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1. RESUMEN

La Medicina Interna es una especialidad médica dedicada a la atencion integral del
adulto y es gravitante en la formacion de los médicos. Por ello su aprendizaje requiere
la adquisicibn de gran cantidad de conocimientos y en especial de un amplio
entrenamiento de habilidades y formacién de actitudes. Esto, sumado a la instauracién
en nuestra Escuela de Medicina de un curriculum por competencias, hace necesario
implementar instrumentos de ensefianza y evaluacion mas completos, acorde con los

aprendizajes que se desean lograr y medir.

Por esta razdn se realizé una investigacion cualitativa con el objetivo de caracterizar las
percepciones que tienen los académicos de la seccion de Medicina Interna del Hospital
Clinico de la Universidad de Chile y estudiantes de tercer afio de Medicina de dicha
sede del ano 2012, acerca del uso del portafolio como método de ensefanza-
aprendizaje y evaluacién. Para esto se realizaron entrevistas semiestructuradas a los
académicos que desarrollaron docencia de pregrado mediante portafolio en el curso de
Medicina | el 2012 y un cuestionario autoaplicado a los alumnos de dicha asignatura al
finalizar el ano. Asi, desde un paradigma interpretativo, se indagd en las percepciones
que tienen del uso del portafolio docentes y estudiantes, su utilidad en el proceso de
aprendizaje y evaluacion, sus fortalezas y debilidades y la influencia de su

implementacién en el desarrollo del curso.

Tras el analisis pudo deducirse que tanto los docentes como los estudiantes consideran
que el desarrollo del portafolio fue positivo durante el desarrollo de la asignatura, sin
embargo su confeccion y correccion demanda mucho tiempo, creandose tension entre

la docencia y el rol asistencial que deben cumplir los tutores y estudiantes.



ABSTRACT

Internal Medicine is a medical specialty dedicated to comprehensive care of adults and
is gravitating to the training of doctors. Therefore learning requires the acquisition of
wealth of knowledge and extensive training special skills and shaping attitudes. This,
coupled with the establishment in our Medical School of a curriculum by competency,
necessary implies to implement more complete teaching tools, acoording to the lessons

that are to be achieved and measured.

For this reason a qualitative research was conducted with the objective of characterizing
the perceptions of academics of the Section of Internal Medicine of the Clinical Hospital
of the University of Chile and third year students of Medicine that seat in 2012, about
the use of the portfolio as a method of teaching-learning and evaluation. For this semi-
structured interviews were conducted to the academics that developed undergraduate
teaching with portfolio during 2012 and a questionnaire to the students of Medicine | at
the end of the year. Thus, from an interpretive paradigm, we investigated in the
perceptions of the use of portfolio in teachers and students, its usefulness in the
learning process and evaluation, strengths and weaknesses and the influence of its

implementation in the development of the course.

After analysis it could be inferred that both teachers and students consider the
development portfolio was positive for the development of the subject, but its
preparation and correction time consuming, creating tension between teaching and

caring role to be met tutors and students.



2. INTRODUCCION

La Medicina Interna es una especialidad médica que se dedica a la atencion integral
del adulto enfermo, enfocada al diagndstico y el tratamiento no quirdrgico de las
enfermedades que afectan a sus 6rganos y sistemas internos, y a su prevencion
(Reyes B, Humberto; 2006). Es una disciplina compleja, cuyo aprendizaje requiere de
la adquisicibn de gran cantidad de conocimientos y en especial de un amplio

entrenamiento de habilidades y formacién de actitudes.

Dado que el numero de consultas en los servicios de urgencia, consulta ambulatoria e
ingresos hospitalarios son mayoritariamente por patologias propias de esta
especialidad, es que los procesos de ensefanza de la misma, asi como la evaluacion
de su aprendizaje se alzan como un paso clave en la formacion de los futuros médicos
(DEIS — Ministerio de Salud, Chile; 2011). De esta manera podriamos considerar que el
adecuado aprendizaje de esta disciplina constituye también un mecanismo de
aseguramiento de la calidad de la atencion que recibiran los pacientes de estos futuros

meédicos cuando se enfrenten a las patologias de la Medicina Interna.

Ademas la importancia del aprendizaje de la Medicina Interna no sélo radica en lo
asistencial, sino también en lo docente. Es por esto que el Examen Unico Nacional de
Conocimientos de Medicina (EUNACOM) le otorga a esta especialidad una
ponderacion relativa del 37% del total de preguntas, mas del doble que a areas tales

como cirugia, pediatria y obstetricia, entre otras (EUNACOM, 2010).

Sumado a lo anterior, en marzo de 2009 la Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile inici6 la implementacion del curriculum innovado en las carreras de Kinesiologia y
Obstetricia, a lo que se sumo la carrera de Medicina a partir de 2013. Esta innovacion
implica una formacién profesional basada en competencias, lo cual significa “habilitar a
nuestros estudiantes para que sepan actuar de manera pertinente en los contextos
profesionales, resolviendo con criterios de calidad profesional, ética y cientifica, los

problemas que les competen, para lo cual seleccionan y movilizan sus recursos



personales (conocimientos, destrezas, valores, experiencias, etc.), recursos del medio
y de redes, estando en condiciones de dar razdn de las decisiones que adoptan, y de
responsabilizarse de los resultados de las mismas” (Escuela de Medicina Universidad
de Chile, s.f). Esto implica no s6lo un cambio a nivel del plan de formacion, sino que
también exige modificaciones en la manera en la que ensefiamos y evaluamos a

nuestros estudiantes.

Es en este contexto en el que surge como problema la poca coherencia entre el nuevo
curriculo basado en competencias que se pretende establecer y las practicas docentes
que se han llevado a cabo tradicionalmente, donde aun predomina el modelo basado
en objetivos. En éste predominan como metodologia de ensefianza las clases
expositivas y las evaluaciones que tradicionalmente miden sélo la adquisicion de
conocimientos, tales como las pruebas de seleccién multiple. Es decir, es un modelo
enfocado en lo que se conoce como el primer nivel de la piramide de Miller, en la cual
se busca medir sélo los conocimientos que el alumno sabe o recuerda (Miller G; 1990).
Por esto es que ha surgido la iniciativa, concretamente en el area de la ensefianza de
la Medicina Interna de Pregrado del Hospital Clinico de la Universidad de Chile, de
implementar el método del portafolio como instrumento tanto de ensefianza como de
evaluacion, con el fin de potenciar el aprendizaje reflexivo por parte de los estudiantes,
asi como evaluar el proceso en el que este aprendizaje se desarrolla. Es asi como
comenzo a utilizarse el portafolio como herramienta de ensefanza y evaluacién en la
asignatura de Medicina [, la cual se imparte en tercer aio de la carrera de Medicina de
nuestra Universidad, concretamente en los estudiantes que realizan su rotacion

practica en la sede Norte.

Cada estudiante durante su rotacién por la seccion de Medicina Interna llevé un
cuaderno/portafolio, a modo de ficha paralela a la ficha médica hospitalaria, donde
desarrollaron la historia clinica completa ( anamnesis préxima y remota, examen fisico,
solicitud de exdmenes complementarios, diagndsticos, evolucidén, resumen semanal y
epicrisis) junto a una revision bibliografica con relacion a los diagnosticos de su

paciente, sus anotaciones personales (reflexiones) y trabajos solicitados por su tutor.
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El cuaderno debid ser entregado a su jefe de sala todos los viernes para su revision,
recibiendo el martes de la semana siguiente la retroalimentacién correspondiente de
parte de su tutor. La evaluacion del portafolio en si no fue uno de los objetivos del
presente estudio, pero para asegurar homogeneidad en los criterios de calificacion por
parte de los tutores, se disefid una rubrica de evaluacion, la cual fue entregada a los

docentes previo al inicio del curso. ANEXO 1.

En el presente trabajo se presenta una investigacion interpretativa de con el objetivo de
caracterizar las percepciones que tienen los académicos de la seccion de Medicina
Interna del Hospital Clinico de la Universidad de Chile y estudiantes de tercer afio de
Medicina de dicha sede, acerca del uso del portafolio como método de ensefianza-

aprendizaje y evaluacion.
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3.-INTERROGANTES A RESPONDER

El propdsito de este estudio fue caracterizar las percepciones que tienen los

académicos de la seccion de Medicina Interna del Hospital Clinico de la Universidad de

Chile y estudiantes de tercer afio de Medicina de dicha sede, acerca del uso del

portafolio como método de ensenanza- aprendizaje y evaluacion. Esto, a partir del

supuesto de que el uso del portafolio es una herramienta util a la hora de ensefiar y

evaluar la adquisicion de competencias en el area de la Medicina Interna.

La motivacion por realizar este estudio surge del hecho de que:

En la opinion de la autora del presente trabajo y segun los antecedentes
expuestos, el portafolio es un instrumento que facilita el aprendizaje de
competencias importantes en la Medicina Interna en pregrado, tales como la
capacidad de reflexion y la integracién de conocimientos tedrico-practicos, sin
embargo ha sido subutilizado en la ensefianza de la Medicina Interna de

pregrado en nuestra Universidad.

Desde hace 5 anos se venia usando portafolio en la rotacién de Medicina Interna
de los alumnos de 3er afno de Medicina del Hospital Clinico de la Universidad de
Chile y desde el 2012 también en la misma rotacion de la sede sur Hospital
Barros Luco Trudeau. Sin embargo, hasta ahora no se habia evaluado la utilidad
ni el impacto de esta intervencion en la adquisicion de competencias tales como

la capacidad de reflexién y la integracion de conocimientos tedrico-practicos.

A partir de esta problematica nacen las siguientes interrogantes:

¢ Cuales son las percepciones que tienen los académicos de la seccion de Medicina

Interna del Hospital Clinico de la Universidad de Chile y estudiantes de tercer afio de

12



Medicina de dicha sede, acerca del uso del portafolio como método de ensefianza-

aprendizaje y evaluacion?

Este método de ensefianza y evaluacion, ¢favorece la integracién de conocimientos
tedricos con la practica clinica y la reflexion sobre la misma aplicado en la Medicina

Interna de pregrado?

¢ Puede ser utilizado en la evaluacion en Medicina Interna de pregrado?

¢El tiempo que requiere su confeccion va en detrimento del tiempo que se le dedica a

otras actividades de aprendizaje clinico - practico?

¢, Entienden los docentes la herramienta portafolio en el contexto de la ensefianza y

evaluacién de la Medicina Interna?
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4.- RELEVANCIA DE LA INVESTIGACION

La relevancia de llevar a cabo el estudio que se propone en este proyecto estd dada

porque podria:

Entregar evidencia de los beneficios del uso del portafolio en la ensefianza y
evaluacion de la Medicina Interna de pregrado, de manera de poder aplicarlo en
los diferentes campus clinicos de la Escuela de Medicina de la Universidad de
Chile y en las asignaturas de Medicina Interna de todos los niveles (3er, 4to y
6to afios de la carrera), con el fin de utilizar herramientas docentes coherentes

con la innovacion propuesta por nuestra Escuela.

Pesquisar en forma precoz a los estudiantes que no se encuentren logrando las
competencias adecuadas, ya que al evaluar y retroalimentar durante el proceso
de ensefianza el estudiante tendra tiempo para corregir errores, repasar temas
en los que esta deficiente, etc, antes de llegar a la instancia de calificacién final o

de toma de decisiones donde ya no haya posibilidad de mejorar.

Motivar a los docentes al uso de nuevas técnicas pedagdgicas.

Dar pie a la creacién de un programa de capacitacion de los docentes para la

correcta utilizacion del portafolio.
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5. OBJETIVOS

Objetivo general

Caracterizar las percepciones que tienen los docentes de la seccidon de Medicina
Interna del Hospital Clinico de la Universidad de Chile y estudiantes de tercer afio de
Medicina de dicha sede, acerca del uso del portafolio como método de ensefianza-

aprendizaje y evaluacion.

Objetivos especificos

1.- Analizar, segun la opinién vertida por docentes y alumnos, si el portafolio permite la
integracion de conocimientos tedricos con los adquiridos en el area de Medicina Interna

y favorece la capacidad de reflexion en los estudiantes.

2.- Indagar si los docentes se sienten debidamente capacitados para aplicar este tipo

de instrumento de ensefianza y evaluacion.

3.- Explorar, desde el punto de vista de estudiantes y docentes, las fortalezas vy

debilidades del portafolio que se aplica en Medicina I.

4.- Aportar evidencia para la incorporacion del portafolio como una herramienta que

favorece la ensefianza-aprendizaje de la Medicina Interna de pregrado.
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6. MARCO TEORICO

En el campo de la educacién médica en las ultimas décadas se ha producido una
transicion de la ensefianza basada en objetivos hacia el logro de competencias, lo cual
ha creado la necesidad de contar con instrumentos que apoyen el desarrollo y
evaluacion de las mismas. Es asi como el portafolio ha experimentado un notable
aumento en su utilizacion, tanto como sistema de ensefianza-aprendizaje asi como de
evaluacion, en muchas de las carreras del area de la salud. Pese a esto aun no se

tiene evidencia sélida acerca de su utilidad (Buckley S; 2009).

¢ Qué es un portafolio?

Existe una gran cantidad de definiciones de portafolio. En términos generales, portafolio
viene del francés portefeuille, que significa carpeta de mano para llevar papeles o
libros. En el ambito de la educacién médica se usa para referirse a la agrupacion de
evidencia de que se ha producido un aprendizaje. Por lo tanto, es un término que
considera una gran variedad de herramientas de ensefanza y evaluacién, lo que
supone incrementaria la conciencia de los alumnos al estudiar, promoviendo el
aprendizaje independiente y la reflexion acerca de su desempeno (Challis; 1999).
Segun Jill E Thistlethwaite, “un portafolio en educacién médica es una coleccién de
documentos u otros materiales que proporcionan pruebas del aprendizaje y un analisis
reflexivo de los acontecimientos documentados” (Thistlewaite; 2006). Esta ultima fue la
definicion de portafolio utilizada durante el presente estudio, la cual fue elegida porque
es la que mas se asemeja a lo que se planteé como deseable de un portafolio en
Medicina Interna en el curso de Medicina |, es decir, que de cuenta del aprendizaje y la

capacidad de reflexion de los estudiantes en torno a un caso clinico.
Si bien el proceso de construccion del portafolio responde al esquema basico

(comprender un fendmeno, seleccidon de lo relevante y justificacion explicativa), es el

proceso metacognitivo final llevado a cabo en la reflexion lo que permitiria al alumno a
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ser consciente de su propio aprendizaje. De esta forma permitiria mejorar en una
actividad determinada por medio de la reflexion, asi como acreditar su dominio. Dado
que en su estructura puede incorporar diferentes instrumentos de aprendizaje vy
evaluacion, el portafolio mas que un instrumento constituye un sistema de aprendizaje
y/o evaluacion complejo e integral, que logra una estimulacion constante en los
alumnos (BEME Guide 11y 12).

¢Sirve usar un portafolio? Fortalezas y debilidades

Considerando todo lo anterior, y en el afan de establecer la real utilidad de este
instrumento, es que se disefid un protocolo de revision, basado en la metodologia
recomendada por el grupo Best Evidence in Medical Education (BEME), generandose
la guia BEME 11 (Buckley S; 2009). Se consider6 en este caso como portafolio a toda
aquella coleccion de evidencia de la actividad del estudiante, que refleje la experiencia
de aprendizaje propia del estudiante (pacientes vistos, articulos leidos, etc.) y que
contuviera algun tipo de analisis de la informacién (por lo tanto se excluyen aquellos
que solo contenian listas de pacientes atendidos o fotocopias de articulos). Luego de
una exhaustiva revision de los articulos considerados como de alta calidad, y a manera
de metanalisis, lograron concluir que el portafolio mejora el entendimiento y la
adquisicién de conocimientos, sobre todo ayudaria a integrar la teoria con la practica,
es decir tendria un alto impacto educativo. Cuando se incorpora el analisis reflexivo
también haria al alumno mas consciente y comprometido con su aprendizaje, potencia
el feedback y las relaciones tutor-estudiante, da soporte emocional en situaciones
dificiles y/o inciertas y prepararia a los estudiantes para entrenamientos de postgrado.
Sin embargo, y al igual que en muchos otros trabajos, se destaca como la principal
desventaja del uso del portafolio el alto tiempo que les demandaria a los alumnos su

confeccion y a los docentes su correccion.

