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INTRODUCCION

La motivacién es entendida como “conjunto de factores internos o externos que
determinan las acciones de una persona’® por lo que su estudio y comprension esta
relacionada con entender los determinantes del comportamiento, y saber cémo lograr
ciertos propdsitos o acciones. La teoria de autodeterminacion estudia la motivacion en
calidad en vez de cantidad, y logra diferenciar y clasificar la motivacion®, teniendo
cada tipo un resultado de comportamiento distinto en cuanto a bienestar psicoldgico,
meétodos de aprendizaje, resolucion de problemas, entre otros.(2) Se ha observado
gue una motivacién autbnoma juega un rol positivo en logros académicos, estrategias
de aprendizaje y una reduccion del agotamiento de los estudiantes en el transcurso de
la carrera.(3)

Para lograr este tipo de motivacion se propone un aprendizaje donde los
profesores implementen actividades que estimulen a los estudiantes hacia una actitud
mas autbnoma,(4) responsables de su propio conocimiento. Una de las maneras en
que se logra esto es mediante el “aula invertida”, donde los roles clasicos de una sala
de clases son invertidos, al igual que los momentos de aprendizaje, donde la clase
magistral dada por el docente pueda ser vista en horarios fuera de clases mediante
herramientas multimedia, y en las horas presenciales realizar trabajos o actividades
grupales donde se genere conocimiento de manera colaborativa e interactiva,
aplicando el conocimiento adquirido de las lecturas fuera del horario de clases,(5)
haciendo que los estudiantes se hagan responsables de su propio aprendizaje y
progreso.(6) Dentro de este marco, hay varias estrategias que ayudan a implementar
este modelo, como son las actividades grupales, el uso de tecnologia y herramientas
visuales.(7) Estas estrategias han sido adoptadas por la Catedra de Periodoncia de
Universidad de Valparaiso desde el afio 2016, como antesala y prueba en el marco
del proyecto de innovacion curricular que pretende desarrollar la Universidad mediante
el nuevo plan de estudios para la carrera de Odontologia. Dentro de las estrategias
aplicadas en el afio 2018, se encuentra el ECOE, que es una estrategia ensefianza
aprendizaje objetiva de las competencias clinicas en el cual los componentes o
desempefios de éstas, son evaluados en forma planificada o estructurada con énfasis
en la objetividad del examen, (8)situandolos en la simulacion de situaciones clinicas.
Lo que traeria beneficios en lo conductual al enfrentarlo a situaciones reales, y también
guiando el estudio y aprendizaje a una realidad clinica, mas centrada en las futuras
practicas laborales a las que se enfrentaran los estudiantes.

Dentro de la literatura se ha buscado relacionar la cantidad y calidad de la
motivacion en relacion al esfuerzo en aprender y las estrategias de estudio,(9) ya que
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se ha demostrado en la literatura que esto esta relacionado directamente con el
rendimiento académico y posteriormente, profesional de los estudiantes(5); pero los
focos de estudio han sido bastante reducidos, y limitados a ciertas areas del
aprendizaje, estudiandose en muy pocos casos en el area Odontoldgica, la cual tiene
caracteristicas especiales que la distinguen de otras areas de educacion,(5) ya que es
una carrera que presenta condiciones que la diferencian como la intensidad de estudio,
el tener que llevar a cabo trabajo clinico - préctico, en adiciébn del académico, el
coordinar el tiempo para la atencién de pacientes y el tener una buena relacién con
ellos, y tener que llevar un camino mas definido para desarrollarse en areas de la
salud(4, 9) que contextualizan a los estudiantes de una manera distinta. En algunos
estudios se obtuvo que esta directamente relacionado la motivacion intrinseca con
estrategias de estudio mas elaboradas y mejores resultados académicos,(9) como
también esta directamente relacionado la amotivacion (Amotivation) de los alumnos
con bajas calificaciones y estrategias de estudio mas superficiales. Sin embargo, los
estudios no relacionan los tipos de motivacion con la percepcién del alumnado, cosa
que no se encuentra en la literatura; y si la hay no es en estudiantes de Odontologia.

Debido a lo anteriormente sefialado resulta importante poder determinar qué
tipo de motivacion esta presente en los diversos estudiantes de Odontologia en la
Universidad de Valparaiso, y también analizar la percepcion que tienen de las
actividades de innovacion (ECOE) que segun se ve en la literatura, ayudaria a mejorar
el proceso ensefianza aprendizaje. Ambas variables resultan interesantes de analizar
en el contexto Odontolégico debido a las caracteristicas diversas y especiales que
tienen los estudiantes, y también para evaluar la aplicacién de nuevas formas de
evaluacion y considerar seguir implementando estas estrategias y asi garantizar un
aprendizaje mas profundo y duradero en el tiempo.

El objetivo de esta investigacion es poder determinar el tipo de motivacion de
los estudiantes de la carrera de Odontologia de la Universidad de Valparaiso que estén
cursando la asignatura Fundamentos de Diagnéstico y Terapéutica Periodontal el afio
2018, y la percepcion que tienen del ECOE, una estrategia que ha adoptado la catedra
para potenciar la motivacion autbnoma, y asi garantizar un bienestar psicolégico a
través de un mejor rendimiento académico.



Valor social

Dentro de la teoria de SDT, se ha estudiado cuales son los factores
determinantes para que los estudiantes tomen un tipo de regulacion sobre otra
(regulacion interna vs externa), y se ha visto que hay factores intrapersonales e
interpersonales.(5) Los intrapersonales siendo los factores inherentes de cada
persona, y los interpersonales factores sociales donde el resto tiene un fuerte impacto
en la motivacion, y ésta a su vez esta relacionada de manera directa con la percepcion
gue tienen los estudiantes con la satisfaccion de sus necesidades psicoldgicas basicas
(sentido de autonomia, competencia y relacion con el resto).(10)

Se ha encontrado que la motivacion puede verse influenciada por el ambiente
educacional y por sus caracteristicas personales, de las cuales la primera puede ser
modificada mediante estrategias de educacion y nuevos modelos educativos(10) ,
debido a esto en la renovacion de la malla curricular se ha buscado cambiar estos
modelos educativos tan tradicionales y adoptar una postura mas contemporanea
ligada a las estrategias actuales, donde una de las pioneras en esta area ha sido la
catedra de Periodoncia. En funcion de lo expuesto resulta relevante establecer el tipo
de motivacién de los estudiantes y la percepcion que tienen sobre estas nuevas
estrategias, lo que ayudara a orientar como las técnicas de innovacion han podido
funcionar como factores interpersonales positivos en su proceso ensefianza-
aprendizaje y también evaluar su permanencia en futuras generaciones.

El estudiar la motivacién debe ser una tarea importante para los profesionales
de la educacién cuando se quiere implementar nuevas herramientas que generen
impacto en los estudiantes tanto a nivel del conocimiento directo y su efecto en la
motivacion , ya que esto podran interferir en sus resultados académicos y en el
bienestar psicolédgico de los estudiantes.(10)

Ademas, al evaluar la percepcion se puede tener un feedback de parte de los
estudiantes para saber qué opinan de las actividades y saber cuales han sido, segun
su punto de vista mas Utiles y asi también involucrarlos en el proceso de aprendizaje
de la asignatura, que es uno de los pilares fundamentales en el nuevo modelo
educativo. Se ha demostrado también que hay una relacion directa entre la percepcion
del ambiente educativo con el rendimiento académico y el bienestar de los
estudiantes(11). Ademas de ser una variable que influencia el estrés, motivacion y en
consecuencia resultados académicos.(12)



MARCO TEORICO

Motivacion

Desde el punto de vista etimolégico, la palabra Motivacidn esta compuesta por
el latin Motivus (movimiento) y el sufijo -cion (accion y efecto), por lo que como
concepto involucra energia, direccion, persistencia y finalidad — aspectos de accién e
intencion.- (3) por lo que la motivacion es un conjunto de factores internos o externos
gue determinan en parte las acciones de una persona.(1)

La motivacidbn es un constructo tedrico-hipotético que designa un proceso
complejo que causa la conducta. En la motivacién intervienen multiples variables
(biologicas y adquiridas) que influyen en la activacion, direccionalidad, intensidad y
coordinacion de comportamiento encaminado a lograr determinadas metas (13).

Alrededor de la década de 1960, aparecieron las teorias motivacionales
cognitivas, centradas en la experiencia consciente, con interés por la motivacion de
rendimiento y su importancia, junto con los logros en la vida personal.(13)

Las teorias sobre la motivacion de base cognitiva tienen un gran valor para la
educacion porque facilitan el entendimiento de la conducta y el rendimiento escolar y
permiten determinar estrategias para reforzar la motivacion del estudiantado

Teoria de Autodeterminacion

La teoria de Autodeterminacion (SDT) esta basada en una vista
multidimensional del concepto de motivacion,(3) la cual aborda conceptos béasicos
como el desarrollo de la personalidad, la autorregulacion, necesidades psicologicas
universales, metas, energia y vitalidad; y el impacto de los ambientes sociales y
afectivos afectan en la motivacién y el bienestar psicolédgico de las personas.(3, 9)

Esta teoria ve el concepto de motivacion de manera cualitativa,(14) presentando
distintos tipos de motivacion y el origen de éstas, relacionando factores personales y
a su vez ambientales, que determinaran finalmente el tipo de motivacién que mueve a
las personas en ciertos momentos, y las consecuentes acciones o comportamiento
que tienen. (3) El Estudio de esta teoria ha alcanzado popularidad en el area de la
educacién (11) ya que orienta a los académicos a cdmo promover un ambiente que de
las condiciones para alcanzar mayores niveles de motivacion, y asi lograr mejores
resultados académicos y mayor conocimiento de las disciplinas a realizar (14) Todo



basado en el supuesto de que las personas tienen una tendencia innata, natural y
constructiva a desarrollar una "mejor version del propio ser (15)

Basado en los estudios realizados, se establecio la hipotesis de que hay un set
universal de necesidades sicoldgicas (9) que necesitan satisfacerse para el bienestar
y comportamiento eficaz de las personas, y que a su vez ayudaran a predecir cierto
comportamiento que asegure este bienestar, ademas de incentivar una motivacion
intrinseca e internalizacion de una autorregulacion hacia sus actividades. (2)

Estas necesidades son: (2, 9)

- Necesidad de competencia: es el deseo de sentir capaz de realizar
una actividad. Y se relaciona con buscar retos que coincidan con las habilidades
gue tiene cada persona. Es decir, un percepcion de efectividad y confianza.

