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Forum Comunitario

Ariel E. Reyest

Laformacion de profesionales en el campo de
la salud, en el momento actual, enfrenta una serie de
desafios, entre otros, lograr la disponibilidad de
egresados con capacidades para desempefiarse en la
realidad complejay cambiante delos paisesy regiones,
incidir y contribuir con éxito en la solucién de los
problemas de salud que los aguejan. En el curso dela
ultimadécada, lastransformacionesdel trabajo en salud
y delaestructuraciény funcionamiento del sector, han
generado una serie de presionesy expectativas nuevas
hacia los profesionales de la salud, que tienen
repercusiones en demandas hacialos entes formadores.*

Por €llo, esnecesario que el model o educativo
seatransformado fomentando lapracticadelareflexién
sobre la experiencia, que permita producir un
conocimiento critico, transformador del ser individual,
gue asu vez sea generador de un cambio en su entorno.
Se requiere, entonces, la accion intencionada de las
instituciones educativas para romper este circulo
deshumanizador, acritico. Un cambio en el modelo
educativo partiendo no s6lo de modificaciones al
curriculo, sino gjerciendo accionesdirigidasagenerar la
tomade unaposturareflexivapor parte delosdocentes,
sin olvidar laimportancia de los ambientes en donde se
Ilevaacabo €l proceso educativo.?

ENFoQUE CURRICULAR BAsSADO EN
COMPETENCIAS EN LA EDucAcION
MEDICA.

ComPETENCY BAsep CURRICULUM APPROACH IN MEDICAL
EbucaTion.

Resolver los conflictos de intereses solo sera
posible através de la reflexion individual y colectiva
gue dirija estos intereses hacia el bienestar humano y
mas allade éste hacia el bienestar ecol 6gico por ello, es
necesario considerar una vision integral holistica, que
permitatransformar nuestro pensar en €l actuar y nuestro
discurso en la accién cotidiana de nuestro vivir. 2

Las Facultades y Escuelas de Medicina deben
preparar |os médicos del futuro inmediato, y evaluar
con periodicidad sus planes de estudio seguin
necesidades cambiantes de la sociedad y del mundo
sanitario, tanto en sus contenidos como en el grado de
flexibilidad y en su duracién, con el objeto de que los
profesionalesentren al sector salud con las competencias
adecuadas. Una Formacion en la que se potencie la
adquisicion de habilidades, actitudes y valores tanto o
mas que | os conocimientosy que se plantee como meta
fundamental la capacitacion delosfuturos médicos para
llevar a cabo un aprendizaje activo, independiente y
autodirigido alolargo de su vidaprofesional. De manera
especial, deben adaptar sus cddigos deontol égicos, de
acuerdo con los problemas surgidos, con los avances
cientificos, la aparicion de nuevas tecnologias y la
implementacion de nuevas intervenciones médico-
sanitariasy su aplicacion éticaen las organizaciones, en
lo que se refiere a su deber de proporcionar las
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condiciones necesarias que garanticen el desarrollo del
trabajo del médico en condiciones adecuadas de calidad
y seguridad para el paciente.®

También es necesario, que las Facultades
y Escuelasde Medicinaen Venezuela, centren el proceso
de aprendizaje en el estudiante, faciliten ese proceso y
traten de formar a profesionales comprometidos con la
sociedad en la que viven como agentes de
transformacion, capaz de modificarla positivamente con
su contribucion de calidad.

