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Preparar una ECOE
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Lopez

La ECOE es un examen de habilidades clinicas y de comunicacion. El acrénimo
corresponde a Evaluacion Clinica Objetiva y Estructurada. La prueba ECOE esta
disefada para evaluar el desempefio de los estudiantes ante situaciones clinicas
especificas, donde se ponen a prueba sus conocimientos tedricos, razonamiento clinico,
habilidades y destrezas, asi como su actitud y capacidad de comunicacion interpersonal.
En este documento nos cefiremos a describir una ECOE sélo con fase de estaciones.

e El término objetivo supone que la prueba debe ser disefiada para evitar en todo
momento la subjetividad del examinador. Para ello se preparan rubricas o listas de
comprobacién en las que el evaluador marca SI/NO.

e E| término estructurada responde a las caracteristicas de la prueba. En ella, el
examinando o ecoista pasa por distintos escenarios, con un tiempo medido,
cronometrado, una especie de circuito de estaciones que presentan escenarios
clinicos reales, en los que mediante diversas tareas especificas se evalua la
competencia clinica de los estudiantes.

Diseio de una ECOE

La ECOE debe ser disefiada por un Comité de Prueba integrado por un Coordinador y los
representantes de cada una de las estaciones. El comienzo del disefio debe tener en
cuenta el esqueleto sobre el que descansa la ECOE, la tabla de especificaciones, también
llamada mapa de competencias o blueprint, en otros idiomas. El contenido de la prueba
debe planificarse cuidadosamente, de acuerdo con los objetivos docentes que se
pretenden evaluar. Esto es importante para garantizar la validez de los contenidos.

La preparacion de la ECOE se realiza cruzando las estaciones que desarrollan los
contenidos del programa con las competencias que se deben alcanzar y ponderando el
peso de cada una de ellas en las situaciones planteadas, en una tabla de filas y
columnas, de forma que permite fijar el numero de estaciones y los items que exploran
cada una de las competencias previstas. La serie de estaciones que componen una
ECOE debe estar ponderada en su dificultad y cubrir de forma complementaria las
diversas competencias recogidas en el inventario o0 mapa de competencias finales del
programa formativo o de sus fases intermedias.

La validez es un requisito fundamental de toda de evaluacidon, muy especialmente en la
ECOE, ya que implica que los candidatos que alcancen el nivel de rendimiento que se
considere aceptable han adquirido el nivel de competencia establecido en los objetivos de
aprendizaje.
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Mapa de competencias

La ECOE que las Facultades de Medicina espafolas (la mayoria) usan en la actualidad se
basa en un mapa de competencias aprobado por la Conferencia Nacional de Decanos de
Facultades de Medicina de Espafia (CNDFME, 1). Las 8 competencias que se deben
evaluar con su porcentaje recomendado se muestran en la tabla 1.

Tabla 1. Mapa de competencias de la CNDFME
Anamnesis 20%
Exploracién clinica 15%
Habilidades técnicas/procedimentales 10%
Habilidades de comunicacion 15%
Juicio clinico, plan de manejo diagnoéstico y terapéutico 20%
Prevencion y promocion de la salud 10%
Relaciones interprofesionales 5%
Aspectos éticolegales y profesionalismo 5%

Una vez establecido ese mapa de competencias, se preparan las distintas estaciones
asignando a cada de una de ellas los porcentajes de cada competencia que le
correspondan, segun el caso clinico a presentar. En general, cada estacién no deberia
evaluar mas de 3-4 competencias simultaneamente.

El numero de estaciones y el tiempo asignado a a cada estacion determina el tiempo
requerido para realizar el examen completo. El formato propuesto por la CNDFME consta
de 20 estaciones, con un tiempo por estacién de 10 minutos (200 minutos) mas dos de
descanso entre estaciones, loq ue hace un total de 3 horas 40 minutos. En la mayoria de
casos, para optimizar el tiempo dedicado a la ECOE y debido al numero de estudiantes a
examinar, resulta obligatorio realizar varias ruedas de 20 estaciones, con lo que cada
estacion se repite (con distinto evaluador y paciente) varias veces.

Estaciones en una ECOE

Existen distintos tipos, atendiendo a los recursos. Pero de una manera sencilla, las
podemos dividir en estaciones con actor y estaciones sin actor.

e Las estaciones con actor o “paciente simulado” son aquellas en las que interviene
un actor o colaborador que representa un caso clinico interactuando con cada
alumno que participa en la prueba.

o En estas estaciones suele estar presente un observador o evaluador, que es un
médico que no interviene en el caso clinico y cuya misidén es la de evaluar a
todos los alumnos que pasen por esta estacion durante la representacion del
caso clinico.
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Las estaciones sin paciente simulado son aquellas que utilizan otros

instrumentos de simulacion diferentes, como pueden ser maniquies,

instrumentacién de laboratorio, modelos quirurgicos, imagenes o sonidos para
pruebas diagndsticas, etc.

o Estas estaciones pueden requerir también un observador o evaluador,
principalmente si en la estacion se evaluan habilidades técnicas. En otras
ocasiones, el observador puede ser sustituido por una prueba de evaluacién
escrita que posteriormente sera corregida por el responsable de la estacion. En
este ultimo caso hablariamos de una estacion de silla.