- Necesidad de autonomia: que se refiere a la toma de decisiones
por voluntad propia, basada en las necesidades y valores propios.

- Necesidad de relacion/vinculo: la necesidad de pertenecer o
relacionarse con personas importantes, como también con la comunidad, es
decir; sentirse aceptado y valorado por los demas.

En el marco de la evidencia empirica tras esta teoria, también se establece que
las personas usan sus metas a largo plazo para guiar sus actividades. Estas metas se
clasifican en dos tipos: aspiraciones intrinsecas: donde se busca un desarrollo
personal y sentido de afiliacion. En cambio las aspiraciones extrinsecas incluyen metas
como fama, dinero y atractivo, estudios han comprobado que las aspiraciones
intrinsecas se relacionan con un mayor bienestar psicolégico y mejor desarrollo de
actividades en tres grandes grupos:

- Cognitivo
- Afectivo
- Comportamiento



Dimensiones para entender los tipos de motivaciéon

La teoria de autodeterminacion estudia el comportamiento autonomo y el
controlado en diversos escenarios, clasificando en rango ascendente desde una
persona amotivada, es decir que no siente deseos o intencion de realizar algo,
pasando por una motivacion controlada, donde la persona actia por voluntad propia,
pero estd influenciada por estimulos externos, y al final estaria la motivacidon
autonoma, que expresaria la completa voluntad e interés de alguien por realizar ciertas
acciones. (3)

Esta teoria motivacional se basa en principios psicolégicos que establecen: (16)

- Las personas tienen una tendencia innata a desarrollarse y llegar
a ser seres mas integrales.

- Las personas tienden a internalizar regulaciones externas para
poder tener un comportamiento mas autbnomo.

Considerando estos principios, hay cuatro aspectos o dimensiones que ayudan
a determinar y clasificar la motivacibn que tiene una persona en un momento
determinado de manera multidimensional:

(a) Origen (o locus) de la motivacion: Esto quiere decir, si la
motivacion proviene de una fuente externa (como lo seria el recibir
recompensas, 0 castigos) o si tiene un origen interno, un deseo personal o
una meta con un objetivo para poder sentirse realizado personalmente.

(b) Tipo de regulacion: Hace referencia a como las personas valoran
contingencias sociales extrinsecas, y las van transformando paulatinamente
en propias y auto-motivacionales (3) también asociado al origen de la
motivacion, estos tipos pueden ser:

a. Regulaciéon externa: realzar acciones por deber, aunque
no estemos de acuerdo.

b. Regulacién introyectada: es decir, aceptar las reglas o

imposiciones de otras personas.

c. Regulacion identificada: aceptar y entender las reglas o
imposiciones de otras personas, realizando un proceso mental



positivo para si mismo. donde el comportamiento obtiene valoracion
e importancia al ser realizado por eleccion, y aunque la motivacion
sea interna, aun asi responde a conseguir algo, el medio para un fin.

(5)

d. Regulacién interna: es decir, se acepta y se internalizan

las normas o deberes como propios.

De acuerdo a esto se establece que los humanos tienden a
internalizar la regulacién del comportamiento externo en un principio, para
poder desarrollar un comportamiento auto-determinado(16)

(c) Tipo de motivacion: es el resultado de las dos anteriores, lo que
generara un tipo de motivacién que condicionard la intencion al actuar.

(d) Comportamiento humano: es el resultado que determina la
motivacion, la accién o el comportamiento que se basa en el tipo de

motivacion adquirido.

Na . Completamente
Comportamiento| autodeterminad -« autodeterminado
0
Tipo de Amotivacion Motivacion extrinseca Motivacion
motivacion intrinseca
Tipo de Sin ,
regulacion regulacién Externa Introyectada Identificada Integrada| Intrinseca
Origen o Impersonal Externa Algo Algo interna | Interna
locus externa interna

I

Regulacion interna
controlada

Regulacion autonoma

Figura 1. Esquema del espectro de motivacion segun SDT.



Tipos de motivaciéon

Amotivacion

Una persona amotivada es aquella que tiene cero interés e intencion de realizar
una accion, y esto se relaciona con no darle un valor personal a lo que se deberia
hacer o sus consecuencias. También se relaciona con un incumplimiento de la
necesidad de competencia, es decir, no se siente capacitado para realizar una
determinada accion; teniendo como resultado el no hacerse responsable y consciente
de las consecuencias que conllevaria no realizar dicha accién, por la cual no se siente
motivacion,(5) seria el simil a realizar las cosas por inercia, o simplemente no
realizarlas.

Motivacidn controlada

Este tipo de motivacion se refiere a concretar o realizar alguna actividad por un
sentido de obligacion. A su vez, esta motivacién se ve controlada por dos tipos de
factores: a) regulacion externa: en la que se lleva a cabo una actividad sdlo por el
miedo a un castigo (una mala nota, por ejemplo) o por buscar una recompensa. b)
Regulacion introyectada: también derivada de una presion externa, pero la persona
internaliza de cierta forma esta presion; aun asi el comportamiento esta guiado por
una presion externa, el deseo o interés de realizarlo no proviene directamente de la
persona.

Motivacion autbnoma

La intencién de realizar algo depende estrictamente de la persona, es el deseo
que tienen por algo ya sea por voluntad propia o por valorar demasiado la actividad o
las consecuencias que ésta conllevara. También se distinguen dos fuentes de origen
para esta motivacion: regulacion identificada y regulacion interna (5) Es decir, que se
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han internalizado los contextos sociales como propios, y la regulacion interna que hace
referencia a realizar actividades solo por satisfaccion propia y personal.

Un proceso de internalizacion desde la regulacion externa a la interna influencia
el tipo de motivacion que se adoptard. (2) Este proceso responde a qué tan
internalizado y autodeterminado es el comportamiento, y que puede llegar a
internalizar habitos o motivos para generar sentimientos de autorregulacion.

Motivacion en educacién en salud

Se hace importante entonces saber, qué influencia la motivacion y porqué los
estudiantes adoptan cierto tipo de motivacion sobre otra.

La SDT postula que la motivacién estd influenciada por factores intra e
interpersonales (9) donde se interrelacionan la personalidad y las experiencias de cada
persona, con los factores del ambiente que los influencian.

En diversos estudios en educacién superior han encontrado que la
internalizacion hacia una motivacion relativamente autbnoma (que seria un balance
entre una motivacién autbnoma y una motivacién controlada, basado en los conceptos
de SDT) se relacionan con resultados académicos positivos: buenas estrategias de
estudio, mejor aprendizaje conceptual y creatividad(5), ademas de tener mayor intereés,
compromiso y satisfaccion con la educacién y lo aprendido (10) lo que esta asociado
positivamente con un mayor esfuerzo al estudiar, y a su vez, esto se relaciona
indirectamente con los resultados académicos cuantitativos (promedio de notas) (4)

El estudio de la motivacion, especialmente en estudiantes del area de la salud
es importante ya que el sistema educacional en estas carreras presenta desafios
diferentes a los de otras area; aparte de la alta intensidad del estudio, se debe
compatibilizar este estudio con el trabajo clinico paralelo y la responsabilidad que
conlleva el tener que tratar con pacientes y hacerse cargo de sus tratamientos (14) .
Esto significa una ventana para abordar factores interpersonales en el desarrollo de la
educacion, como el rol del profesor en estimular e incentivar la autonomia y
responsabilidad en estas tareas. (4)

Dentro del marco de la odontologia se ha visto que debido a la interaccion de
los estudiantes con el profesor y sus pacientes, y en que la base del conocimiento se



establece en un acumulo de estas interacciones; la calidad de estas acciones guiadas
por los docentes, son una pieza clave en el proceso de aprendizaje y motivacion de
los estudiantes (2)

Como se menciond anteriormente, al satisfacer las necesidades psicolégicas
bésicas se promueve una motivacion intrinseca, y esto se puede lograr a través del
ambiente de aprendizaje clinico en odontologia mediante una actitud de ensefar que
apoye la autonomia, para que asi los estudiantes se sientan competentes, autbnomos
y apoyados por sus profesores y compafieros. Esta estrategia de aprendizaje se logra
al dar opciones y oportunidades para que los estudiantes puedan decidir por si
mismos, y elimina presiones externas. (10)

Este tipo de ensefianza seria mucho mas provechoso para los estudiantes, ya
gue en el escenario contrario donde se promueve un estilo de ensefianza controlador y
basado en recompensas y castigos, se produce el efecto contrario: obstaculizar el
aprendizaje de los estudiantes (17) o llevarlos hacia una motivacion controlada o
amotivacion. (14)

Pero no todo se trata en incentivar un buen ambiente de aprendizaje y de la
postura que tomen los educadores, también hay que considerar las caracteristicas de
los estudiantes y la realidad de su entorno.

Lo ideal es alcanzar en los estudiantes una motivacion intrinseca y formas
autonomas de autorregulacién(2), ya que se ha asociado a un aprendizaje profundo,
mejor rendimiento y bienestar. (3) La motivacién de quien estd aprendiendo es un
componente critico en los resultados de ese conocimiento y la integracion de éste. Se
sabe que la motivacién es un predictor en la persistencia de los estudiantes en sus
estudios como también de su bienestar psicolégico. (18)

Por consecuencia, estudiar los diferentes determinantes y consecuentes
resultados de la motivacion, los educadores pueden planear e implementar
intervenciones que estimulen a los estudiantes a establecer actividades mas
autodeterminadas, lo que resultaria en beneficios para ellos y sus pacientes (10)
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Innovacion y estrategias de aprendizaje

Las estrategias de ensefanza-aprendizaje son instrumentos utilizados por los
docentes para contribuir a la implementacién y desarrollo de las competencias de los
estudiantes. Basandose en el nuevo proyecto educativo de la Universidad de
Valparaiso, donde la fuente del aprendizaje se centra en la creacion activa del
conocimiento por parte de los estudiantes, se establecen los siguientes principios
basicos:

e Docencia centrada en el estudiante, promoviendo y facilitando el aprendizaje
autébnomo.

e El profesor adquiere un rol de gestor de aprendizaje.

¢ Nueva forma de organizar las actividades formativas.

e Nuevas formas de evaluar el aprendizaje.