Por ello, es necesario implementar |la
modalidad del curricul o por competencia, yaque permite
al individuo aprender lateoriay aplicar enlapréctica;
desarrollar |as habilidades que corresponden y mediante
sus principioscurriculares: ser, saber, hacer, saber hacer
y convivir, mejorar constantemente las competencias.*

Las Facultades y Escuelas de Medicina
pueden lograr estaintegracion facilitando el desarrollo
delacompetenciaclinica, que sedefinecomo el conjunto
de conocimientos, habilidades, destrezas, actitudes y
valores necesarios para la gjecucion de acciones
relacionadas con la prevencion, diagnéstico y cura de
enfermedadesy con lainteraccién de los miembros del
equipo de salud con las personas de maneraindividual
0 en comunidades, en la busqueda de solucién a los
graves problemas de salud que las mismas afrontan.
Dicho de otramaneralacompetenciaclinicarequiere del
dominio de conocimientos especificos, propios de cada
area de la salud; de habilidades de comunicacién y de
organizacion; de habilidades y destrezas para trabgjar
en equipo y para solucionar problemas; de habilidades
para el razonamiento en funcién de las evidencias
encontradas. |gualmente engloba valores tales como:
vocacion de servicio, sensibilidad social,
responsabilidad, compromiso, empatia, entre otros.

Tal constructo viene aconstituirseen un gje
integrador y armonizador del gjercicio profesional delos
distintos miembrosy distintos nivelesdel areade salud,
los cuales, através de lacompetenciaclinicaencuentran
lascoincidenciasdel érea, d tiempo que permite sustentar
el despliegue de los conocimientos propios de cada una
de las disciplinas del conocimiento, respetando los
espacios propios de cada profesion y el nivel de
formacion. ®

Con €l desarrollo delacompetenciaclinica,
se permite laintegracién en la Facultad de Medicina, a
través del establecimiento del aprendizaje basado en
problemas, como estrategias docente Util, agui € paciente
constituyeel problemacentral, y representaunasituacion

particular, que fomentara en el profesional el
razonamiento y la necesidad de interactuar con
profesionales del &rea, buscar conocimientosy adquirir
habilidades y destrezas, demostrando poseer valores.
Todo ello permitira resolver de maneraintegral y con
éxito lasituacién particular que presentael paciente. Por
ejemplo: los Médicos con su eval uacién clinica podréan
formular una hipoétesis sobre el estado actual del
paciente, comunicar sus observaciones a equipo de
salud, y en conjunto decidir, tomando en cuenta al
paciente como un todo, el procedimiento a seguir y de
forma conjunta pueden abordar comunidades en la
busqueda de la prevencién de enfermedades,
apoyandose en su competencia clinica y en sus
competencias especificas, a fina mediantelaintegracion
de todas las investigaciones y diagnésticos se puede
solucionar deformaholisticael problemaespecifico de
lacomunidad.®

Este modelo que se esta incorporando al
curriculo de las Escuelas de Medicina Venezolanas
establece que el médico debe gjercer su profesién con
comprension delas ciencias basicas, con actitud éticay
conocimiento de los aspectos|egal es, y con habilidades
de comunicacién entre otros aspectos y se toma en
destacar que en laformacién de un médico debeincluir
el desarrollo de actitudes que o fortalezcan como una
persona pendiente de actualizar sus conocimientos, de
su entorno, de los pacientes, de los familiares de los
pacientes y de las comunidades. Debe ser ademés una
persona que conozca el sistema de salud, sus
caracteristicas, debe tener una visién clara entre
medicina publica y medicina privada. También este
médico debe estar pendiente desi mismo, de su condicion
personal, debe cuidar sus horas de trabgjo, distribuir su
tiempo, administrar sus responsabilidades, porque la
sobre carga de trabajo en el médico afecta su grado de
atencion, su eficiencia entre otros aspectos que inciden
en los pacientes.®

Serequiere entoncesde un modelo curricular
gue permita construir un nuevo concepto universitario
y de ciudadania, en donde se reconozcan las
necesidades de cada condicién humana, sin sistemas
gue prelen el conocimiento y que entiendan que no
existen ciencias en supremacia, Sino ciencias que se
complementan y se cruzan en un transitar trans-
disciplinario, logrando ir masallade ellasmismasy que
desde el cotidiano vivir pueden construir o legitimar
saberes pertinentes socialmente, de aqui entonces las
razones que explican el "Nuevo Modelo".”