Una de las principales fortalezas del portafolio es permitir evaluar el proceso de
aprendizaje en forma continua durante el desarrollo de un programa de estudios. El

estudio llevado a cabo por Thomé y colaboradores en la Universidad de Lund, Suecia

17



(Thomé G; 2006) evalud el desempefio de los estudiantes durante el primer semestre
de la carrera de Ciencias Biomédicas, por método de portafolio y test escrito formativo
al final del semestre, ademas de las opiniones de los estudiantes y profesores acerca
del uso del mismo. Al finalizar el estudio se concluy6 que existia una buena correlaciéon
entre la evaluacién aplicada tradicionalmente (test de seleccion multiple) y los
resultados de la evaluacién por portafolio, en cuanto los alumnos que aprobaban por un
método tendian a aprobar también por el otro. Segun los autores de dicho trabajo esto
permitiria concluir que la ventaja del uso del portafolio es que podria evaluar con igual
confianza que la evaluacion tradicional, pero en forma continua y mas precoz, lo cual
permitiria, por ejemplo, realizar intervenciones pedagdgicas en aquellos alumnos que
se pesquisen deficientes durante el curso, sin necesidad de llegar al término del
programa para concluir lo mismo. Sin embargo, cabe destacar que como se ha hecho
mencion previamente, el portafolio mediria niveles superiores del aprendizaje a los
cuales no llegan las preguntas de seleccion multiple, por lo cual dicha correlaciéon
podria ser sélo en el aspecto cognitivo, dado que finalmente estamos midiendo cosas

diferentes con cada método.

En el mismo trabajo se exploraron también las percepciones de los estudiantes acerca
del uso del portafolio, concluyéndose que los estudiantes tuvieron una actitud positiva
hacia el uso del instrumento, ya que manifestaron sentir que éste es un indicador de su
progreso durante el curso. Al ser interrogados acerca del clima educacional los
alumnos de ese mismo estudio aportaron que la introduccion del portafolio no afecté
negativamente el clima, por el contrario, el uso de este método redujo el nivel de stress
que tienen los estudiantes en relacion a la evaluacion. Pese a lo auspicioso que
pudiera parecer todo lo anterior queda la duda de si la correlacién con un test
tradicional es verdadera o no: ¢ estan aprendiendo realmente?. Objetivamente, es dificil
aceptar los resultados de este trabajo y extrapolarlos a nuestra realidad, ya que los
autores estan intentando comparar metodologias de evaluacién que apuntan a niveles
diferentes de la piramide de Miller, por lo cual no parece ser que el buen resultado en

una, por ejemplo demostrar conocimientos tedricos adecuados por preguntas de
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selecciéon multiple, prediga que el estudiante vaya a tener igual desempefio en la

adquisicién de competencias.

Algunos estudios también han buscado establecer la utilidad del uso del portafolio para
la adquisicion de las llamadas habilidades comunicacionales (O'Sullivan A; 2012).
O’Sullivan exploré este aspecto en un estudio multicéntrico, considerando como
concepto de comunicacion efectiva al manejo y presentacion adecuados de la
informacion escrita. Sin embargo, de las tres preguntas del cuestionario que abordaban
dicho dominio, sélo dos se referian a habilidades en relacién a la informacién escrita y
una ultima buscaba saber si el uso del portafolio influia en la comunicacion oral médico-
paciente. Los alumnos de pregrado de la carrera de medicina encuestados en dicha
investigacion calificaron como de escaso impacto el uso del portafolio para el desarrollo
de esta area en particular. Esto puede estar dado por el hecho de que los estudiantes
consideran que las habilidades comunicacionales poseen otros componentes
importantes, tales como las habilidades para una adecuada comunicacion oral y las
habilidades visuales — no verbales, las que l6gicamente requieren ser evaluadas por un

método diferente, como por ejemplo mediante el uso de técnicas de simulacién.

El portafolio electrénico (PE)

El portafolio electrénico, también llamado ePortafolio o portafolio digital, es un sistema
de informacién basado en la web, que al igual que el portafolio tradicional constituye
una recopilaciéon de su trabajo individual y colaborativo, sus reflexiones y logros, pero
que se almacenan electrénicamente en un sitio web. Es altamente versatil, pues las
entradas pueden ser en archivos de texto tipo word, pero también audio, imagenes,

multimedia, hipervinculos, etc.
Dado el escaso numero de trabajos publicados en las carreras de pregrado del area de

la salud respecto al uso de PE no se ha logrado establecer superioridad de éste tipo de

portafolio por sobre el convencional de papel en ese contexto (Buckley S; 2009). De
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hecho, las pocas investigaciones al respecto se limitan a describir la forma en la que el
sistema fue implementado y no sus efectos educacionales. Afortunadamente en el area
de postgrado de las carreras de la salud si hay mas estudios con uso de PE,
encontrandose en ellos evidencia de su superioridad respecto al portafolio de papel
(Tochel C; 2009). Esto esta dado por el hecho de que el PE ofrece por definicion la
ventaja de la flexibilidad para acceder a la informacion, tanto de parte de los usuarios
como de los supervisores, asi como un potencial de variacion en el contenido casi

ilimitado (que incluye la posibilidad de incluir links a diferentes fuentes de informacién).

Hay que considerar que nuestros actuales estudiantes de pregrado estdn mucho mas
familiarizados con el uso de tecnologias electronicas, por lo cual este tipo de
metodologia les seria mucho mas familiar y probablemente tendria como consecuencia
que los usuarios voluntariamente le dedicaran mas tiempo al uso del portafolio, hecho
que ha sido descrito en varios de los trabajos analizados en las revisiones BEME que
abordan el tema de portafolio (BEME 11 y 12). Obviamente queda pendiente establecer
si el que los alumnos se dediquen por periodos mas prolongados al uso de este
portafolio realmente conlleva un mejor aprendizaje o es simplemente mas gasto de
tiempo. También tendria la ventaja de fomentar la reflexion mas que el portafolio en
papel, principalmente dado por la posibilidad de acceder facilmente a los portafolios
que estan desarrollando los pares. De hecho, Chang en un trabajo llevado a cabo el
afno 2001, reveld que el 90% de sus alumnos creia que el uso de un PE les permitia
mejorar la calidad de su propio trabajo al tener la opcion de ver el trabajo de sus pares.
En esta encuesta los estudiantes manifestaron incluso que el feedback de sus pares
era de mas ayuda que la de sus tutores, lo cual el autor del estudio lo atribuye como
secundario a que las expectativas de los docentes pudieran haber sido muy altas, por
lo que les demandaria mucho tiempo a los estudiantes la confeccion del PE adecuado
(Chang; 2001). Sin embargo, y a igual que otras metodologias de ensefanza y
evaluacion digital, el uso de PE conlleva el riesgo potencial de la copia entre los
estudiantes, lo cual no es un aspecto menor, dado que pondria en riesgo el real

aprendizaje por medio de este instrumento.
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Dentro de las desventajas de este tipo de portafolio se describe la necesidad de una
mayor capacitacion previa a la implementacion del mismo, el requerimiento de los
equipos computacionales adecuados y el soporte técnico necesario para resolver
problemas que pudieran surgir, asi como también la denominada “tecnofobia”, la cual
suele ser mayor entre el grupo de tutores que los alumnos (BEME Guide 12). Sin
embargo, la creciente familiaridad con la tecnologia y el facil acceso desde teléfonos
con internet, tablets y notebooks, hace que el portafolio electrénico se alce como una

alternativa viable a corto plazo en nuestro medio.

La importancia de la reflexiéon

Como se dijo previamente, especificamente en la definicién de portafolio, éste conlleva
un analisis reflexivo de los acontecimientos documentados. Habitualmente los
profesionales nos guiamos por dos tipos de teorias: las propugnadas o expuestas y las
teorias en uso. Las primeras son aquellas que reconocemos como validas, pero no
necesariamente seguimos en la practica. Las segundas, las que utilizamos para llevar a
cabo nuestras acciones. Ocurre frecuentemente que creemos que actuamos segun las
teorias propugnadas, siendo que las en uso o de accion son aquellas que guian
nuestra practica diaria. El hacer evidente esta contradiccion es vital para aprender y
mejorar en nuestro desempefio (Roma Millan J; 2006). Es en este sentido que la
reflexion permanente sobre nuestras acciones constituye el eje central del desarrollo
profesional, ya que conlleva habitualmente a un replanteamiento de la forma de
trabajar. Esto ultimo tiene mucho que ver con la seguridad que uno alcanza a medida
que corrige su accion profesional al tomar decisiones, y es esta sensacion de seguridad

la que se relaciona con la de mejora en el nivel de competencias.

La reflexién que realiza el estudiante, entendida como el proceso de revision y analisis
de su propia tarea, es la que permitiria romper las barreras entre o que se hace y lo

qgue se debe hacer. Asi se plantea que lo que esta al centro del proceso de revision y
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que resulta ineludible para lograr el éxito es el proceso de reflexién, ya que la revision
sin reflexion no comportaria aprendizaje y mejora. Ya se ha demostrado que el saber
académico y el profesional son muy distintos, pues el conocimiento profesional sélo
puede ser entendido en su propio contexto, enmarcado en una serie de exigencias
sociales, por lo cual aparece el concepto de aprendizaje desde la experiencia como
fuente de mejora en las tareas profesionales, asi como la reflexidén durante la accién y

sobre la misma.

Segun Kolb, el aprendizaje experiencial se basa en el supuesto de que el conocimiento
se crea a través de la transformacion provocada por la experiencia. En este sentido la
experiencia concreta es trasladada a una conceptualizacion abstracta, la cual es
probada activamente a través de nuevas experiencias (Kolb, 1984). Este autor se
centra en la idea de que el aprendizaje experiencial existe como una forma particular
de aprendizaje distinguida por el papel central que la experiencia juega en el proceso
de aprendizaje, influyendo o modificando situaciones que a su vez conducen a nuevas

experiencias.

En este mismo sentido podemos encontrar el modelo propuesto por Schon, el cual
concibe la reflexion en y sobre la accion, entendiendo la primera como aquella que se
hace “sobre nuestros pies” atendiendo a nuestras teorias en uso, mientras que la
reflexion sobre la accion a la que llevamos a cabo mas tarde, después de una
experiencia en particular, la cual nos lleva a explorar por qué actuamos de una u otra
manera. Schon la plantea como una forma de conocimiento, como una manera de
analisis y propuesta global que orienta la accion. Se trata del pensamiento producido
por el individuo sobre lo que hace segun actua. Este tipo de reflexién tendria la ventaja
de la inmediatez del momento y la posibilidad de contextualizar las diversas variables y
matices existentes en la situacion que se esta viviendo, careciendo de la sistematica y

el distanciamiento requerido por el analisis o reflexién racional. (Schon, 1987).

Por todo lo expuesto el portafolio en este aspecto surge como una herramienta
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tremendamente util, ya que no sélo colecciona evidencia de los aprendizajes, sino que
demanda la reflexion a partir del analisis detallado de dichas evidencias. Sin embargo
en el metanalisis realizado en las guias BEME (11 y 12) se ha descrito que la
importancia que se le otorga a la reflexidén en el portafolio es a lo menos discreta, ya
que en la mayoria de las experiencias esta solo se pide que esté presente pero no se
evalua, y en los casos en los que se califica las reflexiones fueron muchas veces

desestimadas por considerarse poco sinceras (se escribe para la evaluacion).

En el trabajo de O’Sullivan A; 2012, mencionado anteriormente, realizado en dos
escuelas de medicina a nivel de pregrado, se buscé ademas del tema de las
habilidades comunicacionales antes mencionadas, establecer si el portafolio fomentaba
el desarrollo de capacidades tales como la practica reflexiva y el entendimiento de
problemas ético-legales, aspectos que no pueden ser evaluados mediante los métodos
tradicionales. Para esto se aplic6 un cuestionario a un grupo de alumnos,
concluyéndose que efectivamente estos consideraban que la introduccién de un
portafolio (en este caso de caracter sumativo) impactd positivamente en la adquisicion
de estas capacidades. Esto sugiere que la tarea de coleccionar evidencia y realizar una
actividad reflexiva en torno a la misma puede llevar al aprendizaje en estas areas.
Queda pendiente, sin embargo, la realizacion de un estudio mas acabado acerca de la
calidad de las reflexiones llevadas a cabo, asi como averiguar qué aspectos concretos
del portafolio son los que promueven el aprendizaje de estas capacidades en los

alumnos.

Driessen E et al; 2003 explord el impacto del uso del portafolio en términos de fomentar
la reflexion. Para esto realizd una entrevista semiestructurada a un numero importante
de estudiantes de primer ano de medicina, los cuales desarrollaron un portafolio
durante todo ese ano académico. Estos tuvieron una opinién positiva acerca de como
el uso del instrumento incentivd la reflexion sobre sus procesos de aprendizaje, de
hecho el 95% de los encuestados manifesté que el portafolio estimuld el anélisis de sus
propias fortalezas y debilidades, lo cual permitia reformular objetivos y estrategias de

estudio. La importancia de ensenarles a nuestros alumnos a reflexionar desde etapas

23



tempranas de sus carreras parece fundamental, ya que es una habilidad que debieran

tener desarrollada al llegar a la practica clinica.

Por todo lo sefialado, la reflexion es de suma importancia durante el desarrollo de
nuestra practica clinica diaria, tanto en el contexto de aprendizaje en nuestra etapa de
estudiantes como en nuestro desarrollo profesional posterior, por lo cual constituye una

de las principales fortalezas del portafolio sobre otras herramientas de aprendizaje.

Necesidad de un tutor

Un aspecto relevante a considerar cuando se quieren aprovechar al maximo los
potenciales beneficios que el uso del portafolio podria acarrear, es la necesidad de
contar con un tutor o mentor. Esto estaria dado basicamente por el requerimiento de
saber reconocer las necesidades de aprendizaje, asi como aprender a reflexionar. En
el comentado trabajo de Driessen del afio 2003 se hace referencia a la necesidad de

contar con un tutor por tres razones:

1. El tutor ayuda al estudiante a reconocer sus necesidades de aprendizaje y a disenar
un calendario o itinerario de aprendizaje, asegurando de esta forma no dejar fuera

areas en las que falta por aprender o son de gran importancia

2. El tutor puede asegurar que no sélo la practica sino también los aspectos
emocionales de trabajar con pacientes estén presentes en el proceso de aprendizaje,
aspecto que suele ser dejado de lado, sobre todo por los alumnos que temen que esto

pueda perjudicar de alguna manera la evaluacion que se haga de su portafolio

3. En dultimo lugar el trabajo con tutores permite que sea éste el que valide los

materiales del portafolio, apreciando el valor real de la evidencia.
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En general todos los trabajos concuerdan en que los tutores debieran participar durante
todo el proceso de aprendizaje, mediante la consejeria y entrevistas para entregar
feedback regularmente, pero no en la evaluacion final del portafolio, de manera de
mantener la objetividad en la evaluacion, la cual podria verse influenciada por la
relacion que hayan creado el estudiante y su tutor durante el desarrollo del proceso de

aprendizaje.