Esta muy documentado que las estrategias de estudio de los estudiantes estan
directamente relacionadas con el tipo de evaluacion al que se veran enfrentados (19).
Clasicamente se han realizado evaluaciones que miden el conocimiento, pero a lo
largo del tiempo y con el estudio de teorias de aprendizaje se ha llegado a entender
que dependiendo de lo que se quiere lograr a nivel de aprendizaje, es el tipo de
evaluacion que se deberia aplicar. (20)

Dentro de las estrategias de evaluacion que se utilizan tenemos:

- Evaluacién de conocimiento, a través de estrategias convencionales
como pruebas escritas, ensayos, preguntas seleccion multiple, etc.
- Evaluacién de habilidades

Para promover aprendizaje, la evaluacién debe ser educativa y formativa, es
decir, los estudiantes deben aprender de los tests y recibir retroalimentacién sobre
cdmo construir su propio aprendizaje y habilidades, (21) por lo que la evolucién en los
formatos de evaluacién deben ser guiados hacia una forma de aprendizaje mas
profundo. (19)

Dentro de las consideraciones que debe tener toda herramienta de evaluacion
se encuentran: (19)

- El propésito de la evaluacion debe ser claro para el evaluador y para la persona
a evaluar (estudiantes)

- Debe existir una relacion directa entre los objetivos de la asignatura y lo que se
quiere evaluar.
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- Esimportante tener la instancia de retroalimentacion hacia los estudiantes y que
ésta sea inmediata y comprensible.

- Las estrategias de evaluacion, en general, debern cubrir toda la pirdmide de
competencias.

Especificamente en el area de la salud, hay diversas dimensiones que deben
ser evaluadas de manera diferente, debido las diferencias en los objetivos que
persiguen. La validez de un elemento de evaluacion tiene relacién con esto, es
decir; que el elemento de evaluacion mida o evalGa lo que se persigue ensefar.
(22)

Para esto se describen distintos niveles de aprendizaje y adquisicion de habilidades
(el conocimiento, el qué hacer, el cdbmo hacer, y el hacer) y las distintas estrategias
que se pueden utilizar para evaluarlo acorde. (23)

¢ Evaluacion de desempefio en vivo, videos,

logs.
flostideoniose « OSCE, test tipo SP
hace
* Test basados en situaciones
Saber hacer clinicas, ensayos, examen
oral.
¢ Ensayos, examen
Saber oral, test seleccion

multiple

Figura 2: Piramide de competencias de Miller, donde se muestran las
competencias esperadas y como evaluarlas dependiendo del objetivo que buscan.

El examen clinico objetivo Estructurado(ECOE).

Debido a la complejidad del método de aprendizaje en el area de la salud, se
han implementado diversas herramientas que han permitido evaluar conocimiento
como la examinaciébn corta y larga de casos clinicos, evaluaciones orales
(interrogaciones), entre otras. Las cuales tienen como objetivo obtener las
evaluaciones mas consistentes y coherentes en relacion con los contenido, sin
embargo, estas herramientas se han visto limitadas por multiples aspectos como la
falta de estandarizacion, multiples variables durante el proceso de evaluacion, falta de
esquemas en la evaluacion, el cambio que se presente entre los distintos casos
clinicos.(24).
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Frente a esta amplia busqueda de instrumentos que permitan una mejor
valorizacion de cuan real son los conocimientos por parte de los alumnos y que éstos
puedan ser evaluados de la manera mas objetiva posible, es que en 1975 se describe
por primera vez el “Examen Clinico Objetivo Estructurado, ECOE.” (Objetive Structured
Clinical Examination )(25, 26) como un sistema de evaluacién de las competencias
clinicas en el cual los componentes o desempefios de éstas, son evaluados en forma
planificada o estructurada con énfasis en la objetividad del examen. (8)

El ECOE tiene mudltiples ventajas por sobre el mecanismo tradicional de una
evaluacion clinica, estas incluyen el ser capaz de controlar de mejor manera las
variables y la complejidad de los distintos examenes, esto parte del hecho que en este
sistema de evaluacion los objetivos son faciles de esclarecer para el estudiante como
para la planta decente que controla el proceso de aprendizaje, lo que permite una
mejor evaluacion de una gama de conocimientos y competencias necesarias. Esto a
su vez permite obtener una visién confiable de las competencias clinicas por parte de
los estudiantes.(27)

Cabe destacar que el ECOE no es solo una forma de evaluar en proceso de
recoleccion de datos, sino mas bien una integracion de conceptos y actividades
practicas lo que permitiria avanzar a niveles superiores de cognicion. Esta estrategia
es preferible a los examenes tradicionales de seleccion multiples u otros, que
efectivamente pueden determinar la capacidad del alumno para recordar informacion
y principios, pero no permiten evaluar el conocimiento mas profundo y a niveles
superiores(28)

El origen del ECOE

El ECOE fue disefiado en las primeras instancias como un mecanismo de
estandarizacion y de mejor control de las variables del proceso de evaluacién que
podian afectar el rendimiento. Sumado a esto el ECOE fue disefiado como una
herramienta que permita evaluar las actitudes clinicas, habilidades para resolver
problemas y su aplicacion de conocimiento.

Por ejemplo, en la version original descrita por Harden tenemos que los
estudiantes se movieron alrededor de 18 pruebas y 2 estaciones de descanso en una
sala de hospital. Cada estacion tenia una duracion de 4,5 minutos con una pausa de
30 segundos entre las estaciones El tiempo total de examen fue de 100 min. Cada
estacion probaba una sola competencia; por ejemplo, el rendimiento de un
procedimiento, toma de antecedentes o examen clinico de un paciente.(24)
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Debido a la evolucion e integracion de ese sistema de evaluacion es que ha ido
teniendo diversas definiciones a lo largo de los afios es asi como Harden(1988) lo
definié ” Un enfoque para la evaluaciéon de la competencia clinica en la que los
componentes se evallan de forma planificada y estructurada donde se prestar
atencion a la objetividad de la examen", También encontramos que segun Newble
(2004) " EI ECOE no es un método de evaluacién de la misma manera que un ensayo
0 un examen de seleccion multiple. Basicamente es un marco de organizacion que
consiste en multiples estaciones alrededor de las cuales giran los estudiantes y en las
cuales los estudiantes realizan y son evaluados en tareas especificas ". (24)

En la actualidad se puede definir el ECOE como "Una herramienta de
evaluacion basada en los principios de objetividad y estandarizacion, en la que los
candidatos se mueven a través de una serie de estaciones de tiempo limitado en un
circuito a los fines de evaluacién del desempefio profesional en un entorno simulado.
En cada estacion, los candidatos son evaluados y marcados contra las rubricas de
puntuacion estandarizadas por parte de asesores capacitados ".(24)

¢, Qué evallia el ECOE?

Se vuelve importante diferenciar entre rendimiento y competencias para poder
entender qué es lo que realmente se busca obtener con esta herramienta de
evaluacion.

Por un lado, tenemos el “rendimiento” que de acuerdo con el diccionario ingles
de Oxford lo define como “la accion o el proceso de realizar una tarea o una funcién".

Esto contextualizado al rendimiento clinico, se observa como un constructo
mucho mas profundo que se ve afectado por distintos factores.
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Actitudes (Prejuicios,
profesionalisma, et}

Capacidades no clinicas
[Capacidad de decisién,
Trabajo en equipa,
planificacian, etc)

Habilidades psicomotoras

(Capacidades
psicomotoras)
Figura 3: Factores que
R influencian el rendimiento.
{habilidades cognitivas) Rendimiento

Los factores destacados de color gris serian los que podrian ser mejorados o
aprendidos con mayor facilidad para obtener mejorias en cuanto a rendimiento. Por
otro lado, en las casillas negras se ven los elementos que ayudan al rendimiento
pero son mas dificiles de mejorar o desarrollar a través de factores externos.(29)

Se entiende por competencia a una “capacidad de hacer algo de manera
exitosa o eficiente ". En el contexto clinico, esta podria ser la capacidad de tomar
decisiones satisfactorias y efectivas o realizar una habilidad en un entorno o situacion
especifica. La competencia incluye metacognicién, porque se supone que las personas
competentes reflexionan sobre sus conocimientos, habilidades y funcionamiento.

El objetivo principal del ECOE esta orientado a la valoracion de las
competencias propias de cada estudiante, mas que soélo evaluar el rendimiento, el
cual puede verse modificado por diversos aspectos.(29)

Principios Educativos del ECOE (24)

Dentro de los principios mas importantes que abarca este método estan la
“objetividad” y “estructura”. Donde la objetividad es abarcada mediante un sistema de
sistema de rubricas estandarizadas y entrenadas por los evaluadores, lo que a su vez
permitira ir haciendo las mismas preguntas a los distintos evaluados.

Por otro lado, la Estructura se ve reflejada en el disefio de las diferentes
estaciones estandarizadas que evalian una tarea clinica especifica que va en
correlacion con el plan de estudio que se presenta.
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Es frente a esto que el ECOE tiene un alto grado de confiabilidad y validez,
debido a su correcta estructura lo que permite que sus resultados puedan ser
reproducibles en el tiempo con pocos errores. Resulta importante entender que para
este método es importante la validez de lo que se desea evaluar cumpla con algunos
principios basicos:(19)

1.El contenido de la prueba representa lo que el plan de estudios necesita
evaluar, las tareas son realistas y los dominios correctos estan siendo evaluados.

2.Las respuestas al elemento de prueba se registran con precision, manejado
la informacién, almacenado, y analizado.

3.La prueba tiene una alta fiabilidad.

4.Los resultados de la prueba se correlacionan con otros resultados de prueba
similares, evalian dominios similares y muestran una pobre correlacion con quienes
evaltan diferentes dominios (convergencia y divergencia).

5.Las consecuencias de la evaluacion son sélidas, es decir, el efecto en el
aprendizaje es positivo, las sanciones por fracaso son justificable y las consecuencias
de pasar son socialmente y profesionalmente aceptable

e  Fiabilidad (11)

Muchos aspectos influyen en la fiabilidad de los métodos de evaluacién, es por
este motivo que la evaluacién por el método ECOE presenta los siguientes puntos que
favorecen su fiabilidad durante el proceso de evaluacion:

- El nUmero de estacion en la evaluacién

- Tablas de puntuacién estandarizadas.

- Uso de examinadores entrenados

- Que la situacion de los pacientes no sea fluctuante entre los alumnos.

e  Factibilidad(11)

El método ECOE se puede realizar en diversas, pero con algunos
inconveniente debido a que requiere mAas recursos para una adecuada
implementacion, sumado al hecho de un aumento en tiempo para su adecuada
ejecucion y configurarla. “Por esta razén es importante para garantizar que se haga el
mejor uso de la ECOE solo desarrollando estaciones que requieren un formato ECOE,
es decir, evaluacion del rendimiento en lugar de conocimiento.”(24)
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¢ Impacto educacional.(11)

El ECOE puede generar un impacto positivo en EL proceso de aprendizaje
debido a que favorece la integracion de los conocimientos llevandolos a una aplicacion
concreta de lo aprendido, favoreciendo niveles més altos en los procesos cognitivos lo
que favorece un aprendizaje parmente por parte de los alumnos.

