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Diez anos del Congreso Latinoamericano
de Educacion Médica para Residentes
(LACRE), diez afios construyendo una
comunidad académica al servicio de la
formacién médica de especialistas

Linda Snell ™, Trinidad Hoyl @, Klaus Puischel ©

"Royal College of Physicians and Surgeons of Canada.

2 Centro de Excelencia Académica en Educacién Médica de Postgrado,
Facultad de Medicina. Pontificia Universidad Catdlica de Chile.
*Centro de Educacion Médica y Ciencias de la Salud,

Facultad de Medicina, Pontifica Universidad Catdlica de Chile.

En el afio 2023 se cumplieron 10 afios desde el | Congreso Latinoa-
mericano de Educacién Médica de Residentes LACRE), organizado
por la Facultad de Medicina de la Universidad Catdlica de Chile
en conjunto con el Royal College of Physicians and Surgeons de
Canada. El equipo organizador liderado desde el principio por la
Dra Linda Snell del Royal College de Canadd y la Dra. Trinidad Hoyl
de la Universidad Catdlica de Chile, ha impulsado este encuentro
latinoamericano cada dos aios, sin pausas, desafiando barreras
geograficas y epidemias, logrando en cada version darle un aire
nuevo y desafiante a esta iniciativa.

Durante estos diez ainos hemos visto como la comunidad latinoame-
ricana ha ido adquiriendo una nueva cultura en educaciéon médica
de postgrado integrando nuevos modelos, conceptos y un lenguaje
diferente. El modelo de aprendizaje basado en competencias se
ha integrado y enriquecido con la experiencia de muchos grupos
de educadores latinoamericanos que se han encontrado cada dos
anos en los Congresos LACRE.

LACRE ha sido ademas, una plataforma para impulsar otras iniciativas
de gran importancia en educacién médica. Entre ellas, el desarrollo
de los Encuentros Internacionales de Lideres en Educacién Médica
(IMELF) Latinoamericano que ha reunido lideres y educadores de
toda la regién que, en conjunto con los educadores canadienses, han
podido discutir e impulsar nuevas politicas publicas en educacion
médica de postgrado. La creacion del Centro de Excelencia para la
Educacién Médica de Post Grado (CoAE) a nivel latinoamericano,
nacié en el afno 2019 empujada por una comunidad que buscaba
seguir formandose en el modelo de educacién basado en compe-
tencias, evaluacion y liderazgo. El reciente fondo de investigacion
para Educacién Médica de Postgrado creado al alero del CoAE ha
sido un paso mas para impulsar la creatividad e innovacién en
educacion médica de residentes.
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Durante estos diez afios, hemos visto como el trabajo conjunto ha
permitido elevar los estandares de formacién logrando la acredi-
tacion institucional internacional entregada por el Royal College
Internacional de Canadd a la Direccién de Post Grado de la Facultad
de Medicina de la Universidad Catoélica en el afio 2016 y que se ha
mantenido vigente y con estandares crecientes hasta hoy.

Ciertamente fueron los resabios de la pandemia de Covid-19 la que
nos obligé a realizar nuevamente esta version de LACRE 2023 por
via virtual. En este escenario fuimos testigos de la energia, creati-
vidad y avances de la educacién médica de postgrado en América
Latina y pudimos comprobar como el desafio de la pandemia de
Covid-19 no sélo fue asumido por nuestra comunidad sino también
fue aprovechado como una oportunidad para generar aprendizajes
que cambiaron nuestras practicas formativas haciéndolas mas
creativas y eficientes. Nada més apropiado entonces que el titulo
del LACRE 2023 que nos invité a compartir “Nuevas Perspectivas
de Educacion para Residentes”.

El trabajo de casi dos afos realizado por el equipo organizador
rindié grandes frutos al convocar a mas de 400 participantes de 12
paises. Los participantes pudieron interactuar en la discusion de
dos Presentaciones Plenarias, dos Mesas Redondas, dos Simposios,
6 Talleres, 24 presentaciones Orales y 50 trabajos presentados en
la modalidad posters. Cada una de estas actividades conté con
facilitadores que estimularon la participacidn y el intercambio de
experiencias y buenas practicas.

El Congreso 2023 se inicié con el regalo de una Conferencia Plena-
ria liderada por el Dr. Brian Hodges del Royal College de Canada,
que nos invito a reflexionar sobre los desafios de la educacién de
residentes en una era hipertecnologizada y cémo aprovechar las
competencias de las nuevas generaciones de residentes en esta
area, manteniendo la riqueza del contacto personal en la formacién
médica. La Conferencia Plenaria del segundo dia del Congreso,
dictada por el Dr. Melchor Sanchez de la Universidad Auténoma
de México, fue igualmente convocante al invitarnos a revisitar el
rol de los residentes como docentes en el contexto Latinoameri-
cano. La discusién generada en las Mesas Plenarias fue muy activa
ya que abordé temas claves de la formacion de residentes tales
como la identificacion y estrategias de apoyo a residentes con
problemas durante su formaciény los aspectos tedricos y practicos
de la evaluacion a los residentes. En ellas participaron expertos
de la Universidad Cayetano Heredia en Perd, Mc Gill de Canada
y Universidad Catdlica de Chile. Las Dras. Lorena Cifuentes de la
Universidad Catdlica de Chile y Mary Anna Cordero del Tecnolégico
de Monterrey, lideraron un simposio sobre estrategias efectivas para
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promover el bienestar de residentes recogiendo los aprendizajes
post-pandemia. En otro simposio, Los Dres Alexandre Moura de
la Universidad de Santa Casa en Bello Horizonte, Juan Guillermo
Catano de la Universidad Javeriana en Colombiay Andrés Aizman
de la Universidad Catolica de Chile compartieron experiencias
concretas y efectivas para adaptar la educacion basada en com-
petencias al contexto local. Residentes de diversas universidades
de Chile y México tuvieron una honesta discusion, en primera
persona, sobre el desafio de combinar excelencia académica con
bienestar integral, en su programa de formacién.

Los trabajos de investigacion y buenas practicas enviados reflejaron
lariquezay el crecimiento de la educacién médica de post grado en
América Latina. Fueron aceptados en total 74 trabajos, 50 de ellos
para ser presentados en la modalidad de posters, y 24 en forma
de presentacién oral. El amplio espectro de trabajo presentados
incluyé temas de formacién en profesionalismo, autocuidado, si-
mulacién, razonamiento clinico, aprendizaje gamificado, estrategias
de evaluacién basadas en competencias y trabajo en equipo. En
muchos casos, los trabajos presentados reflejaron una experiencia
continua de varios afos y no sélo una experiencia puntual. Esto
expresa la progresiva consolidacion de una cultura de innovacion
y aplicaciéon de nuevas practicas de manera sistematizada en la
educacion médica de post grado en América Latina.

Adiezanos del primer Congreso LACRE miramos con agradecimiento
la visién y el empuje de muchos lideres, educadores y residentes
que nos impulsaron a desarrollar y fortalecer esta iniciativa. En el
préximo Congreso Latinoamericano de Residentes volveremos
a la presencialidad como una manera de fortalecer nuestros
vinculos y recoger la propuesta de muchos participantes que
plantearon la necesidad de volver a encontrarse “de verdad”. Los
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cambios en contenido y formato de LACRE han sido una imagen
especular de la evolucién de la educacién médica de post grado
de la ultima década. LACRE continuara apoyando a directores de
programa. educadores clinicos, disefiadores curriculares, y sobre
todo a los residentes en un mundo de constante cambio. De esta
forma, el LACRE se ha ido transformando no sélo en un espacio
de intercambio de ideas y experiencias valiosas, sino también en
un lugar de encuentro, de comunidad, un espacio que se presenta

especialmente valioso en los tiempos actuales.
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Orales

Aceptabilidad de un modelo de
formulacion diagnéstica de casos clinicos
como estrategia educativa en una
residencia de psiquiatria infantojuvenil

Felipe Cifuentes Riquelme ", Bernardo Pacheco Pacheco ",
Paula Bedregal Garcia @, Francisca Lubi Rodriguez®

" Departamento de Psiquiatria, Seccion de Psiquiatria del Nino y del
Adolescente, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad Catdlica de Chile,
Santiago, Chile.

2 Departamento de Salud Publica, Escuela de Medicina, Pontificia
Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

Objetivo: evaluar una estrategia educativa implementada en
el Programa de Especialidad Médica en Psiquiatria del Nifio y
del Adolescente de la Pontificia Universidad Catélica de Chile.
Se analiza la aceptabilidad de un modelo de formulacién de
casos integrativo y multidimensional, empleado en una super-
vision docente correspondiente al primer afno de la residencia.

Método: para el andlisis se utilizan 5 constructos tedricos derivados de
laTeoria del Comportamiento Planeado y del Modelo MODE de Fazio:
actitudes, norma subjetiva, control percibido, motivaciény oportunidad.
Se utiliza una metodologia cualitativa, mediante el andlisis de contenido
de entrevistas realizadas a residentes del programa. Los participantes
entrevistados corresponden a residentes que asistieron a grupos
consecutivos de supervisiones anuales entre los afios 2018 y 2021.

Resultados: se describen 28 cédigos tematicos emergidos a
partir del analisis de contenido cualitativo que influyen sobre
la aceptabilidad. Se presentan 8 cédigos actitudinales (p.ej.
favorece la aceptabilidad la utilidad del modelo para analizar
tedricamente los casos, mientras que la dificulta un alto tiempo
requerido); 4 cédigos normativos (p.ej. aceptacion o desaproba-
cién al modelo por docentes ajenos a la supervisién); 7 cédigos
de control percibido (p.ej. la autoeficacia percibida aumenta con
el tiempo); 4 cédigos motivacionales (p.ej. deseo de aprender) y
3 cédigos de oportunidad (p.ej. deliberacidon conjunta con pares).

Discusiony Conclusiones: los resultados muestran informacion valiosa
para el desarrollo de las estrategias educativas en el programa de espe-
cialidad, al aproximarse a factores cognitivos y afectivos significativos
en el aprendizaje durante el periodo de formacién. Se identifican
aspectos de la estrategia educativa que resaltan como favorecedores
del proceso educativo, junto con otros aspectos que pueden perfec-
cionarse para una mayor aceptabilidad de la herramienta docente.
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Condiciones de trato en la formacion
de residentes médicos. una perspectiva
actualizada en argentina

Fabiana Inés Reboiras ", Carolina Roni ", Julian Andres Mur @,
Maria Isabel Fernandez Cedro ", Rocio Deza "

"Centro de Investigacion en Gestion, Docencia y Desarrollo Universitario,
Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina.

2 Instituto de Investigacién en Psicologia y Psicopedagogia, Facultad de
Psicologia y Psicopedagogia, Universidad del Salvador, Argentina.

Objetivo: describir las condiciones de formacion y el trato recibido
durante la residencia médica.

Método: estudio de tipo transversal descriptivo. Se administré un
cuestionario digital semiestructurado a 306 residentes de cuatro es-
pecialidades bésicas (cirugia general, tocoginecologia, clinicamédicay
clinica pediatrica) de siete hospitales publicos y privados de Argentina.
Los datos fueron procesados con el paquete estadistico SPSS.

Resultados: la mayoria de los residentes manifestd haber sido
exigido con plazos irrazonables para cumplir tareas (60,1%),
expuesto a situaciones profesionales por encima de sus responsa-
bilidades segun su afio de formacion (64,1%), asignado a activida-
des inapropiadas a su formacion (63,1%) y experimentar falta de
reconocimiento a su dedicacién (73,5%). Ademas, el 27,5% de los
residentes manifest6 haber sido excluido de actividades formativas
injustificadamente, el 26,5% asignado a actividades extra como
castigo, y el 49,7% recibidos comentarios predominantemente
negativos en evaluaciones de desempefio.

Discusion: el maltrato esta presente en la formaciéon médica,
como un componente estructural de la formacion. La pedagogia
hostil es naturalizada y legitimada como necesaria e inherente a la
buena formacién médica. Los datos presentados son consistentes
con estudios previos, destacando la exposicion de los residentes a
situaciones profesionales sin la preparacién necesaria, ya sea por no
corresponder a su nivel jerarquico y/o de formacion, o no poseer
los medios adecuados para realizarlas exitosamente.

Conclusiones: el maltrato educativo en contextos de formacién médica
continua presentando niveles altos de prevalencia, sostenidos por
estructuras rigidas y jerdrquicas de los programas de residencias que
promueven practicas abusivas. Transformar los modelos formativos
de las nuevas generaciones dentro de los hospitales resulta crucial
para desarrollar las competencias profesionales necesarias para
mejorar los modelos de atencion en el sistema de salud y promover
précticas de autocuidado en la comunidad médica.
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Experiencia “el posturno” canal de
podcast de medicina de urgencia para
docencia y difusion

Mikel Urquiza Ruiz , Eric Martinez Maas ")

" Departamento Medicina de Urgencia, Facultad de Medicina Pontifica
Universidad Catdlica de Chile.

Objetivo: 1) Generar instancias de aprendizaje para los residen-
tes de medicina de urgencia. 2) Difundir gratuitamente material
en espafol de Medicina de Urgencia. Métodos: los capitulos se
originan de duda clinica identificada por el residente durante el
turno, se propone realizar el capitulo y luego se busca evidencia
en conjunto. Previo a grabar se discuten aspectos mas importan-
tes. Para obtener datos se realiz6 una encuesta anénima breve
(preguntas Likert con maximo de 5) a los actuales residentes y se
vio la métrica de difusion de Spotify y Podbean.

Resultados: en docencia, 33 de 42 residentes respondieron, de los
cuales 42% ha participado en la creacién de capitulos. Al preguntar
a quienes participaron si les sirvié para profundizar un tema el
resultado fue 4,9, si les ayudo a resolver dudas 4,7, si consideran
El Posturno como herramienta de difusion 4,7 y si lo consideran
un podcast de urgencia 4,9. Al interrogar a quienes no han parti-
cipado si participarian el puntaje fue 3,9, el resto de los items las
respuestas fueron similares. Respecto a la divulgacion El Posturno
cuenta con >150.000 reproducciones en mas de 30 paises, con un
20% de auditores internacionales.

Discusion: durante la pandemia COVID19 se pudo seguir profun-
dizando en temas diferentes a la consulta habitual del momento.
La recepcion por parte de los residentes fue positiva incluso por
parte de quienes no han participado, siendo considerado una
herramienta util. Respecto a la difusién el podcast ha logrado el
objetivo de poder llevar conocimiento de medicina de urgencia en
espanol a diferentes paises con una audiencia que ha continuado

en crecimiento.

Conclusiones: |a aplicaciéon de tecnologias permite generar instan-
cias de aprendizaje valiosas para los residentes. Ademads, permite
la difusién en espafiol de conocimiento de medicina de urgencia
por parte de especialistas.
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Uso de video-streaming como
herramienta de aprendizaje en curso de
salud mental infantil para residentes de
medicina familiar

Victoria Binda Vergara ", Pamela von Borries Abbott @, Carmen
Lagos Dittborn @, Victoria Cuadra Sieveking @

"Departamento de Medicina Familiar, Escuela de Medicina, Pontificia
Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

2 Departamento de Psiquiatria, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad
Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

Antecedentes: el curso de salud mental infantil para residentes
de medicina familiar mencién nifo UC utiliza la observacién por
parte de docentes y residentes de atenciones clinicas en directo.
Dada la pandemia de COVID-19, se implement? la tecnologia de

transmision de la atencion por video-streaming.

Objetivos: conocer la percepcion de estudiantes y docentes del
uso de video-streaming durante el curso de salud mental infantil
para residentes de Medicina Familiar.

Metodologia: las cohortes 2021 y 2022 del curso utilizaron esta
tecnologia. En cada sesion un residente atendié en forma presencial
y transmitié en vivo a los docentes y alumnos del curso, utilizando
dispositivos personales. Se evalué la percepcién de los estudiantes
y docentes del uso de esta tecnologia mediante la encuesta ETELM
(technology-enhaced learning materials).

Resultados: la tasa de respuesta de los estudiantes fue de 92% (11/12)
y 100% de los docentes (3/3). Tanto los docentes como los residentes
estan de acuerdo que el uso de la tecnologia apoy6 los objetivos de
aprendizaje del curso y no requirieron habilidades inapropiadas para
su uso. Tres alumnos refirieron problemas tecnoldgicos. Los docentes
destacan el uso eficiente de los recursos. Docentes y alumnos coin-
ciden que para mejorar la experiencia se requiere uso de tecnologia
especializada (sistema cdmara y audio) y mejor acceso a internet.

Discusion: existe una excelente percepcion de docentes y residentes
del uso de video-streaming como herramienta de aprendizaje en
curso de salud mental infantil para residentes de Medicina Fami-
liar. En postpandemia puede ser una oportunidad para mejorar la
eficiencia de los recursos. Para su implementacién a mayor escala
es necesario utilizar tecnologia especializada.

Conclusiones: el uso de video-streaming es una tecnologia innova-
doray bien aceptada por residentes y docentes, por lo que podria
escalarse a otras instancias de aprendizaje en pre y postgrado.
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Una experiencia para el autocuidado y
el cuidado del otro para residentes de
medicina fisica y rehabilitativa

Carla Benaglio™, Cristina Biehl Navarrete , Paola Riffo @

"Centro de Desarrollo Educacional, Facultad de Medicina, Clinica Alemana
Universidad del Desarrollo, Santiago, Chile.
2Facultad de Medicina, Clinica Alemana Universidad del Desarrollo, Santiago, Chile.

Introduccion: los residentes experimentan frecuentemente altos
niveles de estrés. Desde el 2018 se desarrolla el proyecto“Aprender
a cuidary a cuidarse en una relacion terapéutica’, que nace como
un espacio de vinculacion, reflexién, practica y perfeccionamiento
de herramientas de auto cuidado.

Objetivos: adquirir herramientas concretas para el autocuidado
en el contexto de una relacién terapéutica.

Métodos: se realiza un encuentro presencial de 4 horas cada semestre
conlos residentes de los tres afios de la especialidad de medicina Fisica
y Rehabilitativa. Se desarrollan los siguientes aspectos: autoconoci-
miento, planificacion del tiempo, corporalidad, relacion con el otro.

Metodologia: las metodologias que se utilizan son: role playing,
medicina narrativa, y reflexiéon guiada.

Resultados: en el 2022 han participado 10 residentes, las activi-
dades se han evaluado con un form anénimo de Google donde
los residentes han contestado a dos preguntas abiertas. Se ha
realizado un analisis de contenido y los temas que emergen res-
pecto a los aprendizajes son: el haber logrado una mejor gestién
del tiempo para el autocuidado, el tener mayor conciencia de las
emociones, un mayor autoconocimiento, una mayor conexioén con
los companieros. Respecto a las sugerencias emerge la necesidad
de un nimero mayor de sesiones en relacién con la corporalidad
y el agregar contenidos relacionados con el liderazgo, trabajo en
equipo, y entrega de malas noticias en equipo.

Discusion: si bien hay evidencia que las humanidades y la medicina
narrativa abren espacios de reflexion y bienestar todavia no estan
ampliamente utilizadas en los programas de postgrado. Hay una cierta
competencia entre las actividades que tributan al profesionalismo
versus las actividades que tributan a las competencias mas técnicas.

Conclusiones: el proyecto realizado, si bien tiene un nimero
limitado de sesiones, confirma la necesidad de abrir espacios de
reflexiéon en relacidn al autoconocimiento y trabajo en equipo
para los residentes.
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Implementacién de Mini-Cex como
Instrumento de evaluacion para el
aprendizaje en rotacion de neurologia
pediatrica para residentes de pediatria

Alicia Nunez Farias ", Arnoldo Riquelme Perez ", Eduardo
Fuentes Lépez ™, Mauricio Lépez Espejo ", llona Skorin Barriga ™,
Raul Escobar Henriquez ™, Catalina Le Roy Olivos @y Javiera
Fuentes Cimma

" Facultad de Medicina, Pontificia Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile.
2Facultad de Medicina, Campus Centro, Hospital Clinico Universidad de
Chile, Santiago, Chile.

Introduccién: la Educacion Médica se ha orientado en los ultimos
anos a evaluar competencias. En Postgrado, el principal desafio es
contar con instrumentos que evallen desempefio en el sitio de
trabajo. Uno de los més utilizados internacionalmente es el Mini-CEX.
En Chile no existen publicaciones que evalten su implementacién
y utilidad como herramienta formativa en programas de postgrado.

Objetivo: evaluar la utilidad de Mini-CEX en rotacion de neurologia
pediatrica para la evaluacién formativa y dar feedback estructurado
a residentes de pediatria.

Métodos: estudio analitico longitudinal cuasi experimental. Parti-
ciparon residentes de 2do afo de pediatria. Se realizé adaptacion
de Mini-CEX por metodologia Delfi. Se capacité a docentes en
feedback. Se realiz6 analisis de utilidad del instrumento y de curvas
de aprendizaje al inicio y final de las 4 semanas de rotacion.

Resultados: se incluyeron 10 residentes entre enero a septiembre
de 2022. Se realizaron 62 observaciones, 6 observaciones/promedio
por residente (min 4- max 9). Tiempo de observacién 28, 6 min
(rango 15-45), tiempo de retroalimentacion 8,6 min (1-15). Mejor
puntaje en profesionalismo 6,32 (4-7). Puntaje mas bajo en estudio/
tratamiento 4,58 (2-7). Grado de satisfaccién docente 6,76 (5-7);
residente 6,8 (5-7). La confiabilidad de Mini-CEX fue de 0,95; bajo
costo de implementacién. Curvas de aprendizaje con diferencias
significativas entre 1eray 4ta semana con diferencia de 2,18 puntos
(ICal 95%: 1,57-2,79; p<0,001).

Discusion: la implementacién de Mini-CEX permitio realizar
observaciones estructuradas en el sitio de trabajo, con tiempos
de observacion y feedback similar a lo reportado. Los residentes
parten con rendimiento muy variable, mejorando significativamente
luego de 4 semanas.
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Conclusion: Mini-CEX es util para la evaluacién formativa de resi-
dentes de pediatria. Es un instrumento vélido, confiable, de bajo
costo y bien aceptado por docentes y residentes. La implementa-
cién de Mini-CEX en esta rotacion permitié mejoria significativa
del desempeno de los residentes.

