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PALABRAS CLAVE Resumen
Prueba de progreso; Introduccidn: las pruebas de progreso impactan positivamente en el aprendizaje de los
Estudiantes de estudiantes de Medicina. A mayor ano de estudio los estudiantes perciben mejor y se encuentran
Medicina; mas satisfechos con esta evaluacion. Nuestro objetivo fue evaluar la tendencia de las
Educacioén de pregrado percepciones y nivel de satisfaccion con respecto a una prueba de progreso en una universidad
en Medicina; de Lima, Peru.
Percepcion; Métodos: Realizamos un estudio trasversal analitico en todos los estudiantes de segundo a sexto
Evaluacion educacional ano expuestos a una prueba de progreso que participaron voluntariamente. El cuestionario

autoadministrado evalu6 3 variables: <percepciones sobre la prueba de progreso”,
«percepciones sobre la preparacion para la prueba de progreso” y <satisfaccion”. Los items
tenian respuestas en escala de Likert de 5 categorias, desde muy en desacuerdo/muy
insatisfecho/ (1 punto) hasta muy de acuerdo/muy satisfecho (5 puntos). Realizamos un analisis
descriptivo de los items y evaluamos cambios en los puntajes entre los afios de estudio.
Resultados: participaron 263 estudiantes, 142 fueron mujeres (54,0%). Encontramos que la
percepcion favorable disminuye a partir del cuarto afio comparados con el segundo afio (H
Kruskal-Wallis = 36,2; p < 0,001). Respecto a la satisfaccion, solo se encontro diferencia en el
puntaje entre el sexto y el segundo afno (H Kruskal-Wallis = 36,2; p < 0,001).

Conclusién: en estudiantes de Medicina, la percepcion favorable disminuye a mas pruebas
realizadas. La tendencia en la satisfaccion no es clara. Los estudiantes refieren que la extension
de la prueba genera fatiga, sin embargo, valoran la tematica y la evaluacion en un contexto
clinico de las preguntas.
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Perceptions and satisfaction about a progress test in medical students

Abstract

Introduction: Progress tests have a positive impact on medical students' learning. The longer
the year of study, the better students perceive and the more satisfied they are with this
assessment. Our objective was to evaluate the trend of perceptions and level of satisfaction with
respect to a progress test at a university in Lima, Peru.

Methods: We conducted an analytical cross-sectional study on all second- to sixth-year students
exposed to a progress test who participated voluntarily. The self-administered questionnaire
assessed three variables “Perceptions about the progress test”, “Perceptions about preparation
for the progress test” and "Satisfaction” with items on a 5-category Likert scale, from strongly
disagree/very dissatisfied/ (1 point) to strongly agree/very satisfied (5 points). We performed a
descriptive analysis of the items and evaluated changes in scores between study years.
Results: 263 students participated, 142 were women (54.0%). We found that the favorable
perception on progress tests decreases from the fourth year compared to the second year (H
Kruskal-Wallis = 36.2, p < 0.001). Regarding satisfaction, we only found a difference in the score
between the sixth and second year (H Kruskal-Wallis = 36.2, p < 0.001).

Conclusion: In medical students, the favorable perception decreases the more tests performed.
The trend in satisfaction is not clear. Students report that the length of the test generates
fatigue, however, they value the subject matter and the evaluation of the questions in a clinical
context.

© 2024 The Author(s). Published by Elsevier Espana, S.L.U. This is an open access article under

the CC BY-NC license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/).

Introduccion

Las pruebas de progreso (PP) en las escuelas de Medicina son
utilizadas para medir el aprendizaje de los estudiantes’.
Estas pruebas son (tiles para que los estudiantes
identifiquen  auténomamente sus necesidades de
entrenamiento adicional, evallien su nivel de conocimientos
en comparacion con otros estudiantes del mismo o mayor
afo de estudio? y determinen su nivel de cumplimiento con
los objetivos propuestos en los planes de estudio’. De esta
manera, las PP impactan positivamente en el aprendizaje de
los estudiantes de Medicina*, ademas, permiten mejorar la
auto responsabilidad en el proceso de aprendizaje y brindan
una oportunidad adicional para el aprendizaje basado en
problemas>°.