Es asi como en la bibliografia encontramos que estudiantes consideran el
ECOE como una oportunidad de aprendizaje. (10) y consideran en su gran mayoria
que el ECOE evalua acuciosamente sus habilidades y conocimientos, y les permite
aprovechar sus habilidades comunicacionales y en instancias, mejorarlas. (10-11)

Tiene un impacto negativo en un comienzo, ya que los estudiantes destacan
que es estresante los momentos previos y demandante de tiempo para prepararlo, solo
por ser una experiencia nueva, pero que durante el proceso evaluativo, se desvanecen
todas estas inquietudes. (10-15) Asi mismo, perciben que el tiempo de cada estacién
no es el suficiente. (10-11)

Usos comunes del ECOE (24)

En las ultimas décadas la utilizacién de ECOE como un método de evaluacién
ha aumentado de manera exponencial ya sea en pregrado como en posgrado en todo
el mundo. Ademas, se ha utilizado para los exdmenes de licenciatura y también como
mecanismo de evaluaciones formativas. Dentro de los usos comunes del ECOE
tenemos:

1.Como una herramienta de evaluacién basada en el desempefio para aprobar
los estandares minimos aceptados de estudiantes o aprendices como examenes de
barrera (salida) durante afios de pregrado en la mayoria de las escuelas de medicina
en los Estados Unidos, Reino Unido y Canada.

2. Como mecanismo evaluacion de mayor dificultad en los posgrados
Estados Unidos y Reino Unido

3.Como una herramienta de evaluacion formativa en la educacion médica de
pregrado

4.Como una herramienta para la evaluacion de los graduados que buscan una
licencia y certificacion de alto riesgo para practicar medicina

5.Como una herramienta educativa para proporcionar retroalimentacion
inmediata.

17



OBJETIVOS

Objetivo general:

Establecer motivacion académica, y analizar la percepcion estudiantil de los

estudiantes de Fundamentos de Diagndstico y Terapéutica Periodontal | de la carrera
de Odontologia de la UV sobre el Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE) afio

2018.

Objetivos especificos.

Determinar el tipo de motivacion académica de los estudiantes al inicio de la
asignatura.

Determinar la percepcion de los estudiantes sobre el Examen Clinico Objetivo
Estructurado al término de la primera unidad de la asignatura.

Determinar la percepciéon de los estudiantes sobre el Examen clinico Objetivo
Estructurado al finalizar la asignatura.

Analizar cambios en la percepcion de los estudiantes sobre el Examen Clinico
Objetivo Estructurado.

Establecer qué aspectos del examen clinico objetivo estructurado fueron mas
favorables segun los estudiantes.

Establecer qué aspectos del examen clinico objetivo estructurado fueron los

menos favorables segun los estudiantes.
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MATERIALES Y METODOS

El disefio del presente estudio es de tipo descriptivo longitudinal prospectivo.

La poblacion objetivo fueron los estudiantes cursando Fundamentos del
diagnéstico y terapéutica periodontal | de la carrera de Odontologia en la Universidad
de Valparaiso durante el afio 2018.

La manera de obtener la muestra fue a través de un censo, es decir, se incluyo
a todos los estudiantes de la asignatura que cumplan con los siguientes criterios

- Criterios inclusion:

o Estén inscritos en la asignatura Fundamentos del Diagnéstico y
Terapéutica Periodontal I, en la carrera de Odontologia de la
Universidad de Valparaiso el afio 2018.

o Estudiantes que hayan aceptado participar del estudio, y hayan
firmado el consentimiento informado.

- Criterios exclusion:
o Haber faltado a la evaluacion del Examen Clinico Objetivo
Estructurado.
o Personas que hayan desertado de la carrera, o abandonado la
asignatura.

El estudio consisti6 en aplicar dos encuestas para poder establecer la
motivacion académica de los estudiantes, y la percepcibn que tienen de la
implementacion del Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE).

Para motivacion académica, se utilizé la encuesta “Escala de Motivacion
Educativa (EME-Ch), Version Adaptada al contexto Universitario Chileno” (30) (Anexo
1) Esta es una encuesta tipo Likert con 7 items, esta consta de 28 preguntas que
buscan medir 7 tipos de motivacién, estos son:

e Motivacion Intrinseca — Hacia el Conocimiento

e Motivacion Intrinseca — Hacia el Logro

e Motivacion Intrinseca — Hacia las Experiencias Estimulantes
e Motivacion Extrinseca — Identificada

¢ Motivaciéon Extrinseca — Introyectada

e Motivacion Extrinseca — Regulacién Externa

e Amotivacion
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Para evaluar percepcion, se confeccion6 una encuesta (Anexo 2) basada en
estudios encontrados en la literatura sobre la percepcion del ECOE en contextos
similares (20, 31-34), de los cuales se obtuvieron distintos parametros como el tiempo
destinado a la evaluacion, el enfoque del estudio, la objetividad, entre otros (2-6) para
establecer 4 dimensiones:

- Preparacion e induccién a la evaluacion.

- Desarrollo de la evaluacion.

- Evaluacion del proceso

- Resultados y proyecciones de la metodologia evaluativa.

La encuesta cuenta con 20 items que evallan estas 4 dimensiones, en una
escala tipo Likert de 5 puntuaciones.

Esta encuesta fue enviada a 3 Magisteres en Educacion Superior para
validacion mediante opinién de expertos. Una vez recibidas las correcciones y
sugerencias se realizaron los cambios, y fueron enviadas nuevamente para contar la
aprobacion de este grupo de expertos.

Se confeccion6 ademas un consentimiento informado (Anexo 3) donde se
explican los objetivos del estudio, los procedimientos y en qué consiste la participacion
de cada persona, ademas de los posibles beneficios y riesgos que traeria participar en
esta investigacion, el cual también fue aprobado junto al Proyecto de este estudio.

Métodos.

Al inicio de la asignatura se reunié a los estudiantes en el aula, y una vez que
los docentes se retiraron de ésta, se les explicé a los estudiantes presentes el
consentimiento informado y se les solicitd su participacion en el estudio.

Se procedid a leer textualmente el consentimiento informado, y se entregaron
dos copias impresas de este documento a cada estudiante, en un sobre blanco sin
identificacion para proteger la identidad y mantener todo de forma anénima. Una vez
esperado el tiempo para que el documento fuera leido, se pidi6 la participacién y la
confirmacion a través de la firma del consentimiento informado. Una vez terminado el
proceso, se pidié que guardaran para ellos una copia del consentimiento, y la otra
copia la volvieran a introducir en el sobre y que fuera entregado al equipo de
investigacion.

Una vez terminado este proceso, se procedid a entregar un sobre blanco con la
encuesta de motivacion académica (Anexo 1) para que pudiera ser respondida por los
estudiantes que aceptaron participar del estudio.

Al finalizar la primera unidad tematica de la asignatura, se realizé el primer
ECOE o Examen Clinico Objetivo Estructurado. Una semana después de la
evaluacion, se aplicé la encuesta de Percepcion Estudiantil, entregada impresa en un
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sobre blanco sin identificacion para resguardar el anonimato de las personas y evitar
sesgos por esto.

Los resultados de esta encuesta fueron analizado a través de Stata 15 para
obtener el Alpha de Cronbach, un coeficiente que analiza confiabilidad de
cuestionarios empleando escalas de Likert. El coeficiente Alpha de Cronbach para esta
encuesta fue de 0,82, lo que se encuentra dentro del rango que indica una buena
consistencia interna (rango varia entre 0.70 y 0.90 para considerar una buena
consistencia interna) (35)

Al final las evaluaciones de la asignatura al finalizar el semestre, se aplico
nuevamente la encuesta de Percepcion Estudiantil con la misma metodologia.

Los datos obtenidos de todas encuestas fueron tabulados en planillas Excel
(Microsoft Excel Office 365).

Se realizo un test de discrepancia de medias para establecer la presencia o
ausencia de diferencias estadisticamente significativas al comparar los resultados
obtenidos en las encuestas iniciales con las finales, el intervalo de confianza utilizado
fue de 95%.

Para la realizacién del estudio, el proyecto fue presentado al Comité de Revisién
de Proyectos de Investigacion el afio 2017 con aprobacion el afio 2018, bajo el cédigo
PREG-05-17 (Anexo 4)
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RESULTADOS

“Encuesta de Motivacion Académica”

La muestra consistié en 50 estudiantes de la asignatura Fundamentos del
Diagnostico y Terapéutica Periodontal | al inicio de la asignatura.

Se agruparon las preguntas segun el tipo de motivacién que busca identificar.
Los grupos se muestran en la Tabla 1.

Preguntas Tipos de Motivacién

Motivacion Intrinseca — Hacia el Conocimiento
(MI-CON)

6, 13, 20, 27 Motivacion Intrinseca — Hacia el Conocimiento
(MI-CON)

Motivacién Intrinseca — Hacia las Experiencias
Estimulantes (MI-EXP)

3,10, 17, 24 Motivacion Extrinseca — identificada (ME-
IDEN)

7,14, 21, 28 Motivacion Extrinseca — introyectada (ME-
INTRO)

Motivacién Extrinseca — regulacion externa
(ME-REG EXT)

Amotivacién (AMOT)

Tabla 1: Agrupacion de preguntas segun tipo de motivacién

En la Tabla 2 se presenta la distribucion de los datos de los resultados de la
encuesta con respecto a cada pregunta, donde se presenta el valor minimo de las
respuestas, es decir, el valor minimo (del 1 al 7) de todas las respuestas de los
estudiantes a cada pregunta. También se muestran los Cuartiles 1, 2 y 3 de las
respuestas y el maximo de cada respuesta. Estos datos demuestran la distribucién de
las respuestas, es decir, si éstas se encuentran concentradas en algun valor en
particular o si se encuentran repartidas de forma homogénea en el intervalo del 1 al 7
(de forma discreta).
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También en la Tabla 2 se encuentra el Rango Intercuartil (RIQ) que es una medida
de dispersion de los datos, que se calcula definiendo la mediana entre el cuartil 1y 3.