Implementacién de Metodologia Activa
de Trabajo en Grupo en Residentes de
Medicina Fisica y Rehabilitacion en
Tiempos de Pandemia

Natalia Jiménez Gonzalez ", Daniela Barroso Valdebenito ",
Sofia Felber Zuiiga ", Zvonkitza Certanec Gonzalez ", Paola
Riffo Calisto @

" Facultad de Medicina, Universidad del Desarrollo, Santiago, Chile.

Objetivo: favorecer el logro del perfil de egreso en el ambito de
competencias profesionales en los residentes de medicina fisicay
rehabilitacién mediante laimplementacion de la metodologia de
trabajo activo grupal durante el segundo semestre del afio 2021.

Método: participaron 11 residentes. Primero, se les realizé una encuesta
para definir su rol principal dentro del perfil de egreso de la especiali-
dad (gestor de recursos, implementador, coordinador, asesor técnico).
Se eligié una actividad motivadora para que los residentes realizaran
(organizacién de un congreso de residentes). Seguin los roles identifi-
cados, se planificaron actividades de ideacion, organizacion, gestion y
ejecucién proyecto. Para la evaluacion de la experiencia, se aplicaron
2 encuestas, una durante la ejecucién y una al finalizar el proyecto.

Resultados: el 100% de los residentes participaron en la planificacion e
implementacién del congreso. E190.9% de los residentes complet6 las
encuestas de autoevaluacién, donde se evidencia que mejoraron sus
habilidades de comunicacion efectiva, coordinacién, trabajo en equipo,
liderazgo, destrezas en tecnologia digital y resolucién de problemas.

Discusion: reportes internacionales coinciden en que la pandemia
ha obligado a adoptar nuevas estrategias para no descontinuar el
aprendizaje de residentes de rehabilitacién (De la Cerna-Luna R,
Gonzales-Caller M, Taype-Rondan A., 2022). El curriculum por com-
petencias corresponde a una alternativa que facilita a los estudiantes
aprender, en contextos dindmicos, para desarrollar herramientas
mas alld del aula (Albarran,F., Diaz, C.2021). La adopcién de metodo-
logias activas como la basada en proyecto para favorecer el trabajo
colaborativo permitié desarrollar roles desafiantes a los residentes
y enfrentar las problematicas de su ejecucién de forma adecuada.
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Conclusiones: la metodologia utilizada fue efectiva para lograr el
desarrollo de competencias descritas en el perfil de egreso. A nivel
de estudiantes, fomenta vinculos positivos, sentido de pertenencia
y construccién de aprendizaje entre pares.

Angustia moral y educacion médica en
Chile

Pamela Jofré Pavez ™, Diego de la Barra Villar @, Jaime Bastidas
Anabalon @, Thelma Suau Cubillos®

"Departamento de Gastroenterologia, Escuela de Medicina, Universidad de
Valparaiso, Chile.

2Centro de Salud Universitario, Universidad Austral, Chile.

3 Facultad de Medicina, Universidad catdlica del Norte, Chile.

4 Facultad de Medicina, Universidad de Chile .

Introduccion: se define angustia moral (AM) como sentimientos
negativos que surgen en clinica cuando se sabe el actuar correcto en
una determinada situacién, pero no se realiza por razones variadas.
Fue descrita en 1983 por A. Jameton quien lo observé vinculado
a conjeturas morales surgidas en cuidados de enfermeria, de pa-
cientes moribundos. En la educaciéon médica, la AM ha sido menos
explorada que en cuidados paliativos, no obstante, se admite que
podria tribuir al burnout de estudiantes entre otras consecuencias.

Objetivo: indagar si existe AM en estudiantes de medicinay cudles
son sus principales componentes.

Métodos: se realiza un estudio transversal, descriptivo, no experi-
mental de AM en internos de medicina de Universidades Chilenas.
Se construye una encuesta electrénica. La metodologia es mixta.
El instrumento considero fuentes de AM frecuentes en la literatura
médica, y datos del trabajo previo de textos reflexivos en internos
de medicina. El comité de ética aprobé el estudio y se ejecuté entre
diciembre de 2020 y marzo de 2021. Participaron 4 escuelas de me-
dicina del pais. Resultados: se enviaron 361 encuestas por correo
electrénico, 56 fueron completadas (tasa de respuesta: 15,5%). Las
fuentes de AM mas frecuentes fueron Inadecuada adquisicion del
consentimiento informado (58,9%), enfrentarse a pacientes en
estado avanzado de sus enfermedades por inadecuado acceso a
servicios de salud (58,9%) y 26,7% presenciar mal trato hacia otro
alumno y omitirlo. Discusion: en concordancia con la literatura,
las principales fuentes de AM en educacion médica provienen
de factores donde las jerarquias que se establecen juegan un rol
importante en la génesis, asi como los factores socio-econémicos
que afectan la salud de las personas atendidas.
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Conclusiones: en conclusion, este estudio permite conocer y
dimensionar AM en internos de medicina, y sus datos podrian
considerarse en el disefio de mejores propuestas educativas.

{COomo podemos sistematizar nuestra
metodologia de ensefianza-aprendizaje
en la tutoria clinica en anestesiologia?

Fernando Aranda ", Ivonne Rampinelli ", Sebastian Munoz

"Facultad de Medicina, Universidad de Valparaiso, Chile.

Objetivos: en la rotacion de Anestesia Cardiovascular (orientada
por competencias), se realiza un diagnéstico y mejoras basados en
la percepcion de los estudiantes mas la reflexién de los docentes.

Método: se realiza una encuesta anénima a Residentes que han
cursado la rotacién el ultimo afio, mostrando que causa un alto nivel
de dificultad y ansiedad, surgiendo mejoras (M): M1. Optimizar la
coherencia entre los Resultados de Aprendizaje (RA), Contenidos
y Bibliografias entregadas. M2. Homogeneizar la metodologia de

ensefanza en la tutoria clinica entre los docentes.

Resultados: se implementan modificaciones, enfatizando la Au-
togestion del aprendizaje, reflexién y sistematizacion en la tutoria
clinica, basado en la progresién de competencias y empoderamiento
programado del Residente. M1. Ordenamiento y progresion de la
Planificacién Didactica, potenciando la Autogestion del aprendizaje:
« Redistribucién de los contenidos en relaciéon a los RA, dejando
los basicos en asignaturas del primer nivel de dominio. « Entrega
de capsulas con bibliografias al iniciar el tercer afio de formacién,
facilitando el estudio auténomo y asincronico. « Distribucion en-
tre los docentes de los contenidos, utilizando casos clinicos para
aplicar conocimientos. M2. Sistematizacion de la tutoria clinica,
evidenciando la aplicacién de los conocimientos y progresién en
la autonomia del Residente en el cumplimiento de competencias
complementarias de alto nivel taxonémico. Utilizando la metodologia
EPA (Entrustable Professional Activities): desde la observacion, con
distintos niveles de supervision, hasta la autonomia del Residente
en el desarrollo profesional de actividades complejas (Tabla).

Discusion y Conclusiones: la tutoria clinica debe ser organizada,
consensuada entre los docentes y los estudiantes, resguardando
el cumplimiento de los RA propuestos. La utilizacién de los EPA
permitiria al tutor clinico delimitar en conjunto con el Residente,
el nivel de“independencia”ala cual podrd llegar para determinada
actividad o complejidad de paciente, resguardando la seguridad
y calidad de la atencion TABLA. EPA
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Adaptacion, implementacion y analisis
de la aplicacién piloto de una pauta de
observacién directa (dops) para evaluar la
habilidad procedimental en laparoscopia
diagnéstica en residentes de obstetricia 'y
ginecologia

Karen Garcia Astudillo ", Alejandro Delfino Yurin @

"Departamento de Ginecologia, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad
Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

2 Departamento de Anestesiologia, Escuela de Medicina, Pontificia
Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

Introduccién: actualmente gran parte de las cirugias ginecolégicas
pueden realizarse via laparoscépica, con importantes beneficios
para el paciente. La adquisicién de conocimientos y habilidades
técnicas son fundamentales para evitar complicaciones y mayor
eficiencia quirdrgica. En el programa de Obstetricia y Ginecologia
(OG) de PUC un resultado de aprendizaje esperado es que los
residentes puedan realizar una laparoscopia diagnéstica. A nivel
nacional como internacional la evaluacién del desempefio obser-
vado se realiza con poca frecuenciay la calidad del feedback suele
ser deficiente. La pauta DOPS es un instrumento vélido, confiable
y factible para evaluar procedimientos quirdirgicos en postgrado,
con feedback inmediato.

Objetivo: adaptar, implementar y analizar la aplicacion piloto de
un instrumento de evaluacién de la habilidad procedimental en
laparoscopia diagnéstica en residentes OG de PUC.

Método: estudio prospectivo desarrollado por etapas.

Resultados: (1) Panel Delphi; determinar la validez de contenido
de la pauta, obteniendo un instrumento de evaluaciéon para el
aprendizaje. (2) Aplicacion piloto a residentes de segundo y tercer
afno OG. La calificacién media de cada sesién muestra una curva
en ascenso, mejor calificacion al aumentar las aplicaciones. (3)
Encuestas de satisfaccion: la mayoria de residentes y docentes
perciben mejoria del desemperio quirtirgico; feedback Util; tiempoy
formato adecuado; factible; deberia formar parte de la evaluacion.

Discusion: la implementacion del instrumento permitio realizar
evaluaciones formativas del desempeno en laparoscopias diagnés-
ticas con feedback inmediato. Su aplicacion tuvo gran aceptabilidad
para residentes y docentes, acorde a lo reportado en la literatura.
En esta publicacién no se alcanzé significancia estadistica para el

analisis psicométrico, pero observamos una tendencia positiva.
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Conclusion: existe la necesidad de mejorar la evaluacién del des-
empeno para garantizar una atencion de calidad. En este programa
la aplicacién de la pauta es considerada de utilidad para mejorar
las destrezas quirdrgicas. En un préximo trabajo se determinaran
las propiedades psicométricas del instrumento.

Taller de actualizacién docente en
razonamiento clinico y modelaje:
experiencia de la divisién de
ginecologia-obstetricia UC

Isabel Mora Melanchthon ™, José Poblete Lizana ?

" Departamento de Medicina Familiar, Escuela de Medicina, Pontificia
Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile

2Departamento de Obstetricia, Escuela de Medicina,

Pontificia Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

Objetivo: compartir una experiencia exitosa de actualizacién
docente para un equipo de académicos de la Divisién de Gineco-
logia-Obstetricia en temas de Razonamiento Clinico y Modelaje.

Método: el Taller fue desarrollado el 18 de mayo de 2022, entre
8:30y 11:00 hrs, via zoom. Los participantes recibieron la semana
previa una capsula grabada de 30 minutos, especialmente creada
parala ocasion, con los contenidos esenciales sobre razonamiento
clinico (RC) y modelaje enfocado en la docencia de residentes, y los
articulos bibliogréficos para profundizacion. Con ese insumo teérico
previo, el Taller se desarrollé en dos bloques (1: RC; 2: modelaje)
en un formato netamente practico y de construccion colectiva, en
el cual los asistentes fueron divididos en 5 grupos, con preguntas
gatillo para iniciar la discusién.

Resultados: asistieron 18 académicos. Cada bloque conté con 30
minutos para trabajo grupal y luego 25 minutos para un plenario.
Las respuestas de ambos bloques fueron recogidas a través de la
plataforma Jamboard. Para el bloque 1, los comentarios apuntaban
auna mayor utilizacion y/o actualizacién de herramientas docentes
como pautas de evaluacion, exdmenes estandarizados, tutorias
y analisis de casos. En el bloque 2, predominé la importancia de
hacer consciente el modelaje en el dia a dia, y la necesidad de tener
espacios protegidos para la reflexion sobre el tema. La evaluacién
final del Taller se obtuvo mediante plataforma Mentimeter.

Discusion: si bien el RCy el Modelaje son dos grandes temas de la
Educacion Médica, muchas veces no estan conscientes en el actuar
diario de los docentes, ni tampoco estd estructurada su ensefianza
ni su evaluacion a lo largo de un programa de residencia.
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Conclusiones: es posible tener instancias de reflexiéon y capacitacion
docente, en temas tan cruciales como RCy modelaje, en poco tiempo
y segun las necesidades de actualizacion de los equipos docentes.

Taller de seguridad psicolégica para jefes
de residentes como estrategia para el
bienestar de las residencias

Mariana Pedace ¥, Dolores Arceo ), Susana Meza , Manuela
Propato ", Erica Delorenzi ", Maria Nardi ", Roberta Ladenheim @

"Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina.

Objetivo: describir la implementacién de un taller de estrategias
para promover la seguridad psicolégica en las residencias, dirigido
ajefes de residentes (JR), disefiado a partir de la identificacién de la
necesidad de formacién en gestion de relaciones interpersonales.

Metodologia: se disefié un taller presencial de dos horas de duracion,
dirigido a JR, sobre estrategias para generar seguridad psicoldgicaenel
ambito formativo, coordinado por docentes responsables de la gestion
de residencias (pedagogas, médicas y psicéloga). Participaron JR de
especialidades médicas clinicas y quirdrgicas y de otras profesiones de
salud. El mismo se organizé en distintos momentos: 1) relevamiento de
factores que inciden en el clima de aprendizaje, 2) administracion de
encuesta adaptada de Amy Edmonson sobre seguridad psicolégicay
puestaen comun de los resultados, 3) observaciéon de video alusivo y 4)
discusién sobre estrategias concretas a desarrollar en cada residencia.

Resultados: completaron el taller 22 JR. Antes de la finalizacién, se realizd
una reflexién conjunta en la que oralmente manifestaron satisfaccion
con la propuesta remarcando la necesidad de educacién en este tipo
de herramientas. Cada JR analizé el impacto de lo abordado en el
ambito de su residencia, compartiendo experiencias y estrategias
para implementar al asumir su rol.

Discusién: desarrollamos una intervencién para promover la se-
guridad psicolégica como herramienta dirigida a la gestion de las
relaciones interpersonales y el clima de aprendizaje. El bienestar
es un desafio para quienes son responsables de la gestién de los
programas. La complejidad de tareas de un JR amerita incluir en su
formacién aspectos relacionados a la gestién del clima de apren-
dizaje y las relaciones interpersonales, ademas de los puramente
disciplinares, logrando optimizar el ejercicio del rol.

Conclusiones: la experiencia puede replicarse en otras instituciones,
a partir de un taller con exposicion de teoria, reflexion y espacio
para aplicacién en cada programa.
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Procesos de nivelacion y remediacion
en un programa de especialidad de
pediatria: experiencia de 8 anos

Lorena Karzulovic Busch ), Marcela Monge ", Katia Abarca @,
Marcela Grez @

" Departamento de Pediatria, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad
Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

2Departamento de Infectologia e Inmunologia Pedidtrica, Escuela de
Medicina, Pontificia Universidad Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

* Direccion de Postgrado, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad
Catdlica de Chile. Santiago Chile.

Objetivo: describir la experiencia de los procesos de Nivelacion'y
Remediacién del Programa de Pediatria.

Método: se analizan los datos de los procesos registrados desde 2015.

Resultados: desde 2015, 27 residentes han realizado 37 Nivelaciones
por 1 a4 meses, 22 residentes de primero, 9 de segundoy 6 de tercer
ano; y 7 Remediaciones por 3 a 6 meses, 6 residentes de primero y
uno de segundo afo. Dos por deficiencias en rol profesional, resto
en rol experto, 4 casos adicionalmente en rol comunicador. Cada
periodo ha sido formalizado mediante un Plan y un Informe Final.
El Plan incluyé actividades a realizar, designacién de tutor/es aca-
démico/s, eventualmente de un tutor par y derivacién a Bienestar,
plan de evaluacién y consecuencias de un proceso no satisfactorio.
Cada residente recibié un seguimiento periédico por un docente del
Programa. Desde 2018 los residentes realizaron un portafolio con
temas revisados, actividades realizadas y una reflexion personal. De
las 37 Nivelaciones, 33 fueron aprobadas, el resto pasd a Remediacién
Mayor. De las 7 Remediaciones, dos fueron reprobadas, con elimi-
nacion del programa. Las reflexiones de los residentes coinciden en
el gran valor el proceso y utilidad para su proceso de aprendizaje.

Discusioén: la Direccion de Postgrado UC reconoce estos procesos
como oportunidades de aprendizaje enmarcadas en un periodo
determinado de tiempo, con objetivos especificos, en respuesta
a un desempefio inferior al esperado para un residente en alguna
competencia del modelo CanMEDS. Las dificultades académicas de
los residentes representan un desafio para las entidades formado-
ras. Es fundamental asegurar que se adquieran los conocimientos,
habilidades y competencias necesarias para ejercer la especialidad,
los programas de Nivelacién y Remediacion cumplen ese objetivo.

Conclusiones: el programa de Nivelacién/Remediaciéon de la

Especialidad de Pediatria UC, es una instancia que contribuye a
mejorar el desemperio de los residentes con dificultades académicas.
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Andlisis del sistema de residencias
desde el paradigma de las ciencias de la
complejidad

Maria Nardi @, Dolores Arceo "), Roberta Ladenheim ™

"Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina.

Introduccion: la formacién en residencias se desarrolla en el
sistema de salud y en interaccién con el sistema educativo, en
una compleja interrelacion de actores, problematicas y tensiones
vinculadas al aprendizaje y al trabajo.

Objetivo: analizar el sistema de residencias en salud de Argentina
desde laTeoria de la Complejidad, a fin de mejorar la comprension
de surealidad, permitiendo realizar un andlisis desde otra perspec-
tiva distinta a la tradicional.

Métodos: se analizan las propiedades y las caracteristicas del sistema
de residencias segun el paradigma de las Ciencias de la Compleji-
dad, teniendo en cuenta que, a su vez, se encuentra inmerso en el
sistema de salud nacional. El pensarlo como un subsistema, de un
sistema también complejo, puede requerir un abordaje mucho mas
holistico a partir de un conocimiento del entorno y del contexto.
Entendemos que el sistema de residencia es un sistema abierto
y se ve claramente influenciado por su entorno, asi como por el
momento histérico, la macroeconomia y las realidades de cada
subsistema residencial (que estaran condicionados por la organi-
zacion del sistema de salud, segun las entidades financiadoras).

Resultados: se comprueban las propiedades de todo sistema
complejo: la existencia de multiples elementos (como agentes
individuales), la autoorganizacion y la propiedad emergente
(interpretada como el desarrollo de la identidad profesional). Asi
mismo, se cumple con las caracteristicas: la apertura al entorno, la
convivencia de elementos multiples, el dinamismo, la penetranciay
las interacciones recursivas, la no linealidad entre las interacciones
y ausencia de equilibrio.

Discusion: para quienes tomamos decisiones de la formacion de
residencias, el conocimiento holistico del sistema y la reflexion
de las caracteristicas de un sistema complejo aplicado al sistema
residencial tiene gran importancia.

Conclusioén: este novedoso abordaje puede desprender grandes
beneficios y posibles mejoras para quienes viven el dia a dia de
estos programas.
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Salud y ambiente: analisis documental de
programas de residencias en salud
Maria Nardi ™, Roberta Ladenheim

"Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina.

Objetivo: la gran carga de enfermedad hoy vinculada a la in-
fluencia del ambiente, sumada al abordaje actual de OMS sobre
la interseccion medio ambiente y salud publica, de la mano del
enfoque ONE HEALTH, ya ha denotado en el mundo la necesidad
de incorporar en los curriculos de las profesiones sanitarias (grado
y posgrado) contenidos que tengan que ver con salud y ambiente.
En este sentido el objetivo es analizar los programas de residencias
de nuestra instituciéon en cuanto a la presencia de términos claves
sobre el tema.

Métodos: se realiz6é un andlisis documental de los programas de
las residencias del Hospital Italiano de Buenos Aires buscando
la existencia de términos claves que reflejan los contenidos en
la tematica. Los términos se seleccionaron segun bibliografia y
estandares nacionales fueron: realidad sanitaria, salud ambiental,
vigilancia epidemioldgica, desastre ambiental, catastrofe, epige-
nética, ambiente (término como palabra clave asociado a esta
tematica) y sustentabilidad.

Resultados: se analizaron 46 programas de residencias de pro-
fesionales de la salud. Se encontré el término realidad sanitaria
en 6 programas, salud ambiental en 1, vigilancia epidemiolégica
en 5, desastre ambiental en 2, catastrofe en 1, ambiente en 8. Los
términos epigenética y sustentabilidad no fueron hallados en
ningun programa.

Discusion: el desarrollo de las competencias profesionales ne-
cesarias en esta temdtica no esta asegurado por la incorporacion
analizada de estos contenidos en los programas, debiendo am-
pliarse el analisis de la planificacion educativa para el alcance de
estos objetivos. Sin embargo, es una primera aproximacion para
demostrar la necesidad de actualizacion de los programas de
profesionales en formacion en torno a la salud y medio ambiente.

Conclusiones: la formacién de profesionales de la salud debe
actualizarse incorporando contenido en salud y medio ambiente,
desde grado, pero también en programas de formacion en servicio
de posgrado como son las residencias.
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Investigacidn-accion como metodologia
para promover la mejora en programas
de especialidades médicas

Mariana V. Rosemblatt @, Mario Portilla @

"Facultad de Medicina, Universidad de los Andes, Santiago Chile.

Introduccion: la investigacion-accién es una metodologia cua-
litativa ampliamente utilizada en Educacién y Ciencias Sociales,
aunque su uso en educacion médica es escaso y poco difundido,
particularmente en programas de postgrado.

Objetivos: analizar la relevancia y aplicacion de la investigacién-ac-
cién como metodologia de investigacién y recurso para la mejora e
innovacion, en el contexto de programas de Especialidades Médicas.

Método: se presentan 2 proyectos de investigacidon-accién
desarrollados en un programa de Anestesiologia. Ambos utili-
zaron metodologias cualitativas basadas en juicio de expertos y
entrevistas a distintos actores de la comunidad educativa, como
docentes, residentes y expertos en educacién médica. La investi-
gacidn-accion parte con una etapa de diagnéstico participativo
para detectar problemdticas atingentes a la comunidad y continua
con una propuesta, implementacion y evaluacién de la innovacion.

Resultados: la investigacion-accion fue aplicada de manera exitosa en
ambos proyectos, llegando ala fase de evaluacion. Debido a la natura-
leza ciclica de esta metodologia, dicha fase deberia servir de punto de
partida para un nuevo proceso de reflexién. Asimismo, la participacién
y motivacion de los miembros de la comunidad educativa fue alta.