Se debeir aun modelo curricular y educativo
gue permita desarrollar en los estudiantes las



capacidades (en los métodos propios de su profesién)
paraobtener lainformacion derivadadel individuo o la
comunidad, analizarla, interpretarla, contrastarla, conla
teoriay decidir con pertinencia, las " Competencias del
Egresado" es decir, "El conjunto articulado de
conocimientos, habilidades, destrezas, comportamientos
y clase de actitudes que definen un desempefio superior".

Cada competencia es la capacidad de actuar
con eficiencia, eficacia y satisfaccion sobre algin
aspecto de la realidad personal, social, natural o
simbdlica. Es entendidacomo laintegracion detrestipos
de saberes: conceptual (saber), procedimental (saber
hacer), y actitudinal (ser y convivir). Son aprendizajes
integradores que involucran lareflexién sobre el propio
proceso de aprendizaje (metacognicidn).

Desde esta posibilidad que ofrece el modelo
cognoscitivista-constructivista  basado en
competencias, se hace posible un disefio curricular
flexible, abierto, que atienda las necesidades sociales,
que vincule al estudiante con la realidad social en el
marco delosrequerimientos quelaboralmente se esperan
de él, no excluyente, sin sistemas fragmentados de los
saberes que componen los planes de estudio y colocando
como centro la condicion humana, para asi lograr una
praxis basada en el conocer, hacer, saber hacer, ser y
convivir.’

El curricul o basado en competencias puede ser
abordado como una unidad de sentido que organiza el
proceso de ensefianza-aprendizaje a partir de objetivos
formativos claramente definidos y evaluables, con un
importante grado de autonomia en relacién con el
conjunto curricular del que forma parte. De este modo,
un curriculo por competencias profesional esintegradas
que articula conocimientos globales, conocimientos
profesionales y experiencias laborales, se propone
reconocer las necesidades y problemas de la realidad.
Tales necesidades y problemas se definen mediante el
diagnéstico de las experiencias delarealidad social, de
la préactica de las profesiones, del desarrollo de la
disciplinay del mercado laboral. Esta combinacién de
elementos permiten identificar |as necesidades hacialas
cuales se orientara la formacion profesional, de donde
se desprenderd también la identificacién de las
competencias profesionales integrales o genéricas,
indispensables para el establecimiento del perfil de
egreso del futuro profesional .

El disefio curricular basado en competencias
definelametodol ogiaparael planeamientoy disefio del
aprendizaje. Paraello, tiene como tareafundamental la
identificacién de los componentes béasicos del proceso
educativo.
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En el disefio de instruccién que establecen las
competencias, se definen |os estandares de desempefio,
y se formulan las metas y descripciones de |os cursos.
Estas acciones permiten organizar los contenidos en
unidades de aprendizaje y estimulan el uso de la
tecnologiadelainformacién.

Por ello, en la formacion basada en
competencias se busca apoyar el desarrollo de
capacidades para su posterior despliegue en el proceso
deinsercion laboral, mantener el empleoy el desarrollo
de la carrera. En el caso de la educacion superior, la
visién de que las competencias pueden ser unaestrategia
especia menteindicada para aspectos fundamental es del
disefio: el disefio delaparte profesional delosplanesde
estudiosy el disefio general enlo que atafiea desarrollo
de competencias genéricas como €l trabajo en equipo,
comunicaciony otras.®

El modelo educativo por competencias
profesionales integradas para la educacion es una
opcion que buscagenerar procesos formativos de mayor
calidad, pero sin perder de vista las necesidades de la
sociedad, delaprofesion, del desarrollo deladisciplina
y del trabajo académico. Asumir esta responsabilidad
implicaquelainstitucion educativapromuevade manera
congruente acciones en los ambitos pedagégico y
didéctico que se traduzcan en reales modificaciones de
las practicas docentes. De ahi laimportancia de que €l
maestro también participe de manera continua en las
acciones de formacion y capacitacion que le permitan
desarrollar competencias similares a aquellas que se
buscaformar en los alumnos.®