Dado que los reportes acerca de esta forma de aprendizaje mediante portafolio han
destacado el rol clave que tiene el tutor en el proceso, es que han surgido iniciativas de
capacitar a los tutores para que mejoren su apoyo hacia el estudiante. Una experiencia
interesante fue llevada a cabo en un internado de medicina en Alemania, en el cual se
ofrecié capacitacién a un grupo del staff médico (Schmidt A, Schwedler A, Hahn E.
2010). Al finalizar el periodo de entrenamiento de los docentes, los estudiantes fueron
encuestados acerca del impacto que la tutoria tuvo en su aprendizaje y la cantidad de
tiempo que su profesor destinaba a realizar actividades con ellos. Después de un afio
de la primera capacitacion el analisis de la encuesta mostré que los alumnos apoyados
por tutores entrenados calificaban mucho mejor la docencia respecto de aquellos
apoyados por tutores no capacitados, percibiéndose los primeros alumnos como mas
apoyados. En este estudio, si bien existia una tendencia a que los tutores capacitados
estuvieran mas tiempo con sus alumnos, esto no fue significativo estadisticamente, lo
cual los autores lo interpretan como que la capacitacién conlleva a que los tutores
puedan intensificar su apoyo a los estudiantes sin necesariamente necesitar mas
tiempo para ello, es decir, realizan en igual tiempo una tutoria de mejor calidad. Esto
ultimo es de vital importancia, ya que la principal desventaja que siempre se le ha
atribuido al portafolio es que implica dedicarle mucho tiempo, tanto por parte de los
estudiantes como de los profesores. Cabe destacar que los autores continuaron con la
experiencia capacitando al resto del staff médico en forma progresiva, de manera que a
los cuatro afios del inicio de la estrategia ya no quedaron médicos tutores sin
entrenamiento. De hecho, evaluaciones que hicieron posteriormente entre los grupos

entrenados y los sin entrenar, ya no encontraron diferencias significativas entre ellos, lo
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cual podria atribuirse a que a medida que aumenté la masa de docentes calificados
comenzo6 un importante intercambio de conocimientos y ajustes a través del estamento
de los tutores, que llevd a los no calificados a cambiar su comportamiento (“step up”).
Sin embargo los hallazgos de este estudio pudieran ser cuestionados a la luz de que
los docentes que inicialmente se capacitaron lo hicieron en forma voluntaria, por lo cual
se podria pensar que eran los que tenian mayor interés en su desempefo docente y
por eso lograron mejores resultados. Ademas plantean que la capacitacién debiera ser
recurrente, ya que al comparar la evaluacion de apoyo de los tutores a través del
tiempo evidenciaron que esta fue bajando, lo cual pondria de manifiesto que no es

suficiente una sola capacitacion al inicio de un programa.

Por todo lo anterior, surge como indispensable en el proceso de desarrollo de un
portafolio el contar con un tutor comprometido y capacitado en el uso de esta
herramienta, con el fin de poder sacar el mayor provecho de los ya comentados

beneficios del uso del portafolio.

Utilidad en la evaluacion

Si bien el portafolio se ha preconizado como un método para evaluar algunas
habilidades, lo cual la evaluacion tradicional no puede lograr, su real utilidad en esta

area permanece aun incierto (BEME Guide 11y 12).

Existe evidencia que demuestra que las reflexiones de los alumnos en los portafolios
que van a ser evaluados suelen ser de baja calidad o confiabilidad, secundario al temor
de mostrar “debilidades o errores” que pudieran perjudicarlos en la calificacion, lo cual
ha sido conocido como la “corrupcién de los portafolios con propdsitos de evaluacion”
(BEME Guide 11). Esta corrupcion seria el resultado del uso de estrategias destinadas
a mejorar la confiabilidad de la evaluacién por portafolio, ya que esto podria no ocurrir
si se evalua con una aproximacion mas holistica y cualitativa. De hecho alguna
investigacion en torno a la confiabilidad de la evaluacion por portafolio ha demostrado

ser uno de sus aspectos mas débiles. También podrian ayudar el uso de portafolios
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estandarizados (por ejemplo uso de rubricas), objetivacion de la evaluacién usando
criterios analiticos e incrementar el numero de evaluadores (Buckley S et al; 2009.
Thomé G, Hovenberg H, Edgren G. 2006. Driessen E et al; 2003).

En ese sentido llama la atencion el trabajo de Valero, M. et al. 2007, donde introdujeron
el uso del portafolio en un grupo de estudiantes de biologia. Al inicio de la experiencia
surgid un conflicto protagonizado por los estudiantes que se oponian a la realizacidn
obligatoria y evaluada del portafolio. A partir de esto el portafolio propuesto, y que
finalmente se desarrolld, fue semiestructurado, tutoreado por un profesor y de
realizacion voluntaria. La evaluacion fue dicotomica: positiva o negativa. Si se realizaba
la actividad, el estudiante obtenia un plus sobre la nota en una asignatura con un
numero elevado de créditos. Cerca del 50 % de los alumnos participé en el primer afio
y el 75% en el segundo. Se sabe que la resistencia al cambio siempre existe y que
puede ser mayor cuando se trata de métodos de evaluacion. Pese a esto los autores
no desechan la posibilidad de ocupar el portafolio para la evaluacion sumativa, por el
contrario, consideran que esta es fundamental, aludiendo a la premisa universalmente
aceptada de que el tipo de evaluacion de los aprendizajes condiciona el modo de
aprender de los estudiantes. Ellos proponen realizar distribuciones de guias y charlas
informativas previo al uso del portafolio con el fin de resolver dudas y familiarizar a los

estudiantes con el método.

Permanece asi la duda de si realmente la mayor utilidad del portafolio es en el proceso
de ensefanza-aprendizaje o si es un aporte dentro de las estrategias de evaluacion, y
de ser asi, si su principal aporte es en el campo de las evaluaciones formativas o

también las de caracter sumativo.

Portafolio en Medicina Interna

El portafolio esta siendo cada vez mas utilizado en el area de Medicina Interna. De

hecho, en Estados Unidos, el Consejo de Acreditacion para la Educacion Médica
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(ACGME) y su reciente interés en la educacion basada en competencias, ha fomentado
que se traslade el énfasis de los procesos de ensefianza a resultados educacionales.
Esto ha llevado a que los programas de estudio hayan buscado herramientas que
puedan realmente evaluar dichos resultados educacionales, sobre todo de las seis
principales competencias consideradas por la ACGME como fundamentales en la
formacion de un médico internista (cuidado del paciente, conocimiento médico,
mejoramiento basado en la practica, comunicacion interpersonal, practica basada en
sistemas y profesionalismo), considerando para esto que el portafolio es la Unica
herramienta capaz de medir esas seis dimensiones (Donato Anthony A., 2012). Sin
embargo, pese a que el uso del portafolio estd cada vez mas expandido en la
formacion de especialistas en el area de la Medicina Interna, incluso en nuestro pais,
esto no es igual en el contexto de pregrado. Si bien hay muchos estudios acerca del
uso de este instrumento en la ensefanza de la medicina de pregrado en general, no
hay mayor evidencia de su utilidad en la ensefianza ni evaluacion de las asignaturas de
Medicina Interna en particular. Esta es la problematica que se pretende responder a

través del presente estudio.
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7.- MARCO METODOLOGICO

Disefo de la investigacion

Corresponde a un disefio Descriptivo, desde una mirada interpretativa, pero con disefio

mixto, ya que se utilizaron métodos de recogida de datos cuali y cuantitativas:

1. Cuestionario autoaplicado a los estudiantes de tercer afio de Medicina

2. Entrevistas semiestructuradas a los docentes

Fuentes: Sujetos del estudio (profesores y estudiantes)

Poblacidon — Sujetos del estudio

La poblacién del presente estudio estuvo constituida por:

- Estudiantes de tercer afio de la Escuela de Medicina de la Universidad de Chile
sede Norte (Hospital Clinico Universidad de Chile), ano 2012. En total 94
alumnos, los cuales realizan su pasada por el Servicio de Medicina Interna en
grupos de 17 alumnos, durante un mes. Estos grupos rotan en forma sucesiva

entre los meses de julio y diciembre.

- Docentes (médicos internistas) pertenecientes a la seccion de Medicina Interna
del Hospital Clinico de la Universidad de Chile y que desarrollaron docencia
directa mediante uso de portafolio a los estudiantes de tercer afio descritos en el
punto anterior. Total: 6 académicos. Estos tuvieron cada uno a su cargo un

grupo de 2 o 3 estudiantes, que van cambiando cada mes.

Para el presente estudio no se utilizd muestra, sino que se encuestd y entrevistod
respectivamente, a la totalidad de los estudiantes y docentes que participaron en el

curso de Medicina | durante el aino 2012.
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Técnicas de recogida de datos

Se utilizaron para el desarrollo de la investigacién dos tipos diferentes de recoleccién

de datos:

Cuestionario autoaplicado a los estudiantes de tercer afio de Medicina: Se utilizd
para este propodsito una encuesta de percepcion del portafolio en estudiantes de
medicina de pregrado (ver documento anexo) desarrollada en base a la
encuesta disefiada y validada por la Universidad Catdlica de Chile (Riquelme
Arnoldo; 2011). Esta ultima se eligié por tener la ventaja que al haber sido
creada y validada en un medio equivalente al nuestro, es altamente confiable y
no posee barreras de tipo idiomatico. Para la cuantificacion de la percepcién o
grado de acuerdo de los encuestados con las afirmaciones enunciadas en cada
item utilizé6 una escala de Likert de 1 a 4, desde 1= completamente en
desacuerdo (CD), 2= en desacuerdo (D), 3= de acuerdo (A), 4= completamente
de acuerdo (CA). La encuesta fue validada mediante pilotaje en forma presencial
en un grupo de alumnos e internos de medicina (n=10), ademas de haber sido
enviada via online a los alumnos de la asignatura del afio 2011, todos quienes
habian trabajado con portafolio en los afios anteriores durante su rotacion por
Medicina |. Estos datos del 2011, expuestos en el ANEXO 5, fueron
contemplados como parte del piloto, sin embargo algunos datos se rescataron

para analisis comparativo con los del 2012, como se explica mas adelante.

El cuestionario fue administrado al finalizar el curso de Medicina I, via encuesta
online enviada a los correos electrénicos de los alumnos. Se eligié dicha técnica
por la poca factibilidad de reunir de una sola vez a un numero alto de
estudiantes para aplicar la encuesta en forma presencial. La encuesta fue
voluntaria y andénima, y los datos se manejaron con confidencialidad en todo

momento.
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- Entrevista semiestructurada a los docentes: se realiz6 una entrevista donde
cada pregunta se relaciona con una de las preguntas de la encuesta de los
estudiantes, de manera de obtener las percepciones de ambos estamentos para
cada categoria de analisis. La entrevista fue piloteada previamente con un grupo
de docentes del DECSA, compuesto por alumnos egresados del Magister de
Educacién en Ciencias de la Salud (n=5). Los docentes fueron informados
acerca de los propésitos de la investigacion y firmaron un consentimiento
informado. Su participacion fue absolutamente voluntaria y los datos manejados
con absoluta confidencialidad. Esta entrevista fue llevada a cabo por la
investigadora al finalizar el curso de Medicina | del afo 2012 (guidn en
documento anexo), siendo todas integramente grabadas y transcritas para su

posterior analisis.

Analisis de la informacion

En el caso de la encuesta a los estudiantes, las respuestas a cada pregunta por
dominio se expresaron segun el puntaje otorgado por la Escala de Likert, y se
expusieron para su anadlisis en numeros netos, porcentajes respecto al total de

respuestas y promedios.

Para el analisis de la informacién obtenida de los docentes, se consideraron las
opiniones mas recurrentes pertenecientes a cada uno de los dominios o categorias
propuestas. Dado que las opiniones recibidas se enmarcaban dentro de dichas

categorias, no se consideraron categorias emergentes.

CATEGORIAS O DOMINIOS

DEFINICION RASGOS QUE DEFINEN LAS
Dominio CONCEPTUAL SUBCATEGORIAS
Reconocer Se considerara que una opinién hace
aprendizajes o referencia al este punto cuando:
logros adquiridos
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Aprendizaje del
estudiante /
Integracién de
conocimientos

gracias al
portafolio, asi
como la
integracion de
conocimiento
tedrico
previamente
adquirido a la
practica clinica
actual

* Se describen aprendizajes o logros

* Hay integracién o aplicacion de
conocimientos tedricos a la practica

* Reflexion sobre la practica

* Busqueda de informacion adicional

* Analisis de temas bioéticos

* Se refiere a la evoluciéon durante la
rotaciéon

* Se describen procesos de razonamiento
o anadlisis clinico

Organizaciony
evaluacién

Comprender la
relevancia que
tiene el adecuado
conocimiento
acerca del
instrumento
portafolio y la
implementacién
del mismo.

Dentro de esta categoria se consideran
aquellas percepciones relacionadas con:

* Comprension de la metodologia y su
aplicacién

* Instrucciones recibidas para el
desarrollo del portafolio y/o su
correccion

* Comprension de las pautas de
evaluacion

* Tiempo requerido para la confeccién del
portafolio y/o correccién

* El portafolio como herramienta de
evaluacion

Participacion y
apoyo docente

Comprender la
importancia de
contar con un
tutor que realice
retroalimentacion

Pertenecen a esta categoria aquellas
percepciones respecto a:

* rol e importancia del tutor

* retroalimentaciéon durante la rotacion

e orientacion del tutor hacia el estudiante
acerca de la forma de desarrollar el
portafolio
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8. RESULTADOS

Se envié la encuesta de los estudiantes via surveymonkey a los correos electronicos de
la totalidad de los alumnos de 3er afio de medicina afio 2012 (n=94). Se obtuvieron 55

encuestas respondidas, lo que equivale al 58,51%.

Dominio 1
1:CD 2:D 3:A 4: CA Total
Promedio
El portafolio construido | 2 1 30 12 55
fue de utilidad en mi| 364% 20% 54,55% | 21,82% |2.95
aprendizaje
El portafolio me ayudé a |1 10 30 14 55

desarrollar un aprendizaje | 1,82% 18,18% | 54,55% | 25,45% | 3,04
independiente

(autodirigido)

El portafolio me permitié | 3 18 26 8 55

integrar  conocimientos | 5 459, 32,73% | 47,27% | 14,55% |2,71
tedricos previos con

destrezas clinicas

El portafolio construido |1 19 25 10 55

me permitié reflexionar | 1,827, 34,55% | 45,45% |18,18% |2,80
acerca de mi practica

clinica
Los casos desarrollados | 4 11 25 15 55
en el portafolio me | 7279 20% 4545% | 27,27% |2,93

ayudaron a aplicar el
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conocimiento teérico en

el contexto de un

paciente

Los casos desarrollados | 1 9 27 18 55

en el portafolio me |1 829, 16,36% | 49,09 32,73% | 3,13
motivaron a buscar

informacion adicional

para resolverlos

El portafolio favorecié el | 13 28 11 3 55

analisis de temas | 23.64% |50,91% |20% 5,45% 2,07
bioéticos en el contexto

de los pacientes

Siento que aprendi mas | 17 23 9 6 55

en la rotacion en la que | 3091% |41,82% |16,36% |10,91% |2,07
usé portafolio que en las

rotaciones donde no se

uso

Creo que el portafolio |7 21 20 7 55

reflejo6 mi  evolucion | 12,73% (38,18% |36,36% |12,73% |2,49
durante la rotacién

El portafolio me estimuld | 3 10 30 21 55

a resolver los problemas | 5459 18,18% | 54,55% | 21,82% | 2,93
usando el razonamiento

clinico

Pienso que el analisis |2 7 29 16 54

realizado en los casos | 370% 12,96% | 53,7% 29,63% | 3,09

clinicos contribuira a mi
practica profesional

futura
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Me parece que el

portafolio deberia

eliminarse de la rotacién

11
20%

27
49,09%

8
14,55%

9
16,36%

55
2,27

El 76,37% de los estudiantes estuvieron de acuerdo o muy de acuerdo en que el

portafolio construido fue de utilidad en su aprendizaje.

El 80% concuerda en que el portafolio les ayudd a desarrollar un aprendizaje mas

independiente, asi como el 61,82% cree que le ayudo a integrar conocimientos teoéricos

a la practica.

Sin embargo, el 72,73% de los estudiantes percibieron que no aprendieron mas en las

rotaciones donde se usé portafolio respecto a las que no se usé y un 30,91% fueron

partidarios de que se elimine para el afio siguiente.