Discusion: considerando que los programas de Especialidades
Médicas tienen habitualmente pocos residentes, esto limita la
aplicacion de metodologias cuantitativas. Adicionalmente, muchos
docentes clinicos tienen poco tiempo para dedicar a la docenciay
aun menos tiempo para la investigacién en temas de educacion
médica, especialmente si ésta no resulta en un real aporte al proceso
de ensefanza-aprendizaje. La investigacién-accion resuelve estas
dificultades al permitir la aplicacion de metodologias cualitativas,
que no requieren de un nimero significativo de participantes y tie-
nen como propdsito mejorar directamente las practicas educativas.

Conclusion: la investigacidn-accién presenta ventajas para su
aplicacién en programas de Formacion de Especialidades Médicas
y puede ser un importante recurso para el desarrollo e implemen-
tacién de mejoras educativas.
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Descripcion de un seminario para manejo
de fin de vida en pacientes hospitalizados
para residentes de medicina interna.
experiencia piloto

Patricia Olivares ", Cristofer Soriano ", Paulinne Bohm

" Departamento de Medicina, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad
Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

Introduccion: la pandemia COVID-19 provocé un cambio en
nuestras percepciones acerca de la dignidad en el trato de nuestros
pacientes, asi como un fuerte impacto en la salud mental de los
profesionales de la salud. En nuestro grupo de trabajo recogimos
experiencias por medio de un estudio cualitativo de personal de
salud y familiares de pacientes. A partir de ello, elaboramos semi-
narios para residentes de medicina interna.

Objetivo: describir la experiencia de un seminario enfocado en
manejo de fin de vida para residentes de medicina interna.

Metodologia: en base a las entrevistas se planearon seminarios
para residentes de medicina interna divididos en dos partes: una
tedricay una de casos reales. Esta Ultima consistié en la lectura de
alguno de los relatos de familiares y una discusién acerca de ello.
Posterior a los seminarios se envié una encuesta de satisfaccién
con posibilidad de texto libre a los participantes. Se solicité auto-
rizacién para el uso de la informacion.

Resultados: hasta ahora han participado 9 residentes de esta
experiencia. Todos los residentes estuvieron de acuerdo o muy
de acuerdo en que la parte tedrica sirvid para el enfrentamiento
practico en situaciones de fin de vida. En cuanto a la lectura de
relatos todos refieren un aporte en su perspectiva que no habian
considerado hasta ese momento. 4 de ellos enfatizaron la impor-
tancia del vinculo con los familiares, 5 de ellos comentaron acerca
de los factores que influyen en el sufrimiento de los familiares.

Discusion: esta experiencia piloto muestra el interés que este tema
suscita en los residentes. Como un insumo que no fue recogido en
la encuesta, los residentes comentaban que el seminario les ayudé
a procesar sus propias experiencias de pandemia.

Conclusion: el testimonio real de los usuarios de salud puede
promover un aprendizaje de alto valor para los residentes.
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Evaluacién de la calidad de un curso
masivo abierto en linea (MOOC) sobre el
rol docente del residente en México
Ericka Fabiola Gudifo-Santos @, Melchor Sanchez-Mendiola®

"Facultad de Medicina, Universidad Nacional Auténoma de México.

Introduccion: los MOOC tienen ventajas para la educacion de
residentes como: disponibilidad y aprendizaje espaciado. La calidad
de los MOOC se evalla centrandose en los alumnos, en aspectos
pedagodgicos o caracteristicas del curso. Se desarrollé6 un MOOC
sobre el residente como docente en México.

Objetivo: evaluar la percepcién de la calidad del MOOC Métodos:
El MOOC se implement6 en Coursera (https://www.coursera.org/
learn/residente) por la Universidad Nacional Autdbnoma de México.
Es un curso de cuatro semanasy 12 horas que cubre: el rol docente
de los residentes; ensefianza clinica; retroalimentacion; ensefianza
de procedimientos psicomotrices; como da conferencias; liderazgo
y manejo de conflictos.

Metodologia: para evaluar la calidad del MOOC, se utilizé un
instrumento de 50 items con escala Likert de 5 puntos, publicado
y disefiado especificamente para este fin, que evalua: dimensiones
pedagdgicas, tecnoldgicas, temporales, funcionales y de percepcion.
El instrumento se aplicé al final del curso. Se realizé estadistica
descriptiva y analisis factorial de componentes principales.

Resultados: se obtuvieron respuestas de 125 participantes de
cinco paises de Latinoamérica (México 59%). 120 eran residentes
de 20 especialidades. Predominaron medicina interna (40-8%) y
pediatria (25,8%). El alfa de Cronbach para cada dimensién varié
de 93,9% a 98,1%. Se obtuvo una puntuacién de calidad global de
4,59+0,78 (media+DE), el factor mejor evaluado fue el temporal
(media4,6120,77).Todos los items tuvieron puntuaciones superiores
a 4. El andlisis factorial permitié identificar cinco categorias: con-
tenido y actividades; accesibilidad y navegacién de la plataforma;
presentacion de temas; comunicacion, acceso y comparaciéon con
un curso presencial; y tiempo dedicado al curso.

Discusion y conclusiones: la evaluacion de la calidad del curso fue
buena con puntajes altos, esto sugiere que el disefio y contenido
del curso son apropiados para la poblacién objetivo. Los MOOCy
actividades de aprendizaje en linea deben evaluarse continuamente
para aumentar su calidad y mantener su utilidad.
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Evaluacién de un curso masivo abierto
en linea (MOOC) sobre el rol docente del
médico residente: un ensayo controlado
aleatorizado en residentes mexicanos

Ericka Fabiola Gudifio-Santos "

! Facultad de Medicina, Universidad Nacional Auténoma de México.

Introduccion: los residentes tienen un papel docente en entor-
nos clinicos y los cursos sobre el tema mejoran sus habilidades
educativas. Los residentes tienen tiempo limitado para aprender
y ensefar, y el aprendizaje en linea es una opcion atractiva. Los
MOOC son accesibles, autodirigidos y utiles en educacién superior.
Se desarrollé un MOOC en México para abordar la falta de recursos
educativos en espanol.

Objetivo: evaluar el impacto del curso en el cambio del conoci-
miento de los residentes sobre su rol docente.

Métodos: ensayo controlado aleatorizado en Ciudad de México, con
residentes de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional
Auténoma de México (UNAM). El grupo de intervencién tomé el
MOOC que consta de cuatro semanasy 12 horas en la plataforma
Coursera (https.//www.coursera.org/learn/residente) y fue evaluado
con un examen de conocimiento tras la intervencion. El grupo
control fue evaluado primero y luego tuvo la intervencién. La
medida de resultado fue el conocimiento, mediante un examen
de 26 preguntas de opcidon multiple. El analisis psicométrico del
examen se realizé con la Teoria Clasica de la Medicién (TMC). Los
resultados se compararon con t de Student no pareada de dos colas.

Resultados: se reclutaron 96 residentes y 58 de diez especiali-
dades diferentes concluyeron el estudio (29 en cada grupo). El
grupo de intervencion tuvo una puntuacién de conocimiento de
72,3%y el grupo control de 53,4% (p<0,001) (d de Cohen=1,33).
Los resultados del analisis psicométrico fueron: alfa de Cronbach =
0,81, indice de dificultad media = 0,72, indice de correlacién punto
medio biserial de 0,36.

Discusion y conclusiones: El MOOC tuvo un efecto positivo en
la adquisicion de conocimientos. El instrumento de conocimiento
tuvo resultados psicométricos satisfactorios. A futuro el curso
puede evaluarse con una muestra mas grande de participantes
de forma longitudinal y medir resultados mas alla del cambio de
conocimiento.
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Violencia en residencias médicas
en México: prevalencia y respuesta
institucional

Maria Alejandra Sanchez Guz ", Teresita Corona-Vazquez ), Tania
Vives-Varela @, Francisco Paz-Rodriguez €) y Liz Hamui-Sutton @

"Divisién de Estudios de Posgrado de la Facultad de Medicina, Universidad
Nacional Auténoma de México.

2Departamento de Investigacién en Educacion Médica, Facultad de
Medicina, Universidad Nacional Auténoma de México.

> Laboratorio de Neuropsicologia. Instituto Nacional de Neurologia
Neurocirugia Clinica, Manuel Velasco Sudrez, México.

Objetivo: describir la prevalencia, tipo, severidad y respuesta de
las instituciones ante la violencia que reportan las y los médicos
en las residencias médicas avaladas por la Universidad Nacional
Auténoma de México e impartidas en las distintas sedes (IMSS,
SSA, ISSSTE, PRIVADOS Y PEMEX).

Método: se aplicd una encuesta en linea con el cuestionario
“Residencias Médicas Libres de Violencia” La muestra incluy6 78
especialidades, 113 sedes, residentes de entre uno y ocho afos
cursados y seis instituciones de salud durante el ciclo 2021-2022.
Se realizo andlisis estadistico descriptivo.

Resultados: de los 14,751 estudiantes inscritos, respondieron 12,
612 (85%), el 49.6% mujeres y la edad promedio fue de 31.1 afos. Un
total de 6,602 encuestados (52.3%) sufrieron algun tipo de violencia.
Las prevalencias reportadas fueron: violencia psicologica 44.4%,
fisica 4.7%, sexual 6.0%, académico-laboral 32.7%. Con respecto
a los perpetradores predominé en los distintos tipos de violencia
el profesor con alrededor de 50%. Las mujeres reportaron sufrir
mayor violencia que los hombres (p< 0.05). De los y las residentes
que sufrieron algun tipo de violencia 1235 (18.7%) realizaron una
queja formal. El 70.6% son mujeres. La especialidad con mas que-
jas fue medicina interna 431 (34.9). Los y las residentes de primer
ano fueron quienes mas denuncian 449 (36.4). La sede donde mas
quejas hubo fue el Hospital General de México Eduardo Liceaga
100 (8.1%). La respuesta institucional mas frecuente fue iniciar un
procedimiento que no resuelve nada (30%).

Discusion y conclusiones: el 52.3% de los encuestados reportan
haber sufrido algun tipo de violencia, esto junto con la poca
denuncia y la falta de respuesta institucional genera espacios de
aprendizaje hostiles poco propicios para el proceso de ensefianza.
Los resultados reflejan una organizacién formativa basada en la
jerarquiay el disciplinamiento constante.
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Evaluacion de competencias y estrategias
de feedback en docencia clinica en la
seccion de medicina de urgencia uc

Pilar Farias Woywood ", Paulina Brante Ortiz , Pablo Parraguez
Dupre, Sofia Basauri Savelli®

' Seccion medicina de urgencia, Facultad de Medicina Pontificia Universidad
Catdlica de Chile, Santiago, Chile.

Objetivo: multiples factores obstaculizan la éptima entrega de
feedback hacia residentes en la préctica clinica, por lo que se
genera este proyecto para evaluar el proceso y el producto de un
curso de entrega de feedback efectivo.

Métodos: se disefia un curso piloto para entrega de feedback
efectivo para docentes colaboradores de la seccién de medicina de
urgencia uc, evaluandolo a través del modelo cipp desde la pers-
pectiva de los participantes y los residentes que reciben feedback.
en su primera etapa se realiza una encuesta de autoevaluacion de
los docentes previa al curso y una evaluacién con rubrica estan-
darizada al finalizar el curso. se realiza ademas una encuesta de
percepcion de la entrega de feedback a los residentes antes, 1y 3
meses después del curso.

Resultados: de 5 docentes encuestados, la mayoria realizaba
feedback habitualmente, pero sélo a veces entregaba incentivos,
reforzaba conductas positivas o permitia aclarar dudas. en la eva-
luacién al final del curso, mas del 50% de docentes no establece
objetivos ni un plan de seguimiento con alumnos. previo al curso,
49.9% de los residentes refieren recibir feedback con mayor fre-
cuencia que mensual, comparado a un 68.5% de los residentes
1 mes después del curso. refieren ademds mejoria en la calidad
y tiempo de la entrega de éste. sin embargo, 50% aun considera
que falta incentivar a mejorar, reforzar lo positivo y establecer un
plan de seguimiento posterior al feedback.

Discusion: el curso tuvo una buena aceptaciéon por parte de los
docentes, pero sélo una leve mejoria en la percepcion de feedback
recibidos por los residentes. conclusion: estrategias como cursos
de desarrollo docente para entrega de feedback efectivo logran
optimizarlo, pero ante la percepcidn estudiantil, aun falta mejoria
en el refuerzo de conductas positivas, el incentivo a aprendizaje y
estrategias de seguimiento para observar avances.
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Primera Experiencia en OSCE De Fisiatria

Santiago Mackenna Tapia ", Valentina Vergara Migeot
Sebastian Rojas Ramos ", Ignacio Rojas Castiglione ", Zvonkitza
Certanec Gonzélez ", Karin Rotter Podaril ", Carolina Acuia
Mujica, Paola Riffo Calisto

"Universidad del Desarrollo, Santiago, Chile.

Introduccién: En pandemia se vié limitada la practica clinica
docente, convirtiéndose principalmente en actividades online. En
este contexto se evidencio que, en la beca de fisiatria, los residentes
de ultimo afo habian pasado 2 de sus 3 afos en pandemiay no se
podia asegurar que egresarian habiendo logrado las competencias
que se plantean en su curriculum.

Objetivo: Evaluar mediante OSCE las competencias minimas nece-
sarias de los residentes de fisiatria adquiridas con poca exposicién
a pacientes debido a la pandemia.

Metodologia: Se realiz6 un OSCE, donde se evalué habilidades
clinicas, comunicacionales y razonamiento clinico. Se construyeron
6 estaciones, evaluando lesién medular mediante ASIA, examen
fisico de columna y accidente cerebrovascular, ejercicio, entrega
de malas noticias y medicina basada en la evidencia. Participaron
los 6 residentes de fisiatria de la Clinica Alemana - Universidad
del Desarrollo.

Resultados: En promedio se obtuvo un puntaje de 17.7 de un
total de 25 puntos, correspondiente al 76.31% de la pauta. En 5
estaciones se obtuvo un puntaje mayor al 75%y en una se obtuvo
el 60,4%, correspondiendo a la estacién de prescripcidn de ejerci-
cios. Los becados de primer a tercer aiio obtuvieron en promedio;
18,9, 18,1y 17 puntos respectivamente. Todos aprobaron el OSCE.

Discusion: A pesar de presentar una muestra relativamente peque-
Aa, se evidencia una dispersion de 1 punto al comparar puntajes
entre afnos. Destaca ademds un bajo porcentaje de aprobacion
(60,4%) en la tercera estacién independiente del afio cursado,
constatando una deficiencia en cuanto a habilidades clinicas basicas
de diagndstico y manejo, en el contexto de privacién académica
en tiempos de pandemia.

Conclusién: El OSCE es una herramienta eficaz en la evaluacién del
desempeio de competencias tedrico-practicas planteadas durante
la malla de la especialidad, por lo que deberia implementarse como
método de evaluacion transversal e integral.
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Coherencia entre el perfil de egreso
declarado y el programa de formacion
en Ortopedia y Traumatologia de
universidades chilenas.

Maria Jesus Lira Salas ", Mario Orrego Luzoro ), Matias Galaz
Gonzélez , Sebastian Irarrazaval Dominguez

1. Departamento de Ortopedia y Traumatologia, Escuela de Medicina
Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Introduccion: La Comision Nacional de Acreditacion (CNA) esta-
blece, dentro de sus criterios de acreditacion para los programas
de especialidades médicas, contar con un perfil de egreso explicito,
claramente definido, el cual debe ser coherente con el desarrollo
del programa.

Objetivo: es describir el porcentaje de coherencia entre perfil de
egreso declarado y el desarrollo del plan de formacién en programas
de Ortopedia y Traumatologia de universidades chilenas acredita-
das. Material y método: Estudio mixto cuanti-cualitativo. Se invitd
a participar a todos los programas de Ortopedia y Traumatologia
de universidades chilenas acreditadas por la CNA o la Agencia de
Acreditacion de Programas y Centros Formadores de Especialistas

ARS MEDICA Revista de Ciencias Médicas

(APICE). Se anonimizaron las universidades participantes. Para cada
universidad, se elaboré una lista de las competencias declaradas en
el perfil de egreso y posteriormente se reviso si dichas competencias
estaban desarrolladas en los programas, mediante un programa
computacional de andlisis de datos cualitativos, Atlas.Ti. El porcen-
taje de coherencia obtenido se resumié con medianas (min-max).
Ademas, se describieron aquellas competencias declaradas en los
perfiles que no se desarrollaban en los programas.

Resultados: Participaron todos los programas de ortopedia y trau-
matologia de universidades chilenas acreditadas por la CNA o APICE.
La mediana de coherencia entre las caracteristicas declaradas en
los perfiles de egresoy el desarrollo del plan de formacién fue 59%
(27%-85%) (figura 1). En todos los casos (9/9) existié discordancia
de al menos una competencia actitudinal declarada en el perfil y
su desarrollo en el programa. Ejemplo:“tener un comportamiento
ético” o “ser profesionales de excelencia”

Conclusiones: La coherencia entre los perfiles de egreso y su
desarrollo en los programas es muy variable, con una mediana
de 59%. La mayor discordancia se produce en la declaraciéon de
competencias actitudinales. Es posible mejorar los programas de
formacion en la especialidad para futuros procesos de acreditacion.
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Presencia de actividades de autocuidado
y bienestar en residencias de psiquiatria:
resultados de una encuesta de opinién a
los docentes

Bernardo Pacheco Pacheco ", Martin Fritzsche Villarroel @, Paula
Bedregal Garcia @, Felipe Castafieda Caro “

" Departamento de Psiquiatria, Seccién de Psiquiatria del Nifio y del
Adolescente, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad Catdlica de Chile,
Santiago, Chile.

2 Medico EDF CESFAM Colina, Servicio de Salud Norte, Santiago de Chile.

* Departamento de Salud Publica P. Universidad Catdlica de Chile. Santiago
de Chile.

*Interno de Medicina P. Universidad Catdlica de Chile. Santiago de Chile.

Introduccion: los residentes de especialidad médica estan expuestos
aun alto nivel de burnout o agotamiento lo que puede impactar nega-
tivamente en el profesionalismo del personal de salud. Esta situacién
ha llevado a promover programas destinados a mejorar el bienestar
y autocuidado en los agentes de salud especialmente del drea dela
salud mental. Sin embargo, estas iniciativas aparentemente no han
llegado a instalarse de forma transversal en la educacién médica.
El presente estudio busca identificar la presencia de actividades de
autocuidado/bienestar en residencias de psiquiatria de Chile junto

con el interés docente por implementarlas

Método: se invit6 via correo electronico a 80 docentes de 3 Departa-
mentos de Psiquiatria nacionales a contestar un cuestionario sobre el
tema de bienestar y autocuidado de sus residentes en sus programas
de formacién. Se realizd un andlisis cuantitativo de los datos obtenidos.

Resultados: un 69.4% de los encuestados senald que su residencia
no cuenta con contenidos formales o un programa de autocuidado/
bienestar para sus residentes. Las actividades de autocuidado y bienestar
mencionadas en las residencias encuestadas son: supervision, resolucion
de conflictos/habilidades de comunicacién y trabajo grupal guiado

Discusiony conclusiones: el bienestar de los residentes ha ganado
relevancia en los Ultimos afos, tanto asi que el Consejo de Acredi-
tacion de Educacién Médica para Graduados (ACGME) lo promueve
activamente. En residencias de Psiquiatria en nuestro pais la situacion
pareciera ser un poco distinta ya que, segun nuestro estudio, hay
poca presencia sistematica de actividades estandarizadas dirigidas
al autocuidado y bienestar de los residentes. Incluir este tipo de
programas o actividades curriculares en residencias de especialidad
médica es un desafio importante considerando la relevancia de
prevenir el burnout en el personal de salud especialmente en el
contexto actual de pandemia COVID-19.
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Humanismo en la formacion de
especialistas en cirugia general de la
Universidad san Sebastian

Carmen Honores Miranda ™, Felipe Imigo Gueregat, @ Nicolle de
Raucourt Fuentealba ™

"Universidad San Sebastidn.

Objetivo: describir la incorporacion formal del componente
relacional y valdrico en la formacion de cirujanos generales en la
Universidad San Sebastian

Método: estudio descriptivo cualitativo

Resultados: se actualiza decreto de Cirugia General del 2019,
incorporando formalmente el componente relacional y valérico
al proceso formativo

Discusion: como sefialan Besio y Serani (2014), la formacion médica
necesita incorporar el estudio del hombre en general y del enfermo,
desde una perspectiva que integre el conocimiento cientifico y
las dimensiones esencialmente humanas, impactando el proceso
formativo, no solo como una declaracion de buenas intenciones

Conclusiones: se incorpora el componente relacional y valérico al
plan de estudio para impactar la dimensién humana de los ciruja-
nos generales, valorando los sellos USS. Se sugiere un seguimiento
sistemético a cohortes

Reanimacion cardiopulmonar: nivel
de conocimientos y autoeficacia en
posgrados médico-quirdrgicos en
Uruguay 2022

Juan Pablo Mello , Ibdeir Sosa Najhla ), José Pizzo Jorge ",
Sosa Suarez Micaela ™, Umpierre Sanguinetti Cecilia ", Vidal
Castilho Cougo Priscilla ", Everett Martin @, Silvera Luciana ™

"Facultad de Medicina, Universidad de la Reptiblica, Uruguay.

Objetivo: describir el nivel de conocimientos y la autoeficacia en
reanimacion cardiopulmonar en posgrados médico-quirurgicos
en Uruguay. Evaluar la percepcion sobre el curso de Reanimacion
Cardiopulmonar obligatorio

Método: estudio observacional descriptivo de tipo transversal,
destinado a posgrados médico-quirirgicos. Los datos se recolectaron
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mediante dos cuestionarios enfocados a conocer los datos patroni-
micos, filiatorios y formativos por un lado y el nivel de conocimientos
en reanimacién cardiopulmonar por otro. Se dispondr3, a su vez,
de una encuesta que permitird conocer el nivel de autoeficacia en
reanimacién cardiopulmonar y conformidad con el curso

Conclusiones: se obtuvieron 79 respuestas (27% de la poblacion).
Se destaca un buen nivel de conocimientos, altos niveles de autoe-
ficacia en los posgrados. Esto indicaria que la poblacién en estudio
esta capacitada tedricamente para enfrentarse a situaciones de
PCR (paro cardiorrespiratorio) y que, ademas, por lo general, tiene
buena confianza en sus propias habilidades para hacerlo. Primer
trabajo que valora nivel de conocimientos y autoeficacia en Uru-
guay, como debilidad desatacamos un bajo nivel de respuestas.