TIPO PREGUNTA | MIN. 1ER 2DO 3ER MAX. | RIQ

MOTIVACION CUARTIL CUARTIL CUARTIL

MI-CON 2

9
16
23

MI-LOG 6
13
20
27

MI-EXP 4
11
18
25

ME-IDEN 3
10
17
24

ME-INTRO 7
14
21
28

ME-REG EXT 1

8
15
22

AMOT 5
12
19
26
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Tabla 2: Distribucion resultados por cuartiles

Otra forma utilizada para representar estos datos es clasificar las respuestas
en tres categorias mas generales, estas son “Acuerdo” para las respuestas 5,6y 7,
“Neutro” para la respuesta 4 y “Descacuerdo” para las respuestas 1, 2y 3.

Esta informacion se entrega en la tabla 3, que contiene los porcentajes segun
la cantidad contada de cada categoria en cada pregunta con respecto del total.
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Tipo Motivacion

MI-CON 92,0% 6,0% 2,0%
9 92,0% 4,0% 4,0%

16 96,0% 4,0% 0,0%

23 94,0% 6,0% 0,0%

MI-LOG 6 88,0% 8,0% 4,0%
13 82,0% 18,0% 0,0%

20 92,0% 8,0% 0,0%

27 74,0% 14,0% 12,0%

MI-EXP 4 46,0% 34,0% 20,0%
11 34,0% 36,0% 30,0%

18 36,0% 26,0% 38,0%

25 66,0% 26,0% 8,0%

ME-IDEN 3 84,0% 8,0% 8,0%
10 94,0% 4,0% 2,0%

17 72,0% 10,0% 18,0%

24 98,0% 2,0% 0,0%

ME-INTRO 7 70,0% 20,0% 10,0%
14 60,0% 18,0% 22,0%

21 64,0% 22,0% 14,0%

28 84,0% 10,0% 6,0%

ME-REG EXT 1 48,0% 20,0% 32,0%
8 76,0% 14,0% 10,0%

15 86,0% 12,0% 2,0%

22 80,0% 14,0% 6,0%

AMOT 5 2,0% 10,0% 88,0%
14 16,0% 16,0% 68,0%

19 4,0% 12,0% 84,0%

26 2,0% 8,0% 90,0%

Tabla 3: Resultados por porcentajes agrupados

Para obtener las ponderaciones de las 7 categorias de motivacion, se realizo
la suma de los puntajes de las respuestas por grupo de motivacién (mencionados
anteriormente), representadas en el grafico 1.
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Ponderaciones de los Distintos Tipos de

Motivacion
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Grafico 1: ponderacion tipos de motivacion

Al sumar las respuestas agrupadas en Motivacién Intrinseca y Extrinseca se
obtiene lo expresado en el grafico 2.

Cabe destacar que en las ponderaciones representadas en el Grafico 2, se
excluyo a la amotivacion debido a que solo estaba representado por un conjunto de
valores, no asi la Ml y la ME.
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Grafico 2": Ponderacion Ml y ME
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Diferencias Significativas en la Media:

Para buscar diferencias significativas en los grupos de motivacién se ha
realizado un test de hipétesis en la diferencia de las medias de estos grupos, es decir,
nuestra hipoétesis nula sera que las variables (grupos de motivacién) tienen la misma
media (con lo que las diferencias entre estos grupos no serian significativas) y nuestra
hipétesis alternativa es que las medias sean distintas (lo que implicaria una diferencia
significativa en las variables).

Para este test se ha considerado un valor de a=0,05, es decir, que cuenta con
un nivel de confianza del 95%.

Los valores de nuestros estadisticos para la diferencia de las medias se muestra en la
tabla siguiente, en ella se han sobresaltado con rojo los valores que estan fuera del

intervalo [-1,96 ; 1,96], el cual es la zona de rechazo del test.

MI-CON | MI-LOG | MI-EXP | ME-IDEN | ME-INTRO | ME-REG EXT AMOT
MI-CON - 0,5022 2,6747 0,0628 0,9533 0,5499 6,0982
MI-LOG - 1,8927 -0,3974 0,4537 0,3409 4,8584
MI-EXP -2,3562 -1,2361 -1,4158 2,9070
ME-IDEN 0,8205 0,7194 5,4388
ME-INTRO - -0,1177 3,8705
ME-REG EXT - 4,1580

AMOT -

Tabla 4: resultado contraste de hipétesis tipos de motivacion.

De esta forma se observa que la categoria Motivacion Intrinseca a la
Experiencia tiene una diferencia significativa con la Motivacion Intrinseca al
Conocimiento y con la Motivacion Extrinseca Identificada. Esta informacion es
concordante con lo visto en el Grafico 1. También se observa que la Amotivacion tiene
una diferencia significativa con todos los tipos de motivacion
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Encuesta: Percepcion sobre Implementacion ECOE Como una Nueva
Estrategia Evaluativa en el Proceso de Aprendizaje-Ensefianza

Estos datos consideran 50 encuestas respondidas por estudiantes de
Fundamentos del Diagnostico y Terapéutica Periodontal I.

De forma similar al analisis anterior se procedid a calcular los valores minimo y
maximo de cada item junto con los cuartiles 1, 2 y 3 y el Rango Intercuartil (RIQ), esto
para ver como es la distribucion de las respuestas de los estudiantes y para tener una
medida de la variabilidad.

1ER 2DO 3ER MAX.
MIN.  CUARTIL CUARTIL CUARTIL RIQ
PREGUN
TA
1 1 2 4 4 5 2
2 1 2 4 4 5 2
3 1 4 5 5 5 1
4 1 2 3 4 5 2
5 1 2 3 4 5 2
6 2 4 4 5 5 1
7 1 2 3 4 5 2
8 1 5 5 5 5 0
9 1 4 4 5 5 1
10 1 2 4 4 5 2
11 1 2 3 4 5 2
12 1 2 3 4 5 2
13 1 2 4 4 5 2
14 1 1 1 1 5 0
15 1 1 3 4 5 3
16 1 4 4 5 5 1
17 1 1 1 2 5 1
18 1 2 3 4 5 2
19 1 2 2 3 5 1
20 1 2 4 5 5 3

Tabla 5: Distribucion de resultados Motivacion por cuartiles.
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Esta encuesta considera 4 dimensiones para agrupar los items en relacion con
la implementacién del Examen Clinico Objetivo Estructurado, las que son:

o DIMENSION I: Preparacion e induccion a la evaluacion. (DIM-1)

o DIMENSION Il Desarrollo de la evaluacion. (DIM -II)

o DIMENSION IIl Evaluacion del proceso (DIM — III)

o DIMENSION IV: Resultados y proyecciones de la metodologia. (DIM- 1V)

También, al igual que los resultados anteriores, se dividieron respuestas en las
categorias “Acuerdo” (puntaje 4 y 5), “Neutro” (puntaje 3) y “Desacuerdo” (puntaje 1y
2). En esta ocasién, a diferencia de los datos anteriores, se ha tenido un cuidado
especial con las preguntas 8, 11 y 19, ya que estas preguntan buscan medir una
percepcion negativo de parte de los alumnos, por lo que se ha invertido el puntaje de
estas preguntas para los analisis de determinacion de percepcion.
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DATOS ENCUESTA INICIAL

DATOS ENCUESTA FINAL

Dimensioén

Pregunta

Acuerdo Neutro Desacuerdo

Acuerdo

Neutro Desacuerdo

DIM- |

DIM - I

4. La evaluacion practica -
ECOE- significé cambiar
mis estrategias habituales

de estudio

26,0% 30,0% 44,0%

72% 18% 10%

5. Las actividades tedricas
me ayudaron a enfrentar
mejor el ECOE

50,0% 18,0% 32,0%

84% 4% 12%

10. El trabajo preclinico
previo me preparo
adecuadamente para el
ECOE

52,0% 12,0% 36,0%

78% 18% 4%

11. Destiné mayor tiempo
que lo habitual para

preparar el ECOE

26,0% 46,0% 28,0%

30%  28% 42%

15. La evaluacion practica -
ECOE- promovio el estudio

grupal mas que individual.

44.0% 22,0%  34,0%

62%  20% 18%

3. Considero positiva la
instancia de
retroalimentacion al término

de cada estacion.

82,0% 10,0% 8,0%

92% 6% 2%

6. Apliqué lo aprendido en
las actividades Formativas
preclinicas que tuvimos a lo

largo de la unidad.

86,0% 10,0% 4,0%

84% 10% 6%

7. Considero que la
evaluacion practica -ECOE-
es objetiva.

44.0% 22,0%  34,0%

62%  26% 12%
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9. La evaluacion practica -
ECOE- se desarroll6 segun
la planificacion entregada

previamente.

80,0%

8,0%

12,0%

98%

0%

2%

17. El tiempo destinado a
cada estacion fue adecuado

segun la tarea solicitada.

2,0%

2,0%

96,0%

52%

10%

38%

DIM - 1lI

2. La evaluacion practica -
ECOE- me ayudo a detectar
mis debilidades y asi

reforzar contenidos

52,0%

10,0%

38,0%

82%

14%

4%

** 8. El ECOE me generd
mayor ansiedad que una

prueba tradicional escrita.

96,0%

0,0%

4,0%

88%

6%

6%

12. La evaluacion practica -
ECOE- me parecié una
instancia beneficiosa de

aprendizaje.

50,0%

24,0%

26,0%

94%

4%

2%

14. Considero positivo que
las evaluaciones tedricas y
clinicas sean en diferentes

momentos.

96,0%

2,0%

2,0%

8%

4%

88%

19. Preparar el ECOE me
requiri6 mayor tiempo que
una prueba tradicional

escrita.

19,0%

34,0%

52,0%

24%

26%

50%

DIM-IV

1. EI OSCE- mide las
competencias necesarias
para el trabajo clinico y en

el futuro como profesional.

66,0%

6,0%

28,0%

66%

22%

12%
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13. La evaluacion practica -
ECOE- tiene potencial para
ser aplicada como formato
de evaluacion en otros

modulos.

56,0%

10,0%

34,0%

70%

20%

10%

16. El trabajo previo
involucrado al ECOE me
ayuda a desarrollar

destrezas procedimentales.

82,0%

14,0%

4,0%

90%

6%

4%

18. Siento que esta
estrategia me motiva a
aprender mas de

Periodoncia y Patologia.

50,0%

18,0%

32,0%

86%

12%

2%

20. La evaluacion practica -
OSCE- me ayuda a
desarrollar habilidades
comunicacionales para el

trato con pacientes.

62,0%

10,0%

28,0%

90%

8%

Tabla 6: Porcentaje de respuestas por item
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En el siguiente grafico se muestra la ponderacion porcentual de cada dimension
con respecto al maximo tedrico (esto es, que todos los alumnos hayan respondido 5
en todas las preguntas), esto con el fin de tener una nocién de que tan de acuerdo
estan los alumnos en cada una de las dimensiones al inicio (naranjo) y al final de la
asignatura (en azul).