Las experiencias de implementacion de las PP han sido
descritas en algunas escuelas de medicina’-”-8; sin embargo,
en Latinoamérica existen escasas experiencias, una de ellas
fue reportada en una facultad de Medicina del Per(. Esta PP
es una evaluacion escrita de 250 preguntas de opcion
multiple construidas a partir de reportes de caso publicados
en revistas arbitradas’. La implementacién de esta
experiencia requiere identificar areas de mejora para
aumentar la efectividad de las intervenciones educativas.
Por ello, un primer paso es evaluar la reaccion de los
estudiantes, asi como sus percepciones sobre esta
evaluacion'®.

Existen pocos estudios que exploren el nivel de reaccion
de los estudiantes frente a una PP. En una universidad de
Japon, los estudiantes de los primeros afos no consideraban
la PP particularmente beneficiosa, mientras que los
estudiantes de afos superiores la percibian como una valiosa
oportunidad de aprendizaje'’. En una facultad de Medicina

de Arabia Saudita, el 57,4% de estudiantes encontraron (til a
la PP y la reconocieron como una oportunidad de mejora en
su formacién médica'?. Ademas, Louis Wade et al.,
concluyeron que los estudiantes que han realizado mas PP
tienen una mejor percepcion sobre dicha evaluacidn'3. Otros
estudios no revelan percepciones positivas; algunos senalan
que la PP no contribuye a la libertad y amplitud del
aprendizaje® y que la retroalimentacion proporcionada no
resulto satisfactoria, considerandola como poco (til para el
aprendizaje continuo'.

Por los antecedentes descritos, planteamos la hipotesis
que a mayor ano de estudios y, por lo tanto, mayor cantidad
de PP rendidas, mejores percepciones y satisfaccion
tendrian los estudiantes frente a esta estrategia. Para
evaluar esta hipotesis es necesario un contexto especifico,
como una escuela de medicina que esté implementando de
manera sostenida una PP, este escenario permitiria la
medicion del efecto acumulativo de estas pruebas en las
percepciones y la satisfaccion de los estudiantes®. EL
objetivo de este estudio fue evaluar la tendencia de las
percepciones y nivel de satisfaccion con respecto a una PP
escrita basada en reportes de caso entre estudiantes de
Medicina de una universidad privada en Lima, Peru.

Métodos
Disefio y ambito de estudio

Realizamos un estudio trasversal analitico en una facultad de
medicina humana de una universidad privada ubicada en la
ciudad de Lima, Perd. Esta universidad viene
implementando una PP desde el afio 2017. En la institucion
esta evaluacion no es obligatoria y se le denomina Examen
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Anual de Medicina (EAM). Es tomada en la segunda semana
de diciembre de cada ano. El examen tiene 250 preguntas de
opcion multiple basadas en reportes de casos clinicos, las
preguntas evallan a los estudiantes en las asignaturas que
han cursado hasta ese momento. Una descripcion mas
detallada del EAM fue realizada en una publicacion previa®.
En los afos evaluados la PP mantuvo las caracteristicas
descritas.

Participantes

La poblacion de estudio estuvo definida por los criterios de
inclusion: a) estudiantes de la facultad de medicina humana
ingresados durante el periodo de 2018 al 2023, b) que hayan
rendido por lo menos una PP y c) matriculados en el primer
semestre académico de 2024. En total 327 estudiantes de
segundo a sexto ano cumplian dichos criterios: 100 del segundo
ano, 68 del tercero, 55 del cuarto, 57 del quinto y 47 del sexto
ano. Fueron excluidos aquellos que no aceptaron participar,
que no asistieron a clase el dia de la encuesta y los que no
respondieron mas del 25% de los items del cuestionario. La
encuesta fue administrada entre el 18 y el 25 de marzo de
2024, invitamos a participar a todos los estudiantes, por lo que
no calculamos un tamano muestral a priori.