Dominio 2

1: CD 2:D 3:A 4: CA Total
Promedio

El portafolio como 13 16 17 6 52
metodologia de 25% 30,77% |32,69% |11,54% |2,31
aprendizaje y evaluacién
me era conocida con
anterioridad a esta
experiencia
Las instrucciones 8 14 23 7 52
recibidas para la 15,38% | 26,92% |44,23% |13,46% |2,56

construccion y utilizacion
del portafolio fueron

claras y precisas
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Las pautas de evaluacion |7 13 22 10 52
del portafolio entregadas | 13 46% | 25% 42,31% [19,23% | 2,67
al comienzo del curso
sirvieron de orientacion

para el trabajo

La evaluacion del 10 20 16 5 51

desempeiio en la rotacion | 19 61% 39,22% 31,37% 9,80 2,31
donde se usé portafolio

reflej6 mis habilidades

Creo que el portafolioes |6 9 30 7 52
un buen complemento a | 11,549, 17,31% 57,69% 13,46% 2,73
los métodos de
evaluacién tradicional
que existen en el curso

de Medicina |

Creo que el tiempo que 5 15 17 15 52

ocupe desarrollando el 9,62% 28,85% |32,69% |28,85% | 2,81
portafolio perjudicé el
tiempo dedicado a mi

practica clinica

Creo que es necesarioun | 6 6 16 24 52
tiempo protegido en la 11,54% | 11,54% | 30,77% |46,15% | 3,12
asignatura para el

desarrollo del portafolio

El 57,56% de los estudiantes consideraron que las instrucciones recibidas para la

confeccion del portafolio fueron claras y precisas.

El 71,15% perciben que el portafolio es un buen complemento a los métodos

tradicionales de evaluacion que existen en la asignatura.
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Pese a esto, el 61,54% cree que el tiempo ocupado en el desarrollo del portafolio
perjudico el tiempo dedicado a la practica clinica, por lo cual el 76,92% considera

necesario el tener tiempo protegido para la confeccién de este instrumento.

Dominio 3

1: CD 2:D 3:A 4: CA Total

Promedio

Recibi de mi tutor una 12 11 15 13 51
retroalimentacion 23,53% | 21,57% |29,41% |25,49% |2,57
adecuada, centrada en
las actividades que
realicé durante la
elaboracion del portafolio
Mi tutor estuvo 14 14 14 8 50
claramente 28% 28% 28% 16% 2,32
comprometido con el
trabajo portafolio
Considero que la 9 12 20 10 51
retroalimentacion 17,65% | 23,53% |39,22% |19,61% | 2,61
recibida de parte de mi
tutor fue un aporte a la
construccién de mi
aprendizaje
Creo que mi tutor 9 18 17 7 51
comprendia bien la 17,65% |35,29% |33,33% |13,73% |2,43
metodologia portafolio,
por lo que pudo
orientarme en su
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confeccién

Respecto a si la retroalimentacion recibida por parte del tutor fue adecuada, las

opiniones entre los estudiantes estuvieron divididas, sin haber una tendencia clara a

favor de una posicion.

El 56% considerd que el tutor no estaba comprometido con el trabajo de portafolio.

52,94% de los estudiantes creen que sus tutores no comprendian bien la metodologia

portafolio, por lo que no pudieron orientarlos en su confeccion.

Posteriormente se entrevistd a

obteniéndose los siguientes resultados:

CATEGORIAS O DOMINIOS

Dominio

Preguntas

Respuestas

Aprendizaje del
estudiante /
Integracién de
conocimientos

¢Cree usted que
el portafolio le
permitioé a sus
estudiantes
integrar
conocimientos
tedricos previos
con destrezas
clinicas?

éLe parece que
el portafolio
construido le
permitioé a sus
estudiantes
reflexionar
acercade la

“Si, siempre que tuvieran una
retroalimentacion sobre ese portafolio” D1

“‘No, la verdad que no.... Me parece que
es una herramienta muy estructurada y no
sé si logran integrar el conocimiento a
través de volver a escribir algo que
finalmente es un poco similar a la ficha”
D3

“Absolutamente si” D4

“Si, creo que les da herramientas y el
espacio de integracion” D2

“Eso si... porque al transmitirlo de manera
escrita por lo menos tienen que hacer
dentro de eso una reflexion de lo que ellos
estdn pensando y analizar un poco mas

los docentes que participaron como tutores
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practica clinica?

En su opinion,
éel portafolio le
ayudo a sus
estudiantes a
aplicar el
conocimiento
tedrico en el
contexto de un
paciente?

éLe parece que
el portafolio
estimula la
resolucion de
problemas
usando el
razonamiento
clinico?

ordenadamente la informacion clinica que
ellos recogen en su cabeza” D3

“‘Reflexionar en cuanto a la parte clinica
puede que si pero en forma un poco
intuitiva, pero esa es la pega del docente
yo creo...es dificil que reflexionen solos”
D4

“Si, pero si y solo si tienen un buen
feedback” D6

“Si, creo que es lo fundamental, sobre
todo cuando el alumno esta aprendiendo”
D1

“Si, porque tienen que tratar de ordenarlo
y finalmente hacer un desarrollo de la
teoria de la enfermedad que el paciente
tiene para poder aplicarlo a eso” D3

“Yo creo que si, pero cuando fue escrito
en el

portafolio, no en el momento en que se
enfrentd el paciente, fue cuando se cerrd
el circulo” D5

“Principalmente en el caso de medicina |
el alumno tiene que integrar sus hallazgos
del examen fisico y los esbozos de
peticion de examenes en un diagndstico
muy basico, pero diagndstico al fin y al
cabo, entonces esa integracion es lo que
nos permite ver si el alumno piensa o esta
empezando a pensar como médico” D1

“Creo que no, que no le da herramientas
de resolucion de problemas, sino que mas
bien les permite presentar un problema...
va a depender un poco del propio
individuo y del tutor” D2

“Yo creo que no tanto... tiene mas relacion
con el orden mental frente a las cosas que
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éCree que el
portafolio los
motivé a buscar
informacion
adicional para
resolver los
casos clinicos?

¢El portafolio
favorecio el
analisis de
temas bioéticos
en el contexto
de los
pacientes?

¢ Piensa usted
que sus
estudiantes
aprendieron
mas usando el
portafolio que
en las
rotaciones
donde no se
uso?

se utilizan pero una vez que haya que
integrar... probablemente ahi el feedback
con el docente sea una herramienta a
utilizar” D5

“Mas que los motiva, les exige” D1

“‘No necesariamente... creo que depende
de cada alumno y también del tutor que
tenga el grupo” D2

“Si,si, eso si. Cuando tenian dudas iban a
fuentes y buscaban las cosas, es verdad,
porque se encontraban detalles en las
fichas o interrogatorios que no saben” D5

“‘No espontaneamente. Si inducido por el
tutor” D1

“A veces si, a veces los mismos cabros si
es que son intuitivos lo reportan” D3

“Por lo menos en la experiencia que tuve
yo nunca vi que se reflejara uno como tal”
D5

“Si, creo que con el portafolio no te queda
esa sensacién de que hay algun alumno
que simplemente no esta tomando” D1

“Si... ellos notan la diferencia, pero
también depende mucho de los tutores...
hay tutores extraordinarios que no usan
portafolio pero ellos son muy buenos o
muy empaticos con los cabros, igual
aprenden aunque no tengan portafolio. El
portafolio depende de quien lo ocupe” D4

“Yo creo que si, pero eso si nuevamente,
en la medida de un buen feedback” D6
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éCree que el
portafolio
reflejoé la
evolucion de
sus estudiante
durante la
rotacion?

En su opinion,
éle parece que
el portafolio se
enfoca en
contenidos
importantes
para la practica
profesional?

éCree que el
portafolio

“Es evolutivo claramente, o sea, tu ves el
progreso de tus alumnos en el tiempo, eso
es innegable” D1

“Yo creo que si el feedback hubiera sido
mas claro... si hubiéramos tenido tiempo
para poder darles feedback por cada una
de las evoluciones podria esto haber
mostrado una mejor evolucién. Pero la
verdad es que en general siento que
mostré la misma tendencia, en el fondo el
alumno mejor o tiene mas capacidad y se
nota en todas sus historias, desde el
principio hasta el final” D3

“‘De todas maneras, yo creo que si. Los
ultimos eran mejores que los primeros.
Sobre todo si uno los estimula” D4

“Si, si. A mi me tocé por lo menos dos
casos... la mejoria entre el primero y el
tercero fue asi clarisima... hay casos de
gente que se entusiasman mucho vy
mejoran muchisimo sus portafolios. Eso
también se les nota fuera de sus
portafolios, en la clinica diaria” D6

“También depende mucho del tutor” D1
“Si, creo que si” D2

“‘No estoy tan seguro si los contenidos,
porque de repente uno se queda con el
sesgo de que estas viendo pacientes
hospitalizados en el hospital clinico que
de repente son super extemporaneos a lo
que van a ver probablemente en su
practica clinica diaria... Pero si
probablemente les ensene una
metodologia de trabajo” D6

“No, debe seguir siendo utilizado” D1
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deberia
eliminarse el
proximo ano?

“No, es una herramienta fundamental. O
sea es integrativa, es util.... Va a
depender del ene de docentes también,
pero no” D4

“No, pero creo que deberia darse mas
tiempo de evaluacién... mas alumnos que
estén haciendo por mucho tiempo
portafolio y mas docentes poniéndose en
practica en la revision y la interaccion con
el portafolio” D5

“No, no, al -contrario. Creo que
deberiamos tratar de ir perfeccionando el
sistema. Yo por lo menos considero que el
portafolio es una super buena idea” D6

En opinidon de los docentes el portafolio es una herramienta que les permitié a los

estudiantes integrar conocimientos tedricos a lo practico, asi como reflexionar acerca

de sus practicas clinicas.

El portafolio los motiva a buscar informacién adicional y haria que aprendieran mas que

en las rotaciones donde no se utilizo.

Los tutores entrevistados concuerdan en que es una buena herramienta y que no

debiera ser eliminada el afio siguiente.

CATEGORIAS O DOMINIOS

Dominio Preguntas Respuestas
¢ Qué sabia | “Si, la habia utilizado” D1
usted acerca del
portafolio, con | “Sabia de su existencia pero no lo

Organizaciony
Evaluacién

anterioridad a
esta

experiencia,
como
metodologia de
aprendizaje y

conocia” D3

“Si, lo conocia. Lo habiamos usado en el
San Borja un par de veces, no con un
concepto muy claro tampoco” D4
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evaluacion?

¢éFueron claras
y precisas las
instrucciones
recibidas por
usted y por sus
estudiantes para
la construccién
y utilizacién del
portafolio?

éLe parece que
el portafolio
utilizado en este
curso fue un
método objetivo
de evaluacién?
éPor qué?

“No, como herramienta de evaluacion no...
habia tenido una especie de portafolio
cuando nosotros pasamos en medicina en
cuarto... pero no era exactamente un
portafolio... porque le faltaba un feedback
un poco mas directo” D6

“Para los estudiantes fue bastante claro,
pero para los tutores no. De hecho yo
ocupé mas las guias de portafolio que
daban en la catélica que los que usaba
aca” D1

“Creo que no, para mi no, para los
estudiantes no lo sé.... Falté clarificar el
objetivo final del portafolio, muchas veces
lo que habia que hacer estaba claro, pero
el objetivo final quizas me parecié poco
claro” D2

“Si, salvo un par de cosas asi como con la
cosa de evaluacién asi como mas directa
me quedaron algunas dudas que después
las fuimos resolviendo en el camino, pero
en general las instrucciones eran super
claritas y en general es un sistema que es
relativamente facil” D6

“Si, eso si. Es un método objetivo porque
uno al menos para evaluarlos trata de
utilizar los mismos parametros para todos
y trata de sacar toda la subjetividad de
como viste al alumno, sino que
basicamente te guias por una pauta que
logra por lo menos homogeneizar los
objetivos del portafolio de cada uno de los
alumnos” D3

“Si, porque en el fondo hacia preguntas
concretas, tenias que evaluar aspectos
concretos, no era una cosa que quedaba
a la interpretacion sino que era mas bien
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¢Cree usted que
el portafolio es
un buen
complemento a
los métodos de

evaluacion

tradicional que
existen en el
curso de

Medicina 1?;Por
qué?

En su opinion,
ies excesivo el
tiempo que
requiere su
desarrollo, de
tal manera que
perjudica la
practica clinica?

muy dirigido” D5

“Si, porque tiene una cosa como mas
personalizada en el aprendizaje, que eso
no lo tienen las otras maneras de
evaluacion” D3

“Absolutamente, absolutamente, claro...
deberian andar con sus historias clinicas,
con sus revisiones, no deberia al final del
semestre a ver qué ha hecho. Por
supuesto, super complementario, super
bueno” D4

“Creo que debiéramos tender a intentar
usar cada vez mas estos métodos
basados en el aprendizaje, en el
aprendizaje de cosas practicas y en el
aprendizaje de habilidades mas que en
aprendizaje de conocimiento puro e inutil.
Claro si tu lo ves como una cosa
complementaria si, de todas maneras es
complementaria, yo creo que debiéramos
tender basicamente para alla siempre, no
quedarnos en esta cosa de la prueba
tipica” D6

“‘Ese es un problema, si... especialmente
para el alumno de medicina | que todavia
no sabe priorizar lo que es importante,
ocupa mucho tiempo, de repente perdian
2 dias haciendo el portafolio” D1

“Creo que no, hacer una historia vy
complementarla con estudio creo que
nunca debiese interpretarse como tiempo
malgastado” D2

“No... Pero hay que entender de que esta
es una instancia docente y es util... y es
necesaria.... Pero es posible que en
ambientes no docentes o poco docentes
no se entienda muy bien qué estan
haciendo” D4
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éTuvo usted el
tiempo
protegido para
realizar
feedback
sus
estudiantes?
éTuvo  tiempo
protegido para
la correccion de
éste?

con

Dada su
experiencia en
la correccion del
portafolio,

icuanto tiempo
cree usted que
requiere por
alumno?

“‘No, tampoco para correccion. Los
feedback los hice igual, pero a costa de
sacrificando tiempo o dando tiempo extra
personal’ D2

“No... tampoco para la correccion. Pude
hacer el feedback igual pero es muy
dependiente de la situacién, o sea muy
dependiente de la semana, de lo liviano o
lo pesado que estén los dias” D3

“No, no mucho. (Y tiempo protegido para
correccion?) No. No porque el tiempo que
yo corregia no era en mi tiempo de
trabajo, era en la casa” D5

“En todo el grupo me demoraba toda una
tarde, de las 2 hasta las 6 de la tarde” D1

“Por alumno entre 45 minutos y una hora.
O sea en corregir un grupo entero una
tarde” D2

“Yo creo que para corregirlo a conciencia
facil te puedes echar 40 minutos
corrigiendo un portafolio” D6

Sdlo algunos de los tutores conocian la metodologia portafolio previo a la experiencia,
por lo que fue relevante el que manifestaran que en general las instrucciones recibidas

para la construccion y evaluacion del instrumento fueran poco claras.

Lo consideran un método objetivo de evaluacion y un buen complemento a los métodos

tradicionales que se usan para medir el cumplimiento de objetivos pedagdgicos.
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Los docentes refieren que no hubo tiempo protegido para realizar feedback a sus

estudiantes ni para las correcciones del portafolio.