Preparacion de una estacion

Para preparar una estacion hay que prestar atencion a diversos puntos, entre los que se
encuentran el curso en el que se realiza, las materias o asignaturas a las que se aplica, el
tipo de estacion, el lugar de realizacion de la prueba, qué sistema de evaluacion
usaremos (plantilla, observador, paciente).

Informacién general de la estacidon: titulo del caso, autores, fecha de
preparacion/revision, sintoma guia, diagnostico final y duracion.

Datos generales del caso: nombre (ficticio) y edad del paciente, lugar donde se
produce la asistencia médica, queja fundamental a exponer al médico, resumen del
resto de sintomas, pregunta reto (pregunta fundamental del paciente), repercusion
emocional de la enfermedad, aspectos sociofamiliares de interés, antecedentes
personales y familiares y resumen de datos de exploracion clinica valorables y
patoldgicos.

En el caso de estacion con paciente, deberemos prestar atencion a la edad y sexo,
al perfil fisico y psicologico, al tipo de comunicacidon que usara, si existen signos
especificos, su aspecto externo asi como otros rasgos distinitvos ajustados al caso.
Datos especificos del caso: se debera detallar todo lo necesario sobre la
anamnesis, los antecedentes personales y familiares, los datos sociales y
familiares, el estilo de vida y la exploracion clinica por aparatos.

También deberemos preparar las hojas de evaluacion que incluyan todos los items
a valorar junto con su puntuacion, de manera que sean sencillos de comprender y
facilmente evaluables.

Es muy importante preparar una “hoja de partida” con los datos minimos que el
examinando debe conocer antes de entrar a la consulta y que leera en el tiempo de
paso entre estacion y estacion.

Estandarizacion de las estaciones

Al objeto de mantener la objetividad de la prueba, todas las estaciones y los que en ella
intervienen deben estandarizarse, al objeto de que cada estudiante sea evaluado
exactamente igual que otro. Para que la estacion sea un instrumento de evaluacion eficaz,
se requieren dos cosas.
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e Por una parte, un actor-colaborador que sea capaz de realizar una buena
representacion/simulacién del caso clinico. Y que realice esa representacion
siempre de la misma manera para que todos los alumnos pueden ser evaluados de
forma igual. Para conseguir una buena representacion, es necesario realizar una
correcta seleccion de actores. Y proporcionarles una correcta formacion. Para
conseguir que todas las representaciones de un mismo actor y/o de todos los
actores que representan esa misma estacion en las distintas ruedas de la ECOE
sea la adecuada, es imprescindible realizar un proceso de estandarizacion.

e Por otra parte, en las estaciones con paciente simulado también sera necesario
realizar un correcto entrenamiento de los observadores o evaluadores, asi como
su correspondiente proceso de estandarizacién con el fin de que estemos seguros
de que evaluaran siempre con unos mismos criterios.

e En ocasiones puede ocurrir que el evaluador sea el propio actor y en este caso se
denominaria paciente-instructor. Y por tanto requerira realizar esos procesos de
estandarizacion igualmente.

Evaluacion de la ECOE

Los métodos de evaluacion ejercen una gran influencia sobre los programas de
aprendizaje y en la forma de aprender de los alumnos. Una de las primeras cosas que los
estudiantes aprenden es a examinarse. Por tanto, si los alumnos saben que se les va a
evaluar de determinadas competencias que deben haber adquirido, estaran mas atentos a
su aprendizaje, y en su caso, exigiran a los profesores su ensefianza.

Un efecto favorable adicional es familiarizar al alumno en el trabajo con pacientes,
ganando confianza y perdiendo ansiedad cuando llegue el momento de una situacion real.

Ademas, y de manera muy importante, la ECOE permite una retroalimentacion muy
importante sobre la propia actuacion y su nivel de adquisicion de competencias clinicas,
incluyendo las areas mas fuertes y débiles. Aspecto este decisico para detectar las areas
de mejora.

La puesta en marcha de la ECOE, ya sea de asignatura, curso o grado, ha sido la
intervencién que mas ha contribuido a dinamizar la formacion practica a lo largo de todo el
grado.
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