La aplicacién del modelo por competencias
significa, ademés, € establecimientoy consolidacién de
profundasrel aciones entre losformadores, | os egresados
y los centros donde desarrollan su trabajo profesional,
como Unicaformade asegurar unaretroalimentacién que
permita definir, en caso necesario, las modificaciones
pertinentes en el disefio curricular que aseguren el
desarrollo delas competencias requeridas en cada caso.
Y esen €l Ultimo aspecto sefialado dondelacomplejidad
de la tarea constituye un dificil reto, pues la
particularizacion de la ensefianza que este proceder
supone implica un cambio en la forma de acometer la
ensefianza, donde el rol activo del estudiante y sus
presupuestos, metas y condiciones desempefian un
papel determinante en el desarrollo exitoso del proceso.

El equilibrio necesario entre los factores
implicados y las siempre, y cada vez mas velozmente
cambiantes, condicionesy necesidades del mundo actual
convierten estalabor en un presupuesto teérico de alta
claridad, pero dificil resolucion préctica.



Por todo ello, se considera el modelo de
desarrollo curricular por competencias como un
acercamiento més dinamico a la realidad del mundo
circundante, pero que solo puede ser acometido desde
el presupuesto de unavision holisticaeintegral del papel
del educador y unarevolucionariaconcepcion del papel
del estudiante con un activo rol de autopreparacion.t

El enfoque basado en competencias en la
educaci6n universitaria, tiene muchos aspectos positivos
y fundamentales el profesional se forma de manera
integral, estden capacidad de tomar decisiones parala
resolucién de problemas, no desconoce la realidad
nacional porquedesde el pregrado estainvolucrado con
estay puede desempefiar de mejor maneralaprofesion.
Con € disefio curricular basado en competencias €l
estudiante recibe unainstruccion individualizada, no se
evalla solo conocimientos, sino que también las
actitudes y el desempefio de la competencia. Los
estudiantes adquieren la capacidad de pensamiento y
reflexion. ®

L aeducaci6n basada en competencias se centra
enlanecesidad, estilosde aprendizagjey potencialidades
individuales para que el alumno llegue a manejar con
maestrialas destrezas y habilidades sefialadas desde €l
campo laboral.

En otras palabras, una competencia en la
educacién, esun conjunto de comportamientos sociales,
afectivos y habilidades cognoscitivas, psicolgicas,
sensoriales y motoras que permiten llevar a cabo
adecuadamente una profesion. Asi las competencias se
acercan alaideade aprendizajetotal.

La construccion de competencias no puede
realizarse de maneraaislada, sino quetiene que hacerse
apartir de una educacién flexible y permanente, desde
unateoriaexplicitade lacognicién, dentro de un marco
conceptual, en un contexto cultural, social, politico y
econémico.

La educacion basada en competencias se
refiere, en primer lugar, aunaexperienciapracticay aun
comportamiento que necesariamente se enlaza a los
conocimientos para lograr sus fines. Deja de existir la
division entreteoriay practicaporque de estamanerala
teoria depende de la préctica, implica la exigencia de
analizary resolver problemasy de encontrar alternativas
frente alas situaciones que plantean dichos problemas,
lacapacidad detrabajar en equipos multidisciplinariosy
lafacultad de aprender a aprender y adaptarse.’®

Por otro lado, el Curriculo orientado a
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Competencias Profesionales, es una manera critica 'y
reflexiva de ver €l curriculo, entendiéndolo como la
totalidad educativa en cuyaespiral dialécticaconfluyen
elementos desde el diagndstico de necesidades sociales
y variables del contexto, hasta las operaciones Ultimas
del programa educativo, incluyendo sus sistemas de
evaluacion. Visto asi, el curriculo setransformaen una
oportunidad ilimitada para lareflexion, la criticay las
propuestas de mejora.

