacion docente - estudiante, Diversidad sexual y la
importancia que tiene en el momento de la atencién otorgada por el
equipo de salud, Herramientas y desafios en la gestiéon de riesgo para
ITS y VIH/SIDA. Conclusiones: Existencia de equipo docente capaci-
tado en sexualidad y docencia ha permitido implementar este curso
exitosamente. Estudiantes de las diferentes carreras valoran positiva-
mente los aprendizajes realizados. Equipo docente plantea como desa-
fio la continuidad en la formacién en sexualidad en pre y post grado
con enfoque interdisciplinario y multiprofesional.

FORMACION DE ESTUDIANTES EN EQUIPOS MULTIDISCIPLINARIOS
Y MULTIPROFESIONALES EN EL ESPACIO COMUNITARIO. MODULO
DE INTEGRACION INTERDISCIPLINAR MULTIPROFESIONAL IL
FACULTAD DE MEDICINA - UNIVERSIDAD DE CHILE 2012.

Castillo P. Silvana, Oyarzo T. Sandra, Rojo C. Rodrigo.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: El afio 2012 se realiza la primera version del curso
MIIM 2, liderado por un equipo asesor, conformado por académicos
expertos en Salud Publica y atencién primaria, profesiones de la salud
y educacidn, quienes asumen la responsabilidad de disefiar, implemen-
tar y evaluar la propuesta. Objetivo: Favorecer la interaccién y parti-
cipacion de los estudiantes en equipos multidisciplinarios y multipro-
fesionales involucrados en el desarrollo de proyectos o programas de
salud, orientados a construir respuestas o participar en acciones
asociadas a las mismas que satisfagan las necesidades de salud con un
enfoque de atencién integral, familiar y comunitario, movilizando y
potenciando competencias de los dominios troncal, de gestién y edu-
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cacion de la profesion y genérico-transversales. Material y Método: El
curso se desarrolla con un periodo inicial de induccién respecto a
tematicas relevantes asociadas al curso, posterior a lo cual cada equipo
se inserta en un centro de atencién primaria, donde desarrolla uno o
varios proyectos comunitarios, de acuerdo a la realidad local de cada
centro y comunidad, donde cuenta con el apoyo de un profesional de la
salud del mismo centro. Resultados: El curso permite una instancia
relevante para la formacién de los profesionales de la Salud, en lo
referido a su rol social y trabajo en la comunidad. El disefio y propdsi-
tos del curso son pertinentes, no obstante, su implementacién pre-
senta dificultades como: participaciéon de estudiantes, compatibiliza-
cién horaria, acompafiamiento tutorial, heterogeneidad en los centros
de atencion primaria. Conclusiones: Se evidencia que este tipo de
actividades curriculares es valorada por los estudiantes y tutores
requiriendo una dedicacién especial de quienes estdn a cargo. Se
propone Involucrar a las Escuelas de manera mds activa en el equipo
técnico MIIM II para fortalecer la coordinacién, ademas de contar con
la participacién permanente de profesores de la Escuela de Salud
Publica, que puedan aportar con su experiencia y saberes.

APRENDIZAJES EN LA CONSTRUCCION DE EQUIPOS MULTIDISCI-
PLINARIOS Y MULTIPROFESIONALES. MODULO DE INTEGRACION
INTERDISCIPLINAR MULTIPROFESIONAL 1. FACULTAD DE
MEDICINA-UNIVERSIDAD DE CHILE 2009-2012.

Oyarzo T. Sandra, Maya A. Juan Diego, Castillo P. Silvana, Sabaj S. Valeria, Aliaga C.
Veronica, Hawes B. Gustavo.

Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: El MIIM es una innovacién docente que asume la
Facultad a fin de proporcionar a sus estudiantes la doble oportunidad
de aprender a trabajar en conjunto con estudiantes de otras profesio-
nes del campo de la salud y de movilizar los saberes ya adquiridos
durante el tiempo que llevan en la universidad. En el afio 2009 se con-
forma un equipo técnico, para estructurar y disefiar el MIIM I, confor-
mado por académicos expertos en ciencias basicas, profesiones de la
salud (Kinesiologia, Enfermeria y Obstetricia) y educacién, quienes
semanalmente se retinen durante un afio para la reflexion, discusion,
construccién y operacionalizacién de la propuesta del curso MIIM,
teniendo como base de su trabajo la ficha de curso antes mencionada.
El trabajo llevado a cabo por este equipo incluye la definicion de las
competencias, indicadores de logro y niveles de logro comprometidos
con el MIIM, la metodologia de desarrollo del curso, los instrumentos
de evaluacién que seran aplicados, la elaboracion de documentos
necesarios para disponer durante el curso, las habilitaciones de los
profesores participantes del curso, los recursos requeridos y los aspec-
tos logisticos para su implementacién. Objetivo: Describir los apren-
dizajes experimentados por el equipo Coordinador MIIM en la cons-
truccion de equipos multidisciplinarios y multiprofesionales. Material
y Método: Sistematizacion de la experiencia del equipo vinculada a los
relatos de las actas de reuniones de trabajo del equipo. Resultados:
Los principales resultados se agrupan en:

Coordinaciéon Evaluacion Constitucion de equipo

Construccién de los . i Insercién en programa
Condiciones de trabajo

casos institucional

Legitimacion del

Implementacién i
espacio

Investigacion

Conclusion: Si bien nacié como un Comité Técnico, el equipo de
trabajo se ha ido constituyendo como un espacio de reflexion y siste-
matizaciéon del conocimiento desde un enfoque interdisciplinar y
multiprofesional que se ha generado en el trabajo del MIIM-I.

Rev Educ Cienc Salud 2015; 12 (1): 63-88

EXPERIENCIAS DE LOS ESTUDIANTES EN EL CONTEXTO DE
TRABAJO GRUPAL.

Olate A. Jessica.

Escuela de Enfermeria, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Del estudio cualitativo de caso, cuya unidad de estudio fueron 6
estudiantes de la carrera de enfermeria de la Universidad de Chile, que
participaron de la asignatura de Interaccién Humana y Comunicacién,
el primer semestre del afio 2013, emergen las experiencias de las
estudiantes durante el proceso de conformacién del grupo con el cual
trabajaron durante el semestre, teniendo en consideracién que ini-
cialmente los integrantes tenian diversos niveles de vinculacién pre-
via, diferentes expectativas y caracteristicas personales. Es posible
visualizar la generacién de procesos individuales que son facilitados
por el grupo y que a la vez repercuten en el afiatamiento e interaccion
grupal, siendo este un proceso progresivo y de evolucién individual y
colectiva, que incluso se amplia a contextos fuera de la sesidn grupal y
de la asignatura.

La dindmica grupal se plantea como un proceso que progresa en
dos niveles. Un primer nivel que es individual, en el cual las estudian-
tes experimentan cambios de actitudes, compromiso, comodidad con
el contexto grupal y confianza con los integrantes del grupo; y un
segundo nivel, que tiene relacién con la interaccién entre los integran-
tes del grupo y la influencia positiva mutua, que genera un sentido de
pertenencia grupal. Evolucionando en una espiral dialégica, donde la
confianza es percibida como un factor fundamental, que favorece los
procesos individuales y la dindmica grupal.

El grupo genera un clima de confianza, donde se percibe un com-
promiso de confidencialidad implicito, que permite la expresién de
opiniones y emociones de los integrantes, este clima de confianza se
vincula con el compromiso de cada integrante, con la dindmica de
respeto, de un espacio de libertad de expresion, de aceptacion de los
procesos individuales propios y de otros, pero ademas, con el permitir
y permitirse explorar y desafiarse a compartimientos u opiniones
diferentes en un ambiente percibido como protegido.

DIAGNOSTICO DE EDUCACION SEXUAL EN ESTUDIANTES
SECUNDARIOS: PROYECTO DE EXTENSION UNIVERSITARIA PARA
LA VINCULACION ENTRE LAS AREAS EDUCACION Y SALUD.

Neira Rodrigo, Ortiz Jovita, Vega Sthepanie, Candia Alejandro, Astudillo Fabian, Navia
Valerie, Quiroz Jael.

Escuela de Obstetricia, Universidad de Chile. Santiago, Chile.

