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INTRODUCCION:

En el ano 2013 se presentaron al EU 1666 postulantes para 18 jurisdicciones y 33 especialidades médicas, aproximadamente el 30 % de los egresados anuales de
las Facultades de Medicina en Argentina. EI EU se elabora en base a contenidos del grado y constituye un analizador del perfil y distribucidn de los médicos reciéen
graduados.

Se realizo un andlisis descriptivo de los resultados obtenidos en esta prueba, haciendo foco en los errores frecuentes observados. El analisis, valoracion e interpretacion
de los errores constituye una herramienta didactica cuyo uso no es novedoso , pero es la primera vez que puede ser aplicada a nivel nacional con un mismo instrumento
en un examen médico. Permite indagar y formular hipotesis sobre las estrategias de ensenanza utilizadas, sobre los obstaculos en la comprension o conceptualizacion
de algunas tematicas y sobre las caracteristicas de los conocimientos y modalidades de razonamiento que despliegan los postulantes. Puede ser de utilidad tanto para
ajustar las estrategias de ensefianza desarrolladas en el grado como para orientar la seleccidn de contenidos y abordajes que se incluyen en el posgrado.

OBJETIVOS

 |dentificar tematicas y/o areas en las gque los aspirantes demuestran bajo rendimiento.
* Indagar las causas que explicarian el bajo rendimiento en esas areas, considerando tanto problemas en la conceptualizacion como en las estrategias de ensenanza.
* Brindar informacion relevante para la revision de estrategias de ensenanza en el grado universitario y para el diseno del posgrado.

METODOLOGIA
» Analisis de rendimiento general del examen e identificacion de los indices de dificultad y discriminacion de los items de prueba.

« Seleccion de items para analisis cualitativo de los errores frecuentes cometidos considerando los siguientes criterios: alta dificultad, discriminacion aceptable, contenido
tedrico o practico relevante y frecuente

* Interpretacion de los items seleccionados en relacidon con las modalidades de ensenanza y aprendizaje que podrian explicar los errores identificados. Se analizaron los
distractores seleccionados y se intento reconstruir la ldgica que explica el error.

Las preguntas seleccionadas corresponden a los siguientes temas

Diagnéstico radiologico Intervenciones sobre factores de riesgo-tabaquismo Enfermedad de Chagas congénita
¢ Como describiria la siguiente imagen radiologica? ¢,Cual de las siguientes indicaciones es la mas apropiada para el tratamiento de un paciente de ;. Cuél es la conducta mas adecuada en el control de un nifio sano de 11 meses de
37 anos tabaquista, que consulta por control periddico de salud y que hace dos afios tenia edad, hijo de una madre con enfermedad de Chagas crénica, que en el momento del

Condensacion I6bulo superior un colesterol total de 235 mg%? Ha disminuido el nimero de cigarrillos que fuma pero nacimiento tenia una parasitemia negativa y actualmente tiene hemoaglutinacion
derecho * no abandond el habito, realiza una dieta hipograsa y es sedentario. Se le solicité una indirecta (HAI) e inmunofluorescencia indirecta (IFl) reactivas?
Atelectasia del I6bulo superior derecho nueva determinacion de colesterol. a)Repetir la serologia a los 18 meses ya que son anticuerpos transferidos por la madre
Condensacion del I6bulo medio derecho a) Reforzar laimportancia de suspender el tabaquismo * b)Realizar tratamiento etiologico tripanocida ya que tiene infeccion congenita *
Derrame pleural derecho tabicado b) Indicar una dieta mas estricta e iniciar tratamiento con drogas c)Realizar una tercera prueba serologica (ELISA) para evaluar si tiene infeccion

a)296 (15.37%)/ b)290 (15.06%)/ ¢)1250 c) Indicar una dieta mas estricta y aumentar la actividad fisica congenita o o | o
(64.90%)/ d)86(4.47%) d) Esperar nueva determinacion e iniciar tratamiento con drogas d)Dar de alta de seguimiento porque la parasitemia fue negativa al nacimiento

Contestada correctamente por el 15,37% de

Iqs p_os?ular_]t,es ( dificil) y present6 una a) 997 (51.77%)/ b) 43 (2.23%)/ c) 640 (33.23%)/ d) 243 (12.62%) a) 675 (35.05%)/ b) 797 (41.38%)/ c) 392 (20.35%)/ d) 58 (3.01%)

discriminacion regular Contestada correctamente por el 41,38% de los postulantes ( dificil) y dentro de ese
porcentaje predominan los que obtuvieron mejor puntaje (discriminacion muy buena)

Contestada correctamente por el 51% de los postulantes (dificultad adecuada) y dentro de ese
porcentaje predominan los que obtuvieron mejor puntaje (discriminacion muy buena)

Patologia prevalente en el adulto: cancer de colon
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Nacional 2011 et S s hipertension arterial en tratamiento con Enalapril y hace una semana recibié gamaglobulina no presenta ortostatismo, se observa palpacion abdominal normal'y en el examen anal
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2)891 (46.26%)/ b)443 (23.00%)/ ¢)113 (5.87%)/ d)475 (24.66%) a)383 (19.89%)/ b) 705 (36.60%)/ ) 790 (41.02%)/ d) 47 (2.44%)
0 2012 — Contestada correctamente por el 23% de los postulantes dificil) y dentro de ese porcentaje Contestada correctamente por el 41,2% de los postulantes (moderadamente dificil) y
éfﬂ'@gw&naia A predominan los que obtuvieron mejor puntaje (discriminacién muy buena) dentro de ese porcentaje predominan los que obtuvieron mejor puntaje (discriminacion

muy buena)

RESULTADOS
El analisis de los distractores elegidos por los postulantes orienta la formulacion de hipotesis explicativas sobre los errores cometidos, sobre los que podria presumirse:

» falta de informacidn o conocimientos teoricos actualizados y suficientes

* escasas oportunidades para el aprendizaje de procedimientos

* errores conceptuales que obstaculizan la correcta interpretacion y resolucion de casos clinicos
 dificultad en la ponderacidon de la informacidn

» dificultades en la utilizacidon de conocimientos tedricos

CONCLUSIONES
Las dificultades observadas para interpretar estudios diagnaosticos, jerarquizar la informacion brindada y seleccionar alternativas de intervencion conducirian a cuestionar

las oportunidades reales de aprendizaje que tuvieron los postulantes en estos temas y evidenciarian problemas en la comprension y conceptualizacion de conocimientos
de algunas areas, que deberan ser atendidos durante la formacion de posgrado.