Desde esta perspectiva, las Competencias
Profesionales son una propuesta incluyente, holista e
integradora que rescata via el constructivismo, papeles
mas activos del alumno y del profesor; y confronta la
sistematizacion educativa por objetivos, su
fragmentacion y sus alcances menores en aprendizajes
significativos y también rescata la integridad del ser
humano que desarrolladeterminadaactividad productiva
y en consecuenciareorientalosenfoquesdelaeducacién
institucionalizada. La competencia es, en esencia, la
conjuncion de laprécticay lateoria, lo vocacional y 1o
general-académico, y significaun desarrollo progresivo
en el pensamiento educativo, que se hizo necesario por
los cambios producidos en la fuerza de trabajo de las
sociedades industriales. Por tanto, el enfoque basado
en competencia es social y politicamente progresista,
asi como econdmi camente benéfico. *

En la Educacién Basada en Competencias,
adquieren supremacia el nivel de los métodos y las
estrategias sobre lastécnicastradicionales (individuales
y grupales) que solo son un referente a ser trascendido
por un enfoque que ubica el conocimiento como algo
inacabadoy al que cadauno accesade maneraindividual.
L as técnicas son sustituidas por métodos y estrategias
de aprendizaje, la preocupacién de muchos profesores
por dominar cada uno de los pasos de las técnicas, es
trascendida por la emocién de descubrir la versatilidad
y profundidad que ofrecen los niveles superiores de
abstraccién de las metodologias y estrategias
educativas.

En e paradigmaemergentedelas Competencias
Profesionales, se reconoce la necesidad de aptitudes
Basicas Preliminares, como serian las Capacidades de;
lectura comprensiva, comunicacién oral y escrita,
investigacion bibliogréfica, relaciones interpersonales,
computacion, internet, ingles, etc.; y en el perfil
profesional, se distinguen los niveles desde el novato
hasta el experto.l*

Las Competencias aspiran al logro de
aprendizajes autbnomos, en un espacio donde los
métodos y estrategias educativas aseguren que cada
uno de los estudiantes vivan sus propias experiencias
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de aprendizaje, en un nivel donde el papel del profesor
sera dominar los procedimientos metodol 6gicos
(estrategias participativas) para organizar dichas
experienciasy facilitar laconstruccion de conocimientos
por sus aumnos.

En este sentido, en los procesos educativos
para la construccion de Competencias Clinicas, se
privilegian las experiencias educativas reales sobre las
experiencias de aula, las técnicas educativas dejan su
espacio paralos métodos participativosy el redisefio de
|as estrategias educativas para aprovechar |os procesos
de atencion médica, transformandol os en experiencias
de aprendizaje con mayores alcances en aprendizaje
significativo.

Se redisefian la entrega de guardia, €l pase de
visita, laconsultaexterna, lasactividades de urgencias
y quiréfano; se redimensionan la H. Clinica, los
resimenes clinicos, las notas médicas, los seminarios
de casos clinicos, etc. transformandolos en
oportunidades de problematizacion necesarias para la
construccién de aprendizajes con sentido, autbnomaos,
y delargo plazo.

Para estos nuevos retos educativos, muestran
sus ventajas el Aprendizaje basado en Problemas,
Medicina Basada en Evidencias, Seminarios de Casos
Problematizados, Lectura Critica, etc.; las clases
tradicionales reconocen sus limitaciones y solo se
guedan como recuerdo y como manifestacion de los
créditos que les otorgan nuestras instituciones
oficialestt

Un concepto venido desde la ensefianza de la
medicina, sefiala que competencia es "el proceso
dindmico y longitudinal en el tiempo por €l cua una
persona utilizal os conocimientos, habilidades actitudes
y buenjuicio, asociados a su profesion, con lafinalidad
de poder desarrollarla de forma eficaz en todas las
situaciones que corresponden a campo desu practica’.’?