Ponderacion en Porcentaje Segun el
Maximo Tedrico

90,00 %
80,00 %
70,00 %
60,00 %
50,00 %
40,00 %
30,00 %
20,00 %
10,00 %
0,00 % . W Datos Antiguos
Primera Segunda Tercera Cuarta
Dimension Dimension Dimension dimension @ Datos Nuevos

Gréfico 3: Ponderacion en Porcentaje Segun el Maximo Teorico

Al agrupar los datos, nos dan los siguientes datos de la percepcion en general de la
estrategia, representados en el Gréfico 4

Comparacion de Porcentajes Segun Categorias
Entre Datos Antiguos y Datos Nuevos

80,00 %

71,90 %

70,00 %
60,00 %
50,00 %
40,00 %

31,50 %

30,00 %
20,00 %
10,00 %

15,40 % 13,10 %

Acuerdo Neutro Desacuerdo

0,00 %

Grafico 4: Resumen percepcion estudiantes del ECOE
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DISCUSION

En el presente estudio pudimos determinar que nuestra poblacién de estudio,
presentaba una tendencia del 46% a la MI, un 48% ME y un 6% de amotivacion.
Ademas de determinar que la percepcion con respecto a ECOE en un 55,8% era
positivo, un 15,4% era neutro y un 28,8 era negativo.

En relacién con la amotivacion podemos establecer que se presenta de menor
manera en nuestro grupo de estudio, esto se relaciona con lo presentado en diversos
estudios que obtuvieron resultados similares en este aspecto(30, 36, 37) Esto podria
explicarse en parte a la via de seleccion e ingreso a la Universidad (38) y al afio en
gue se encuentran de la carrera, ya que la literatura muestra que estudiantes con
ingreso a carreras universitarias donde los alumnos postulan en base a sus
preferencias y son seleccionados en base a sus notas presentan una baja amotivacion
(39) ya que parte de sus deseos personales y sus logros académicos influencian su
motivacion académica.

Obtuvimos una tendencia inicial a la motivacion intrinseca 46,2% vy final de
46,4%, a la Motivacidn extrinseca inicial de 48,4% y una final de 47,3% y finalmente
una amotivacion inicial de 5,5% y final de 6.4%.

La amotivacion si tiene una diferencia estadisticamente significativa respecto a
la Ml'y ME, lo que est& claramente demostrado en la literatura. (1-5) Es importante
considerar que nuestra poblacion ya ha cursado 6 semestres, en donde se han
moldeado y adaptado al estilo de vida universitarios y a las exigencias de ser alumnos
de una carrera profesional, como es Odontologia.

Al comparar las motivaciones iniciales y finales, se observa un aumento en la
ponderacion que corresponde a la ME, sin ser estadisticamente significativo, pero
contrario a la literatura; donde ésta dice que luego de intervenciones que estimulen el
aprendizaje autbnomo, es mas probable que la poblacion apunte a una MI. (2-3).
Respecto a la MI, dentro de sus dos subdivisiones respecto a la inicial y final no hay
diferencias significativas, pero si una disminucion en representacion dentro de la
poblacion, la que se ve representada fundamentalmente en ME.

Es interesante estudiar el tipo de motivacion presente en los estudiantes debido
gue al no presentar una tendencia propiamente tal a cierto tipo de motivacion, no se
veran reflejadas tan claramente las caracteristicas propias de cada tipo de motivacion,
como son adoptar mejores estrategias de estudio, un mejor rendimiento académico y
una mejor satisfaccion psicologica por parte de los alumnos, como seria en el caso de
tener una mayor motivacion intrinseca(3). Esto no implica que no se puedan presentar
estas caracteristicas de manera puntual en los estudiantes, pues hay que recordar que
estamos describiéndolos como una grupo poblacional y no individuo a individuo.

Por otro lado diversos articulos sefialan que factores motivaciones externos a
la carrera presentan una influencia positiva en la obtencién de resultados académicos
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para los alumnos(7), de acuerdo a lo estudiado podriamos decir que estas mejoras en
el &mbito académico son influenciadas por una motivacién extrinseca identifica o Ml,
todo esto dependiendo de como el alumno internalice estos factores y los use como
estrategias motivaciones, como fue descrito también por Orsini. (8) Esto podria
explicar el proceso de internalizacion que los estudiantes estan llevando a cabo,
valorizando y haciendo propios los conocimientos entregados en los 2 afios previos de
su formacion para poder ser aplicados en su desempefio clinico. Como la motivacion
segun SDT es un constructo multidimensional y dindmico,(9) resulta interesante poder
valorizar como sera la motivacion de los estudiantes una vez que estén mas
familiarizados con el accionar clinico, que es una preparacién directa para lo que sera
su ejercicio profesional.(10)

Ademas de lo anteriormente descrito es relevante ver que en nuestro estudio,
la motivacion Intrinseca y la extrinseca son muy similares, pero con un leve predominio
de la motivacion extrinseca lo cual no esta del todo relacionado con un aprendizaje
significativo, sino mas bien a un aprendizaje en funcion de los estimulos externos o
condicionados, lo que se podria relacionar con las formas de aprendizaje a la que
estan acostumbrados los estudiantes.

Por otro lado, y de acuerdo con los datos obtenidos de la encuesta de
percepcion podemos ver que al inicio el 53,1% de los estudiantes tuvo una valoracion
positiva de este nuevo sistema de evaluacion implementado (ECOE), lo que cambio al
finalizar la asignatura a un 71,9% de valoracion positiva, lo que se puede explicar al
analizar las distintas dimensiones estudiadas.

Dentro de la primera dimension: “Preparacion e induccion a la evaluacion”, se
puede ver que al momento de preguntarle a los alumnos si el ECOE signific6 cambios
en sus estrategias habituales de estudio, casi un 70% de los alumnos consider6 que
el ECOE no habia causado cambios en sus estrategias habituales de estudio; esto al
ser comparado con la informacion de la literatura es un poco contradictorio, pues
sefala que este sistema genera que los estudiantes tengan cambios en la manera de
estudiar y vaya generando estrategias que permitan una mejor integracion de los
conocimientos.(40) Sin embargo, al analizar la percepcion al finalizar la asignatura este
porcentaje de aprobacion pasé de 26% a un 78% con respecto al cambio de
estrategias de estudio, lo que se relaciona con que una vez enfrentados a estas
evaluaciones, la preparacion para afrontar las siguientes es distinta (45) ya que es
diferente a las evaluaciones tradicionales a las que han sido expuestos con
anterioridad y son capaces de enfrentar esos cambios.(46)

Se ha descrito en gran parte de la literatura que los estudiantes consideran que
el tiempo destinado para el desarrollo de la evaluacion no es suficiente (33, 41-43), lo
gue se coincide con lo obtenido en nuestro estudio, donde un 96% de los encuestados
estuvo de acuerdo en que el tiempo para la actividad fue insuficiente luego del primer
ECOE. Sin embargo, este valor cambi6 a 38%; al contrastarlo con la literatura se ve
gue a medida que los alumnos son sometidos de manera continua a esta estrategia
de evaluacién existe una adaptacion y una mejor optimizacion del recurso del tiempo
por parte de los estudiantes. Pero a pesar de tener mejoras en la percepcion, es
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importante destacar que este aspecto es uno de los mas criticos evaluados en este
sistema de evaluacion(8, 27).

Dentro de los objetivos de los ECOE es la objetividad en la evaluacion (20, 33),
item que los estudiantes encuestados considerd que se cumplia en un 44%.

Al consultarle a los estudiantes si este sistema de evaluacion les generé mayor
ansiedad que una prueba escrita tradicional casi el 100% sefiala estar de acuerdo con
esto; lo que tiene una directa relacion con el cambio en la forma tradicional de
evaluacion hacia nuestro grupo de estudio, por un sistema mas practico al cual no
estdn acostumbrados a enfrentar, es decir el temor a lo desconocido generdé un
aumento en la ansiedad por parte de los alumnos(11, 33, 44), esto también se soporta
con la segunda evaluacion de percepcion al final de la asignatura los resultados no
tuvieron un cambio significativo. Este aspecto es uno de los mas controversiales en
cuanto a este sistema, ya que se ha reportado ser uno de los mas estresantes para
los estudiantes(45); sin embargo al consultarles respecto a si requirieron mayor tiempo
para preparar el ECOE que una evaluacion tradicional, solo un 19% sefala estar de
acuerdo con esta aseveracion, lo que puede indicar que no se valora como una
estrategia mas compleja o que represente mayor dificultad, si no que el estrés esta en
relacion con enfrentar una situacién desconocida por parte de los estudiantes.

En cuanto a los valores obtenidos al consultarles si aplicaron lo aprendido en
las actividades formativas preclinicas, ésta mantuvo una de las ponderaciones mas
alta llegando a superar el 90% en la encuesta final, lo que refleja una valoracion
bastante positiva por parte de los estudiantes de las actividades preclinicas previas a
la implementacion del instrumento, esto se relaciona con la relevancia clinica de lo
aplicado en estas evaluaciones (34) y también se relaciona con la percepcion de que
el ECOE les ayuda a detectar sus debilidades y que consideran que es de gran ayuda
para mejorar el proceso de aprendizaje estando de acuerdo sobre el 80% de los
estudiantes con estas aseveraciones, ya que se considera un mecanismo mas directo
y practico en el proceso de aprendizaje segun lo estudiado por Larsen (34) donde se
cuantifica la valoracion positiva de este sistema de evaluacion y sus beneficios, con
respecto tanto a lo practico y también como herramienta para el futuro profesional. (46)
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LIMITACIONES

Dentro de las limitaciones de este estudio se encuentran los posibles sesgos
que no se consideran al intentar establecer un tipo de motivacion académica como lo
son los factores ambientales, sociales, socioculturales y el background de cada
estudiante que podria influir en la motivacién como concepto, al sélo basarnos en la
Encuesta de Motivacion Académica. Otra de las limitaciones es el no contar con un
instrumento validado para poder establecerla percepcion estudiantii de alguna
estrategia evaluativa en general, o del mismo ECOE. Si bien la encuesta utilizada en
este estudio esta basada en metodologias similares encontradas en la literatura, y que
fue revisada por expertos y analizada en base a su consistencia interna, seria valioso
e interesante poder generar una Encuesta Validada para otros estudios que quisieran
evaluar este tipo de constructos.