CATEGORIAS O DOMINIOS

Dominio Preguntas Respuestas
éSiente que “A mi me quedo bastante claro, pero igual
Participaciony | comprendia creo que puede ser porque SOy un
apoyo docente | bien la docente mas joven y también he hecho
metodologia cursos” D1
portafolio, de

manera que
pudo orientar a | “Creo que es necesario capacitarse como
los estudiantes | tutor de esta metodologia. Hacer un taller,
en sus dudas? induccion, objetivos, para que ademas se
¢Le parece que | homogenice con el resto” D2

es necesario
capacitarse para | “Si, pero como te digo, como era un
eluso dela método nuevo para mi...creo que me fui
metodologia? dando cuenta en el camino... creo que
seria  mucho mejor si hay talleres
explicitos con portafolio” D5

“Yo creo que los que venimos de las
generaciones mas nuevas probablemente
estamos como un poco mas
acostumbrados a este tipo de sistemas de
evaluacion y a lo mejor no nos es tan
dificil meternos en el cuento, pero asi y
todo yo creo que debiera ser transversal
que todos debiéramos tener asi como
micro cursos respecto a estos nuevos
sistemas de evaluacion o capacitacion
respecto a los nuevos sistemas de
evaluacion” D6

Los docentes manifestaron que no comprendian bien la metodologia y que es
fundamental habilitar adecuadamente a los tutores previo al uso de un nuevo método

de ensefanza y/o evaluacion.
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9. DISCUSION

En relacién al portafolio construido y su utilidad en el aprendizaje durante la asignatura
de Medicina |, la mayoria de los estudiantes estuvieron de acuerdo en la utilidad de
este instrumento en el aprendizaje en general, quienes ademas refieren que éste les
fomentd el aprender en forma independiente y la busqueda de mayor informacién.
Estas observaciones fueron ratificadas en las entrevistas a los docentes, quienes
senalaron también que pudieron constatar que el portafolio motivd a los alumnos a
buscar informacién extra para resolver los casos clinicos que se iban presentando. Esto
se condice con lo sefalado en la literatura, concretamente en las guias BEME 11,
donde se senala que el portafolio es un método que hace que el alumno esté mas

comprometido y consciente de su aprendizaje.

En cuanto a si el portafolio les permitid integrar conocimientos tedricos previos con
destrezas clinicas hubo concordancia en ambos estamentos en decir que si, que es
una buena manera de aplicar los conocimientos en la practica diaria de la medicina.
Destaca en este punto la opinién de algunos de los docentes de que esta integracion
estaba influida por la retroalimentacion adecuada por parte del tutor, quien deberia
guiar en este proceso, de manera de que el estudiante logre distinguir la informacién
relevante de la que no. Esto concuerda por lo manifestado por Buckley S; 2009, quien
dice que el portafolio no sélo mejoraria la adquisicion de conocimientos, sino que

también ayudaria a la integracién tedrico practica.

Respecto a la reflexién y su importancia dentro del método de portafolio, tanto los
estudiantes como los tutores manifestaron que esta herramienta les permitié reflexionar
acerca de su practica clinica, sin embargo hubo unanimidad en los docentes en relevar
la importancia del tutor en este punto. En ese sentido, y basandonos en las teorias
propugnadas versus las teorias en uso sefaladas por Roma Millan, el tutor adquiere un
rol fundamental en este proceso metacognitivo final llevado a cabo en el portafolio, ya

que es él quien debe poner en evidencia la contradiccidén entre las teorias que usamos

47



y las que reconocemos como validas, principalmente a través de sus propias
experiencias. Es el tutor quien debe fomentar la reflexion en y sobre la accién como
propone Schon, mediante el acompafiamiento al estudiante durante todo el proceso de

la realizacién del portafolio y no sélo al final en el feedback.

En cuanto a lo planteado por Sullivan de que este instrumento fomentaria el
entendimiento de problemas ético-legales, los estudiantes no percibieron que este
fuera un punto positivo del uso del portafolio. Esto fue respaldado por los tutores,
quienes manifestaron que depende mucho del caso clinico que se haya entregado, por
lo cual pudiera ser un aspecto que requirié algun desarrollo en algunos estudiantes y
en otros no. Puede ser ademas que el portafolio sea un aporte en este aspecto en
cursos superiores, donde el estudiante ya no esté enfocado sélo en la adquisicion de
conocimientos, sino que tenga la capacidad de ver al paciente en forma mas integral y

no tan atomizado por problemas o sistemas como se hace en tercer afio de la carrera.

Segun Thomé y colaboradores, una de las riquezas del uso del portafolio radica en que
permite evaluar el proceso de aprendizaje como un continuo, convirtiéndose en un
indicador de progreso a lo largo del curso. En este aspecto hubo diferencias entre los
actores involucrados, ya que los docentes percibieron que si hubo una evolucién
positiva en los portafolios realizados durante el curso, siendo éstos mejores a medida
que avanzo la rotacion, sin embargo las opiniones de los estudiantes en este punto
estan divididas. Esto podria ser explicado por el poco tiempo que rotan por el servicio
de medicina, asi como por el numero escaso de portafolios desarrollados por cada
estudiante durante su pasada, lo que podria haber influido en que los alumnos no
hubieran percibido una clara mejoria en su trabajo, el que si fue evidente para sus

tutores.

Por todo lo sefalado anteriormente, llama la atencion de que los estudiantes hayan
manifestado que no sienten haber aprendido mas en las rotaciones donde hubo

portafolio respecto a aquellas en las que soélo se ocuparon métodos de ensefanza
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tradicional, asi como que un tercio de los alumnos creen que el método portafolio
debiera ser eliminado el proximo afio. En ninguno de esos aspectos los tutores estan
de acuerdo, pues manifiestan que los alumnos aprendian mas en la rotacion con
portafolio y que el método debiera seguir siendo utilizado en afios siguientes con
algunas modificaciones. Dado que este resultado fue inesperado por la autora,
considerando que los estudiantes habian calificado positivamente al portafolio en otras
preguntas, es que se revisaron las respuestas del curso del afio 2011, los que habian
sido encuestados a modo de piloto de este trabajo. Estos estudiantes tuvieron una
opinion muy diferente respecto a los del 2012: un 76.48% de los alumnos percibieron
haber aprendido mas en aquellas rotaciones donde se usé portafolio y un 87.5% no
cree que el portafolio debiera ser eliminado en al afio siguiente. A la luz de estos
resultados tan dispares, surge como un aspecto que podria haber incidido el tema de la
relevancia del tutor. Como dice Driessen, el papel del tutor en el uso del portafolio es
crucial, pues es quien debe reconocer lo importante en un caso clinico, asi como
distinguir las necesidades de aprendizaje que tiene cada uno de sus estudiantes. En
esto hubo diferencias sustanciales entre ambos afos académicos, ya que el 2011
todos los grupos que rotaban por medicina interna trabajaban su portafolio con el
mismo tutor, el cual ademas realizaba semanalmente todos los feedbacks
correspondientes. Este docente contaba con una amplia formacién en el area de la
educacion en salud y afios de experiencia como profesor universitario. La situacion el
afo 2012 fue diferente, pues, debido a reestructuraciones en el servicio de medicina
interna, hubo 6 docentes participando en la rotacion practica, todos con menos de 10
anos de médico internista y académico, por lo que la formacién como docente era

bastante desigual entre los tutores.

Como se comentd anteriormente, y basado en los comentarios de Driessen, los
estudiantes califican mejor la docencia en la que son tutoreados por docentes
debidamente entrenados, por lo cual esta diferencia entre un afo y otro podria ser la
razoén por la que los estudiantes del 2012 opinaron asi. De hecho, los estudiantes del
2012 en su mayoria sintieron que sus tutores no estaban claramente comprometidos

con el trabajo de portafolio, sélo la mitad de ellos creia que sus docentes comprendian
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bien la metodologia y casi un 45% dijo no haber recibido una retroalimentacion
adecuada. Estos aspectos tendieron a ser evaluados algo mejor entre los alumnos del

afno anterior.

En general los estudiantes y los docentes concuerdan en que el portafolio constituye un
buen complemento a los métodos tradicionales de ensefianza utilizados en el curso de
Medicina I, cuya principal limitacién sigue siendo el tiempo requerido para la confeccion
y evaluacién del mismo. Esta es una de las desventajas que tradicionalmente se han
descrito para este instrumento en la literatura y volvidé a surgir en el presente estudio,
donde los estudiantes consideran que el portafolio les demanda mas tiempo que los
métodos de ensefianza tradicionales, aunque no en exceso. Los docentes por su parte
refieren como su principal problema la falta de un tiempo protegido para la correccién
de los portafolios y para realizar los feedbacks correspondientes, dependiendo
finalmente de la voluntad de cada docente y de usar tiempo de su vida personal.
Reaparece como relevante que fomentar y proteger la docencia en un centro

universitario debiera ser una politica institucional y no dependiente de cada docente.
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CONCLUSIONES

A partir de todo lo anterior, en opinidn de la autora, el portafolio constituye un buen
instrumento en la ensefianza y evaluacion de la Medicina Interna de pregrado, cuyo
uso debiera propagarse a otras sedes de nuestra Universidad. Asi mismo, nuevos
estudios en esta area debieran llevarse a cabo, de manera de indagar el impacto del

uso del portafolio en niveles mas alla del campo de las percepciones.

En opinion de los estudiantes y docentes participantes en este trabajo, el portafolio es
una herramienta que fomenta el aprendizaje independiente y la busqueda de mayor
informacion, ayuda a la integraciébn de conocimientos teorico-practicos y permite
mejorar la reflexidon clinica. Sin embargo, su utilidad en el ambito de la evaluacién
persiste sin claridad, por lo que futuros trabajos deberian dirigirse a evaluar este

aspecto.

El tutor aparece como el motor fundamental para sacar el mayor provecho del uso del
portafolio, por lo cual se hace indispensable la habilitacion a aquellos docentes que no
la tengan. De hecho, en este trabajo los docentes manifestaron la idea de que las
instrucciones entregadas para el uso del portafolio no fueron claras y precisas. Surge
aqui como paso fundamental frente al uso de una nueva metodologia de ensefanza y
evaluacion la habilitacion docente, la cual, a pesar de que pertenecemos a un Hospital
docente por definicidn, esta lejos de alcanzar una masa critica que genere cambios. La
Universidad en su pagina web de la Escuela de Medicina ofrece cursos de habilitacion
docente, dentro de los cuales existe uno de Uso de Portafolio. Estos cursos son
gratuitos para los docentes de nuestra Universidad, y como norma general se da
prioridad en los cupos para hacerlos a los Profesores Encargados de Curso y
miembros de equipos docentes de cursos de los primeros afnos de todas las carreras.
La realizacién de estos cursos deberia fomentarse, dando tiempo protegido para
realizarlos, sin que eso vaya en desmedro de las actividades asistenciales habituales

que los médicos deben realizar.
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El realizar cursos formales de habilitacion docente, asi como talleres especificos de
nuevas técnicas de ensefianza y/o evaluacion que se vayan a implementar adquiere
especial importancia ahora que ya empezé el curriculum innovado en la carrera de
medicina, donde el portafolio pudiera convertirse en una herramienta util a implementar
en todos los niveles de la ensefianza de la medicina interna y otras areas, por lo que

podria ser un tema a profundizar en futuros trabajos de investigacion.

Implicancias a futuro:

Utilizar la herramienta portafolio en la ensefianza y evaluacion de la Medicina Interna
de pregrado, en los diferentes campus clinicos de la Escuela de Medicina de la
Universidad de Chile y en las asignaturas de Medicina Interna de todos los niveles (3er,
4to y 6to afos de la carrera), con el fin de utilizar herramientas docentes coherentes

con la innovacion propuesta por nuestra Escuela.

Pesquisar en forma precoz a los estudiantes que no se encuentren logrando las
competencias adecuadas, ya que al evaluar y retroalimentar durante el proceso de
ensenanza el estudiante tendra tiempo para corregir errores, repasar temas en los que
esta deficiente, etc, antes de llegar a la instancia de calificacion final o de toma de

decisiones donde ya no haya posibilidad de mejorar.

Motivar a los docentes al uso de nuevas técnicas pedagdgicas.

Dar pie a la creacion de un programa de capacitacién de los docentes para la correcta

utilizacién del portafolio.
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Anexo 1. Rubrica de evaluacion Portafolio

Pauta evaluacion
Cuaderno

Insuficiente

En desarrollo

Logrado

Anamnesis y examen fisico
1 punto

Realiza anamnesis
y examen fisico
Incompletos

0.25

Faltan algunos
Antecedentes qu
Pudieran ser
Relevantes para
El caso 0.5

Realiza anamnesis
Y examen fisico
Completos

1

Hipotesis diagnosticas
Adecuadas
0.5 puntos

No plantea hipdtesis
Diagndsticas
0

Plantea hipotesis
Diagndsticas qug
No concuerdan

La historia y ex.

Plantea hipotesis
Adecuadas 0.5

Fisico 0.25
Fundamenta Hipotesis No fundamenta sus | Fundamenta Fundamenta
diagndsticas Hipotesis 0 Parcialmente suy Adecuadamente st
0.5 puntos Hipdtesis 0.25 | Hipdtesis 0.5

Evolucion por planes y

No distingue los
Problemas del
Paciente

0

Identifica los
Problemas pero
No plantea plane
0.5

Identifica problemg
Y plantea planes d
Acuerdo a ellos

1

1 punto
Laboratorio Analitico No registra datos Registra datos d{ Ademas de lo
0.5 puntos De examenes de Examenes

Laboratorio
0

solicitados por
Los tratantes
0.25

Sugiere tomar otro
Examenes que
Pueden ser utiles
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0.5

Revision bibliografica del cast
1 punto

No realiza revision
Bibliografica de la
Patologia del pacient
0

Realiza revision

Inadecuada o
Incompleta
0.5

Realiza revision de

Literatura completg

Pertinente
1

Epicrisis o Resumen de

1 punto

No realiza epicrisis
O resumen de
Traslado

0

Realiza epicrisis
O resumen de
Traslado en form
Incompleta 0.5

Realiza epicrisis 0
Resumen de

Completos
1

Anotaciones personales

No hay anotaciones

Hay anotaciones

Realiza anotacione

1 punto Personales Personales pero
0 No son pertinent| Personales
Al caso 0.25 Adecuadas al casg
1
Orden vy legibilidad Cuaderno Cuaderno Cuaderno ordenad

0.5 puntos

O letrailegible que
Entorpece el
Analisis

0

Desordenado o
Letra poco legibl
Pero que permite
Analisis 0.25

Y letra legible 0.5
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ANEXO 2

PERCEPCION DE LOS ESTUDIANTES DE MEDICINA | ACERCA DEL USO DEL

PORTAFOLIO

Estimado estudiante del curso de Medicina | 2012:

A continuacion se presentan tres dominios, cada uno de los cuales se asocia a una

serie de indicadores que buscan recoger la percepcion de ustedes acerca de la

experiencia vivida con el portafolio en su rotacién por Medicina Interna dentro del curso

de Medicina I.

1. Dominio: Aprendizaje del estudiante / Integracion de conocimientos

2. Dominio: Organizacién y evaluacion

3. Dominio: Participacion y apoyo docente

1. Las siguientes afirmaciones se refieren al aprendizaje que puede haber

desarrollado mediante el uso de portafolio durante el curso de Medicina | 2012,

asi como la integracion de conocimientos tedrico — practicos, estamos

interesados en saber si esta o no de acuerdo con ellas.

Completamente
en desacuerdo

En
desacuerdo

De
acuerdo

Completamente
De acuerdo

El portafolio
construido fue de
utilidad en mi
aprendizaje

El portafolio me
ayudo a desarrollar
un aprendizaje
independiente

El portafolio me
permitié integrar
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conocimientos
tedricos previos
con destrezas
clinicas

El portafolio
construido me
permitio reflexionar
acerca de mi
practica clinica

Los casos
desarrollados en el
portafolio me
ayudaron a aplicar
el conocimiento
tedrico en el
contexto de un
paciente

Los casos
desarrollados en el
portafolio me
motivaron a buscar
informacion
adicional para
resolverlos

El portafolio
favorecio el analisis
de temas bioéticos
en el contexto de
los pacientes

Siento que aprendi
mas en la rotacion
en la que usé el
portafolio que en
las rotaciones
donde no se usé

Creo que el
portafolio reflejé mi
evolucion durante
la rotacion

El portafolio me
estimulé a resolver
los problemas el
razonamiento
clinico

El analisis realizado
en los casos
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clinicos contribuye
a mi practica
profesional futura

Me parece que el
portafolio deberia
eliminarse de la
rotacion

2. Las siguientes afirmaciones se refieren a la organizacion y evaluacion del

portafolio usado en la rotacion por Medicina Interna dentro del curso de Medicina

|, estamos interesados en saber si esta o no de acuerdo con ellas.