El enfoque educacional basado en
competencias parte por la definicion de un egresado
exitoso, define sus atributos, sigue por laidentificacion
de la forma en que esos graduados lograron esos
atributos y termina por la creacién de un programa de
estudios que incluye esas oportunidades, para que
todos los estudiantes tengan las mismas competencias.

L a ensefianza basada en competencias tendria
una serie de ventajas esta sustentada en principios
educacionales razonables, aceptados y préacticos que
han perdurado en el tiempo. Colocar las competencias
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en el foco de atencién, o eslabdn inicial del plan de
formacion profesional del médico, deinmediato noshace
pensar en los estudiantes y pacientes como sujeto y
objeto, beneficiarios directos de estas acciones, en los
medios para alcanzarlas y en cémo evaluarlas para
asegurar los cuidados médicos adecuados a pacientes,
hacer prevencion y promover estilos de vida saludable
en las personas sanas. En este mismo sentido, facilitaria
la evolucion de la investigacién en educacion médica
hacia unainvestigaci én sobre resultados educacionales
estrechamente ligados a mejorar los resultados clinicos
y los estandares de calidad en salud. Finalmente,
permitiriaalasinstituciones educacionalesy al cuerpo
académico responsable aclarar, precisar y hacer pablicas
las expectativas sobre los aprendizajes y el grado de
experticiaque se esperaalcancenlosgraduadosa término
de un periodo de entrenamiento.?

Dicho curriculo se sustenta en las siguientes
bases o pilares: Ontolégicas y Epistemol dgicas;
Conceptuales y Tedricas; Metodologicas; y las
Tecnoldgicas y Aplicadas o de Accién.

En relacién a las bases epistemoldgicas y
ontol dgi cas sostienen que el concepto de competencias
debe ser definido como un complejo total eintegral, en
contraposicion alas miradas dualistas, reduccionistasy
fragmentarias que aun son dominantes en |os estudios
sobre competencias. En este sentido, desde el punto de
vista ontologico y epistemoldgico se propone: a)
Confrontar el paradigma dominante dualista,
mecanicista, reduccionistay fragmentario que se debate
entre dos polos: o desde las competencias reducidas a
lo cognitivo, olareduccion a concepto de competencias
laborales y b) Proponer, legitimar y validar una
concepcién sobrelas competencias como unadimension
total, integral, compleja, procesal e interaccional;
significadas en las competencias paralavida.®

A partir de su base tedrica, se defiende una
interaccion conceptual entre tres conceptos
fundamentales: el conocimiento, el aprendizaje y las
competencias; como procesos compleos, interactivos,
procesales y significativos de la vida humana. Por 1o
tanto se deduce laformacién profesional como parte de
una construccion hacia la autonomia a partir de un
proceso de formacion de competencias paralavida. De
alli que conceptos como e Aprender como Aprender,
Aprender Significativa'y de manera Metacognitiva;
Desarrollar competenciasdeAutoeficaciay Agenciacion
para la Transformacién; Reconocerse a si Mismo,
Reconocer al Otro, Reconocer el Contexto y
Transformarse en la Accién, son algunos de los
conceptos tedricos que sustentan el curriculo
propuesto.



Por medio del aspecto metodoldgico se
propone un disefio que posibilite la interaccién
sistemética, contextual y significativadelasDimensiones
del Conocimiento con los procesos del aprendizaje y
con la progresion de las competencias claves en la
formacion de un profesional. Esta integracién y
sistematizacion da valor a una interaccion permanente
entrelateoriay lapréacticaatravésdelainvestigaciony
aunarelacion coherentey consistente entrelaEducacion
o Formaciény el medio productivoy del trabgjo.