Debido al marco metodolégico y el tipo de estudio que se realizd, estos
resultados sélo reflejan la realidad en un punto determinado de nuestra poblacion
objetivo, y en ningun caso estos resultados podrian ser extrapolables a otras
poblaciones similares, o dentro de la misma poblacion tanto para la Motivacion
Académica, como para la Percepcion Estudiantil de una estrategia de evaluacion.

Ademas, otra de las limitaciones fue no tener la division de la muestra por
género para determinar la Motivacion Académica; ya que esta diferenciacion se
presenta en gran parte de la literatura al analizar este parametro y no pudimos
comparar nuestros resultados con esos estudios que hacian esa separacion.
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CONCLUSION

En funcion de lo anteriormente expuesto podemos establecer que nuestra
poblacion de estudio tiene un equilibrio en su tendencia a la motivacién intrinseca (Ml)
y su motivacién extrinseca (ME).

Que la distribucion de los subgrupos de motivacion tenia un equilibrio parcial
entre ellas, pero que la Ml al Conocimiento y la ME identificada, presentaban una
mayor tendencia que el resto de las motivaciones.

También se puede inferir que el hecho de no presentar un tipo de motivacién
marcado da la posibilidad de potenciar ciertas caracteristicas orientadas a conseguir
una Motivacion Intrinseca y ayudar asi en los beneficios de los procesos realizados
baje este tipo de motivacion.

En cuanto al “Examen Clinico Objetivo Estructurado”, presenté una valoracion
positiva de la percepcion entregada por los estudiantes en el curso de la asignatura,
donde al inicio un 53,1% de los estudiantes lo considerd una experiencia positiva, con
un aumento que lleg6 al 71,9% al finalizar.

Dentro de los aspectos con valoracion méas positiva se encuentran la
preparacién para el futuro profesional, el poder detectar debilidades y ser en general
una buena estrategia ensefianza-aprendizaje; ademas de la objetividad y la posibilidad
de retroalimentacion dentro de la misma evaluacién, que son parte de los principios y
objetivos de esta metodologia, que también tuvieron una percepcion positiva. Sin
embargo, no todos los aspectos tuvieron una valoracion positiva, como lo fue el tiempo
destinad para la actividad y la ansiedad generada por ésta. Si bien el tema del tiempo
fue superado levemente a lo largo del curso de la asignatura, no fue el caso con la
ansiedad, datos que son consistentes con lo encontrado en la literatura.

Si bien podemos concluir que los estudiantes valoran como positiva la nueva
estrategia ECOE, se sugiere poder realizar estudios comparativos entre distintos
cursos, uno que enfrentado a esta innovacién y otra con mecanismo tradicional, para
poder realizar mejores andlisis en cuanto a efectividad en los procesos cognitivos,
rendimiento académico; y también hacer un seguimiento para ver si la percepcion que
tienen varian al verse expuesto a las experiencias reales para las cuales el ECOE
pretende prepararlos.
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SUGERENCIAS

Realizar una encuesta validada que sirva para calificar y valorar la percepcién
estudiantil de las estrategias de ensefianza/aprendizaje y validarla.

Realizar un estudio con dos grupos de analisis con el objetivo de comprar
realmente los efectos y valoracion que tienen los estudiantes con respecto al ECOE
vs métodos tradicionalmente utilizados.

Poder realizar un estudio con grupo control para analizar también la motivacién
académica, y ver su variacion considerando otras variables presentes en la vida de los
estudiantes que puedan influir en como se motivan.
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RESUMEN

Dentro del estudio de la motivacion, podemos destacar una nueva teoria que
clasifica la motivacion por cualidad, donde la motivacion intrinseca es su maximo valor;
la cual ha demostrado estar relacionada con un bienestar psicolégico, social y con un
alcance cognitivo de conocimiento autdbnomo y mas profundo. Dentro de las
estrategias para incentivar este tipo de aprendizaje se implementa el Examen Clinico
Objetivo Estructurado (ECOE) en la Catedra de Periodoncia. El objetivo de este
estudio fue establecer el tipo de motivacion académica y la percepcion de los
estudiantes de Fundamentos del Diagnostico y Terapéutica Periodontal | de la Carrera
de Odontologia de la Universidad de Valparaiso en el afio 2018 del ECOE; a través de
la aplicacibn de dos encuestas que miden esos parametros. Obteniendo como
resultados que la mayoria de los estudiantes presentaba una tendencia a la motivaciéon
intrinseca y extrinseca (46% y 48% respectivamente) y a una amotivacion en un 6%.
Y que la percepcion de los estudiantes del ECOE fue en un 53,1% positiva al inicio de
la asignatura, y de un 71,9% al final. Esto se relaciona con lo encontrado en la literatura
para los estudiantes del area de la salud que han empezado con su trabajo clinico en
cuanto al tipo de motivacion, y con respecto a la percepcion, al igual que en otros
estudios los estudiantes relatan que el tiempo para la evaluacién y la ansiedad previa
gue sufren son aspectos negativos, en general consideran que es una instancia
positiva como estrategia de ensefianza aprendizaje.
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Anexos.

Anexo n?1 Encuesta motivacion académica.

Escala de Motivacion Educativa (EME-Ch)
Version Adaptada al contexto Universitario Chileno

Cégar Orsini, Vivian Binnee, Philip Evansa, Priscla Ledezma, Fernando Fuentea, Marla J. Vilegas, 2015

Jowrnal of Dental Educaton, Vol T4

{PORQUE VAS A LA UNIVERSIDAD?Y

Utilizando la siguiente escala:

Muny En Mide acuerdo Do Muy
en desacuerde desacuerde MNien desacuerdo acuesrdo de acusrdo
1 2 3 4 5 B T

indica, marcande con una X, en qué medida los siguientes elementos representan las razones por
las que asistes ala Universidad.

Para contestar, lee la frase planteada y, a continuacion marca en la casilla en blanco la cpcion que
mejor rafleje tu postura. 5olo se debe marcar una casilla por enunciado.

LPORQUE WA USTED A LA UNIVERSIDAD?

1. Parqua sdlo con al 4to madio no podria
ancontrar un amphao bian pagadao 1 2 3 4 5 G T

2. Porgque parami as un placer y una salisfaccion aprandar
COSAS NUavas. 1 2 3 4 5 6 T

3. Porque pienso que los estudios universilarios me ayudaran
a praparar major la camrara que he alegido 1 2 ] 4 ] L] T

4. Por los intensos momantos que vivo cuando comunico
mis propias ideas a los damas 1 2 ] 4 3 L T

5. Sinceramanta no ko sa; vardaderamanta, tengo la impresian
da pardar al iempa an la Univarsidad 1 2 3 4 ] L Fi




6. Por la satisfaccion que siento cuando me SuUpero an mis

asludios

T. Parademosirarmea que soy capaz de larminar una carrera

unvarsilana

8. Parapoder conseguir an al fuluro un rabajo mas
prestigioso

9. Por al placer de descubrir cosas nuevas y desconocdas

para mi

10. Porque posiblemenia me permitira antrar an al marcado

laboral daniro dal campo que a mi ma gusta

11. Por &l placar de leer aulores inleresanias

12. En su momeanio, tuve buenas razones paraira la
Universidad; pero, ahora me pragunio s deberia
continuar o no

13. Por la satisfaccion que siento al superar cada uno de
mis objativas parsonales

14. Porque aprobar an la Universidad me hace sanfir
mportanta

15. Porgue an al fuluro quieno tenar una sbuena vidas

16. Por &l placar de sabar mas sobre las asignaluras que

ma atraan

17. Porque me ayudara a elegir major mi onaniacion
profesional

18. Por &l placer que axperimanto al santrma completamanta

absorbido por ko que cerios aulores han aescrlo

19. Mo 5é porqué voy a la Universidad v francamania,
ma lrae sin cuikdadao



20. Por la satisfaccion que sienlo cuando lagro realizar
actividades académicas dificiles.

21. Para deamosirarme qua 5oy una parsona inlaliganta

22. Para tener un suekdo mejor en al futuro,

23, Porgue mis estudios ma parmilen continuar aprandianda
un monldn da cosas gua ma inlarasan

24. Porgque crao que unos pocos anos mas de estudios van
a majorar mi compatlancia coma profasional

25, Porgua ma gusta amatarma da lanox cuandao leo
difarentas temas interasantes

26. Mo lo s8; no consigo antandar qua hago an la Univarsidad

27. Parque la Universidad me parmite santir la salisfaccion
parsonal an la blsqueda de la pedeccin dentra da
mis asludios

28. Porgque quiara damosfrarmea que soy capaz de lenar axilo
an mis astudios

i Cgar Orsinl, Vivian Binnle, Phillip Evans, Priscilla Ledezma, Farnando Fuentes, Marfa J. Villagas
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Anexo n?2: Encuesta percepcion estudiantil.

INSTRUCCIONES:

A continuacion, se presentan una serie de enunciados que buscan conocer su percepcion sobre la nueva estrategia de
evaluadon practica (OSCE) implementada en & mddulo Fundamentos de Diagndstico y Terapia Periodontal |, de la carrera de

Odontologia en la Universidad de Valparaiso.

LES SOLICITAMOS LEER CON ATENCION CADA ENUNCIADO, Y MARCAR CON UNA X EL RESULTADO QUE DESCRIBA MEJOR SU
PERCEPCION FRENTE A CADA AFIRMACION, UTILIZANDO LA SIGUIENTE ESCALA:

EN TOTAL EN DESACUERDO NO OPINA / DE ACUERDO MUY DE
DESACUERDO ACUERDO
NI DE ACUERDO O
DESACUERDO
1 2 3 4 5
1. Laevaluadon practica -05CE- mide las competencias necesarias para el 3 4 5
trabajo clinico y en el futuro como profesional.
2. Laevaluadodn practica -0O5CE- me ayudd a detectar mis debilidades y asi 3 4 5
reforzar contenidos.
3. Considero positiva la instanda de retroalimentadon (feedback) al 3 4 5
término de cada estadon.
4. Laevaluaddn prictica -0OSCE- significd cambiar mis estrategias 3 4 5

habituales de estudio.
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5. Las actividades tedricas me ayudanon a enfrentar mejor la evaluacion
practica -05CE-.

&

. Apligue lo aprendido en las actividades formativas preclinicas que
tuvimos alo lango de la unidad.