Creo que...

Completamente
en desacuerdo

En
desacuerdo

De
acuerdo

Completamente
de acuerdo

El portafolio como
metodologia de
aprendizaje y
evaluaciéon me era
conocida con
anterioridad a esta
experiencia

Las instrucciones
recibidas para la
construcciény
utilizacion del
portafolio fueron
claras y precisas

Las pautas de
evaluacién del
portafolio
entregadas al
comienzo del curso
sirvieron de
orientacion para el
trabajo

La evaluacion del
desempeiio en la
rotacion donde se
uso portafolio
reflejé mis
habilidades
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Creo que el
portafolio es un
buen complemento
a los métodos de
evaluacion
tradicional que
existen en el curso
de Medicinall

Creo que el tiempo
que ocupé
desarrollando el
portafolio perjudicé
el tiempo dedicado
a mi practica clinica

Creo que es
necesario un
tiempo protegido
en la asignatura
para el desarrollo
del portafolio

3. Las siguientes afirmaciones se refieren a la participacion de los docentes en la

metodologia Portafolio usado en la rotacion por Medicina Interna dentro del

curso Medicina |, estamos interesados en saber si esta o no de acuerdo con

ellas.

Completamente
en desacuerdo

En
desacuerdo

De
acuerdo

Completamente
de acuerdo

Recibi de mi tutor
una
retroalimentacion
adecuada, centrada
en las actividades
que realicé durante
la elaboracion del
portafolio

Mi tutor estuvo
claramente
comprometido con
el trabajo portafolio
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Considero que la
retroalimentacion
recibida de parte de
mi tutor fue un
aporte a la
construccion de mi
aprendizaje

Creo que mi tutor
comprendia bien la
metodologia
portafolio / y me
pudo orientar en su
confeccién

Se agradece mucho las respuestas a esta encuesta, ya que nos ayudaran a mejorar las

metodologias de aprendizaje y evaluacién del curso Medicina I.

Cualquier comentario adicional puede agregarlo en el siguiente espacio:
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ANEXO 3

GUION DE ENTREVISTA A DOCENTES

A continuacion se le realizaran una serie de preguntas que buscan obtener su

percepcion acerca del uso del portafolio durante el curso de Medicina I:

- ¢Cree usted que el portafolio le permiti6 a sus estudiantes integrar conocimientos

tedricos previos con destrezas clinicas?

- ¢Le parece que el portafolio construido le permiti6 a sus estudiantes reflexionar

acerca de la practica clinica?

- En su opinion, ¢el portafolio le ayudé a sus estudiantes a aplicar el conocimiento

tedrico en el contexto de un paciente?

- ¢Le parece que el portafolio estimula la resolucién de problemas usando el

razonamiento clinico?

- ¢, Cree que el portafolio los motivd a buscar informacion adicional para resolver los

casos clinicos?

- ¢ El portafolio favorecié el analisis de temas bioéticos en el contexto de los pacientes?

- ¢ Piensa usted que sus estudiantes aprendieron mas usando el portafolio que en las

rotaciones donde no se us6?

- ¢, Cree que el portafolio reflejé la evolucion de sus estudiante durante la rotacion?
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- En su opinién, ¢le parece que el portafolio se enfoca en contenidos importantes para

la practica profesional?

- ¢,Cree que el portafolio deberia eliminarse el proximo afo?

- ¢ Qué sabia usted acerca del portafolio, con anterioridad a esta experiencia, como

metodologia de aprendizaje y evaluacion?
- ¢ Fueron claras y precisas las instrucciones recibidas por usted y por sus estudiantes
para la construccién y utilizacion del portafolio? ¢ Le parece necesario mayor flexibilidad

en las instrucciones?

- ¢Le parece que el portafolio utilizado en este curso fue un método objetivo de

evaluacion? ¢ Por qué?

- ¢ Cree usted que el portafolio es un buen complemento a los métodos de evaluacién

tradicional que existen en el curso de Medicina 1?4 Por qué?

- En su opinién, ¢;es excesivo el tiempo que requiere su desarrollo, de tal manera que

perjudica la practica clinica?

- ¢, Uso usted el tiempo protegido para realizar feedback con sus estudiantes?

- Dada su experiencia en la correccion del portafolio, ¢, cuanto tiempo cree usted que

requiere por alumno?
- ¢ Siente que comprendia bien la metodologia portafolio, de manera que pudo orientar

a los estudiantes en sus dudas? ;Le parece que es necesario capacitarse para el uso

de la metodologia?
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ANEXO 4

ENTREVISTA A DOCENTES

A continuacion se le realizaran una serie de preguntas que buscan obtener su

percepcion acerca del uso del portafolio durante el curso de Medicina I:

- ¢Cree usted que el portafolio le permiti6 a sus estudiantes integrar

conocimientos tedricos previos con destrezas clinicas?

Docente 1: si, siempre que tuvieran una retroalimentacion sobre ese portafolio
Docente 2: si, creo que si

Docente 3: no, la verdad que no. No. Me parece que de todas maneras sigue siendo
una herramienta, no sé si me vas a preguntar eso después, pero es una herramienta
my estructurada y no sé si logran ellos integrar el conocimiento a través de como volver
a escribir algo que finalmente es un poco similar a la ficha, no sé si necesariamente

estan integrando el conocimiento a través de escribirlo en algun papel.
Docente 4: absolutamente si, absolutamente.
Docente 5: si, si.

Docente 6: destrezas clinicas tu te refieres a qué basicamente? Asi como al hecho de
hacer una buena anamnesis, ese tipo de cosas? (si) Yo creo que, no sé si (hacer
diagndsticos). Claro, no sé si el portafolio es la herramienta pero yo creo que le da, que
es como la, le da la capacidad de estructuracién a una idea que a lo mejor no es
necesariamente sobre el portafolio, pero por lo menos, por lo menos a mi me da la idea
que lo que antes se hacia un poco con la idea y con las ganas, ahora se hace un
poquito mas estructurado con el portafolio. En ese sentido yo creo que si, que es una

ganancia para los alumnos el hecho de tener portafolio.
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- ¢Le parece que el portafolio construido le permitié a sus estudiantes reflexionar

acerca de la practica clinica?
Docente 1: si
Docente 2: si, creo que les da herramientas y el espacio de integracion

Docente 3: eso si, porque al transmitirlo, en el fondo finalmente el portafolio es una
herramienta escrita, al transmitirlo de manera escrita por lo menos tienen que hacer
dentro de eso una reflexién de lo que ellos estan pensando y analizar un poco mas
ordenadamente lo que, en el fondo la informacién clinica que ellos recogen en su

cabeza, asi que yo creo que en ese aspecto si.

Docente 4: reflexionar en cuanto a la parte clinica puede que si pero en forma un poco
intuitiva, pero esa es la pega del docente yo creo, tiene que hacer reflexionar a los
cabros, porque los cabros es dificil que reflexionen solos. Es posible que si, pero
tampoco lo declaran mucho. Ahora en el sentido de al haber, al revisar la historia los
cabros se basan mucho en conceptos clinicos pero no reflexionan mucho sino que
describen los planes, describen la enfermedad pero no se ponen un speech ahi de
mmm, creo que seria mejor ahi tal como dice, el paciente esta en esta situacioén, no, asi

espontaneamente no lo aclaran.

Docente 5: si, porque en el fondo de lo que yo recuerdo como estaba estructurado el
portafolio hay un proceso en el fondo que involucra el aprendizaje en enfrentamiento
del paciente, interrogaciéon del paciente, examen del paciente, vista en forma integral la
historia clinica del paciente, ya sea por anamnesis realizada en forma personal con el
examen fisico pertinente y mas encima analisis del laboratorio. Entonces qué ocurre,
todo eso después queda expresado en forma escrita en un documento y a través de
eso ellos pueden formular también en forma escrita una integracién de todo eso vy
generar una hipotesis diagndstica, qué sé yo, y creo que cuando se completa ese
proceso circular entre experiencia clinica, examen, interrogatorio, analisis del caso,
estudio y dejarlo por escrito, se cierra el circulo y creo que es como funcionamos todos.
Lo que pasa es que es engorroso en términos de la ejecucion y la elaboracién del

proceso desde que parte con la anamnesis, examen fisico, ver los datos y luego que se
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escribe y se entrega, es engorroso, pero si hay una practica constante de eso resulta

fluido digamos.

Docente 6: si, pero si y solo si tienen un buen feedback. Si y solo si tienen un buen
feedback. Con un mal feedback yo creo que es la misma cuestiéon que llenar una, es lo
mismo que hacian antes de llenar fichas y entregarlas y chao, pero el portafolio con un
buen feedback, si, de todas maneras yo creo que les permite hacer una mejor reflexion

de cosas clinicas del dia a dia.

-En su opinién, el portafolio le ayudé a sus estudiantes a aplicar el

conocimiento tedrico en el contexto de un paciente?

Docente 1: si, creo que es lo fundamental, sobre todo cuando el alumno esta

aprendiendo
Docente 2: si

Docente 3: si, porque tienen que tratar de ordenarlo y finalmente hacer un desarrollo
de la teoria de la enfermedad basicamente que el paciente tiene para poder aplicarlo

a eso. Si en ese caso yo creo que si.
Docente 4: si, por supuesto. Integra mucho, es muy integrador.

Docente 5: yo creo que si pero cuando fue escrito en el portafolio, no en el momento

en que se enfrentd el paciente, fue cuando se cerro el circulo

Docente 6: aplicacion de conocimientos teoricos....mmm....chuta esta dificil la
pregunta, ehhh no estoy tan seguro, no estoy tan seguro, no sé si el portafolio es la,
es la manera en que pueden llegar mejor a la aplicacién del conocimiento tedrico. Si,
si lo que yo creo que les permite es que el portafolio en la medida que los tipos estén
rellenando sus fichas les permite como preguntarse cosas que a lo mejor no se
preguntaban antes y en base a eso ir a buscar la teoria. Ahora si eso uno lo puede
considerar como aplicacion de conocimientos tedricos, claro. Pero muchas veces a mi
lo que, lo que yo me daba cuenta es que los cabros llegaban, no llegaban
necesariamente con el conocimiento tedrico fresco a ver pacientes, entonces igual
necesariamente los tipos igual habia que, tenian que ir a buscar cosas después de o

a posteriori. Por eso el tema este de como una especie de micro revision de alguna
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cosa respecto del paciente les servia en el sentido de tratar de ir como un poco a la

teoria desde la practica.

- ¢Le parece que el portafolio estimula la resoluciéon de problemas usando el

razonamiento clinico?

Docente 1: principalmente en el caso de medicina | el alumno tiene que integrar sus
hallazgos del examen fisico y los esbozos de peticiébn de exdmenes en un diagndstico
muy basico, pero diagndstico al fin y al cabo, entonces esa integracion es lo que nos
permite ver si el alumno piensa o esta empezando a pensar como médico. O no es

simplemente alguien que sabe mucho de conocimientos técnicos, eso no es un médico.

Docente 2: en eso creo que no, que no le da herramientas de resolucion de problemas,
sino que mas bien les permite presentar u problema, pero no necesariamente les da

herramientas de solucién. Ahi va a depender un poco del propio individuo y del tutor.

Docente 3: no creo que particularmente a través de esa herramienta integren la
resolucion de problemas, no la verdad es que no siento que sea una buena

herramienta en eso.

Docente 4: ;resolucion de problemas? Depende de lo que uno considere como
problema, pero problemas clinicos yo creo que si promueve el razonamiento, pero
también el razonamiento clinico también en esta etapa por lo menos de medicina | el
razonamiento clinico tiene que ser mas dirigido, uno tiene que inducirlo, no es por si
solo, hay que decirle a los cabros mira que te parece esto o lo otro, ahi tienes que
dirigir la nave para alla. No es facil eso, lo del razonamiento clinico es una pega aparte,

aparte del portafolio.

Docente 5: mmmm....ahi yo creo que no tanto. Yo creo que tiene mas relacion con el
orden mental frente a las cosas que se utilizan pero una vez que haya que integrar creo
que ahi falta el tema de la discusiéon. Y probablemente ahi el feedback con el docente

sea una herramienta a utilizar.

Docente 6: mmm si, yo creo que si. Perddn, si yo creo que si. Yo creo que si en la
medida en que, en la medida en que al final del portafolio tiene esta seccion que es

como de, de hacer sus propios planteamientos y de en el fondo discutir las hipotesis
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diagndsticas en base a las cosas que han ido rellenando previamente, de historia,
examen fisico, examenes, qué sé yo, en la medida en que esa parte la tienen que
hacer ellos sin tener que, sin basarse en una ficha, yo creo que eso si les sirve

muchisimo, y eso si les sirve, permite hacer reflexién de temas clinicos en profundidad.

- ¢ Cree que el portafolio los motivé a buscar informacién adicional para resolver

los casos clinicos?

Docente 1: mas que los motiva, les exige. Los motiva, pero al mismo tiempo si no

logran investigar mas el portafolio en su calidad es pésimo.

Docente 2: no necesariamente. Un poquitito en relacion con la respuesta anterior

también, creo que depende de cada alumno y también del tutor que tenga el grupo

Docente 3: si, varios alumnos, en eso fui como mas bien testigo de que tuvieron que ir
a revisar algunas cosas para poder entender. Algunos de todas maneras lo
solucionaron asi no mas, pero se noté mucho la diferencia de que para poder resolver

el problema necesitaban buscar un poquito mas de informacion.

Docente 4: la mayoria de las veces si. Pero habia otras veces que también eran
importantes en que lo veian como una obligacion y como una lata. Como que chuta,
hay que buscar el tema, iy qué tema busco? Ehhh bueno qué tiene el paciente?
Insuficiencia renal cronica, ya oh entonces insuficiencia renal, a es que también tiene
diabetes entonces yo busqué diabetes, que es lo mas facil y se tiran por lo mas facil

habitualmente.

Docente 5: si,si, eso si. Cuando tenian dudas iban a fuentes y buscaban las cosas, es

verdad, porque se encontraban detalles en las fichas o interrogatorios que no saben.

Docente 6: no sé si a todos, no sé si a todos los motivaba, pero yo vi a varios que se
motivaron a buscar cosas nuevas, a buscar cosas que iban un poco mas alla de las
cosas que se les pedian basalmente, asi como gente que incluso te preguntaba doctor,
y donde puedo ir a buscar esto, por eso te digo yo creo que no en todos pero en varios
yo los vi motivados a buscar cosas en la medida que iban completando sus portafolios

y que les iban surgiendo dudas.
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- ¢El portafolio favorecio el analisis de temas bioéticos en el contexto de los

pacientes?
Docente 1: no espontaneamente. Si inducido por el tutor.

Docente 2: depende. Un poquitito esta respuesta va ligada a las anteriores. (Depende
del alumno o depende de los casos?). Depende del alumno y depende del caso, de
ambos, pero creo que principalmente del alumno. Finalmente creo que pasa, es una
herramienta que debe ser bien utilizada cuando el alumno tiene la suficiente capacidad
de entender, pero si no es capaz puede que lo utilice como una herramienta mas de,
asi como de copy paste de cierta informacién, sin necesariamente servir como estimulo

para ellos.

Docente 3: no, la verdad es que creo que ese topico se puede desarrollar de todas las

maneras, no sé si necesariamente el portafolio tiene una abdicacion con eso.

Docente 4: a veces si, a veces si. Y a veces los mismos cabros si es que son intuitivos

lo reportan. Otras veces no, les importa un rabano.

Docente 5: por lo menos en la experiencia que tuve yo nunca vi que se reflejara uno

como tal.