Percepcion de los residentes de
pediatria del sistema multicéntrico de
especialidades SSNL-TEC de Monterrey
sobre el programa de simulacién clinica

Gabriel Martin Vargas Duarte ", Sandra A. Cardenas Rolston @,
Javier Elizondo Ramirez™

"Instituto Tecnoldgico y de Estudios Superiores de Monterrey.

Introduccion: La simulacion clinica en los programas de Medicina,
se ha vuelto fundamental en afios recientes, ya que brinda el de-
sarrollo de habilidades y competencias mediante una evaluacion
objetiva, en escenarios bien estructurados y controlados. (Agudelo,
2016). Durante el trabajo de actualizacién curricular, se detectd
la necesidad de dejar consignado en el programa académico, la
incorporacion de las competencias desarrolladas mediante la simu-
lacién clinica en los residentes de pediatria de nuestro programa.

Método: se realizd una encuesta en agosto del 2022 a los 52
residentes del programa Multicéntrico de Pediatria, mediante la
herramienta de Google forms.

Resultados: se obtuvieron un total de 34 respuestas. El 29% eran
residentes de primer afio, 21% de segundo afno, 27% de tercer afo
y 24% de cuarto aio. El 94% de los encuestados ya habia realizado
por lo menos una actividad de simulacion. El 85% refirio estar muy
satisfecho o extremadamente satisfecho de haber realizado la
actividad de simulacién. El 70% esta totalmente de acuerdo que
las actividades realizadas son adecuadas y van acorde al programa
académico. El 59% estd totalmente de acuerdo que las habilidades
técnicas adquiridas mediante la simulacién son transferibles a la
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realidad. El 82% esta totalmente de acuerdo en que el uso de la
simulacion puede acelerar la adquisicion de habilidades técnicas,
conocimientos y habilidades para el manejo de problemas complejos.

Discusion y Conclusion: la generalidad de los residentes de nuestro
programa esta de acuerdo en que la incorporacion de actividades
de simulacién en el programa académico es Util para reafirmar
aprendizaje y corregir errores en el mismo, favorece el desarrollo
de sus competencias y perfeccionamiento de sus habilidades.

Innovacién en diseno curricular en
posgrados clinicos: La investigacion
clinica como competencia curricular

Gabriela Guzman Navarro ", Mary Ana Cordero Diaz Y, José
Antonio Gerardo Davila Rivas ", Carlos Félix Arce ", Oscar Valencia
Urrea ", Johanna Lizbeth Valencia Castro ™, Perla Cecilia Ayala
Armendariz ", Claudia Pérez Sélis ", Margarita Alanis Garza

"Instituto Tecnoldgico y de Estudios Superiores de Monterrey.

Introduccidn: los pasos iniciales para la transicidon a un disefio
curricular basado en competencias se dieron durante 2022 con
17 programas de Especialidades Médicas. Esta transicion incluye
inclusion de unidades de formacion que permitan el desarrollo de
habilidades en investigacion.

Método: se constituyd un Comité de Disefio Curriculary para la actuali-
zaciony reestructuracion de las materias relacionadas de investigacion,
un subcomité en el que participaron Coordinadores de investigacion,
directores de programay profesores con experiencia en investigacion
basica y clinica y con estudios de posgrado en investigacion.

Resultados: este subcomité desarrollé un marco curricular gene-
ral para comenzar la transicion a la educacién médica basada en
competencias al incluir las habilidades en investigacion que se
describen en CanMEDS .

Discusion: estos cambios buscan acercar desde el primer semestre
alos alumnos a la investigacion clinica y que inicien con su proyecto
de tesis (asignacién de linea de investigacion y de directores de
tesis) en los primeros meses del programa. Se agregé la unidad de
formacion Estadistica Aplicada se cursa en el tercer semestre y tiene
laintencién que el estudiante adquiera habilidades para el manejo de
herramientas complementarias que le ayuden a desarrollar de mejor
manera su trabajo de investigacion y la publicacién de sus resultados.
Se integré una unidad de formacion totalmente practica mediante el
Taller de andlisis y escritura cientifica que se lleva en el quinto semestre.
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Conclusion: en 2023, se desarrollara e implementara un nuevo
disefo curricular para cada uno de los 17 programas de especia-
lidad, como un paso inicial para una futura transicién a un disefio
curricular completo de CBME.

Wellbeing, self-care and mental health:
advocacy for medical residents health

Mary Ana Cordero Diaz ", Carlos Félix ™, Antonio Davila ",
Argenis Lépez ™, Carlos Arnaud ), David Saucedo ', Gabriela
Chapa ™, Minerva Cardona "

' Tecnoldgico de Monterrey.

Objetive: canMEDS roles underscore a commitment to physician
health and well-being to foster optimal patient care. Academic
centers should foster an environment that promotes wellbeing
and mental health of trainees.

Method: in 2022, residents from 17 specialties in a multicentric
program in northern Mexico participated in a Wellbeing Program.
Activities were conducted virtually and face-to-face: 1) wellbeing
workshops, 2) mental health screening, 3) remediation, and 4) chief
residents leadership program.

Results: 1) residents were invited to participate in virtual Wellbeing
Workshops addressing different topics: professionalism, self-care,
mindfulness, burnout prevention, and promoting a safe learning
environment. 2) mental health screenings tools were implemented
onlinein collaboration with: a) the psychiatry department, and b) the
university’s office of students affairs and wellbeing. Participation was
voluntary and confidential. For the first screening tool, Chief residents
participated and shared with their fellow residents through digital
media the invitation; respondents received results per email with
recommendations and a directory of support services and mental
health professionals. For the second screening tool, all residents
were invited to participate and, if required by the results, the main
campus counseling office contacted individually the resident to
offer support services. 3) aremediation plan for residents in difficulty
was provided to medical residents struggling with their academic
performance, professionalism lapses and/or mental health issues. 4)
chief residents participated virtually in a 1-year leadership program,
topics addressed included: annual work plan, leadership styles,
communication skills, crisis and conflict resolution, safe learning
environment, wellbeing, mental health, and suicide prevention.
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Discussion: most of first year residents and chief residents from all
programs attended at least 3 workshops during an academic protec-
ted time, while participation from residents of other years was low.

Conclusion: academic health centers should implement educatio-
nal and remediation strategies during residency to advocate and
promote wellbeing, self-care and mental health.

Leadership program for chief residents:
advocacy to promote a safe learning
environment

Mary Ana Cordero Diaz™, Carlos Félix ", Antonio Davila @

" Tecnoldgico de Monterrey.

Objetive: to promote competencies related to CanMEDS roles
of leader, scholar and professional a leadership program for chief
residents of the Multicentric Program of Medical Residencies of the
Tecnologico de Monterrey was designed and implemented in 2022.

Method: In March 2022, 27 chief residents and co-chiefs from
17 programs were invited to participate in a 1-year leadership
program. The methodology was plenary presentation, individual
work, group discussion and small group discussion.

Results: the program was designed considering the feedback
from 3 previous workshops and the results of a preliminary survey
applied in February 2022 that showed the topics of greatest inte-
rest: leadership styles (n=17, 63%), effective communication skills
and feedback styles (n=17, 63%), conflict resolution (n=17, 63%),
group management (n=16, 59%), role of chief residents (n=15,
55%), and leadership for the improvement of health care systems
(n=15, 55%). Monthly sessions were held virtually through Zoom
platform to promote attendance by residents in different training
centers. Faculty participated as facilitators of the program main
sections: a) workshops for leadership topics, b) follow-up of the
annual work plan (activities and deadlines), and c) a section called
“From leader to leader: opportunities and challenges in academic
medicine” with a brief message from a guest speaker.

Discussion: the main topics addressed were styles of leadership,
role of chief residents, group management, negotiation, feedback,
annual work plan, leaders for change, well-being, mental health
and suicide prevention, mentoring and support services. Residents
provided feedback for each session.
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Conclusion: a program to promote competencies related to the
CanMEDS roles of leader, scholar and professional in Chief Residents
is essential to develop a responsible and comprehensive leaders-
hip role during their training, to enable them to contribute to the
development of the program, to support the performance of their
peers, and to advocate and promote a safe learning environment.

Challenges in a changing medical
education environment: international
workshop for academic leaders

Mary Ana Cordero Diaz ", Antonio Davila ", Jorge Martinez ",
Manuel Pérez ™, Oscar Valencia‘, Silvia Olivares

"Tecnoldgico de Monterrey.

Objetive: a main role of academic leaders is to contribute to the
improvement of health care education, organizations, and systems
in a changing environment. International collaboration should
be explored to address the challenges in medical and residency
education.

Method: in march 2022, a leadership workshop was held in Mexico
with 28 medical academic leaders from 18 Brazilian universities.
The main topic was challenges for leaders of healthcare education.
For the discussion of the theme assuming leadership in the face of
changes, a small group discussion and plenary were held addressing
theissue of challenges of leadership related to the experience from
the COVID 19 pandemic in the academic health centers.

Results: six discussion tables with 4-5 international participants
and 1 local faculty as facilitator addressed the following discussion
points: a) the future of education in health education institutions
and b) reimagining medical education in a pandemic era. An elec-
tronic online form was used to document each table main points
of discussion. Participants in each discussion table choose 3 words
to form a word cloud to describe the challenge, the learning, and
the future of education in health education institutions, the most
repeated words were: transformation, collaboration, adaptation,
innovation, hybrid, and technology

Discussion: after a small group reading of an article of reference
related to the topic and a discussion to identify the main changes
to occur within medical education for its transformation, partici-
pants selected the following as the most relevant: promote cultural
and institutional changes, foster agents of change, collaboration,
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teamwork, communication, diversity and inclusion, technological
tools, networking, internationalization. A plenary discussion was
held to share each discussion table results and conclusions.

Conclusion: international collaboration between medical educa-
tion leaders may provide a deliberative environment to identify
and address the challenges in education and main points for its
transformation.

Flexibilizacién de una propuesta
formativa en metodologia de la
investigacion en residencias en salud del
GCABA para promover la interaccion y la
mejora de los aprendizajes

Maria Alejandra Fernandez ", Maria Julieta Rodriguez Cadmara @,
Cecilia Quattrucci ?, Maria Barroetaveina @, Gustavo Castano ?

"Universidad de Buenos Aires.

2 Ministerio de Salud, Gobierno de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.

Objetivo: describir y caracterizar las modificaciones en una pro-
puesta formativa originalmente planificada para desarrollarse
como un proceso de aprendizaje autodirigido en Metodologia de
lainvestigacién (MI) en residencias dependientes del Ministerio de
Salud de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires.

Método: estudio de casos.

Resultados: fue desarrollada durante el primer semestre de 2020
una propuesta de ensefianza autodirigida, en el contexto de un
curso de Ml para residentes. La propuesta fue desarrollada inte-
gramente en un entorno virtual (Moodle). Se utilizaron actividades
y recursos, y contenidos presentados como hipertextos y videos,
con el objetivo de fomentar las competencias sobre produccion
de datos, andlisis e interpretacién de resultados. Se realizaron
encuestas a los participantes que evidenciaron un alto grado de
satisfaccion en aspectos referidos a la modalidad y estrategias
didacticas, pero plantearon la necesidad de mayor interaccién
mediada por docentes. Para las posteriores ediciones del curso
(2021-2022), se planificaron talleres virtuales (TV) sincrénicos,
sobre las tematicas que habian presentado mayores dificultades.
En nuevas encuestas, los estudiantes ponderaron elocuentemente
los talleres, y propusieron como mejoras el aumento en la cantidad
deTV, diversificacion de horarios y ampliacion de los ejes teméticos
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Discusion y Conclusiones: las propuestas formativas basadas en
MDA se presentan como innovadoras, fomentando el proceso de
aprendizaje autodirigido y favoreciendo la apropiacion y cons-
truccién de conocimiento. Sin embargo, es de suma importancia
la concepcién de propuestas flexibles y dinamicas, que puedan
redisefarse en funcién de las experiencias de aprendizaje de los
estudiantes, promoviendo su mejora.

Correlacion entre el clima educativo
y burnout en residentes y posgrados
médico-quirurgicos en Uruguay

Sebastian Bello ", Alaggia Natalia ", Algalaronda Micaela ),
Bello Sebastian , Dalmas Danna , Figueredo Maria Clara ©,
Guzzo Alexandro ", Ailon Ximena M, Vazquez Limay ", Silvera
Luciana @

"Facultad de Medicina, Universidad de la Republica.

Introduccion: el clima educativo (CE) se define como el constructo
multifactorial que depende de la percepcion de los integrantes
de la institucidn, tiene en cuenta los vinculos interpersonales, el
curriculo oculto y la cultura organizacional. El sindrome de burnout
(BO) es una alteraciéon temporal y especifica que tiene su origen
en el dmbito laboral y/o académico que se caracteriza por generar
agotamiento emocional, despersonalizacién y baja realizacién
personal. A partir de estas definiciones y basado en estudios ante-
riores, se concluyd que el BO es el factor principal de dafio laboral
de causa psicosocial a nivel mundial, especificamente se ve en el
area de salud, afectando no solo a la persona que lo presenta, sino
también a la calidad de atencién y a la relacion médico-paciente.

Obijetivo: analizar y correlacionar el clima educativo con el BO en los
programas de residencia de medicina interna, nefrologia y areas qui-
rurgicas en Montevideo, Uruguay. Metodologia: Se realizé un estudio
descriptivo observacional y transversal, para correlacionar el sindrome
de burnout y el clima educativo. La poblacion de estudio fueron re-
sidentes y posgrados de determinadas dreas médicas y quirdrgicas
de la Facultad de Medicina Udelar. Se envié un cuestionario via mail,
conformado por los test D-RECT y MBI y otras preguntas de interés.

Resultados: la media global de clima educativo fue de 163,0y la
de burnout de 56%. Se evidencid que no existe una correlacion
significativa entre ambas variables. El resto de las variables analiza-
das tampoco mostraron resultados estadisticamente significativos.
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Conclusiones: no existe evidencia significativa que la variable clima
educativo se correlacione significativamente con el burnout dentro
de la poblacién estudiada. Del mismo modo, no se correlacionan
ni relacionan las demas variables descritas

Una experiencia de aprendizaje de la
residencia de Educacion Permanente
en Salud (EPS) en el disefo e
implementacién de una propuesta
formativa en Entornos Virtuales de
Ensefianza Aprendizaje (EVEA)

Karina Fiera ", Adriana Olivetto ", Ximena Varela ", Celeste
Vannucci @

"Direccién General de Docencia, Investigacién y Desarrollo Profesional.
Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires.

Objetivo: presentar la experiencia de aprendizaje de residentes
en el marco del disefio e implementacion del taller de elaboracion
de materiales didacticos hipermediales.

Método: un equipo docente, que incluyd residentes de EPS, rea-
liz6 el disefo, planificacion, desarrollo y evaluaciéon de un Taller
de aplicaciones y herramientas digitales para la construccién de
materiales didacticos hipermediales en EVEA. Los/as residentes
tuvieron a cargo el acompafnamiento de quienes participaban,
cumpliendo funciones de tutoria. La experiencia supuso la reflexion
sobre la practica y la utilizacion de dispositivos como: busquedas
bibliograficas, reuniones de equipo, feedback y problematizacién.
Estos permitieron la construccidn de intervenciones y orientaciones
en funcion de las inquietudes, preguntas y dificultades técnicas y
conceptuales que planteaban los/as participantes.

Resultados: fueron aprendizajes el intercambio permanente del
equipo docente, la modificacién de la propuesta pedagdgica du-
rante su implementacion, que dio cuenta de la jerarquizacién de
la planificacién como proceso dindmico ajustado a los intereses
del grupo, y la revisidon de los propdsitos docentes a partir de las
recontextualizaciones del material realizadas por los/as participan-
tes. Se promovié la construcciéon de conocimientos como aporte
al proceso de trabajo de la sede de formacién de la residencia.
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Discusion: en el marco de la planificacion estratégica, las conversa-
ciones dentro del equipo docente visibilizaron la tension entre los
propositos iniciales, las necesidades educativas de los/as profesio-
nales en funcién de su practica cotidiana de asistencia, prevencion
y promocion de la salud y la funcién del equipo como orientador

Conclusiones: la propuesta formativa impulsé nuevos acuerdos sobre
las formas de acompafiamiento para el desarrollo de competencias
profesionales diversas, en un grupo de profesionales interesados/
as en las herramientas tecnopedagodgicas. Permitié revalorizar la
tutoria como mediacion en los procesos de ensefianza y aprendizaje
en EVEA, a través de la problematizacion de las practicas.

Implementacién de un nuevo examen
de pase de afno en la residencia de
bioquimica clinica de la provincia de
Buenos Aires

Marta del Valle ?, Joel Marinovich , Maria Jose Monopoli ?,
Cecilia Chiodi @

"Hospital Municipal de Agudos “Dr. Lednidas Lucero’; Bahia Blanca.
2Centro de Estudios en Educacion de Profesionales de la Salud (CEEProS.
Departamento de Ciencias de Salud, Universidad Nacional del Sur.

3 Escuela de Gobierno en Salud Floreal Ferrara, Ministerio de Salud de
Buenos Aires.

Introduccion: la residencia de Bioquimica Clinica de la provincia
de Buenos Aires es de tres afos y al final de cada afio se aplica un
examen escrito para valorar el alcance de los objetivos educacionales
propuestos por el programa. Por recomendacion de la Escuela de
Gobierno en Salud Florial Ferrara, se decidi6 el cambio del mismo,
que era un examen de multiple opcién (MCQ), a un nuevo formato
de estimulo mediante vifieta clinica y consignas de respuesta
abierta tipo ensayo de extension reducida.

Objetivo: describir el proceso de disefio y las caracteristicas
psicométricas del nuevo examen escrito de final de afo aplicado
durante el afo 2021.

Método: se conformé un comité de examen integrado por los
instructores y jefe de residentes. Se construyd inicialmente la tabla
de especificaciones. Se disefiaron situaciones clinicas que fueron
las mismas para los exdmenes de los tres afios, pero las consignas
fueron diferentes y especificas de acuerdo a los contenidos y nivel
de competencias de cada afo.
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Resultados: se aplicaron tres examenes. Examen 1: Rindieron un
total de 38 residentes, la mediana de la nota fue de 88,56 puntos,
rango de 41,40. Confiabilidad Alfa de Cronbach: 0,817. Examen 2:
Rindieron un total de 47 residentes, la mediana de las notas fue
de 85,15 puntos, rango de 61,57. Confiabilidad Alfa de Cronbach:
0,899. Examen 3: Rindieron un total de 37 residentes, la mediana
de la nota fue de 92,85 puntos, rango de 33,25. Confiabilidad Alfa
de Cronbach: 0,794.

Discusidn: los tres exdmenes tuvieron una confiabilidad muy
adecuada equivalente a un MCQ de 100 preguntas con muy buena
aceptacién por parte de los residentes. La utilizacion de listas de
cotejo para la correccion facilité la homogeneidad de criterio en
los evaluadores. Este formato de evaluacién mostré ser confiable
con mayor validez por su construccion.

Gamified learning in dermoscopy: a
promising expanding tool

Francisca Donoso Mena ", Dominga Peirano Deck ", Caterina
Longo ", Zoe Apalla ™, Aimilios Lallas ", Natalia Jaimes ),
Cristian Navarrete Dechent "

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetive: to learn about the previous experience and knowledge
of members of the International Dermoscopy Society (IDS) in the
use of “Gamification” or “Serious Games” as a strategy for dermos-
copy education.

Method: a descriptive, IRB approved study was performed. An
anonymous questionnaire in Google Forms format was submitted
by e-mail to the IDS members. It consisted of 8 sections, 2 short
text answers and 23 multiple choice questions. The questionnaire
was based upon previously validated surveys.

Results: 406 responses were received between October and De-
cember 2022. Mean age was 46.5+12 years, of which 62.3% were
women. In all, 48% of them reported to not having heard of the
concepts of Serious Games or Gamification before and only 8.9%
indicated knowing them well. Only 21.7 % reported having used
these strategies in teaching or learning dermoscopy; however,
92.1% of them rated their experience as good or very good. 76.8%
of those who knew gaming strategies believed that the use of
them in medical teaching improves learning and none of the res-
pondents believed that they would be harmful. Almost all agreed
that gaming should be a complement to traditional education,
without replacing it (96.2%).
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Discussion: the use of games strategies in education has been
widely validated; however, its use has not yet been expanded
or studied in the teaching of dermoscopy. Almost half of those
involved in this area do not know the concepts of serious games
or gamification, but within those who know them, there is a broad
consensus of its benefit for the teaching of dermoscopy.

Conclusion: the greater expansion and validation on the use
of gaming in dermoscopy education could mean an important
advantage in this area since it has been shown to be a promising
learning tool in this discipline.

Gamified learning in dermatology and
dermoscopy education: a paradigm shift

Dominga Peirano Deck ", Francisca Donoso ', Caterina Longo
M, Zoe Apalla ™, Aimilios Lallas ", Natalia Jaimes ", Cristian
Navarrete-Dechent "

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetive: the aim of this review was to identify the evidence of

the new teaching strategies, as “Gamification”and “Serious games”
in the field of dermatology and dermoscopy.

Method: A literature review of gamified learning manuscripts in-
dexed in Pubmed, Google Scholar, and Scopus was conducted. We
used “gamification’,"health education’,“"dermoscopy”,“game-based
learning” and “serious games” as keywords. Most of the studies

included in this review were published in the last 10 years

Results: in the field of medicine, gamified learning tools have
improved the engagement attitude and performance of students.
In dermatology and dermoscopy, some studies evaluated different
games (e.g., “I-dermify’, YouDermoscopy, and Dermachallenge),
showing an improved diagnosis based on photos and enhancing
students’confidence in the recognition of pathologies. Furthermore, a
study published in the year 2015 concluded that a spaced education
strategy increased participants performances in dermoscopy along
with a high percentage of engagement and satisfaction. To the best
of our knowledge, there are no additional studies that evaluate
the impact of the use of game strategies in dermoscopy teaching.