T. Considero que |la evaluacion practica “05CE- es objetiva.

8. La evaluacion practica -05CE- me genero mayor ansiedad gque una
prue ba tradicional escrita.

9. La evaluacion practica -05CE- se desarrollo segun la planificacian
entregada previamente.

10, El trabajo predinico previo me pre paro adecuadamente para la
evaluacion practica -05CE-

11. Desting mayor tiempo que lo habitual para prepararesta evaluacion
practica -05CE-.

12. La evaluacign practica -05CE- me pareciouna instancia beneficiosa de
aprendizaje.

13. La evaluacion practica -05CE- tiene potencial para ser aplicada como
formato de evaluacion en otros modulos.

14. Considero positivo que las evaluaciones teonicas y clinicas sean en
diferentes momentos.

15. La evaluacign practica -05CE- promovid el estudio grupal mas que
individual.

16. El trabajo previo para la evaluacian practica -0SCE- me ayuda a
desarrollar destrezas procedimentales.

17. El tiempo destinado a cada estacion fue adecuado segun la tarea
solicitada.

18. Siento que esta estrategia me motiva a aprender mas de Periodoncia y
Patolagia.

19. Preparar |a evaluacion practica -05CE- me requirid mayor tiempo que
una prueba tradicional escrita.

20, Laevaluacion priactica -05CE- me ayuda a desarrollar habilidades
comunicacionales para el trato con pacientes.

O BSERVALIONES:
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Anexo n23: Consentimiento informado.

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA ALUMNOS
PARTICIPANTES DE LAFACULTAD DE QDONTOLOGIA DE LA
LUMMNERSIDAD DE WALPARAISO

El proposite del presente documento es invilardo a paricipar en el esludio
litulade “PERCEPCION ESTUDIANTIL DE LA INNOVACION EN EL AULA Y SU
CORRELACION CON EL TIPO DE MOTIVACION", cuyo investigadaor principal es
DR. JAIME SEGOVIA.

Si durante la explicacion de este consantimiento no entiende alguna palabra
no tenga duda en praguntarme v &i posterior a la explicacion del consentimiento,
ain manliene dudas puede preguntarme a mi, al doctor que invesliga o a un
miembro del equipo o puede hablar con algin compafiero gue se sienta comodo
sobre la investigacion si es que lo considera necesaric.

Para que usted pueda tomar una decisidn informada, le explicaremos cudles
serdn los procedimientos involucrades en la ejecucidn de la investigasian, asi cormo
an qué consistiria su colaboracitn:

1. Lainvestigacion ~ mencionada  se realizara en las dependencias de Facultad
de Ddonlalogia de la Universidad de Valparaiso, Calle subida Leopalda Carvallo
211, Valparaise. Durante el afe 2018, durante el horario de clases de |a
asignalura Periodonca |.

2. Esle estudio guiere resonocer al tipo de molivacion de los estudiantes al inicio
de la asignatura de Periodoncia |, y correlacionaria con la percepeitn que tienen
los estudiantes ante |a innovacion en el aula aplicada per la asignatura. Ya que
la Universidad de Valparaiso, en genaral, ha planteada una renovacion curricular
y un plan de estudios que cambia la forma de ensefianza, en donde fomenta una
ensafianza por capacidades y no conecimientos, como también impulsando un
aprendizaje auldnomo por parte del estudiante, mediante herramientas
audiovisuales, tecnoldgicas, ete. El tener eslos datos también servird como
feedback para la cdledra y ve qué herramientas y técnicas mantener a lo largo
del iempo y cuiles podrian cambiar para garantizar mejorar la forma de
aprendizaje.

3. El principal abjetivo del presente estudio es poder saber el tipo de motivacion
gue presentan los alumnos del curso Periodoncia | durante el afo 2018 y

correlaconarla con la percepsdn de las estralegias de ensefanza y evaluacian
en asle curso

4. En qué consisle su participacion: Su parlicipacion es voluntaria, no habra pagos
ni baneficios académicos por participar en ella, como tampoco represalias si se
miega a parlicipar. Lo que se requiere de usted es contestar dos encuestas de
saleccian maltiple (al inicio de la asignatura, v luego de cada evaluacian de ciere
da uridad]), gue no e quitara mas de 20 minuios. Los datos oblenidos de aeslas
encuestas seran raspasados a una base de dalas v luego analizados.

5. En el estudio no hay ningdn riesgo durante su participacion, si usted pueda llegar
a tener algin recelo previo a la realizacion de la encuesta, puede estar tranguile,
ya que serd totalmente andnima; se lomardn los resguardos de enlregar un
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sobre blance sin ninguna identificacion, en el cual se encontrara un lApiz del
misme color para lodos v [a encuesta necesaria a responder (que se encontrard
foliada, sdle para saber el nimero de encuestas y poder ingresarias a la base
de datos), pera de ninguna manera estos dales podrdn llevarnos a su idenlidad.
Ademdas la persona gue realizard la encuesta no tiene ninguna relacidn con la
asignatura o la Universidad.

Este estudio no eonternplard ningdn costo por su parte y como Lal, tampoeo hay
pagos a su persona por participar en él, ni beneficios académicos direclos.

Usted estd en todo su derecho a negarse en participar o una vez realizada la
encuasta, puede desistir de entregaria y ser participe del estudio en el momento
que usted estime comeniente, sin lener represalias o algin ofro inconveniente.

Sy participacion es olalmente andnima al responder la encuesta, por ko tanto,
su identidad no serd revelada ni sus datos personales, ni mingdn Upo de
informacion persanalizada,

El registro de dalos es reservade, teniende acceso 560 el investigador principal
y ol resto del eguipo de investigacidn. Estos datos seran manejados de dos
maneras, en una primesa inslancia las encueslas serdn guardadas y
almacenadas en la Catedra de Periodoncia. Una vez lerminado el proceso de
recolecrion de datos mediante encuestas, los resultados Serdn ingresados a una
base de dales digital, la que serd archivada y guardada per el investigados
personal en una computadora con clave, donde sdlo &l lendra acceso.

10.Los resullades gue se desprendan del anabsis de las encueslas y este esludio

il

serdn divuigados a través de la publicacion y defensa de Tesis, y pueden llegar
a ser publicados en revistas cientificas ylo académicas, que podrian ser
ulilizadas an olas imvesligaciones o lesis de B Universidad de Valparaiso
preservando el anonimalo de sus participanies.

Evaluacian Comilé Biodlica y contacto: Esta imvesligacidn ha sido evaluada y

aceplada por @l Comild Institucional de Biodlica de Invesligacidn en Seres
Humanos de la Universidad de Valparaiso. Si usted lo requiriera, puede
conlaciar a alguno de sus integranies con su secrefaria administrativa, Sra.
Mariana Rodriguez, al teléfono +56 32-2603136, o a fravés del mail institucional
cac.uviuy.d

12.En caso de aceptar parlicipar, recibird un ejermplar de este documento.

Dr. Jaime Segovia Chamosro.
RUT.

FIRMA

Valparaiso.



FORMATO FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA
PARTICIPANTES

= (nombre vy apalides), BUT ... (digilas
AUMEncOs ).

DECLARD que el investigader principal Dr. Jaime Segovia y los Co- Imestigadones
Jorge Guzman, Francisca Olivares y Sebaslian Paduro, de la Carrera de
Odontologia de la Universidad de Valparaiso, Ubicada en calle Subida Leopokdo
Carvallo N* 211 de la dudad de Valparaiso, me han informado en forma compleda
en qué consiste la investigacion de ‘PERCEPCION ESTUDIANTIL DE LA
IMNOVACION EN EL AULA Y SU CORRELACION COM EL TIPO DE
MOTIVACION.", que se llevardn a cabo en La Facultad de Odonlologia de la
Universidad de Valparaiso v cudles son s procedimientos a los gue serd
sametidofa |, v en qué consistird mi participacan.

De acuerdo a lo explicado en el Consentimiento Informado, del que recibi una copia,
entiendo que:

1. El abjetve e I investigacian

plicar brevesmante con clardad).

2. M participacion es wolunlana y consislira en responder encuesias ascrtas de
forma andnima.

3. Lainvestigacidn no ofrece riesgo alguno para mi.

4. Los dalos obtenidos serin andnimos, s decir, mi nombre no serd dado a
conocer, en su lugar, e utilizard un codigo alfa numérico y stlo podran ser
usados en alguna ofra investigacion cuyo objelive no se aleje de los
propdsitos de este estudic.

5. Los resultados podrdn ser divulgados en publicaciones de tipo académico-
cientificas, resguardando mi identidad. Ademas, entiendo que tendré acceso
a los resullados, i yo lo requiriera.

B. Mo recibind rermuneracion alguna por participar en este estudio, como lampocn
un beneficio académico de forma directa.

7. 5ila evaluacion a la gue send somelide, o cualguier ofro hallazge producte de
esla investigacidn, o i el investigador principal asi lo estimara, podrd ser
atendido en La facultad de Odontologia de la Universidad de Valparaizo,
ubicada en calle Subida Leopolda Carvalle, 211, Playa ancha, Valparaiso, por
Prod. Dr. Jaime Segovia,

B. Podré retirar mi parlicipacion s o considerara necesario en cualquier
mamento sin gque ello implique perjuicio alguno para mi.

9. Sime surgiera alguna duda, podré consultara al investigador principal o sus
eolaboradores, en cualguier momento de la investigacion, a gquien podrd
contactar en el corres jaime segoviafuv.el.

10.El Comild Institucional de Biodlica de Investigacon en Seres Humanos da la
Universidad de Valparaiso ha evaluado esta investigacidn v podné contactar
a alguno de sus integranles a través de su secrotana administrativa, Sra.



Mariana Rodriguez, en el lelfono +56 32-2603136 a través del mail
institucional cec.uvigiuv.cl

D acuerdo con lo expussto declarado entender todo lo expuesto v que recibire una
copia del consentimiento, firmo aceptande mi participacion en esta investigacon,

NOMBRE [Mombre y Apellidas):

BUT:

FIRMA

Mormboe v apellido investigadares, firma, fano y mail de contacta.

Valparaiso, .. de 2017,



Anexo n24: Carta de Aprobacion

UNIVERSIDAD DE VALPARAISO
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
Comité de Revisidn

Proyectos de Investigacidn

Valparaiso, 13 de Marzo de 2018

Sr.
Prof. Dr. Jaime Segovia
Presente

De nuestra consideracion:

Se realizdé la evaluacién de su Proyecto de Investigacion titulade “PERCEPCION |
ESTUDIANTIL SOBRE LA INNOVACION EN EL AULA Y SU CORRELACION CON EL TIPO DE MOTIVACION
ACADEMICA” no encontrdndose reparos desde el punto de vista metodoldgico ni bioético. En

consecuencia, se aprueba la ejecucion de su proyecto.

Atentamente,

Prof. Df. Ricapdo Maoreno Silva
Presidente

Comité de Revision

Proyectos de Investigacion
Facultad de Odontologia
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