Docente 6: mmm... (de lo que tu viste por lo menos) si, de lo que yo vi no estoy seguro,
no me recuerdo haber visto un caso que sea muy bioético entre comillas tampoco, asi
que no me suena como, como algo que haya sido necesariamente favorecido por el

portafolio. Pero como te digo, no de los que a mi me toco ver.

- ¢ Piensa usted que sus estudiantes aprendieron mas usando el portafolio que en

las rotaciones donde no se us6?

Docente 1: si, creo que con el portafolio no te queda esa sensacion de que hay algun
alumno que simplemente no esta tomando, es decir, no te queda la sensacion anterior
de que un alumno que se escapaba, que no estaba pescando, tu sabes qué es lo que

pasa con cada uno de tus alumnos.
Docente 2: creo que si

Docente 3: no sé si podria responderte mucho eso, porque no sé€ como son las otras

rotaciones, como no tengo mucha experiencia en el curso.

70



Docente 4: si, si, si. O sea, ellos notan la diferencia, pero también depende mucho de
los tutores. Si hay tutores extraordinarios que no usan portafolio pero ellos son muy
buenos o muy empaticos con los cabros igual aprenden aunque no tengan portafolio. El

portafolio depende de quien lo ocupe.

Docente 5: mmmm... mira puede que en relacién a lo mismo, en crear un circulo de
origen frente al proceso de entrevista al paciente, lo acojo, lo entrevisto, veo su ficha, lo
examino, analizo el laboratorio, los examenes en general, luego eso lo expreso
escribiéndolo, me enfrento con el docente lo analizamos y todo, se cierra un circulo y
esa cuestidon yo creo que es super importante para un estudiante, versus cuando estai
sb6lo escuchando a un gallo que te da catedra y que te habla este proceso de

integracion es importante.

Docente 6: yo creo que si. Yo creo que si. Yo creo que si, pero eso si nuevamente, en
la medida de un buen feedback. En la medida de un buen feedback del portafolio yo
creo que los cabros si se fueron con, por lo menos la percepcion de uno es que si

aprendieron mas.

- ¢Cree que el portafolio reflej6 la evolucion de sus estudiante durante la
rotaciéon?
Docente 1: es evolutivo claramente, o sea, tu ves el progreso de tus alumnos en el

tiempo, eso es innegable.

Docente 2: si creo que aprendieron a utilizar cuando hay feedback de parte del tutor,

creo que se hicieron cada vez mejor.

Docente 3: yo creo que si el feedback hubiera sido mas claro durante cada una de las,
si hubiéramos tenido tiempo para poder darles feedback por cada una de las
evoluciones podria esto haber mostrado una mejor evolucién. Pero la verdad es que en
general siento que mostrd la misma tendencia, en el fondo el alumno mejor o tiene mas
capacidad y se nota en todas sus historias, desde el principio hasta el final versus un

alumno que tiene menos nivel y mas o menos estuvo mantenido.

Docente 4: de todas maneras, yo creo que si. Los ultimos eran mejores que los

primeros. Sobre todo si uno los estimula. Porque si no los pescai o no revisas el
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portafolio, en general los cabros no progresan, hacen la mismas burradas de siempre.
La diferencia entre el primero y el ultimo se da o se nota el progreso en los cabros en
los cuales uno les dice como hacer las cosas bien, pero si uno no les dice nada, no hay

retroalimentacion entonces el portafolio no funciona.

Docente 5: si parcialmente, no completamente. Porque se veia, creo que me baso en lo
mismo, hay un proceso de aprendizaje de hacer portafolio y creo que lo que uno veia al
final era mas bien el proceso de aprendizaje de como hacer el portafolio mas de que
una estructura de aprendizaje de medicina propiamente tal. Entonces claro el ultimo
portafolio lo haciai mucho mejor que el primero y eso se notaba porque ibai
aprendiendo en el camino de que ibai, teniai que integrar mas datos, eso de alguna
manera a uno le hace jerarquizar qué cosas son, jerarquizar la informacion de un
paciente a la hora de hacerle la anamnesis, el examen fisico, el laboratorio y todo el
cuento digamos. Eh... pero si con eso aprendiste mas medicina o no, no sé, eso habria

que evaluarlo con una prueba digamos.

Docente 6: si, si. A mi me tocd por lo menos dos casos, 0 sea me acuerdo de dos
casos puntuales, dos cabros que su primer portafolio era un bodrio y que en la medida
que tu les ibas haciendo refuerzos positivos y negativos respecto a ese portafolio el, la
mejoria entre el primero y el tercero fue asi clarisima, clarisima. No se dio en todos, en
otros se dio que fue el portafolio igual de malo las tres veces. Pero yo me acuerdo por
lo menos de dos casos en que los portafolios claramente mejoraron y eso también se
condecia con el hecho que los cabros al final de la rotacibn como que estaban mas
despiertos, estaban mas vivos, como que se preguntaban mas cosas. No sé si hay
necesariamente un correlato en esas cosas. Pero si, yo creo que hay casos de gente
que se entusiasma mucho y mejoran muchisimo sus portafolios. Eso también se les

nota fuera de sus portafolios, en la clinica diaria.
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- En su opinién, ¢ le parece que el portafolio se enfoca en contenidos importantes

para la practica profesional?
Docente 1: también depende mucho del tutor
Docente 2: si, creo que si

Docente 3: si, bueno, de todas maneras. Si pudiéramos tratar de homogeneizar en el
hospital tenemos hartos pacientes que tal vez no son los que mas van a ver, pero si por

lo menos al modus operandi, en ese caso si.
Docente 4: si, yo creo que si, por supuesto.
Docente 5: si, si

Docente 6: no estoy tan seguro si los contenidos porque de repente uno se queda con
el sesgo de que estai viendo pacientes hospitalizados en el hospital clinico que de
repente son super extemporaneos a lo que los cabros van a ver probablemente en su
practica clinica diaria cuando trabajen en el consultorio de Chuchunco. Emm.... Pero si
probablemente les ensefie una metodologia de trabajo y una manera asi como de
hacer el hilo conductor respecto desde la primera anamnesis, el examen fisico,
pasando por los examenes, por las imagenes y llegar a los diagnésticos, a tu hipotesis
y en base a eso un plan de trabajo... yo creo que el permitirte vivir todo ese hilo
conductor de cada paciente yo creo que eso si les ayuda mucho para la practica diaria.
No sé si necesariamente los contenidos porque de repente el cabro que justo le toco el
paciente con un rifidn de mieloma probablemente no va a ser, el riidn de mieloma no
sé si va a ser lo que mas les va a servir para la vida. Salvo que el tutor les haya tratado
de enfocar cada caso en cosas que hayan sido como mas para ellos, por ejemplo, en el
caso de este cabro que le toco el rindn de mieloma, que en vez de verlo como rifidn de
mieloma se haya preocupado de revisar insuficiencia renal crénica, o manejo del
paciente con insuficiencia renal cronica. Eso probablemente le puede servir. Pero eso
mas que el portafolio te lo da el hecho de tener un buen tutor al lado tuyo ayudandote a

la confeccién del portafolio.
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- ¢ Cree que el portafolio deberia eliminarse el préximo ano?
Docente 1: no, debe seguir siendo utilizado.

Docente 2: no, creo que debiera seguir utilizandose

Docente 3: no

Docente 4: no, es una herramienta fundamental. O sea es integrativa, es util, es qué se

yo. Va a depender del n de docentes también, si, pero no.

Docente 5: no, pero creo que deberia darse mas tiempo de evaluacién, o sea tener un
ene mayor de alumnos y uno, tener un ene mayor de alumnos, mas alumnos que estén
haciendo por mucho tiempo portafolio y mas docentes poniéndose en practica en la
revision y la interaccion con el portafolio. De otra no se puede, necesitai mas ene

necesariamente.

Docente 6: no, no, al contrario. Creo que deberiamos tratar de ir perfeccionando el

sistema. Yo por lo menos considero que el portafolio es una super buena idea.

- ¢Qué sabia usted acerca del portafolio, con anterioridad a esta experiencia,

como metodologia de aprendizaje y evaluacion?
Docente 1: si, la habia utilizado.

Docente 2: no

Docente 3: sabia de su existencia pero no lo conocia

Docente 4: si, lo conocia. Lo habiamos usado en el San Borja un par de veces, no con
un concepto muy claro tampoco y a veces es una pega muy intuitiva mas bien que uno
hace, oye trdeme esto, la revision de esto, conversemos, pero asi la idea como tal se

viene haciendo hace algun tiempo.
Docente 5: no, no, no.

Docente 6: no, como herramienta de evaluacién no. No, no lo conocia... ehh.. habia
tenido una especie de portafolio cuando nosotros pasamos en medicina en cuarto el
jefe Cortés nos hacia una especie de portafolio pero no era exactamente un portafolio

porque le faltaban un par de cosas, sobre todo porque le faltaba un feedback un poco
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mas directo, en el fondo el jefe Cortés revisaba todos los portafolios de todo el mundo y
te hacia un feedback pero que era una cosa muy pequefia porque éramos treinta y
tantos por pasada entonces no se podia sentar contigo a discutir cada portafolio sino se
le iba toda la mafiana. Entonces yo creo que en ese sentido ese fue como un pseudo
primer portafolio que me tocd hacer en algun momento y encontré que era una super
buena idea. Pero ahora este sistema que es mas como tu a tu y con mucho mas
feedback que antes yo creo que es mucho mejor. Y de aqui en adelante yo creo que el
portafolio si pudiera ser una herramienta de uso mucho mas frecuente pero
evidentemente con esa salvedad de que necesariamente implica tener un buen tutor al

lado ayudandote.

- ¢Fueron claras y precisas las instrucciones recibidas por usted y por sus

estudiantes para la construccién y utilizacion del portafolio?

Docente 1: para los estudiantes fue bastante claro, pero para los tutores no. De hecho
yo ocupé mas las guias de portafolio que daban en la catdlica que los que usaba aca.
En el programa no sale una guia. No es necesario mas flexibilidad para la correccion,

€s necesario una rubrica para que sea una evaluacion estandar para los alumnos.

Docente 2: creo que no, para mi no, para los estudiantes no lo sé. Faltd clarificar el
objetivo final del portafolio, muchas veces como la metodologia estaba o lo que habia

que hacer estaba claro, pero el objetivo final quizas me parecié poco claro.

Docente 3: no muy claras la verdad. Yo creo que para nosotros poca informacion, mas
que nada. Para ellos me da la sensacion de que por lo menos la informacion fue

estandar, que algunos no lo entendieran bien parece que fue medio personal.

Docente 4: no tanto. Uno, yo si, creo que dada, lo que pasa es que uno no se expresa
bien pero las intenciones son bastante claras y qué sé yo. Pero a veces los cabros
necesitan un poquito mas de tiempo y de explicaciones en qué consiste exactamente el
portafolio y qué es lo que van a hacer y qué es lo que esperan. Y ademas cuando y
cdmo se va a corregir. Esas cosas tienen que ser mas explicitas todavia. Yo creo que

fallamos en eso. (Y para los tutores? Estaba claro o tampoco?) para los tutores falta

75



también, falta formacion en lo que es un portafolio y cuando lo entienden ahi agarran

vuelo, pero igual falta trabajo todavia.

Docente 5: si eran super claras. Lo que era engorroso era el tema de los calculos de la,

a la hora de calificarlos con nota digamos, pero el resto bien.

Docente 6: si, salvo un par de cosas asi como con la cosa de evaluacion asi como mas
directa me quedaron algunas dudas que después las fuimos resolviendo en el camino,
pero en general las instrucciones eran super claritas y en general es un sistema que es

relativamente facil, no es, no es una cosa asi pa Einstein.

- ¢Le parece que el portafolio utilizado en este curso fue un método objetivo de
evaluacién? ¢ Por qué?

Docente 1: si, porque si tu ocupabas la pauta, revisabas y te dabas el tiempo, cosa que
era harto el tiempo que perdias, que ocupabas en eso, lograbas un diagndstico
objetivo, de hecho si incluso cuando comparamos con las notas tedricas de los
alumnos hay una correlacidn mas o menos en los 2 grupos que yo he tenido que era
bastante exacta. O sea el que tenia mejor portafolio, tenia mejores notas y también la
subjetiva de uno, o sea la el alumno que uno consideraba que no participaba o sabia

menos tenia peor portafolio.
Docente 2: si

Docente 3: si, eso si. Es un método objetivo porque uno al menos para evaluarlos trata
de utilizar los mismos parametros para todos y trata de sacar toda la subjetividad de
como viste al alumno, sino que basicamente te guias por una pauta que logra por lo

menos homogeneizar los objetivos del portafolio de cada uno de los alumnos.

Docente 4: no sé si tan objetivo porque se necesitan mas pautas yo creo. (Aunque
existia una rubrica?) si, pero de todas maneras la rubrica al aplicarla digamos no es
tan. O sea la rubrica trata de objetivar bastantes cosas pero en general también hay
espacio como para saltarse la rubrica para evaluar asi no mas, eh si. Creo que ahi falta

un poco.
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Docente 5: si, porque en el fondo hacia preguntas concretas, tenias que evaluar
aspectos concretos, no era una cosa que quedaba a la interpretacion sino que era mas
bien muy dirigido

Docente 6: si, a mi me parece que si, basicamente porque tenia muchas cosas por
muy escala subjetiva que fuera, dentro de todo era la misma escala subjetiva para
todos, como todos los que evaluabamos portafolio estamos mas o menos criados a la
misma usanza eso te genera que sea una cosa como relativamente transversal la
forma de evaluarlo y una cosa relativamente objetiva. Asi que yo creo que en general la
mayoria de la evaluacién dentro del portafolio es mas bien desde la objetividad mas

que de la subjetividad.

- ¢Cree usted que el portafolio es un buen complemento a los métodos de

evaluacién tradicional que existen en el curso de Medicina I1?;Por qué?
Docente 1: si
Docente 2: si

Docente 3: si, porque tiene una cosa como mas personalizada en el aprendizaje, que

eso no lo tienen las otras maneras de evaluacion.

Docente 4: absolutamente, absolutamente, claro. Los cabros deberian andar con sus
historias clinicas, con sus revisiones, no deberia al final del semestre ya poh a ver qué

ha hecho. Por supuesto, super complementario, super bueno.
Docente 5: si, de todas maneras

Docente 6: mmmm ... 0 sea a mi me cargan los métodos de evaluacién tradicionales, o
sea no sé si es un complemento. Creo que debiéramos tender a intentar usar cada vez
mas estos métodos como decias tu basados en el aprendizaje, en el aprendizaje de
cosas practicas y en el aprendizaje de habilidades mas que en aprendizaje de
conocimiento puro e inutil. Claro si tu lo ves como una cosa complementaria si, de
todas maneras es complementaria, yo creo que debiéramos tender basicamente pa alla

siempre, no quedarnos en esta cosa de la prueba tipica.
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- En su opinidn, ¢;es excesivo el tiempo que requiere su desarrollo, de tal manera
que perjudica la practica clinica?

Docente 1: ese es un problema, si. De repente tienes el problema que pasa,
especialmente para el alumno de medicina | que todavia no sabe priorizar lo que es

importante, ocupa mucho tiempo, de repente perdian 2 dias haciendo el portafolio.

Docente 2: pensando en los alumnos? Creo que no, hacer una historia y
complementarla con estudio creo que nunca debiese interpretarse como tiempo

malgastado.

Docente 3: no, me parece que no es excesivo. Debiéramos tal vez debiéramos darle
para que durante el mismo dia pudieran terminar una historia para que efectivamente
no tengan que ocupar mucho mas tiempo adicional de las horas que estan dedicadas a

la asignatura. Pero la verdad es que no creo que sea excesivo.