Discussion: gamification and game-based learning are emerging
tools of gamified learning that have been proven to be effective in
various fields. Both have gained importance in medical education
and particularly in dermoscopy. These techniques have facilitated
the decision-making process and improved the attitude towards
learning compared to traditional teaching methods.
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Conclusion: a series of Apps that use game-based strategies have
been created to facilitate teaching. Further research is needed to
demonstrate its effectiveness, thus promoting a better dissemi-
nation of this knowledge.

Percepcién del efecto de la pandemia
por sars-cov2 en la salud y formacién del
residente de pediatria en Uruguay

Rosina Sanders ", Mikaela De Agrela , Amalia Fernandes
Manuela Arce ™, Martin Notejane , Loreley Garcia ", Elena

Vernazza @, Ana Coimbra ", Julio Siciliano @

"Clinica Pedidtrica B. Departamento de Educacion Médica. Facultad de

Medicina. Universidad de la Republica. Uruguay.

Objetivo: describir la percepcion del efecto de la pandemia por
SARS-COV-2 en la salud y formacion académica del residente de
pediatria en Uruguay durante 2020- 2022.

Método: estudio transversal. Se incluyeron todos los residentes de pediatria
del Uruguay (generaciones 2019, 20y 21) que otorgaron consentimiento.
Se utilizé una encuesta electrénica andnima, adaptada, administrada
por correo electrénico. Se analizaron variables sociodemograficas;
infeccién por SARS-COV 2 durante la residencia; percepcion de efecto
en calidad de vida y repercusiones en la salud; percepcion de efecto en
laformacién académicay rendimiento. Aprobado por Comité de Etica.

Resultados: respondieron 88,5% (108/122) de los residentes
habilitados; la mediana de edad fue 30 aios (26- 58); 88% género
femenino. Cursan la residencia en Montevideo 92%, 80,5% en
un prestador de salud publico. Cursé infeccion por SARS-COV2
65%. Efecto en la calidad de vida: 78% reporté afectacion de la
vida social; 29% reduccién de la oferta laboral. Repercusion en la
salud: refirieron aumento de peso corporal 51%, sentimientos de
soledad 58,3% y agotamiento 80,5%. Se les diagnostic6 una nueva
enfermedad a 10,1% (11/108): trastorno de ansiedad 5; depresion
4. El 14% utilizé psicofarmacos en comparacién al 5% previo a la
pandemia. Efecto en la formacion académica: 13% considerd que
su formacion se afecté negativamente y 23% que su rendimiento
académico disminuyé. Reportaron obstaculos en la educacion vir-
tual 91%, los principales fueron: superposicion de actividades 76%,
problemas de concentracion 21%, y de conectividad a internet 12%.

Discusion: los residentes reportaron efectos de la pandemia en
su salud, sobre todo en el drea psicoemocional, con importante
repercusion en su calidad de vida. El efecto en la formacién fue
menor, pero se identificaron puntos a mejorar.
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Conclusiones: son necesarios nuevos estudios cuanti-cualitativos
para caracterizar el real impacto de la pandemia en la salud y
formacion de los residentes.

Implementacién de una estrategia

de innovacién curricular basado en el
modelo de educaciéon por competencias
en el programa de especializacion en
neurologia adultos de la universidad de
Valparaiso

Julio Riquelme Alcézar " Juan Pablo Gigoux Lépez @

"Universidad de Valparaiso.

Objetivo: discutir el desarrollo de la adaptacién del modelo de
innovacion curricular y educacién por competencias en nuestro
programa de especializacion en neurologia.

Método: revision bibliografica y discusion con especialistas locales,
comparando la malla curricular con los principales lineamientos de
acreditacion de programas de especializacion a nivel internacional
(CANMEDS, AACM). Siguiendo las directrices del desarrollo de la
Innovacion curricular de los programas de especializacién de la
Universidad de Valparaiso

Resultados: se describe el perfil de egreso propuesto en base a un
conjunto de competencias genéricas y especificas del programa en
especializacién; desglosando el mapa de progreso, las instancias
educativas asociadas y las metodologias de ensefianza/evaluacion
durante el proceso educativo, adaptando los lineamientos inter-
nacionales a la realidad local del programa.

Discusion: nos parece fundamental la incorporacion del modelo
por competencias en la educacion de residentes junto con la revi-
sion y discusion de los modelos internacionales en su adaptacion,
adecuandolo a las realidades locales. La presente descripcién busca
generar una estrategia que permita perfeccionar las estrategias de
ensefianza y aprendizaje de nuestros alumnos.

Conclusiones: el proceso de implementacién de la innovacion
curricular de educacién por competencias en el programa de
especializaciéon en neurologia ha sido una buena oportunidad
para revisar el desarrollo curricular y explorar los lineamientos
internacionales sobre programas de especializacion en neurologia.
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Evaluacion del razonamiento clinico en
residentes de urologia de la universidad
de chile

Daniela Fleck Lavergne ", Rigoberto Marin Catalan @

" Complejo Hospitalario San José, Escuela de Postgrado, Facultad de
Medicina, Universidad de Chile.

?Facultad de Medicina, Universidad de Chile.

Objetivo: evaluar el Razonamiento Clinico (RC) de los residentes de
Urologia de la Universidad de Chile (UCH) mediante la aplicacién
de un Test de Concordancia Script (TCS).

Método: el TCS fue enviado en formato en linea a los 19 residentes
de Urologia, siendo respondido por 18 de ellos. Los andlisis esta-
disticos se realizaron con el programa Stata® BE Version 17.0. Para
significancia estadistica se considerd un valor p<0.05. Se analizaron
los resultados segun sexo, centro formador y nivel de formacién
en el programa de estudios. Se conté con la aprobacién del comité
de ética de la Facultad de Medicina de la UCH.

Resultados: se evidencié una diferencia estadisticamente signi-
ficativa (p=0.011) en los puntajes obtenidos por los residentes de
diferentes niveles (Ter afio=70.0+4.5%, 2do afo=78.6+4.5%y 3er
ano=78.0+3.7%). Esto se explicaba por las diferencias estadisticas
observadas entre el primer y el sequndo afo (p=0.017) y entre el
primer y el tercer afio (p=0.034). No se evidencié diferencia esta-
distica entre el segundoy el tercer afo (p= 1.000). Tampoco entre
los puntajes obtenidos por los residentes de los diferentes centros
formadores, ni al agruparlos por sexo.

Discusion: varios estudios de la literatura han demostrado la
validez y confiabilidad del TCS como instrumento para evaluar el
RC. Se ha descrito su uso en diferentes especialidades médicas,
entre ellas Urologia. Si bien en este estudio se obtuvo una alta
tasa de respuesta, una de las limitaciones es el bajo nimero de
participantes, que pudo determinar la dificultad para detectar
significancia en la diferencia entre grupos.

Conclusiones: es posible medir el RC mediante la aplicacion de un
TCS en formato en linea, en residentes del Programa de Urologia de
la UCH. El nivel de formacién dentro del Programa de Especialidad
fue la Unica variable relacionada con el desempeiio de los residentes.

ISSN: 0719-1855 © Direccién de Extension y Educacion Continua, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad Catolica de Chile. http://arsmedica.cl

25



Suplemento Congreso Latinoamericano de Educacion de Residentes: LACRE 2023

Simulacién como método de aprendizaje
en medicina de urgencia: experiencia de
un nuevo programa

Ercilia Saez ", Jerénimo Rojas Philippi , Andrés Schneider
Ortega ", David Acuia Ramirez”

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetivo: andlisis descriptivo de la planificacién y ejecucién de
un curriculum de simulacién para el programa de Medicina de
Urgencia de la Universidad Catélica de Chile entre 2021y 2022.

Método: se conformé un equipo de 4 urgenciélogosy 10 residentes
quienes elaboraron un curriculum de simulacién para los 3 afios
deresidencia de habilidades técnicas y blandas mediante distintas
modalidades como simulacién con fantomas, enfrentamiento de
escenarios clinicos, discusiones con expertos, entre otros.

Resultados: durante el afio académico 2022 se realizaron 3 sesiones
de 4 horas cada una de simulacién de diferentes procedimientos
y habilidades ajustadas al afio de residencia segun los objetivos
de este. Ademads, los diferentes modulos que se realizan duran-
te la residencia como Reanimacion, Via aérea y Trauma fueron
complementados con una sesion de simulacion para aplicar el
conocimiento practico de estas.

Discusion: el manejo del paciente en urgencia incluye realizar
multiples procedimientos, muchos de ellos en contextos criticos
que requieren seguridad y rapidez en su practica. La simulacion
es una herramienta fundamental para la formacién del residente
de urgencia, ya que permite un entrenamiento en un ambiente
seguroy estandarizado. Ademas, la inclusién de los residentes en la
planificacion del programa permitioé ajustar sus propias necesidades
de formacién y hacerlos participes de su educacion.

Conclusiones: tener dentro de un programa de Medicina de Urgencia
un curriculum formal de simulacién es crucial para la formacion de
los residentes, ya que la exposicion a procedimientos dentro de la
beca es heterogénea lo que provoca distintos niveles de preparacion
para los diferentes procedimientos. Este programa de simulacién
permite entregar conocimiento de diferentes habilidades a todos
los residentes de manera equitativa, con la posibilidad de corregir
y dar feedback al alumno, lo que evita poner en riesgo a nuestros
pacientes y mejorar su atencion clinica.

ARS MEDICA Revista de Ciencias Médicas

Aceptabilidad de un tcs como
instrumento para medir razonamiento
clinico

Daniela Fleck Lavergne ", Rigoberto Marin Catalan @

"Complejo Hospitalario San Jose, Escuela de Postgrado, Facultad de
Medicina, Universidad de Chile.
2 Facultad de Medicina, Universidad de Chile.

Objetivo: evaluar la aceptabilidad de un Test de Concordancia Script
(TCS) en residentes de Urologia de la Universidad de Chile (UCH).

Método: posterior a la aplicacion de un TCS (en linea) para evaluar
Razonamiento Clinico (RC) en residentes de Urologia, se aplicé una
encuesta de aceptabilidad con afirmaciones respondidas mediante
una escala Likert y con preguntas abiertas sobre aspectos positivos
y sugerencias para mejorar. Se conté con la aprobacién del comité
de ética de la Facultad de Medicina de la UCH

Resultados: la encuesta fue respondida por 18/19 residentes. La
mayoria considerd que la informacion entregada previo a la aplica-
cion del TCS fue apropiada para responderlo, que éste presentaba
situaciones clinicas similares a la practica diaria, que era bueno para
medir RCy orientar el aprendizaje, y ademas, reportaron sentirse
a gusto con este método de evaluacion. Si bien un 75% considerd
que su nivel de conocimientos era apropiado, un 37.5% refirié no
tener una exposicidn a pacientes suficiente como para responder
con seguridad. Un 81.25% consider6 que el TCS podria utilizarse
como método de evaluacidn formativo dentro de su especialidad,
mientras que sélo un 18.75% considerd que podria usarse como
método evaluativo con calificacion. Los residentes sugirieron
disminuir el nimero de preguntas, tener retroalimentacién de
las respuestas y poder entrenar mas el uso de este instrumento
de evaluacién.

Discusién: la mayoria de los estudios coincide en que los casos
clinicos son realistas y reporta que los residentes estan poco familia-
rizados con el instrumento. En este estudio hubo un alto porcentaje
de aceptabilidad, pero este tema es controversial en la literatura.

Conclusiones: se evidencié una buena aceptabilidad del TCS como
una herramienta para evaluar el RC en residentes de Urologia de
la UCH. Es importante educar sobre este instrumento y aumentar
la exposicion a éste para mejorar su aceptabilidad.
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Fortalecimiento de las habilidades para
comunicar malas noticias en médicos
residentes de especialidades médico-
quirurgicas de la UNAB con el uso de la
realidad virtual mixta (estudio piloto)

Roman Sarmiento Porras ", Hilda Leonor Gonzalez Olaya ,
Claudia Janeth Uribe Pérez

"Universidad Auténoma de Bucaramanga.

Objetivo: evaluar el desarrollo de las competencias comunicativas
dando malas noticias, en los estudiantes de medicina de postgrados
clinico-quirdrgicos de la Universidad Auténoma de Bucaramanga
(UNAB) mediante el uso del sistema de realidad mixta (tipo AMITIE).

Método: se realiz6 un estudio cuasiexperimental antes y des-
pués (piloto), aplicando la estrategia de realidad virtual mixta en
escenarios clinicos de malas noticias. Cada estudiante realizé 4
simulaciones para aplicacién del protocolo SPIKES, y mediante una
rubrica fueron evaluadas la 1y la 4.La 2 y 3 fueron de practica. Al
final respondieron una encuesta de satisfaccién y percepcién de

la herramienta.

Resultados: se simularon 4 escenarios 1) alzheimer 2) céncer
de seno 3) COVID complicado 4) VIH. El estudio se realizd en el
segundo semestre del 2021, cada simulacidon duraba 10 minutos
y se realizaron a través de Zoom. Participaron 11 estudiantes. Los
promedios totales y en cada una de las categorias del método
SPIKE, mejoraron después de la intervencién. La menor puntuacion
correspondié al entorno y la mayor a resumir y planear los pasos
a seguir. Seguin la encuesta, la gran mayoria de los estudiantes
consideran que la intervencién favorecié el aprendizaje de la
comunicacion de malas noticias.

Discusion y Conclusiones: la preparacién y reflexiones realiza-
das permitieron que se cumpliera a cabalidad el protocolo SPIKE
durante las simulaciones. Es posible que no prestaran mucha
atencion al entorno por ser un ejercicio virtual. Se concluye que:
1) la comunicacién de malas noticias es una habilidad que todos
los profesionales de la salud deben fortalecer de manera perié-
dica 2) la realidad virtual mixta es una estrategia que favorece el
fortalecimiento de las habilidades para comunicar malas noticias
3) Esta estrategia es bien aceptada y complementa précticas con
pacientes simulados y en escenarios reales.
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Memorandum: un recurso docente online
para la interpretacion de exdamenes de
laboratorio

Pauline Bohm Ghiringhelli ”, Barbara Gonzalez Oyarzun ",
Claudia Vergara Riquelme ", Paola Sepulveda Andrade

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetivo: disefiar un médulo de autoaprendizaje FOAM (free
open-access med(ical ed)ucation) sobre interpretacion de examenes
de laboratorio aplicable en etapas tempranas de la residencia de
la Medicina Interna.

Método: se desarroll6 una intervencion en el drea de e-learning y
didactica. Entre 2021y 2022 se formularon médulos autoinstructivos
tedricos y casos clinicos sobre la interpretacion de hemograma,
equilibrio dcido-base y liquidos, revisados por expertos clinicos, que
fueron posteriormente publicados online. Se aplicé una pauta de
evaluacion de usabilidad a 26 encuestados de distintos estamentos
para optimizar la navegacion, consistencia, aspectos visuales y
learnability del recurso, incorporando luego la retroalimentacién
entregada. El proyecto conté con la aprobacién del Comité Etico
Cientifico de Ciencias de la Salud y el consentimiento informado
de los participantes.

Resultados: se generé un médulo de autoaprendizaje online para
la interpretacién de exdmenes de laboratorio gratuito, amigable
y accesible, compuesto por tres secciones tedricas y mas de 60
ejercicios, optimizado a través de las sugerencias obtenidas.

Discusion: la transicion desde la escuela de Medicina a la residencia
conlleva multiples desafios. La comprension de como aprenden
los estudiantes permite planificar estrategias mas efectivas para
apoyar su proceso de aprendizaje. Existe un uso ampliamente
documentado de recursos formales e informales de educacion
médica online gratuitos (FOAM) en programas de residencia. Esta
tendencia, desarrollada inicialmente en el dmbito de la Medicina
de Urgencia, se ha extendido a multiples otras especialidades,
destacando por su rapido acceso a la informacién, gratuidad y
alcance global. MEMORANDUM es la primera pagina web chilena
sobre interpretacion de exdmenes en el marco de esta corriente.

Conclusiones: MEMORANDUM es un recurso docente nével
enmarcado en la corriente FOAM, que busca consolidarse como
una herramienta innovadora que permita al estudiante aprender
y poner en practica sus conocimientos sobre interpretacion de
examenes de laboratorio.
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Taller de seguridad psicolégica para jefes
de residentes como estrategia para el
bienestar de las residencias

Mariana Pedace , Dolores Arceo ", Susana Meza ", Manuela
Propato ", Erica Delorenzi ", Maria Nardi ", Roberta Ladenheim @

"Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires.

Objetivo: describir la implementacién de un taller de estrategias
para promover la seguridad psicolégica en las residencias, dirigido
ajefes deresidentes (JR), disenado a partir de la identificacién de la
necesidad de formacidn en gestion de relaciones interpersonales.

Método: se dised un taller presencial de dos horas de duracién,
dirigido a JR, sobre estrategias para generar seguridad psicolégica
en el ambito formativo. Fue coordinado por docentes responsables
de la gestion de residencias (pedagogas, médicas y psicéloga).
Participaron JR de especialidades médicas clinicas y quirdrgicas 'y
de otras profesiones de la salud. El mismo se organiz6 en distintos
momentos: 1) relevamiento de factores que inciden en el clima
de aprendizaje, 2) administracién de encuesta adaptada de Amy
Edmonson sobre seguridad psicoldgica y puesta en comun de los
resultados, 3) observacion de video alusivo y 4) discusion sobre
estrategias concretas a desarrollar en cada residencia.

Resultados: completaron el taller 22 JR. Antes de la finalizacion, se
realiz6 una reflexidon conjunta en la que oralmente manifestaron
satisfaccion con la propuesta remarcando la necesidad de educa-
cién en este tipo de herramientas. Cada JR analizé el impacto de lo
abordado en el dmbito de su residencia, compartiendo experiencias
y estrategias para implementar al asumir su rol.

Discusién: desarrollamos una intervencién para promover la se-
guridad psicolégica como herramienta dirigida a la gestion de las
relaciones interpersonales y el clima de aprendizaje. El bienestar
es un desafio para quienes son responsables de la gestion de los
programas. La complejidad de tareas de un JR amerita incluir en su
formacién aspectos relacionados a la gestion del clima de apren-
dizaje y las relaciones interpersonales, ademas de los puramente
disciplinares, logrando optimizar el ejercicio del rol.

Conclusiones: la experiencia puede replicarse en otras instituciones,

como intervencion a partir de un taller con exposicion de teoriay
espacio para la reflexion.
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La simulacion en la educacion de
posgrado, una estrategia para fortalecer
la adquisicion de conocimientos
habilidades, y destrezas

Maria del Pilar Ludick Rojas ", Juan Luis Garcia Benavides

"Instituto Nacional de Perinatologia.

Objetivo: determinar mediante la comparacion de los resultados
obtenidos en el ECOE 2021 y 2022 aplicado a los residentes de
primer ano de la especialidad de ginecologia y obstetricia, si la
simulacién clinica es una estrategia util de aprendizaje para la
adquisicion de habilidades, destrezas y conocimientos.

Método: se realizé un estudio retrospectivo, observacional y des-
criptivo del Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE) aplicado
a 34 residentes de primer afio de la especialidad de ginecologia
y obstetricia del Instituto Nacional de Perinatologia realizado en
el aflo 2021y 2022. Se realiz6 una comparacién de los resultados
obtenidos entre las estaciones que evaluaron temas en donde los
residentes habian participado en practicas de simulacion clinica
y las estaciones en las que no habian tenido acercamiento en el
ambito de la simulacién. Se compararon las estaciones de euto-
cia y atencién de la hemorragia obstétrica con las estaciones de
episiotomia y exploracién de mama.

Resultados y Discusion: se puede evidenciar que en las estaciones
de eutocia y hemorragia obstétrica se obtuvieron mejores resultados
con promedios de 95.9%y 100% respectivamente en comparacion
con los resultados obtenidos en las estacion de episiotomia y ex-
ploracion de mama cuyos promedios fueron de 93.6%y 89.7%, con
estos datos se puede evidenciar que la simulacién contribuye en
las calificaciones y en el rendimiento académico como lo establece
la literatura médica, ya que los estudiantes pueden aprender y
dominar habilidades técnicas y cognitivas en situaciones reales.

Conclusiones: la simulacion clinica es una estrategia que permite
mejorar las habilidades, destrezas y la integracién de conocimien-
tos previamente adquiridos, lo cual repercute la confianza de los
estudiantesy les permite aprender y dominar habilidades técnicas
y cognitivas, las cuales se ven reflejadas en sus calificaciones y por
ende en el rendimiento académico, se requiere la necesidad de
instaurar un proceso de sistematizacion.
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Curso virtual de telesalud y telemedicina
en el residentado médico de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia:
evaluacion de la rubrica de calificacion

Carlos Orellano Tuesta ", Karla Tafur-Bances ", Ana Cecilia
Olascoaga Mesia

"Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Objetivo: evaluar la confiabilidad de la rubrica de evaluacion del
ensayo sobre las aplicaciones de la telesalud y telemedicina segun la
especialidad del médico residente en el curso virtual del afio 2022.

Método: estudio de tipo instrumental. Se elabord una rubrica para
evaluar las cinco partes del ensayo (introduccion, aplicaciones, limita-
ciones, propuesta de uso y conclusiones). Posteriormente, se evalué
la confiabilidad de la rdbrica través del indice de alfa de Cronbach.

Resultados: se recibieron 233 ensayos. La media del puntaje fue de
13.65 +4.02. El andlisis de confiabilidad mostré un alfa de Cronbach
de 0.72.El descarte de alguna de las variables mejoré la confiabilidad.

Discusiodn: la rubrica ofrece una confiabilidad aceptable para
evaluar el desempefio de los residentes en la elaboracién de un
ensayo sobre la aplicacion de la telesalud y telemedicina en sus
respectivas especialidades en el curso virtual del afo 2022.

Conclusiones: se presenta un instrumento pertinente para evaluar
el ensayo. Se requiere ampliar este estudio con un analisis factorial
exploratorio para determinar la validez de constructo.

Desarrollo de una herramienta de
evaluacién auténtica para residentes de
anestesiologia

Mario Portilla®™, Mariana V. Rosemblatt , Ana Maria Tartari ),
Rodrigo Figueroa ™, Ignacio Sarmiento ", Maria Fernanda
Guzman®

1Programa de Anestesiologia, Universidad de los Andes.