Introduccion: La Universidad de Chile, declara su rol contributivo
al desarrollo y progreso de la nacién, a partir del ejercicio de 3 funcio-
nes esenciales donde se considera la extension. Esta caracteriza el que-
hacer universitario, posee un rol divulgativo y social, donde su carac-
ter vinculante y de bidireccionalidad es indudable. La necesidad de
contextualizar el aprendizaje en espacios reales, configura una oportu-
nidad para generar dichos proyectos. En el marco del posicionamiento
que requiere esta vinculacion, en el aflo 2013, la Escuela de Obstetricia
y el Liceo INSUCO N22, trabajaron en conjunto un diagndstico sobre
conocimientos de afectividad y sexualidad, tematica relevante para ge-
nerar futuros programas de educacién sexual. Material y Método:
Estudio descriptivo de corte transversal. El universo correspondié a
407 estudiantes de ensefianza media, entre 15 a 19 afios, selecciona-
dos por un muestreo no probabilistico intencionado donde finalmente
participaron 273 estudiantes. Se utilizé una encuesta validada por ex-
pertos, de cardcter anénima y auto-aplicativa. Se solicit6 la autoriza-
cion del establecimiento y consentimiento informado de padres o tuto-
res de los adolescentes. Resultados: El 43,96% de los jévenes consi-
dera como suficientes sus conocimientos. Las principales fuentes de
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informacién son la familia (32,09%) y amigos (28,09%) y por el con-
trario, el 77,66% considera que la informacién entregada por el centro
educativo es muy escasa o nula. El 45,05% de los estudiantes ha refe-
rido que han tenido relaciones sexuales. El promedio de edad de la
primera relacién sexual fue 14,3 afios (DS: 1,2) (Min: 10 - Max: 17); el
38% de los estudiantes declara haber utilizado alguna vez algin méto-
do anticonceptivo. El 74,36% de los estudiantes afirma que sus padres
le hablan de sexualidad. El 88,46% de los estudiantes declara disposi-
cién a participar en un proyecto de educacién sexual. Conclusion:
Existe un nivel bajo de conocimientos sobre afectividad y sexualidad
en los estudiantes secundarios, siendo necesario establecer un proyec-
to educativo de educacional sexual.

MOTIVACIONES DE ESTUDIANTES RESPECTO A PARTICIPACION
EN PROYECTOS DE EXTENSION: DESARROLLO DE COMPETENCIAS
GENERICAS EN ESTUDIANTES DEL AREA DE SALUD.

Neira Rodrigo, Ortiz Jovita, Vega Sthepanie, Candia Alejandro, Astudillo Fabian, Navia
Valerie, Quiroz Jael.

Escuela de Obstetricia, Universidad de Chile. Santiago, Chile.
Introduccién: El Programa de Formacién General de la Universi-

dad de Chile, propone competencias genéricas que contribuyen a la
adquisicién del sello distinto de los egresados de nuestra Institucién.
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Las distintas unidades académicas deben formular e implementar que
favorezcan esta finalidad. La Responsabilidad social y ciudadana y el
trabajo en equipo, son parte de las competencias genéricas que son
plausibles de adquirir en trabajos articulados en un contexto extra-
universitario. Con el fin de obtener herramientas para fomentar la par-
ticipacién estudiantil en proyectos, es necesario explorar desde el pro-
pio discurso estudiantil, las motivaciones y expectativas que poseen
respecto a la participacién en un proyecto de extension. Material y
Método: Estudio Cualitativo. El tamafno muestral fue construido de
forma secuencial y acumulativa, a partir de la saturaciéon del espacio
discursivo, donde se analizaron narrativas de estudiantes de la Escuela
de Obstetricia de la Universidad de Chile que participan en un pro-
yecto de extension sobre educacién sexual en un Liceo de la comuna de
Santiago Centro donde se les plante6 la pregunta ;Qué les motiva a
participar en un proyecto de Extension? Resultados: Se analizaron 7
narrativas donde se obtuvieron las dimensiones: «Rol social de la
Universidad», «Pertinencia profesional», «Trabajo colaborativo trans-
versal», «Expectativas». Las motivaciones de los estudiantes se expli-
carfan por los imaginarios del rol profesional y de la educacién supe-
rior construidos antes del ingreso a la universidad. Conclusién: La
extension universitaria favorece y potencia las competencias genéricas
transversales, fundamentales en el contexto curricular actual. Se su-
giere indagar en mecanismos que permitan extrapolar estas motiva-
ciones a otros aspectos del curriculum.
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