Docente 4: no, no, es super complementario, super complementario. Ahora también es
cierto que cuando caemos en el, y ese es el punto, cuando caemos en el
asistencialismo excesivo y que hay que preocuparse de, qué sé yo, de mil cosas, y no
nos damos cuenta, no caemos en la cosa docente, si es posible que qué lata tantas
cuestiones que hay que hacer. El desarrollar el portafolio con los internos por ejemplo
podria ser un poco mas complicado por la pega asistencial aqui y en otras partes
también. Pero hay que entender de que esta es una instancia docente y es util y es
necesaria, y crea habitos también entonces no es atender por atender el enfermo sino
que revisar hipertiroidismo cuando uno tiene un paciente hipertiroideo es util y es
necesario y hay que hacerlo un habito. Entonces ayuda mucho a crear esas
cuestiones. Pero es posible que en ambientes no docentes o poco docentes no se
entienda muy bien qué estan haciendo estos cabros, juntando informacion? Qué onda?
Si tienen que trabajar! Es perfectamente posible que uno tenga u enfoque asi si uno no

entiende la, sobre todo el rol docente que uno tiene.

Docente 5: puede ser perfectamente, lo que pasa es que como todo requiere un
proceso de aprendizaje, entonces teni que tener un proceso, no sé qué tan largo pueda
ser eso, pero lo mismo pasa cuando uno aprendioé a hacer historia clinica en completar

la anamnesis remota, la anamnesis proxima, los antecedentes, antecedentes
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personales, familiares, todas uno se daba cuenta que eso tomaba toda una tarde para
presentarselo al docente al otro dia. Tu con la practica clinica te dai cuenta que eso lo
haci en 20 minutos y no necesitai escribirlo, te queda todo guardado en el cerebro.
Entonces hay una cosa de que ese portafolio si uno lo practica puede llegar a hacerlo
muy rapido digamos.

Docente 6: no, porque creo, creo que el tiempo que le tienen que dedicar al portafolio
probablemente es mas que el tiempo que le tienen que dedicar a otras formas de
evaluacion, es verdad, pero no creo que vaya tan en detrimento de su practica como
para tener que decir que es un exceso, cachai? Yo creo que es cierto que es mas el
esfuerzo, pero sorry, estai estudiando, asi que teni que bancartela no mas. Y si teni
que hacer mas portafolios, mas portafolios vas a tener que hacer y también es mas

tiempo pal docente pa corregirlos pero si es la mejor manera hay que hacerlo no mas.

- ¢ Tuvo usted el tiempo protegido para realizar feedback con sus estudiantes?

¢ Tuvo tiempo protegido para la correccion de éste?

Docente 1: no, no. De hecho esa es una diferencia bastante diferente. En la Catdlica
por ejemplo yo tenia grupos de 4-5, aca los grupos son de 6-7. Entonces ahi los

portafolios los podia revisar bastante bien. Para el feedback si, eso uno se lo hacia.

Docente 2: no, tampoco para correccion. Los feedback los hice igual pero a costa de

sacrificando tiempo o dando tiempo extra personal digamos.

Docente 3: no, tampoco para la correccidon. Pude hacer el feedback igual pero es muy
dependiente de la situacion, o sea muy dependiente de la semana, de lo liviano o lo
pesado que estén los dias. Porque hubo un grupo mucho mas botado comparado a
otros grupos, entonces eso da un poco de lata no poder hacerles feedback que es

como debiera ser historia tras historia para mi gusto.
Docente 4: no. (Y para las correcciones de los portafolio?)

Docente 5: no, no mucho. (Y tiempo corregido para correccion?) No. No porque el

tiempo que yo corregia no era en mi tiempo de trabajo, era en la casa.

Docente 6: no, yo me tuve que rebuscar mis horarios para hacer los feedback, no era

tiempo protegido propiamente tal. (Y tiempo protegido para la correccion de los
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portafolios?) asi, protegido en mi casita, super tranquilo, cuando la sefiora me decia ya
ven a acostarte, ya si estoy terminando, entonces no. No hubo tiempo protegido para

ninguna de las dos cosas. Habia que hacerse el tiempo no mas.

- Dada su experiencia en la correccién del portafolio, ¢ cuanto tiempo cree usted

que requiere por alumno?

Docente 1: en todo el grupo me demoraba toda una tarde, de las 2 hasta las 6 de la

tarde.

Docente 2: por alumno entre 45 minutos y una hora. O sea en corregir un grupo entero

una tarde y un poco mas porque los grupos eran incluso hasta de 6.
Docente 3: Una tarde o una tarde y media por lo menos.
Docente 4: por cada portafolio, por historia, 10 minutos.

Docente 5: chuta... cuando estaba escrito a mano era super largo, 45 minutos, para
poder entenderlo. Si estaba escrito, algunos lo escribieron en computador, y esos no

poh, eran rapidos, media hora, 20 minutos.

Docente 6: yo creo que para corregirlo a conciencia facil te puedes echar 40 minutos
corrigiendo un portafolio, facil. A conciencia, si tu lo quiere revisar asi al peo

evidentemente te demorai menos, pero la gracia es hacerlo bien.

- ¢Siente que comprendia bien la metodologia portafolio, de manera que pudo
orientar a los estudiantes en sus dudas? ;Le parece que es necesario

capacitarse para el uso de la metodologia?

Docente 1: a mi me quedd bastante claro, pero igual creo que puede ser porque soy un
docente mas joven y también he hecho cursos y esas cosas, (porque estaba

familiarizado con la metodologia) entonces tal vez no soy alguien objetivo en eso.

(Algo mas que quieras agregar?) que el portafolio es una herramienta que la principal
ventaja que tiene es que te motiva y te obliga a hacer un diagndstico del alumno, mas
alla de tus impresiones subjetivas de como se desempefa el alumno, te obliga a tomar

una actitud. No puedes ser negligente, ver un portafolio malo o portafolios malos y
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quedarte sin hacer una intervenciéon. Yo creo que es eso, que te permite hacer un
diagndstico temprano del alumno. Diagndstico y te permite conductas tempranas del
alumno, no al final del curso sino que 2 portafolios malos y ya tienes que hacer una
intervencion. Eso yo creo que es la principal ventaja, que te permite un diagndstico

temprano y revisar las conductas.

Docente 2: creo que es necesario capacitarse como tutor de esta metodologia. Hacer

un taller, induccién, objetivos, para que ademas se homogenice con el resto.

(Algo mas que quieras agregar?) que yo desconocia la metodologia, que me parecio
que era comoda pero era en el fondo gastadora de tiempo personal, que en el fondo
habia que invertir. Y que eso debiese considerarse también dentro de los procesos de
ensefianza, o sea el tiempo que se gasta debiera de estar dentro del, tener un horario

protegido. Eso creo que debiese respetarse.

Docente 3: si, pero una vez como desarrollandose finalmente el periodo de la
asignatura, en el camino. Me parece necesario capacitarse porque me imagino que
esto debe tener algunos objetivos y debe tener una razén de ser. Por lo tanto eso creo
que uno debiera tratar de comprenderlo bien a manera grupal de que también como
son diferentes evaluadores finalmente esto sea objetivo, porque es objetivo dentro de
un grupo dentro de un evaluador, pero no sé si es asi con otros evaluadores si es que

no entendemos todos el mismo objetivo.

Docente 5: si, pero como te digo, como era un método nuevo para mi, yo no cachaba
pa donde apuntaba al comienzo la cuestion. Yo creo que me fui dando cuenta en el
camino, ehhh... que el portafolio puede ser una alternativa de ensefanza. (En ese
mismo sentido, te parece que es necesario para los tutores capacitarse para el uso de
la metodologia?) cien porciento. (Como talleres, algo asi?) Si, 100%, no es algo que
uno pueda generar una instruccién en una reunion, creo que seria mucho mejor si hay
talleres explicitos con portafolio, mira este es un portafolio rasca, este es un portafolio
bueno, este es un portafolio de categoria, a esto debe llegar, asi es la experiencia
como empiezan los alumnos, y mostrai una serie de portafolios que son, cosa que tu no
te encontri con la sorpresa de que en verdad son charchas cuando parteny esto es a lo
que deberia llegar. Y si no llega a esto, algo estamos fallando en el proceso de

feedback durante la realizacion. Si, yo creo que el taller es fundamental.
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Docente 6: yo creo que los que venimos de las generaciones mas nuevas
probablemente estamos como un poco mas acostumbrados a este tipo de sistemas de
evaluacion y a lo mejor no nos es tan dificil meternos en el cuento, pero asi y todo yo
creo que debiera ser transversal que todos debiéramos tener asi como micro cursos
respecto a estos nuevos sistemas de evaluacion o capacitacion respecto a los nuevos
sistemas de evaluacion por lo mismo para poder sacar nosotros mismos el mejor
provecho y para que nosotros también podamos ir guiando mejor a los cabros a hacer
bien las cosas. No me considero un tipo asi que se las sepa todas respecto de esta
cuestiéon y evidentemente probablemente hay muchas cosas que no las cacho pero yo
creo que lo hice relativamente bien, pero me hubiera gustado tener un pequefio
complemento, asi no sé poh, un par de horitas que te ensefiaran asi como el curso
crash de portafolio pa saber mas o menos como iban mejorando los cabros, si se hacia

necesario.
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ANEXO 5

Encuesta estudiantes 2011

Se envid la encuesta de los estudiantes via surveymonkey a los correos electronicos de
la totalidad de los alumnos de 3er afio de medicina ano 2011 (n= 78). Se obtuvieron 34

encuestas respondidas, lo que equivale al 43,6%.

Dominio 1
1:CD 2:D 3:A 4: CA Total
Promedio
El portafolio construido |1 4 15 14 34

fue de utilidad en mi| 2949 11,76% | 44,12% |41,18% |3,24
aprendizaje

El portafolio me ayudé a |1 1 17 15 34

desarrollar un aprendizaje | 2,949, 2,94% 50% 44,12% | 3,35
independiente

(autodirigido)

El portafolio me permitié | 1 7 15 1 34

integrar  conocimientos | 2 94%, 20,59% |4412% |32,35% | 3,06
tedricos previos con

destrezas clinicas

El portafolio construido |1 13 9 1 34

me permitié reflexionar | 2 94, 38,24% | 26,47% | 32,35% |2,88
acerca de mi practica

clinica

Los casos desarrollados | 1 3 15 15 34

en el portafolio me | 294 8,82% 4412% | 44,12% | 3,29
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ayudaron a aplicar el
conocimiento teérico en

el contexto de un

paciente

Los casos desarrollados | 1 3 18 12 34

en el portafolio me | 2949, 8,82% 52,94% | 35,29% | 3,21
motivaron a buscar

informacion adicional

para resolverlos

El portafolio favorecié el | 6 18 6 3 33

analisis de temas | 18,18% |54,55% |18,18% | 9,09% 2,18
bioéticos en el contexto

de los pacientes

Siento que aprendi mas | 4 4 13 13 34

en la rotaciéon en la que 11,76% 11,76% 38,24% 38,24% 3,03
usé portafolio que en las

rotaciones donde no se

uso

Creo que el portafolio |2 13 11 8 34

reflej6 mi  evolucion | 5889, 38,24% |32,35% |23,53% |2,74
durante la rotacién

El portafolio me estimuld | 2 6 16 10 34

a resolver los problemas | 5 gg, 17,65% | 47,06% |29,41% |3,0

usando el razonamiento

clinico

Pienso que el analisis |1 8 15 10 34

realizado en los casos |2 949 23,53% |44,12% |29,41% |3,0

clinicos contribuira a mi

practica profesional
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futura

Me parece que el |18 10 2 2 32
portafolio deberia | 56, 25% | 31,25% | 6,25% 6,25% 1,63
eliminarse de la rotacién
Dominio 2

1: CD 2:D 3:A 4: CA Total

Promedio

El portafolio como 11 14 4 2 31
metodologia de 35,48% |45,16% |12,90% |6,45% 1,90
aprendizaje y evaluacién
me era conocida con
anterioridad a esta
experiencia
Las instrucciones 2 6 14 9 31
recibidas para la 6,45% 19,35% 45,16% 29,03% 2,97
construccion y utilizacion
del portafolio fueron
claras y precisas
Las pautas de evaluacion |1 2 16 11 30
del portafolio entregadas | 3 339, 6,67% 53,33% | 36,67% | 3,23

al comienzo del curso
sirvieron de orientacion

para el trabajo
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La evaluacion del 1 7 16 7 31
desempeiio en la rotacion | 3,239 22,58% |51,61% |22,58 2,94
donde se usé portafolio
reflejé6 mis habilidades
Creo que el portafolioes |2 1 19 9 31
un buen complemento a | 6,45% 3,23% 61,29% 29,03% 3,13
los métodos de
evaluacion tradicional
que existen en el curso
de Medicinall
Creo que el tiempo que 2 16 8 5 31
ocupé desarrollando el 6,45% 51,61% |25,81% |16,13% |2,52
portafolio perjudicé el
tiempo dedicado a mi
practica clinica
Creo que es necesarioun | 1 11 14 5 31
tiempo protegido en la 3,23% 35,48% |4516% |16,13% |2,74
asignatura para el
desarrollo del portafolio
Dominio 3

1: CD 2:D 3:A 4: CA Total

Promedio

Recibi de mi tutor una 7 7 10 6 30
retroalimentacion 23,33% |23,33% |33,33% |20% 2,50

adecuada, centrada en
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las actividades que

realicé durante la

elaboracion del portafolio

Mi tutor estuvo 4 12 6 9 31
claramente 12,90% 38,71% 19,35% 29,03% 2,65
comprometido con el

trabajo portafolio

Considero que la 3 8 12 6 29
retroalimentacion 10,34% | 27,59% | 41,38% |20,69% |2,72
recibida de parte de mi

tutor fue un aporte a la

construccién de mi

aprendizaje

Creo que mi tutor 6 9 7 9 31
comprendia bien la 19,35% [29,03% |22,58% |29,03% | 2,61

metodologia portafolio,
por lo que pudo
orientarme en su

confeccién
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ANEXO 6

Tabla resumen resultados estudiantes 2012

Dominio 1
Total Enunciado
3.13 Los casos desarrollados en el portafolio me motivaron a buscar informacion adicional
3.09 Pienso que el andlisis realizado en los casos clinicos contribuira a mi practica futura
3,04 El portafolio me ayudé a desarrollar un aprendizaje independiente
2.95 El portafolio construido fue de utilidad en mi aprendizaje
Los casos desarrollados en el portafolio me ayudaron a aplicar el conocimiento teédrico en el contexto de
293 un paciente
293 El portafolio me estimulé a resolver los problemas usando el razonamiento clinico
2.80 El portafolio construido me permitio reflexionar acerca de mi practica clinica
271 El portafolio me permitié integrar conocimientos tedricos previos con destrezas clinicas
2.49 Creo que el portafolio reflejé mi evolucion durante la rotacion
2.27 Me parece que el portafolio deberia eliminarse de la rotacion
2,07 Siento que aprendi mas en la rotacion en la que usé portafolio
2,07 El portafolio favoreci6 el andlisis de temas bioéticos en el contexto de los pacientes
Dominio 2
Total Enunciado
Creo que es necesario un tiempo protegido en la asignatura para el desarrollo del
3.12 portafolio
Creo que el tiempo que ocupé desarrollando el portafolio perjudicé el tiempo dedicado a
2.81 mi practica clinica
Creo que el portafolio es un buen complemento a los métodos de evaluacién tradicional
2.73 que existen en el curso de Medicina |
Las pautas de evaluacion entregadas al comienzo del curso sirvieron de orientacion para el
2.67 trabajo
Las instrucciones recibidas para la construccion y utilizacion del portafolio fueron claras y
2.56 precisas
El portafolio como metodologia de aprendizaje y evaluacion me era conocida con
231 anterioridad a esta experiencia
231 La evaluacion del desempeiio en la rotacion donde se usé portafolio reflejé mis habilidades
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Dominio 3

Total

2.61

2.57

243

2.32

Enunciado

Considero que la retroalimentacion recibida de parte de mi tutor fue un aporte ala
construccion de mi aprendizaje

Recibi de mi tutor una retroalimentacion adecuada, centrada en las actividades que realicé
durante la elaboracion del portafolio

Creo que mi tutor comprendia bien la metodologia portafolio, por lo que pudo orientarme
en su confeccion

Mi tutor estuvo claramente comprometido con el trabajo portafolio
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