2 Residente Programa de Anestesiologia, Universidad de los Andes.

Introduccién: si bien numerosos programas de formacién de
especialistas declaran basarse en el modelo por competencias, no
siempre hay correlacion con las evaluaciones utilizadas, existiendo
resistencia para innovar en metodologias como la autoevaluacion

ARS MEDICA Revista de Ciencias Médicas
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Objetivo: innovar en el uso de una herramienta de evaluacién
auténtica en un Programa de Especialidad en Anestesiologia.

Método: se realizd un diagndéstico mediante entrevistas grupales
estructuradas a docentesy residentes. Se definié utilizar una rabrica
analitica basada en los Milestones de Anestesiologia definidos por la
agencia de acreditacion de Estados Unidos, ACGME. Se empled una
metodologia cualitativa para la traduccion al espafiol, realizada por
2 traductores y posteriormente validada por expertos disciplinares
y de educacién médica, sumado a una revision por los residentes
del programa. La rubrica fue ingresada a un portafolio digital y
completada por los residentes durante 3 rotaciones clinicas

Resultados: si bien la diversificacion de metodologias de evaluacion
es un tema significativo para docentes y residentes, éstos no tienen
todos los conocimientos y habilidades necesarios para aplicar formas
de evaluacion auténticas como la autoevaluacién. Los docentes
consideran relevante traspasar parte de la responsabilidad de la
evaluacion a los propios residentes para favorecer un aprendizaje
mas reflexivo. En tanto, los residentes valoran la facil aplicacion del
instrumento y la posibilidad de realizar evaluaciones formativas,
pero sefalan la necesidad de acompanar esta experiencia evaluativa
con retroalimentacion.

Discusién: es necesario avanzar hacia la alfabetizacién en temas
de evaluacion por competencias para lograr implementar nuevas
herramientas de evaluacion. Tanto docentes como residentes
consideran relevante desarrollar nuevas formas de evaluacién que
sean oportunas, movilicen otros agentes evaluadores y favorezcan
la retroalimentacion de los procesos de aprendizaje.

Conclusiones: el desarrollo de instrumentos de autoevaluacién
en programas de formacion basados en competencias es factible
y favorece una descentralizacion de los procesos de evaluacion.

Practicas docentes para la formacién
investigativa en los residentes de
medicina familiar

Ludy Alexandra Vargas Torres "

"Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia.

Objetivo: describir el perfil docente e investigativo del profesio-
nal que participa en la formacion investigativa del residente de
Medicina Familiar, valorar sus actividades y conocer las barreras y
facilitadores para la formacion investigativa.
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Método: estudio descriptivo, transversal con la recoleccién de
datos a partir de una encuesta autoadministrada y online realizada
a docentes que participaron en la formacién investigativa en los
programas de Medicina Familiar.

Resultado: participaron 30 docentes, los rangos de edad fueron
entre los 40 a 50 afos (33%). Con relacién a la vinculacion docente
en la universidad el 45% son de planta, en la formacién el 80% son
médicos y el 55% médicos familiares. El tiempo de vinculacién
en promedio fue de 10 afios y de 4,5 aios el tiempo de impartir
el seminario. En general las practicas docentes fueron valoradas
como excelente en el 63% de los participantes, con disminucion
de la valoracién en la dimension de interactuar que fue aceptable.
Entre las barreras estan la falta de una politica clara de investigacion
a nivel institucional con consecuencias como falta de recursos
financieros, falta de incentivos, curriculos sin una direccién clara
hacia la formacion investigativa y a interaccion del docente con
la instituciéon y colegas limitada o escasa

Discusion: la practica docente para la formacién investigativa ha
sido poco estudiada desde la percepcién del mismo docente, y en el
campo especifico de la Medicina Familiar. Actualmente, la exigencia
de los lineamientos de condiciones basicas de calidad, del programa
Unico de Medicina Familiary el aprendizaje centrado en el estudiante,
lleva a que las practicas formativas en y para la investigaciéon sean
conocidas, evaluadas y mejoradas en los programas académicos.

Conclusiones: estas practicas son valoradas por los docentes
como excelentes, con la necesidad de mejorar en el dominio de
interaccion, principalmente, con los colegas y los programas.

Combinacién de gamificacion y crm para
entrenamiento de comunicacion y trabajo
en equipo en residentes

José Ignacio Ortega Sepulveda ™, Valentina Vergara ", Yanina
Labarca ™, Viviana Acevedo ", Giulia Strozzi Biancardi , Maria
Fernanda Hidalgo ", Esperanza Carrasco ", Carolina Acuna ™

"Universidad del Desarrollo.

Introduccion: las habilidades no técnicas (NTS) son complemento
de las habilidades técnicas, dentro de ellas estan la comunicacion, el
trabajo en equipo, el liderazgo, habilidades y competencias criticas
inherentes a todas las profesiones de salud. Las intervenciones de
capacitacién estructurada que abordan las NTS de los residentes han
demostrado que conducen a mejoras significativas en habilidades
especificas, acentuando el trabajo en equipo.

ARS MEDICA Revista de Ciencias Médicas

Objetivo: introducir a los residentes de cirugia, anestesiologia y
medicina interna, al manejo de NTS, tanto para la comunicacién
efectiva como para el manejo de crisis, a través de una combinacion
de gamificacion y CRM.

Método: se inicia con la recepcion de los residentes, se realiza el
briefing, se explican las reglas para el trabajo en equipo. El primer
y cuarto escenario corresponden a una simulacién de CRM, el
cual puede estar ambientado en un pabellén o en una sala de
hospitalizado, seguido del debriefing de ambas. El segundo y
tercer escenario corresponden a los casos de construccién con
LEGO. Se construyeron pautas para evaluar el desempefo de
comunicacion efectiva.

Resultados: entre el primer y cuarto escenario de CRM se observa
una mejoria en la comunicacion, liderazgo. Los escenarios de lego
mostraron mejora en los items evaluados dentro de la“Coherencia
de la Informacién”.

Discusion: con el primer escenario se espera que los residentes
tomen conciencia de la importancia de la comunicacion durante
una crisis, en el segundo y tercer escenario se evidencia la relevancia
del orden y claridad al entregar instrucciones, y en el escenario
final deben integrar las habilidades adquiridas durante la sesion.

Conclusiones: la gamificacion en combinacion con la simulacion
permite cumplir el objetivo, en especial en el entrenamiento de
equipos. Esto ya que establece un vinculo de manera ltdica entre el
residentey el contenido a aprender desde una perspectiva diferente.

Implementacién de rotacion de
ultrasonido clinico en el programa de
medicina de urgencia

Sofia Rivera Gonzalez ™, Catalina Vidal ", Felipe Riquelme ™

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetivo: evaluar el impacto educacional de laimplementacién de
la rotacién de ultrasonido clinico (usc) en el programa de medicina
de urgencia (mdu).

Método: estudio observacional descriptivo. se disefid una rotacion
de dos semanas. mediante una plataforma online se entreg6 el ma-
terial audiovisual de estudio. el residente tuvo turnos de dedicacién
exclusiva para realizar ecografia, recibiendo tutorias en tiempo
real. una vez por semana participd en sesiones a distancia, donde
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se discutieron casos clinicos e imagenes. al finalizar la rotacién, se
realizé una encuesta de satisfaccion. para el andlisis se reportaron
los resultados con frecuencias absolutas y relativas.

Resultado: en los ultimos 3 afos, 30 residentes realizaron la
rotacion. de estos, 22 contestaron la encuesta de satisfaccion en
la evaluacion global, un 68% (15) declard estar muy satisfechos o
satisfechos con la rotacién. respecto al material audiovisual, un
86% (19) contestd que las tematicas se presentaban de forma clara
y estructurada, y 90% (20) que la calidad de los videos era 6ptima.
sobre las sesiones sincrénicas a distancia, el item mejor evaluado
fue la promocién de la participacion de los estudiantes. aspectos
a mejorar en el item de las tutorias fueron la supervisién del tutor
y discusién de casos, debido a la sobrecarga asistencial. un 96%
(21) recomendd este curso a un companero o par.

Discusion: estandares internacionales sefialan que el curriculum de
un programa de mdu debe contar con una formacién en ecografia.
a nuestro conocimiento, este es el primery tnico programa de mdu
chileno que implementa una rotacién formal y estructurada de usc.

Conclusiones: la implementacion de la rotacion de ultrasonido
tuvo un positivo impacto educacional con adecuado nivel de sa-
tisfaccién y un alto porcentaje de recomendacion. esta experiencia,
a la vanguardia educacional, podria ayudar como prototipo para
su implementacién en otros programas de formacion en el pais.

Implementacién de curso de ultrasonido
clinico de urgencia con modalidad
“hands-on”

Sofia Rivera Gonzalez ", Catalina Vidal ", Felipe Riquelme ,
Francisca Seydewitz ¥, Hans Clausdorff, Carlos Basaure

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetivo: describir la implementacién de un curso ultrasonido
clinico (USC) de Urgencia con modalidad de ensefianza“hands-on”.

Método: estudio de disefio observacional. Se estructuré un curso
anual de dos dias de duracién, con 10 sesiones tedrico-practicas
en voluntarios sanos. Las sesiones practicas se realizaron en gru-
pos pequeios en vivo guiados por un tutor, lamado modalidad
“hands-on” (“manos a la obra” o aprendizaje practico). Al finalizar
la jornada, se realiza un control sobre los temas abordados ese
mismo diay 1 hora de practica deliberada. Al finalizar el curso, se
realiz6 un examen final y una encuesta de satisfaccion reportada
a través de promedios (escala likert de puntaje maximo 4).
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Resultado: se implementd el primer curso en el ano 2017 con 59
participantes entre residentes de Urgencia, médicos generales y
especialistas en Medicina de Urgencia. Cada afo aumento la cantidad
de participantes, hasta llegar a 105 en el aflo 2022. En su ultima
version tuvo una frecuencia bianual y se extendi6 la invitacién a
otras especialidades y profesiones. Las encuestas entregaron un
promedio de satisfaccion global de 3.5 y un aprendizaje respecto
a lo esperado evaluado con un 3.6. La calidad de docencia y me-
todologia de ensefianza fue evaluada con un 3.8.

Discusion: en la actualidad, la literatura recomienda la modalidad
“hands-on” como metodologia de ensefianza para el USC, debi-
do a que permite entrenamiento en conocimiento anatémico y
desarrollo de habilidades motoras. Este curso permite integrar el
aprendizaje tedrico de las clases, gracias a las sesiones practicas
con los modelos y la supervision directa del tutor.

Conclusiones: el curso USC con modalidad “hands-on’, tiene un
alto nivel de satisfaccion y ha permitido entregar a residentes de
medicina de urgencia y distintos profesionales, las bases para
poder implementar el uso de ecografia en su practica profesional

Renuncias, salud mental y clima de
aprendizaje en la residencia médica en
una universidad peruana

Ana Cecilia Olascoaga Mesia ", Paola Albinagorta Ariza ™

"Universidad Peruana Cayetano Heredia.

Objetivo: la pandemia ha afectado la salud mental de la poblacién
anivel global. Se pretende describir la proporcién de renuncias de
residentes de primer afio de los programas de residencia médica
de la Universidad Peruana Cayetano Heredia que fueron atribuidas
a algun problema de salud mental, la prevalencia de trastorno de
ansiedad generalizada y del sindrome de burnout y describir la
proporcién de renuncias en relacion al clima de aprendizaje en
las sedes docentes.

Método: se revisaron los registros de renuncias atribuidas a
problemas de salud mental (RAPSM) de los afios 2021 y 2022,
los resultados de las encuestas de autoevaluacién del Curso de
Salud Mental de los aflos 2021 y 2022 que realizan los residentes
de primer afio, mediante los instrumentos GAD-7 y el Burnout
Screening Inventory y los resultados de la encuesta PHEEM que
mide clima de aprendizaje en las sedes docentes.
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Resultado: las renuncias por problemas de salud mental fueron
7/287 (2.4%) en el 2021y 19/280 (6.9%) en el 2022. La prevalencia
de trastorno de ansiedad generalizada fue 15% en el 2021y 20%
en el 2022. La prevalencia de burnout fue 10.3% en el 2021y
13% en el 2022. Las sedes con un ambiente educacional bueno a
excelente no tuvieron renuncias. Las sedes con un ambiente con
balance positivo, pero con espacio para mejorar tuvieron 5/241
(2.1%) renuncias RAPSMy las sedes con un ambiente educacional
con problemas tuvieron 21/337 (6.2%) de renuncias RAPSM.

Discusion y Conclusiones: las renuncias por salud mental aumen-
taron 2.8 veces entre el 2021 y el 2022, asi como la prevalencia
de trastorno de ansiedad generalizada y burnout. Las sedes con
peor clima de aprendizaje presentan una mayor proporcién de
renuncias atribuidas a problemas de salud mental. Se requieren
intervenciones preventivas para proteger la salud mental de los
residentes y prevenir las renuncias.

Programa de simulacién de
cricotiroidotomia como respuesta al
entrenamiento de procedimientos raros
en Medicina de Urgencia

Andrés Schneider Ortega ", Jerénimo Rojas Phillippi

" Pontifica Universidad Catdlica de Chile.

Introduccion: la cricotiroidotomia es un procedimiento de emer-
gencia en situaciones CICO (cannot intubate, cnnot oxyngenate,
en sus siglas en inglés). La exposicién a este procedimiento es
escasa, siendo fundamental la simulacién para su practica. Dado
la naturaleza del procedimiento la posibilidad de feedback y es-
tandarizacion del procedimiento es una dificultad inherente, sin
existir estudios que planteen cuales son los errores frecuentes o
pasos criticos a la hora de ensefar el procedimiento.

Objetivo: desarrollar un programa de simulacién cricotiroidotomia
y estandarizar el aprendizaje de este procedimiento.

Método: se incluyeron todos los residentes de Medicina de
Urgencia, independiente de su afio de residencia. Se inicia un
programa de simulacién con practica deliberada de 5 sesiones de
simulacion con feedback inmediato. Se evalué la performance en
cada sesion, cronometrando tiempo de realizacion y cotejando de
forma inmediata con una pauta de pasos criticos.
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Resultado: se incluyeron 34 residentes en total. Se observa una
diferencia significativa entre el primer y quinto intento. El 95%
de los residentes, luego del entrenamiento, realizaron el procedi-
miento en < 40 segundos. Los errores mas comunes fueron: mala
introduccién del bougie (falso lumen) (88%); fuerza excesiva al
ingresar el tubo endotraqueal (83%), movimientos innecesarios
del bisturi (72%). Existe una mejoria significativa de los errores al
terminar el entrenamiento.

Discusion: el entrenamiento simulado bajo practica deliberada
logra identificar errores de ejecucion de la cricotiroidotomia. A la
vez, existe una mejoria significativa del procedimiento, con curva
de aprendizaje similar a especialidades afines (ej: anestesia). Esta
mejoria es transversal al aflo de residencia cursando, logrando que
residentes de primer aio logren resultados similares a residentes
de ultimo afo.

Conclusiones: la instauracion de un programa de simulacién en
cricotiroidotomia mejora la performance procedimental en residentes
de urgencia, identificando errores sistematicos a través de una eva-
luacion estructurada y permite la ensefianza estandarizada de éste.

Residentes como docentes de pregrado
en experiencia pedagdgica remota

Lilian Salvo ", Paulina Caamario ", Pamela Lastra ™, Paula Parada ",
Patricia Mufioz @, Alan Lama ™, Jonathan Campillo @

" Universidad Catdlica de la Santisima Concepcidn.

Introduccion: en la ensefianza de la medicina habitualmente los(as)
residentes colaboran con la docencia de pregrado.

Objetivo: describir una experiencia pedagdgica de docencia
remota en psicopatologia y psiquiatria con pacientes simulados
(PS) realizada por residentes a alumnos de medicina de 5° afo; y
evaluar sus resultados.

Método: se disend una estrategia pedagdgica en la asignatura de
Psicopatologia y Psiquiatria de 5° de Medicina de la Universidad
Catélica de la Santisima Concepcion, el ano 2020. Cuatro residentes
efectuaron la docencia utilizando videos de PS grabados previa-
mente. Estudio de tipo mixto, descriptivo. Participaron 53 alumnos
de quinto de medicina de la misma universidad. La evaluacion de
la actividad se realizé a través de encuesta y comentarios, en forma

voluntaria y con consentimiento informado.
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Resultado I: desarrollo de la estrategia pedagdgica: se efectudé en
3fases: 1) Revision de evidencias, planificacién, organizacién, coor-
dinacién y programacién de la docencia. 2) Docencia a pregrado:
via remota (presencialidad no era posible), sincrénica, de 1 hora
programada, 2 clases con PTTy 8 pasos practicos de casos clinicos
de psiquiatria con videos de PS, entre octubre y diciembre 2020,
realizada por residentes supervisadas por docente. 3) Evaluacion:
examen practico y evaluacion de la actividad y de la docencia por
los alumnos.

Resultado II: todos los alumnos aprobaron la actividad con pro-
medio 6,6. Valoraron satisfactoriamente (de acuerdo mas muy de
acuerdo) la actividad (93%), metodologia (98%), duracion (91%)
y capacitacion de docentes (98%). Comentaron positivamente
respecto de la organizacion, estructura y uso de videos de PS; la
consideraron innovadora y creativa; destacaron la calidad de las
docentes y la retroalimentaciéon

Discusion: se recomienda estudios que comparen docencia rea-
lizada por residentes versus profesores e incluir en el curriculo de
la residencia la formacion en docencia.

Conclusiones: estrategia innovadora con destacada evaluaciéon
de la docenciay la calidad de docentes-residentes.

Trabajo colaborativo de residentes de
psiquiatria en simulacion clinica

Lilian Salvo ™, Gonzalo Muiioz ™, Cristian Figueroa ", Celeste
Llanos ™, Claudia Aguayo

"Universidad Catdlica de la Santisima Concepcion.

Introduccién: en medicina y especialmente en salud mental y
psiquiatria son fundamentales las intervenciones interdisciplinarias
colaborativas.

Objetivo: Evaluar la percepcion de residentes de psiquiatria
sobre el trabajo colaborativo desplegado en una actividad de
simulacion clinica.

Método: estudio mixto, descriptivo. participaron residentes de
segundo afio de psiquiatria del nifio y adolescente (n:3) y psiquiatria
adultos (n:3) de la universidad catélica de la santisima concepcion,
el 2020. la actividad consistia en la adquisicion de conocimientos,
habilidades y destrezas en psicopatologia y psiquiatria a través
de elaboracién de 10 videos de pacientes simulados. residentes

ARS MEDICA Revista de Ciencias Médicas

actuaban como entrevistadores o pacientes. para evaluar el tra-
bajo colaborativo se utilizaron items pertinentes de la encuesta
de calidad y satisfaccion de simulacién clinica y un cuestionario
de percepcioén del trabajo colaborativo, que evalta sus dimensio-
nes en una escala tipo likert. la participacién fue voluntaria y con
consentimiento informado.

Resultados: participaron los(as) 6 residentes que efectuaron la
actividad, conformando dos grupos. todos(as) expresaron que
les ayudo a aumentar su seguridad y confianza y fomenté la co-
municacion. de acuerdo con el modelo de trabajo colaborativo de
johnsony johnson, todos(as) estuvieron muy de acuerdo que en la
actividad se evidencié interdependencia positiva, responsabilidad
individual, interaccién que promueve el cara a cara y procesamien-
to de grupo. respecto de las capacidades interpersonales, 5 se
mostraron muy de acuerdo y 1 de acuerdo en que la interaccién
fue necesaria en cada fase de la actividad y todos expresaron
estar muy de acuerdo en que cada integrante aportd sus mejores
capacidades de colaboracion.

Discusion: estrategias de docencia que lleven a residentes a trabajar
en colaboracion les facilita no solo el logro de resultados de mayor
calidad, sino que también promueve su desarrollo personal y les
prepara para su futuro laboral.

Conclusiones: los(as) residentes evaluaron satisfactoriamente el
trabajo colaborativo desplegado en simulacién clinica en psiquiatria.

Formacion tedrico-practica en
hemorragia posparto (hpp). propuesta de
intervenciéon educativa para residentes de
tocoginecologia

Sara Toassa Gomes Solha ), Henri Augusto Korkes ", Luiz Ferraz
de Sampaio Neto

"Faculdade de Ciéncias Médicas e da Satide de Sorocaba - PUC/SP.

Objetivo: presentar metodologia de capacitacion educativa sobre
el manejo obstétrico adecuado en casos de HPP. La muerte ma-
terna es un evento tragico de alcance global, situacion compleja
y desafiante. Casi todas estas muertes ocurren en paises pobres
o en desarrollo, y la gran mayoria de las cuales son prevenibles.
La HPP es una de las principales causas. El retraso en la decision
de busqueda, la dificultad de acceso a los lugares de atencion y
el retraso en la identificacion y gestion de estas complicaciones

ISSN: 0719-1855 © Direccién de Extension y Educacion Continua, Escuela de Medicina, Pontificia Universidad Catolica de Chile. http://arsmedica.cl



Suplemento Congreso Latinoamericano de Educacion de Residentes: LACRE 2023

causan resultados tragicos. La formacion de profesionales invo-
lucrados en el cuidado de pacientes con HPP, con intervenciones
educativas basada en conductas cientificamente reconocidas, sin
duda es una estrategia para reducir estas tasas, estableciendo un
ciclo continuo de mejoras y una cultura institucional orientada a
una atencion segura y de excelencia.

Método: estudio transversal, observacional, prospectivo, cuantita-
tivo con intervencién educativa y reevaluacién de conocimientos
especificos de médicos residentes (24 médicos) y enfermeras obs-
tétricas (12 enfermeras). En dos momentos presenciales, se aplico
un cuestionario (antes y después de la capacitacién), una clase de
exposiciéon seguida de una discusion de escenarios presentada en
un video educativo, seguido de un debriefing. Se volvié a aplicar
un cuestionario similar, dos meses después de la intervencion. Los
participantes firmaron formulario de consentimiento libre e infor-
mado. Los médicos y enfermeras participaran simultdneamente,
pero se aplicaron distintos modelos de cuestionarios.