Enlotecnol6gicoy técnico-aplicado, lasintegra
al marcototal del disefio curricular por competencia. Asi,
se explicita la relacionabilidad entre la utilizacion de
instrumentos y el desarrollo de estrategias de
intervencion profesional atravésde un proceso explicito
e intencionado de relacionar lateoriay la practica en
unainteraccion sustentada en lainvestigacion'y en una
condicion de proceso de complejidad creciente. Esto se
fortaleceen el interjuego delaacciony lareflexion como
proceso continuo. Se valida la evaluacion de las
competencias como productostotales, queimpliquenla
construccién individual y colectiva y no como
fragmentos. Metodologias como la de
Problema>Proyecto>Producto através de Portafolios, o
las de estudios de casos, o las de las Practicas
Supervisadas y Acompafiadas o |os Trabgjos de Grado,
son ejemplos de productos terminales que pueden
especificar el logro de competencias. 3

Por otro lado, un curriculo basado en
competencias esta centrado en los indicadores de
desempefio y los tiempos de ensefianza son variables
ya que se tiene en cuenta el ritmo personal de
aprendizaje, es decir, centrado en las necesidades
individuales.*

En tanto, la evaluacién de competencias es un
proceso de recoleccidn de evidencias sobre el
desempefio de unapersonacon el propésito deformarse
un juicio sobre su competencia a partir del referente
estandarizado eidentificar aquellas areas que requieren
ser fortal ecidas mediante la capacitacién para al canzar
el nivel de competenciarequerido. Enlaevaluacion por
competencias. Secomparael desempefio individual con
el estdndar; los evaluados conocen de antemano quéy
como se va a evaluar; los evaluados participan en la
fijacion de objetivos; es un proceso planificado y
coordinado; se centra en evidencias del desempefio
real en situaciones especificas; y el evaluador juegaun
papel activo, como formador y orientador.

Ariel E.Reyes pp. 58-64

Finalmente, el curriculo basado en
competencias no rechaza contenidos, pero si enfatiza
su puesta en préactica. Las mismas pasan a ser las
orientadoras de los conocimientos disciplinarios. La
planificaciény laorganizacion delaformacién, estaran
dadas por las competencias adesarrollar, masqueen los
contenidos especificos. Tal enfoque promoveria la
ruptura con la inercia pedagégica de las rutinas
didéacticas, la segmentacion de los cursos, de una
eval uacion separadadel proceso de aprendizaje, todo lo
cual haconducido aunaformacion dirigidaasalvar los
examenes, méas que aprender. 4

L a educacién médica por competencias, es un
model o de ensefianza-aprendizaje que explicitay destaca
la evaluacién de resultados educacionales como €l gje
central de accion con estudiantes y pacientes. Con este
enfoque se tendria un egresado exitoso, con sus
respectivos atributos, y se identificaria como estos
graduados lograron esos atributos. Con la ensefianza
basada en competencias, € estudiante de medicina se
forma de manera integral, toma decisiones para la
resolucion de problemas y conoce la realidad nacional
desded pregrado, recibe unainstrucciénindividualizada,
seevallian ademas de sus conocimientos, las actitudes
y el desempefio delacompetencia, y estos adquieren la
capacidad de pensamiento y reflexién. En su gercicio
profesional, ademas se aseguran |os cuidados médicos
adecuados a pacientes, prevencion y estilos de vida
saludabl e en las personas sanas. También sefacilitacon
este enfoque la evolucién de la investigacion en
educacién médica, haciaunainvestigacion paramejorar
los resultados clinicos y la calidad en salud. Las
competencias en laeducacion médica, constituyen una
conceptualizacion que posibilitaunamejor articulacion
entre gestion y el trabajo; entendidas como una
combinacion integrada de conocimientos habilidadesy
actitudes que coadyuvan un desempefio adecuado y
oportuno en su préctica profesional. En el contexto
actual, configura una tendencia de formacion referida
no sblo a los puestos de trabajos, sino también, a las
caracteristicas requeridas para la empleabilidad (las
competencias). Por ello, los programas de formacion
deben fomentar  desarrollo de competenciasdeandisis,
reflexion, capacidad de innovar, resolver imprevistos,
atender contingencias, entre otras en |os estudiantes de
medicinaen beneficio de suformacion académicay dela
salud de los pacientes.
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