Resultados: en la direcciéon del modelo de resultados educativos
de Kirkpatrick, obtuvimos un aumento en el desempefo de las
respuestas correctas del grupo de médicos residentes y enfermeras
obstétricas cuando se evalué el nimero total de respuestas en
todas las etapas junto con un nivel de significancia del 5% (nivel de
confianza 95%). Ademas, cuando las etapas fueron emparejadas,
se observé que la diferencia estadistica estaba presente después
de la intervencién educativa.

Escala del ambiente de ensenanza 'y
aprendizaje de especialistas médico-
quirdrgicos en formacién

Patricia Gonzalez Trivifio ™", Nicolas Medina Silva @, lvan Moreno
Acero @

"Fundacién Cardioinfantil.
2Universidad de la Sabana.

Objetivo: construir una escala que mida la percepcion del ambiente
de ensefianzay aprendizaje en la practica clinica de los residentes.

Método: diserio de una escala tipo Likert, adaptando la guia de la
Association for Medical Education in Europe “Developing Question-
naires For Educational Research’, con los siguientes pasos: revision
de literatura, revision de la normatividad colombiana respecto a
los hospitales universitarios, sintesis de la evidencia, desarrollo de
los items, validacion de apariencia por expertos y aplicacion del
cuestionario a residentes.
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Resultados: se construyo la escala de Ambiente de la Practica
Clinica (EAPRAC) con base en la teoria educativa de la actividad
y del aprendizaje situado en el lugar de trabajo. Inicialmente, se
definieron 46 preguntas y posterior a la validacion de apariencia,
quedo conformada por 39 items distribuidos en siete dominios,
La aplicacién de esta escala a residentes no mostré problemas
de comprension, motivo por el cual no fue necesario depurar la
cantidad ni contenido de los items.

Discusion: a diferencia de lo descrito en la literatura, para el disefio de
esta escala su construccion estd sustentada en la teoria educativa de
laactividad, A partir de este trabajo de investigacion, se establecieron
los elementos de la escala EAPRAC, con elementos diferenciadores
de otras escalas como: infraestructura asistencial, infraestructura
para la docencia, bienestar, inducciones del hospital como del ser-
vicio, organizacién y gestion. Esta escala permitira la evaluacién del
ambiente de aprendizaje en los hospitales de Colombia.

Conclusiones: La escala construida tiene validez de apariencia por
los pares expertos y los residentes, permitiendo que en una fase
posterior se le realice la validez de contenido y reproducibilidad.
Este trabajo se realizdé durante la maestria de educacién médica
de la universidad de la Sabana Chia, Colombia, y esta publicado
en: http://ems.sld.cu/index.php/ems/article/view/2882

Team based learning, implementacién
de nuevos modelos de educacién en
linea para residentes de obstetricia y
ginecologia.

Paula Vargas Innocenti , Monica Theodor

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Objetivo: describir la experiencia de estrategia Team Based
Learning (TBL) en un curso online de Medicina Materno Fetal
para residentes de Obstetricia y Ginecologia de la mayoria de las
universidades de Chile.

Método: descripcion del aprendizaje de los residentes partici-
pantes en el curso Medmatfe entre los aflos 2021 y 2022 usando
metodologia TBL. Andlisis descriptivo de las encuestas realizadas
al final de cada curso.

Resultados: equipos, el instructor utiliza la herramienta de division
aleatoria de grupos pequefos de zoom, 5 a 7 alumnos. Metodologia
TBL fue explicada al inicio de la primera sesién.
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Preparacion: al inicio de la sesidn, realizan minitest individual.
Material de lectura disponible 2 semanas antes. Feedback inme-
diato, las respuestas son revisadas con el instructor. A cada grupo
se le plantea un problema. Los grupos tienen 25 minutos para
la discusion intragrupo. Luego ocurre la discusién entre grupos
(40 minutos), donde cada grupo presenta su punto de vista. El
instructor guia la discusion. Four “S": problemas significativos, en
las sesiones se usé el mismo tema, pero distintos casos. Usamos
reporte simultaneo, realizaron la discusion entre grupos. Al final
de la sesion los alumnos deben realizar una votacion, sobre cudl
grupo tuvo la mejor intervencion. Feedback de pares: no logramos
realizarlo en ninguna de las sesiones porque estas se alargaban
mucho. Realizamos encuestas a los alumnos finalizado el curso.
El afo 2021 el 90% consideran que las sesiones eran adecuadas o
muy adecuadas, el afho 2022 un 80%.

Discusion: la experiencia de los alumnos fue satisfactoria, a mejorar
la motivacién de los alumnos a participar por igual. Feedback entre
pares seria una estrategia para implementar en cursos venideros.

Conclusion: la educacion a distancia nos plantea nuevos desafios
para mejorar la experiencia de aprendizaje del alumno, TBL es una
estrategia a considerar para implementar en distintas especiali-
dades médicas

Desafios de un curso e-learning para
entrenar docentes en el modelo de
educacién por competencias canmeds:
lecciones aprendidas por tutores

Sofia Basauri ", Trinidad Hoyl ", Marcela Grez *, José Pinedo
M, Claudia Parra ", Catalina Riquelme ©, Isabel Mora ", Natalie
Thone M

" Centro de Excelencia Académica en Educacién Médica de Postgrado,
Facultad de Medicina. Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Introduccion: la educacion médica basada en competencias (CBME)
es considerada un estandar en postgrado, y el modelo CanMEDS
guia su implementacién. La PUC desarrollé el curso “Ensefianza
y Evaluacion de Competencias CanMEDS’, en modalidad e-lear-
ning con tutoria personalizada, para entrenamiento de equipos
directivos y docentes

Objetivo: evaluar desde la perspectiva del tutor, las principales

fortalezas y oportunidades de mejora del curso, identificando
nuevas areas de desarrollo.
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Método: se realizd una encuesta con preguntas abiertas de
respuesta breve a tutores que han participado en >1 de las 3
versiones del curso (2020-2022), con exposicién a 129 alumnos
totales. Se analizé mediante andlisis tematico, identificando temas
y subtemas principales.

Resultados: N=6 respuestas, correspondiente al 100% de los tutores
(excepto 2 que dirigen encuesta). Todos participaron > 2 versiones
del curso. La mayoria son coordinadores docentes, algunos son
docentes clinicos, 66% se considera experto en CanMEDS. Todos
concuerdan en que la modalidad e-learning brinda mejor acceso
para los estudiantes, sin restriccion de tiempo y espacio, pero
dificulta la interaccion tutor-estudiante y entre pares. Las sesiones
sincrénicas permiten generar comunidad. Respecto a métodos
de evaluacion, enfatizan el desafio de desarrollar rubricas, pero
tenerlas facilita la correccion de tareas. El feedback personaliza-
do, formativo, resulté bien valorado. La experiencia de ser tutor
de otros docentes parece gratificante, todos volverian a hacerlo.
Se identifican necesidades a futuro enfocadas en evaluacion de
competencias, desarrollo curriculary suimplementacién; también
en liderazgo y bienestar.

Conclusion: ademas de ser un agente de cambio, el tutor sigue
aprendiendo al ensefar a otros docentes, progresando en expe-
riencia y desarrollo académico. Se identifican ventajas y desafios
de la modalidad e-learning, y la necesidad de apoyar a docentes
en la aplicacién del modelo en sus instituciones, profundizando
en el area de evaluacién de competencias.

Diseno, implementacion y evaluacion
de un programa de aprendizaje de
habilidades procedimentales basicas
en Enfermeria utilizando la plataforma
C1DO1 durante la pandemia por
COVID-19

Carolina Guerra Ferrada ", Paula Soto ", Noemi Garcia ", Gabriel
Escalona ", Elga Zamorano ", Julian Varas @

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.
Introduccion: la simulacién remota brindé una alternativa con-

creta para entrenar las habilidades procedimentales basicas, dada
la pandemia.
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Objetivo: es describir el proyecto que mantuvo el entrenamiento
de las habilidades procedimentales bésicas de enfermeria en
alumnos de pregrado UC, utilizando la aplicacion C1DO1, durante
el segundo semestre del 2021.

Materiales y Método: se diseiiaron cinco etapas en la plataforma
C1DO1. Cada etapa consideraba un procedimiento clinico basico.
Los estudiantes practicaban las técnicas en su hogar y se graba-
ban ejecutando el procedimiento. El video era revisado por un
docente que proporcionaba un feedback personalizado y media
su aprendizaje de manera formativa. Al finalizar todas las etapas, se
aplicé en los estudiantes una encuesta para evaluar la percepcion
y satisfaccién con el proyecto

Resultados: el nimero total de estudiantes que se inscribié en
el proyecto fue de 183, de estos 122 participaron activamente. El
porcentaje de respuesta del instrumento de evaluacion fue de un
71%. La satisfaccion global con el proyecto obtuvo una nota de
6,1. El grado de acuerdo con la simulacion remota fue de un 94%.
La percepcién de autoeficacia alcanzé un 89%. El feedback perso-
nalizado fue considerado como muy importante por el 94% de los
participantes y el 98% de los estudiantes aprobd la etapa que efectto.

Discusion: existe un alto grado de acuerdo con el entrenamiento
de habilidades procedimentales mediante la simulacién remota, sin
embargo, los estudiantes ven esta metodologia como un complemento
al aprendizaje motor, aun faltan estudios que midan trasferencia.

Formacion en valoracién critica de guias
de practica clinica: la experiencia en el
posgrado de psiquiatria de la universidad
CES (Colombia)

Diego Fernando Rojas Gualdron ™

"Universidad CES.

Objetivo: desarrollar competencias para la valoracién critica de guias
de practica clinica (GPC) y recomendaciones de préctica, mediante
el entrenamiento en los instrumentos de The AGREE Enterprise.

Método: buscando fortalecer las competencias en medicina basada
en evidencia (EBM) se realiza entrenamiento y estandarizacion de
los residentes en los instrumentos AGREE-Il y AGREE-REX, y se rea-
liza lectura dirigida de GPC de interés definidas en el grupo. Estas
actividades se realizan con el acompanamiento de docentes con
conocimientos en Psiquiatria y en Epidemiologia.
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Resultados: a la fecha el entrenamiento en valoracién critica de GPC
se harealizado con cuatro cohortes, 15 residentes (11 egresados) y 7
docentes, del programa de Psiquiatria. La primera cohorte realizé la
valoracion de la GPC colombiana de Trastorno Neurocognitivo Mayor,
la cual fue publicada en la revista colombiana de psiquiatria (RCP)
(https://doi.org/10.1016/j.rcp.2022.11.001). Las cohortes segunda
y tercera realizaron valoraron la GPC colombiana de ideacién y/o
conducta suicida, publicada en la RCP (https://doi.org/10.1016/j.
rcp.2021.11.008). La cuarta cohorte involucrada esta realizando
una revision sistematica de GPC sobre el uso de farmacogenémica
en el manejo de pacientes con trastorno depresivo mayor, la cual
fue registrada en PROSPERO (CRD42022345107) y se encuentra en
curso. Actualmente se estd planeando la valoracion critica de la GPC
colombiana para el trastorno por déficit de atencion e hiperactividad
en ninos y adolescentes, la cual se espera sea publicada en 2023.

Discusion y Conclusidn: la formacion de los residentes en epide-
miologiay lectura critica ha venido fortaleciéndose en los curriculos.
Usualmente, se hace énfasis en la valoracién de estudios originales
(principalmente ensayos clinicos) y revisiones sistematicas. Darle
mayor peso a la formacién en valoracién de GPC es pertinente
tanto por el rol que el futuro especialista desempefiard como
usuario y desarrollador de GPC, como por la relevancia que estas
tienen en la EBM.

Encontrando los mejores candidatos
a residencia médico-quirurgica: la
experiencia de redisefio del proceso
de admisiones en la universidad ces
(Colombia)

Diego Fernando Rojas Gualdron ™, Carolina Catano Veldsquez
M Carolina Arbeldez Arcila ", Laura Catalina Libreros Foronda ",
Maria Carolina Gémez Ramirez

"Universidad CES.

Objetivo: analizar los resultados del redisefio del proceso de
admision a residencias médico-quirdrgicas en la universidad ces,
en términos de la capacidad para discriminar los candidatos mas
integrales en conocimientos académicos y habilidades blandas.

Método: recurriendo a elementos de pensamiento de disefio y
agilismo se redised el proceso de admisiones en cinco sesiones
realizadas durante dos semanas: (1) empatizar y definir el perfil
deseado del residente ces y las necesidades de los programas, (2)
ideary decidir posibles soluciones a las necesidades, (3) prototipar
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herramienta de entrevista, (4) testear, iterar y validar el prototipo,
y, (5) implementar y documentar el proceso durante las admisio-
nes 2023. como indicador clave de desemperio (kpi) se definié la
capacidad discriminativa de la entrevista, medida mediante delta
de cohen.

Resultados: se obtuvieron como productos una version revisada
del proceso general de admisiones en dos fases: 1) preseleccion
por prueba de conocimientos y 2) seleccién por entrevista, y un
nuevo procedimiento de entrevista con manual, ribrica e insumos
para la estandarizacion de entrevistadores. la entrevista explora
motivaciones, antecedentes académicos y laborales, habilidades
personales, y aspiraciones laborales y de vida. en términos de kpi,
los admitidos (1 de cada 18 candidatos) evidenciaron puntuacién
significativamente mayor en la entrevista (delta = 1,5; ic95% 1,2-
1,9), mas no en la prueba de conocimientos (delta = 0,2; ic95%
-0,1- 0,5). la correlacién entre ambas puntuaciones fue baja (rho
=0,17; valor p =0,053).

Discusion y Conclusion: valorar habilidades blandas junto a
conocimientos académicos mejora la capacidad para identificar
candidatos integrales en términos de perfil de ingreso. adicional-
mente, aporta informacion relevante para planear programas de
bienestar y de acompafnamiento personalizado. para lograrlo de
forma eficiente y efectiva, el pensamiento de disefio y el agilismo
son marcos de trabajo que pueden dinamizar los procesos admi-
nistrativos en educacion médica.

Educacion en bioética para psiquiatras,
de un seminario a un diplomado

Clara Cossio-Uribe ™, Ménica Massaro Ceballos

"Universidad CES.

Objetivo: analizar los resultados del redisefio del proceso de
admision a residencias médico-quirdrgicas en la universidad ces,
en términos de la capacidad para discriminar los candidatos mas
integrales en conocimientos académicos y habilidades blandas.

Método: recurriendo a elementos de pensamiento de disefio y
agilismo se redised el proceso de admisiones en cinco sesiones
realizadas durante dos semanas: (1) empatizar y definir el perfil
deseado del residente ces y las necesidades de los programas, (2)
ideary decidir posibles soluciones a las necesidades, (3) prototipar
herramienta de entrevista, (4) testear, iterar y validar el prototipo,
y, (5) implementar y documentar el proceso durante las admisio-
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nes 2023. como indicador clave de desempeno (kpi) se definio la
capacidad discriminativa de la entrevista, medida mediante delta
de cohen.

Resultados: se obtuvieron como productos una version revisada
del proceso general de admisiones en dos fases: 1) preseleccion
por prueba de conocimientos y 2) seleccién por entrevista, y un
nuevo procedimiento de entrevista con manual, ribrica e insumos
para la estandarizacion de entrevistadores. la entrevista explora
motivaciones, antecedentes académicos y laborales, habilidades
personales, y aspiraciones laborales y de vida. en términos de kpi,
los admitidos (1 de cada 18 candidatos) evidenciaron puntuacion
significativamente mayor en la entrevista (delta = 1,5; ic95% 1,2-
1,9), mas no en la prueba de conocimientos (delta = 0,2; ic95%
-0,1- 0,5). la correlacién entre ambas puntuaciones fue baja (rho
=0,17; valor p =0,053).

Discusion y Conclusion: valorar habilidades blandas junto a
conocimientos académicos mejora la capacidad para identificar
candidatos integrales en términos de perfil de ingreso. adicional-
mente, aporta informacién relevante para planear programas de
bienestar y de acompainamiento personalizado. para lograrlo de
forma eficiente y efectiva, el pensamiento de disefio y el agilismo
son marcos de trabajo que pueden dinamizar los procesos admi-
nistrativos en educacion médica.

Seguridad del paciente: La visién del
residente

Laura Catalina Libreros Foronda ™, Carolina Catafio Veldsquez ",
Carolina Arbeldez Arcila ®, Maria Carolina Gémez Ramirez "

"Universidad CES.

Objetivo: realizar capacitacion sobre seguridad del paciente con
residentes buscando reforzar conocimientos sobre definiciones
importantes y sensibilizacién en la importancia de este tema en
su proceso de formacion.

Método: se realizé una actividad en la que cada residente debia
identificar un glosario de términos sobre seguridad del paciente.
Posteriormente, se realizé sensibilizacién en cuanto a laimportancia
de las politicas actuales sobre este temay la responsabilidad como
actores del sistema. Finalmente, se realizé un trabajo experiencial
por grupos para dar respuesta a 4 interrogantes: ;Cudles son las
principales causas de eventos adversos?, ;Cudles barreras de
seguridad podrian implementarse para el cumplimiento de esa
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meta?, ;Qué oportunidades de mejora considera que existen en
las instituciones para el cumplimiento de esa meta? y ;Cudl es el
papel del residente en el cumplimiento de esa meta? Un grupo
de jurados evalué las respuestas y fue reconocido el equipo cuya
respuesta fue apropiada, ajustada a la realidad y coherente con
el reto planteado.

Resultados: se realizd una encuesta sobre la pertinencia e im-
portancia de este tema dentro de su formacion académica como
especialistas clinicos. El 100% de los estudiantes considerd la
actividad pertinente, didactica e importante. Como sugerencia
indicaron la necesidad de realizar actividades similares en conjunto
con los escenarios de practica

Discusion: la seguridad del paciente en la atencién de calidad
en salud es un requisito indispensable. Es necesario fortalecer los
procesos de formacién en seguridad del paciente en residentes.
La presencia de personal no capacitado puede suponer riesgo
adicional en la atencion

Conclusion: se incluyé como competencia la calidad y humanizacién
como compromiso por brindar una atencién humanizada, segura
y de alta calidad a los pacientes. Se estd trabajando en la creacién
de un curso de seguridad del paciente articulado con el curriculo
que permita fortalecer las competencias de los estudiantes.

“Residentes con bienestar” una apuesta
por el acompahamiento integral de los
estudiantes de las especialidades médico
quirurgicas de la facultad de medicina de
la universidad Ces-medellin

Carolina Arbeldez Arcila @, Carolina Catafio Velasquez ", Melissa
Parra Muioz ", Laura Catalina Libreros Foronda ", Diego
Fernando Rojas Guadron ™, Maria Carolina Gomez Ramirez

"Universidad CES.

Objetivo: favorecer el desarrollo integral del residente mediante
acompafamiento en autogestion de su bienestar y busqueda
de ambientes emocionalmente saludables, con el propésito de
impactar en sus dimensiones fisica, emocional, financiera, social,
espiritual, ocupacional, intelectual y ambiental.

Método: se realizan dos talleres al aiio, creando espacios de for-

talecimiento emocional, donde se ensefian herramientas para el
cuidado de si y del otro, identificando y acompanando aquellos
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residentes con alto riesgo de desarrollar enfermedad mental. Se
abordan temas como: entrenamiento en regulacién emocional,
comunicacion asertiva, resoluciéon de problemas, técnicas de es-
tudio, manejo del tiempo, primeros auxilios psicoldgicos, finanzas
personales entre otros.

Resultados: desde 2019 hemos identificado 27 residentes, que se
remitieron a consejeria psicoldgica o psicopedagdgica,impactando
en su rendimiento académico y evitando la desercién. Ademas, se
identificaron factores protectores y de riesgo de las especialidades
en el dmbito académico, psicoldgico y social, que sirvieron para
implementar estrategias de mejoramiento.

Discusion: la formacién médica se ha caracterizado por sus altos
niveles de exigencia académica, lo que genera en los universitarios
un estrés significativo y mayor probabilidad de padecer morbilidades
psicoldgicas, comparado con la poblacién general. Adicionalmente,
el desempeio académico se puede ver afectado por constante
presion académica, mayor responsabilidad, falta de tiempo para
actividades de esparcimiento, entre otros. El inadecuado manejo
de estos estresores, lleva a consecuencias como: agotamiento emo-
cional, aislamiento social, bajo desemperio académico, desercion,
trastorno mentales y abuso de sustancias psicoactivas.

Conclusién: la Universidad CES implementa el programa “Resi-
dentes con bienestar” porque considera importante la creacion de
un espacio en el plan de estudios que promueva hébitos de salud
mental, herramientas para el desarrollo de habilidades sociales,
emocionales y comunicativas, generando una respuesta favorable
alos estresores académicos, previniendo desenlaces inesperados
derivados de las consecuencias del estrés crénico.

Formacién en bioética clinica para
la identidad profesional segun cada
especialidad

Julieta Moreno Molina ”, Susana Ospina Soto

"Universidad CES.

Objetivo: partiendo de que la identidad profesional se concep-
tualiza desde la identidad individual, el contexto social y el de
la propia profesion; declarando que parte de esta se instruye en
los curriculos explicitos y ocultos y que la exploracion de esta
identidad incluye el autoconocimiento de valores, actitudes y
juicios morales que permean el acto médico; para la formacién
en Bioética en especialidades médico-quirurgicas se propuso
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responder a la pregunta ;Cuales son los fundamentos necesarios
para la ensefianza de bioética clinica en cada especialidad, segun
la identidad profesional?

Método: se establecieron los nucleos tematicos: Deontologia,
Bioética clinicay Bioética y Bioderecho, y frente a estos el contexto
de la practica de la propia profesion, el sujeto de cuidado de estay
los principios del ejercicio ético, para determinar las herramientas
necesarias para la toma de decisiones clinicas a través de funda-
mentos de la bioética, de acuerdo con posibles situaciones de
tensién moral o de conflictos de valores.

Resultados: se identificé que todos los grupos requieren formacién
en los principios de autonomia y dignidad humana, como bases
para la discusion de temas propios de la profesion llevados a la
contextualizacién de cada disciplina

Discusion: segun cada especialidad, aproximarse a los nucleos
tematicos requiere de la delimitacion conceptual de las teorias
éticas y el marco jurisprudencial del pais, para orientar la identidad
profesional segun fundamentos de la bioética que permitan la
deliberaciony la reflexion mas alld de la intuicion moral individual
o de la transferencia de esta a través del curriculo oculto.

Conclusion: la formacién en bioética clinica en distintas especia-
lidades médicas debe partir del reconocimiento de la identidad
profesional de cada disciplina, asi como debe hacer uso de la
misma, para orientar los contenidos de los nticleos tematicos de
Deontologia, Bioética clinica y Bioética y Bioderecho.

Un proceso basado en la evidencia para
definir las EPA Nacionales de Medicina
Familiar en Argentina: un trabajo en
progreso

Eduardo Duarte ), Mercedes Volpi ", Maria de Las Nieves
Ganiele ", Marcelo Garcia Diéguez ", Maria Dolores Arceo ,
Roberta Ladenheim @

"Instituto Universitario Hospital Italiano de Buenos Aires.

Método: seguimos estos pasos basados en la evidencia: 1- Bus-
queda sistematica en Medline (OVID/PubMed), CINAHL, SCOPUS,
PSYCINFO, etc. 2- analisis de calidad y extraccion de informacién:
se analiza el proceso de construccion y el nivel de detalle de la
descripcién de las EPAs y su alcance (local, nacional, regional,
internacional). Se arma una tabla detallando la fuente, pais de
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origen, institucion lider en la producciéon, método de desarrollo,
numero total de EPAs y descripcién detallada. 3- se requiere una
traduccion simple si es necesario. Posteriormente, un grupo de
expertos de 5a 10 miembros debe consolidar una lista unificada de
EPA. 4- Se ejecuta un proceso Delphi de tres rondas (si es necesario)
para llegar a la lista final de EPA. 5- Se debe seleccionar un marco
de competencias relevante 6- Descripcion completa de cada EPA
7-Validacion EPA / Evaluacion de la calidad del EPA desarrollado.

Resultados: Informamos los pasos ya ejecutados: 1- La revisién
de la literatura encontrd 10 conjuntos y articulos relevantes. 2- Se
construyé una tabla con las caracteristicas del paso 2. 3- Se realiz6
una traduccion simple del inglés. El grupo de expertos consolidé
los resultados, Se lleg6 a una versioén final del proceso Delphi con
59 items. 4- Se selecciond un grupo de expertos Nacionales para el
proceso Delphi. La ronda inicial ya estd iniciada y se han recibido
las primeras respuestas 5- El marco de competencias de CanMeds
fue seleccionado. Los pasos 6 y 7 estan en ejecucion.

Conclusion: implementamos un proceso innovador para la defi-
niciéon de EPAs de posgrado.

Prueba de simulacion como apoyo para
el proceso de seleccion, en la admision
para ingreso al postgrado clinico de la
especializacion en medicina de urgencias
de la universidad ces

Carolina Arbelaez Arcila ™, Carolina Catano Velasquez ', Jorge
Ivan Cohen Cajiao ", Laura Libreros Foronda ", Maria Carolina

Gomez Ramirez ", Diego Fernando Rojas Gualdréon @

"Universidad CES.

Objetivo: utilizar la simulacién como herramienta de apoyo para
evaluar habilidades actitudinales, académicas y disciplinares
requeridas por perfil de ingreso en los aspirantes al programa de
Medicina de Urgencias.

Método: se simularon seis estaciones enfrentando a los aspirantes
a diferentes situaciones de los servicios de urgencias. Se disefiaron
listas de chequeo para valorar las siguientes habilidades: liderazgo,
comunicacion asertiva, capacidad de reaccion y planeacion, toma
de decisiones, coordinacién de interdependencias resolucién de
conflictos, vocacion y conviccidn de servicio, capacidad para realizar
un adecuado enfoque clinico, ordenar adecuadamente paraclinicos
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y proponer un diagndstico acertado en medio de ambiente critico.
El disefio de esta prueba toma ideas del ECOE porque evalua las
habilidades para realizar una funcién y del MiniCEX porque se
evalUa el desempenio profesional. Los evaluadores son egresados
y docentes especialistas en Medicina de Urgencias y los actores
son egresados de la tecnologia en atencién prehospitalaria, estan-
darizados con un guion y formato de evaluacion.

Resultados: a lafecha, se haempleado en la seleccién de 4 cohortes.
Comparativamente con las cohortes anteriores se ha observado
mayor consistencia académica, y se han registrado menos procesos
diciplinares y eventos de desercién.

Discusion: en el programa de Medicina de Urgencias hemos visto
la necesidad de encontrar un vinculo entre el disefio curricular, el
perfil deingresoy las necesidades del medio en el futuro egresado,
por lo que esta estrategia permite identificar las caracteristicas y
habilidades que vemos necesarias en el residente para un buen
desarrollo de su formacién académica.

Conclusion: la simulacion es util para la busqueda de las caracteris-
ticas del perfil de ingreso dentro del proceso de admisién. Ademas,
encontrar cualidades académicas, actitudinales y vocacionales
que apoyen la eleccién de los mejores perfiles, con el fin de que
a largo plazo mejoren los promedios académicos, los procesos
disciplinares y la desercion.

Evaluacién de las habilidades
comunicacionales en un programa de
formacioén de residentes de psiquiatria del
nino y adolescente

Macarena Brito Donoso ", Bernardo Pacheco Pacheco "

" Pontificia Universidad Catdlica de Chile.

Introduccion: se ha planteado la necesidad de evaluar en las re-
sidencias médicas como se caracterizan y ensefian las habilidades
comunicacionales, porque una adecuada ensefianza contribuiria a
la eficacia de la comunicacién médico-paciente y al bienestar del
residente, previniendo el burnout.

Objetivo: el objetivo del presente estudio es identificar, desde
la perspectiva de los docentes, las habilidades comunicacionales
presentes y el modo de ensefarlas en la formacion de residentes
en Psiquiatria infanto-juvenil.
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Método: participaron voluntariamente 9 de 11 docentes del programa
de Psiquiatria del nifio y adolescente de la Pontificia Universidad
Catdlica de Chile (afio 2022) de una entrevista semiestructurada
sincronica online con grabacién de audio. La informacion fue
transcrita y analizada, identificando categorias y problematicas
comunes por medio de codificacién abierta.

Resultados: |las entrevistas individuales fueron realizadas entre el
20/09y el 05/12 del afio 2022. Existe consenso entre los docentes
entrevistados respecto a la definicion y caracterizacion de las ha-
bilidades comunicacionales ensefadas, destacando habilidades
no verbales, obtencion de informacién, empatia y escucha activa.
La mayoria de ellos reconocen la necesidad de sistematizar su
ensefanza y evaluacion, asi como potenciarlas para mejorar la
calidad de la atencién clinica

Discusion: las habilidades comunicacionales se han identificado
como indicadores de calidad de atencién, mejorando la adhe-
rencia usuaria y el bienestar de los médicos. En este estudio, los
docentes destacan principalmente aspectos de la comunicacion
gue contemplan e incorporan como protagonista al paciente y su
cuidador, por ejemplo, chequear comprension de las indicaciones y
usar un lenguaje bilingle, sin mencionar el efecto beneficioso que
una adecuada comunicacién pueda tener en el propio psiquiatra.

Conclusidn: el presente estudio contribuye a respaldar la relevancia
de incorporar y evaluar la capacitacion en habilidades comunica-
cionales basada en todos los niveles del desarrollo médico dado
el potencial impacto en el bienestar de los pacientes y los propios
médicos.

Residencias médicas en argentina:
eleccion de especialidad médica, género
e instituciéon formadora en participantes
del concurso unificado para el afio 2022

Cintia Karina Martinez ", Maria Celeste Chaz Sardi, Isabel Duré,
Marcelo Garcia Diéguez, Cintia L'Hopital, Verénica Gonzélez,
Amparo Gonzalez del Port, Maria Victoria Heredia

"Departamento de Economia Universidad Nacional del Sur, Instituto de
Investigaciones Econémicas y Sociales del Sur, CONICET, Argentina.

2 Departamento de Economia Universidad Nacional del Sur-lIESS CONICET.
*Direccidn Provincial Escuela de Gobierno Floreal Ferrara, Ministerio de
Salud, Provincia de Buenos Aires.

“Departamento de Ciencias de la Salud- CEEProS, Universidad Nacional del
Sur, Argentina.
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Objetivo: analizar la eleccion de especialidades prioritarias en Ar-
gentina para 2022 seguin sexo, nacionalidad y pais de la institucion
formadora de grado.

Método: se realiza un analisis descriptivo sobre un muestreo in-
tencional por conveniencia. Se toman inscriptos al Examen Unico
(EU) para el Concurso Unificado (CU) de especialidades médicas
basicas en Argentina (2022). Se consideran especialidades prioritarias
aquellas vinculadas con la atencion primaria de la salud: Clinica
Médica, Pediatria y Pediétricas articuladas, Medicina General y/o
Familiar y Tocoginecologia.

Resultados: hubo 8861 inscriptos al EU del CU; 4514 a espe-
cialidades médicas basicas. La edad promedio es 29,27 afos, el
62,8% es de sexo femenino, el 32,5% es extranjero y proviene
principalmente de Bolivia, Colombia y Ecuador (81,4%). El 68,1%
proviene de universidades argentinas. S6lo 3709 de los inscriptos
rindieron el EU. El 70,1% de ellos son egresados de universidades
argentinas. Las mujeres eligen especialidades prioritarias en ma-
yor proporcién que los hombres (33,9% versus 14,5%; p<0,01).
Pediatria y Tocoginecologia son las mas elegidas por mujeres y
Cirugia General y Anestesiologia por hombres. La relacién entre
nacionalidad y especialidad elegida existe, pero como efecto
indirecto de la universidad formadora. Los extranjeros formados
en el exterior eligen menos las especialidades prioritarias que los
extranjeros egresados de universidades argentinas (17,1% versus
26,4%: p<0,01). Los extranjeros formados en Argentina las eligen
en similar proporcién que los argentinos formados en dicho pais
(26,4% versus 31,7%; p>0,01).

Discusion: los resultados sobre la eleccién de especialidades por
sexo se condicen con estudios previos: las especialidades prioritarias
son elecciones mayoritariamente femeninas.

Conclusion: el pais de formacion de grado y el sexo se asocian con
la especialidad elegida por los aspirantes. Estos datos deben ser
analizados y profundizados por su influencia en la futura compo-
sicién del cuerpo laboral y para contribuir a formular politicas de
cupos y condiciones de inscripcién.
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Bioética clinica en la educacion médica
de residentes de especialidades médico

- quirdrgicas: Una nueva apuesta de la
facultad de medicina de la Universidad Ces

Clara Cossio-Uribe ", Julieta Moreno Molina ™, Susana Ospina ",
Carolina Catafio ", Ménica Massaro Ceballos ™

"Universidad CES.

Objetivo: analizar la eleccidon de especialidades prioritarias en Ar-
gentina para 2022 segun sexo, nacionalidad y pais de la institucion
formadora de grado.

Método: se realiza un analisis descriptivo sobre un muestreo in-
tencional por conveniencia. Se toman inscriptos al Examen Unico
(EU) para el Concurso Unificado (CU) de especialidades médicas
bésicas en Argentina (2022). Se consideran especialidades prioritarias
aquellas vinculadas con la atencion primaria de la salud: Clinica
Médica, Pediatria y Pediétricas articuladas, Medicina General y/o
Familiar y Tocoginecologia.

Resultados: hubo 8861 inscriptos al EU del CU; 4514 a especialidades
médicas basicas. La edad promedio es 29,27 anos, el 62,8% es de sexo
femenino, el 32,5% es extranjero y proviene principalmente de Bolivia,
Colombia y Ecuador (81,4%). El 68,1% proviene de universidades
argentinas. S6lo 3709 de los inscriptos rindieron el EU. El 70,1% de
ellos son egresados de universidades argentinas. Las mujeres eligen
especialidades prioritarias en mayor proporcion que los hombres
(33,9% versus 14,5%; p<0,01). Pediatria y Tocoginecologia son las mas
elegidas por mujeresy Cirugia General y Anestesiologia por hombres.
La relacion entre nacionalidad y especialidad elegida existe, pero
como efecto indirecto de la universidad formadora. Los extranjeros
formados en el exterior eligen menos las especialidades prioritarias
que los extranjeros egresados de universidades argentinas (17,1%
versus 26,4%: p<0,01). Los extranjeros formados en Argentina las
eligen en similar proporcién que los argentinos formados en dicho
pais (26,4% versus 31,7%; p>0,01).

Discusion: los resultados sobre la elecciéon de especialidades por
sexo se condicen con estudios previos: las especialidades prioritarias
son elecciones mayoritariamente femeninas.

Conclusion: el pais de formacion de grado y el sexo se asocian con
la especialidad elegida por los aspirantes. Estos datos deben ser
analizados y profundizados por su influencia en la futura compo-
sicion del cuerpo laboral y para contribuir a formular politicas de
cupos y condiciones de inscripcion.
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Rol de los jefes de residentes en el
sindrome de burnout en residentes de un
centro de atencion de tercer nivel

Jennise De Los Santos ", Helena Sobrero, Paula Couchet @,
Vanina Silva‘, Vanesa Ucha ™, Mario Moraes ")

"Centro Hospitalario Pereira Rossell.

Objetivo: el objetivo del estudio fue valorar la incidencia de Sin-
drome de Burnout en los Residentes y posgrados de un centro de
atencion de tercer nivel. Materiales y métodos: Estudio transversal,
descriptivo, observacional, en abril de 2021 incluyendo residen-
tes y posgrados de neonatologia de nuestro centro. Se aplicé el
cuestionario MBI-HSS.

Resultados: se incluyeron un total de 22 participantes, de los cuales
el 60% presentaba agotamiento emocional, un 41% obtuvo un
valor alterado en el item de despersonalizacién. Seis participantes,
27%, presentaron Sindrome de Burnout.

Conclusion: de la alta incidencia de Burnout en nuestros residentes
se desprende la necesidad de realizar intervenciones, que conlleven
amejorar la situacion laboral de los mismos. Se deben realizar mas
estudios para valorar la satisfaccion laboral, asi como también el
ambiente educacional, para mejorar tanto el ambiente de trabajo
como la metodologia de ensefianza. Los centros educativos de-
berian presentar una valoracién continua de la salud mental de
su personal, para mejorar la calidad de vida lo que conlleva a una
mejora de la atencién. Dado el rol de los jefes de residentes como
puente entre los estudiantes y el equipo docente, creemos que la
responsabilidad recae en estos, con el fin de lograr la excelencia

en la formacion.

Experiencia de evaluacién mediante
simulacién a internos de medicina en
atencion primaria

Constanza Palma Montero , Patricio Thieme Villegas ?

" Medico General de Zona. SSVSA, Chile.

2 Residente de Medicina Familiar, Universidad de Valparaiso, Chile.

Introduccion y Objetivo: hasta 2021 la evaluacion del internado de
Atencion Primaria de Salud (APS) de la UV era con examenes tedricos
y valoracién del desempenio por el tutor con pauta de apreciacion.
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Desde 05/2021 se introduce la evaluacién mediante simulacién
de un Ingreso Croénico en APS. Objetivo: aplicar una evaluaciény
retroalimentacion realista, en un ambiente controlado y seguro.

Método: participaron como evaluadores y pacientes simulados:
médicos generales de zona, médicos de APS, residentes de MF y
usuarios. A la fecha se haimplementado a 12 rotaciones de internos,
usando casos de patologia cardiovasculary respiratoria frecuente
en APS, con una pauta de evaluacién que contempla aspectos
biomédicos, administrativos, de género y comunicacion centrada
en la persona, evaluando entrevista, registro y los documentos ge-
nerados. Al finalizar el estudiante evalla la actividad a través de una
encuesta anénima. Al inicio de cada nueva rotacién, los resultados
globales de grupos previos se comparten con internos y tutores.

Resultados: entre los resultados de la encuesta a estudiantes es-
tan: 94% considerd que esta actividad serd Util para su proceso de
aprendizaje, 88% esta de acuerdo o muy de acuerdo con que esta
evaluacion simula de forma realista la situacion clinicay 87% consi-
dera que la evaluacion mide de forma adecuada sus competencias

Discusion: hay una valoracion positiva de la actividad por parte de
los estudiantes. Como limitaciones se identifican: heterogeneidad
de los pacientes simulados, carencia de actores profesionales, au-
sencia de examen fisico, diferencias entre la pauta de evaluacion
y flujogramas locales.

Conclusioén: la implementacién de evaluaciones usando simula-
cién en APS es bien evaluada por los estudiantes y podria ser una
oportunidad de retroalimentacion formal y aprendizaje significa-
tivo, acercando al interno a la realidad laboral y contribuyendo a
mejorar la educaciéon médica.

Coherencia entre el perfil de egreso
declarado y el programa de formacion
en Ortopedia y Traumatologia de
universidades chilenas

Maria Jesus Lira Salas ", Mario Orrego Luzoro ", Matias Galaz
Gonzalez , Sebastian Irarrazaval Dominguez

" Pontificia Universidad Catdlica.

Introduccion: la Comision Nacional de Acreditacion (CNA) establece,
dentro de sus criterios de acreditacion para los programas de especia-
lidades médicas, contar con un perfil de egreso explicito, claramente
definido, el cual debe ser coherente con el desarrollo del programa.
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Objetivo: es describir el porcentaje de coherencia entre perfil de
egreso declarado y el desarrollo del plan de formacién en programas
de Ortopedia y Traumatologia de universidades chilenas acreditadas.

Material y Método: estudio mixto cuanti-cualitativo. Se invit6 a
participar a todos los programas de Ortopedia y Traumatologia
de universidades chilenas acreditadas por la CNA o la Agencia de
Acreditacion de Programas y Centros Formadores de Especialistas
(APICE). Se anonimizaron las universidades participantes. Para cada
universidad, se elaboré una lista de las competencias declaradas en
el perfil de egreso y posteriormente se revisé si dichas competencias
estaban desarrolladas en los programas, mediante un programa
computacional de analisis de datos cualitativos, Atlas.Ti. El porcen-
taje de coherencia obtenido se resumié con medianas (min-max).
Ademds, se describieron aquellas competencias declaradas en los
perfiles que no se desarrollaban en los programas

Resultados: participaron todos los programas de ortopedia y trau-
matologia de universidades chilenas acreditadas por la CNA o APICE.
La mediana de coherencia entre las caracteristicas declaradas en
los perfiles de egresoy el desarrollo del plan de formacién fue 59%
(27%-85%) (figura 1). En todos los casos (9/9) existid discordancia
de al menos una competencia actitudinal declarada en el perfil y
su desarrollo en el programa. Ejemplo:“tener un comportamiento
ético” o “ser profesionales de excelencia”.

Conclusion: la coherencia entre los perfiles de egreso y su desarrollo
en los programas es muy variable, con una mediana de 59%. La
mayor discordancia se produce en la declaraciéon de competencias
actitudinales. Es posible mejorar los programas de formacion en la
especialidad para futuros procesos de acreditacion.

Satisfaccion laboral en los residentes y
posgrados de neonatologia de un centro
de tercer nivel de atencion

Jennise De Los Santos "V, Helena Sobrero ™, Paula Couchet @,
Mario Moraes

"Centro Hospitalario Pereira Rossell.

Objetivo: dada esta influencia del ambiente laboral, se desprende
la necesidad de valorar la satisfaccion laboral en nuestros residentes,
con el fin de mejorar la calidad de vida de estos llevando a una
mejora en la calidad asistencial.
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Método: estudio transversal, observacional, descriptivo, en resi-
dentes y posgrados luego de transcurridos 10 meses dentro del
servicio. Se utilizé el formulario Font-Roja ampliado.

Resultados: de una poblacion total de 26 residentes y posgrados,
participaron 25 en el estudio. Un 80% de los participantes son
de sexo femenino y un 16% cuenta con hijos a su cargo. En las
diferentes dimensiones evaluadas se obtuvieron puntuaciones
de satisfaccion laboral en lo que respecta a las oportunidades
de promocion profesional, satisfaccién por las tareas realizadas,
relaciones interpersonales con superiores y pares, y el entorno
fisico. Por el contrario, en lo relacionado a tensién/presién en el
trabajo, competencias profesionales y caracteristicas extrinsecas
del estatus como el salario percibido e independencia para realizar
sus tareas, existieron peores resultados.

Conclusion: las instituciones sanitarias, deberian realizar encuestas
de satisfaccion laboral anualmente, a fin de realizar intervenciones
para mejorar los aspectos que impliquen insatisfaccion por parte
del personal, ya que esto puede conllevar a una alteracion del
ambiente laboral y disminucién en la calidad asistencial.

Panorama nacional de la formacién de
especialidades médicas en chile 2023.

Paulo Gnecco Tapia ™, Cristian Rebolledo Diaz ™

"Universidad de Chile.

Objetivo: describir la cantidad de programas de especialidades
y subespecialidades médicas que ofrecen las universidades chile-
nas al afio 2023. Evaluar la distribucién regional y la composicién
institucional de la oferta.

Método: revision de la mejor evidencia disponible y confeccidén
de base de datos ad hoc en planilla de Google Sheets. Andlisis de
datos con Stata.

Resultados: en Chile se reconocen 54 especialidades médicas
(hay otras no reconocidas). La principal via de especializacién es
a través de programas universitarios. Al aflo 2023 Chile cuenta
con 35 escuelas de medicina (31.34% publicas, 68.57% privadas),
dependientes de 28 universidades. Sumado a lo anterior, no todas
las escuelas imparten programas de especialidad. De hecho, sélo 24
de las 35 escuelas lo hacen (20 de 28 universidades). Esto implica
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que 3 de las 16 regiones del pais no disponen de una escuela de
medicina en su territorio, pero son 7 las regiones que no dispo-
nen de unidades que oferten especialidades médicas. Toda esta
informacion se puede ver en la tabla 1.

Discusion: 1) hay 3 regiones desprovistas de escuelas de medicina,
pero son 7 las desprovistas de formacion en especialidades, esto
podria impactar directamente en la disponibilidad del recurso en
Chile. 2) De las 24 escuelas de medicina que imparten especialida-
des, 10 se encuentran en Santiago (41.67%). 3) Llama la atencién
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que casi en la totalidad de los casos no existe informacion publica
sobre la cantidad de cupos disponibles para cada programa. 4) Hay
discrepancia entre las especialidades reconocidas y las ofertadas
que en algunos casos es muy acentuada.

Conclusidn: es necesario establecer un lenguaje Unico de qué se
considera especialidad si es que se pretende comparar con mas
precisiéon. La oferta de formacién se concentra en la capital del
pais. La oferta real en términos de cupos no es informacién publica.
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