Variables e instrumento de recogida de datos

El instrumento incluyé items para evaluar las percepciones
sobre la PP, estos fueron construidos a partir del
desarrollado por Wade L. et al.’>. Un traductor
independiente tradujo el instrumento del inglés al espafol.
La otra variable de interés fue la satisfaccion, para ello,
formulamos 5 items que fueron extraidos de la dimension
«examen” de una encuesta de satisfaccion para procesos
educativos aplicada en México'>.

El instrumento original sobre percepciones de la PP tuvo 3
factores: a) percepciones de estudiantes sobre la capacidad
de la PP para poner a prueba lo aprendido, b) percepciones
de los estudiantes sobre como la PP apoya el aprendizaje
clinico, y c) percepciones sobre la preparacion para la PP. La
consistencia interna de dichos factores fueron 0,86; 0,82 y
0,74, respectivamente’s.

Para el presente estudio realizamos una prueba piloto en
octubre de 2023 a 20 estudiantes del ultimo afo de la
carrera (7mo ano). Los resultados del piloto fueron
evaluados por los autores (uno de ellos involucrado en el
disefio y formulacion de la prueba de progreso en el ambito
de estudio), considerando el contenido de los items y los
coeficientes de consistencia interna. Luego de la revision,
decidimos eliminar 9 items del instrumento original de los
factores 1 y 2. Las 15 preguntas que permanecieron de los
factores 1 y 2 fueron incluidas en un solo factor al cual
denominamos “percepciones del estudiante sobre la PP» y
cuyos indicadores de consistencia interna fueron aceptables
(o de Cronbach = 0,76). Del factor 3 del instrumento original
fueron excluidos 6 items, los 10 restantes tuvieron un o de
Cronbach de 0,63, este factor fue denominado
«percepciones sobre la preparacion para la PP>.

Los 6 items que miden la satisfaccion de los estudiantes
sobre la PP tuvieron un o de Cronbach de 0,84. La exclusion
de algunos items del instrumento original fue realizada por

problemas identificados en la formulacion del enunciado
(doble negacion, enunciado no neutral o cargado
emocionalmente, reiterativo), su efecto negativo (a la
baja) en el coeficiente de consistencia interna y redundancia
entre items.

Los items de la seccion de «Percepciones del estudiante
sobre la PP», «Percepciones sobre la preparacion para la
PP» y «Satisfaccion sobre la PP» fueron preguntas de
respuesta cerrada en escala de Likert de 5 categorias: muy
en desacuerdo/muy insatisfecho/ (1 punto), en
desacuerdo/insatisfecho (2 puntos), neutral (3 puntos), de
acuerdo/satisfecho (4 puntos) y muy de acuerdo/muy
satisfecho (5 puntos). Para la «Percepcion del estudiante
sobre la PP» la suma de puntos obtenidos en los 15 items
generd un rango de puntajes de 15 a 75. La satisfaccion
sobre la PP resultd en un puntaje de rango de 5 a 30. A
mayor puntaje, mejor percepcion sobre la PP y mayor
satisfaccion con la PP.

El instrumento también recogio informacion de la edad en
anos cumplidos, sexo, ano de estudio (segundo a sexto),
numero de pruebas de progreso realizadas y nimero de horas
de estudio para la Ultima PP aplicada en el afio 2023, la cual
fue categorizada en no preparacion, 1 a 4 horas y 5 o mas.

Descripcion de procedimientos

Para aplicar la encuesta solicitamos los permisos a la
facultad de medicina. El cuestionario fue autoadministrado
usando una plataforma online de captura de datos (Survey
Monkey). La recogida de datos fue durante el horario de
clases, los autores explicaron el estudio y solicitaron el
consentimiento de los estudiantes. Los resultados fueron
exportados a Excel para la posterior limpieza y analisis de
datos. La limpieza consistio6 en identificar datos
inconsistentes o valores no posibles para las variables
edad, y nimero de pruebas de progreso realizadas.

Andlisis de datos

Utilizamos el programa libre JAMOVI 2.3.21. Realizamos un
analisis descriptivo de frecuencias y porcentajes para las
variables edad, sexo, ano de estudio y nimero de PP
realizadas. Presentamos las frecuencias absolutas y
porcentajes para cada item del instrumento, para ello las
respuestas “de acuerdo” y <muy de acuerdo” de las
preguntas de percepcion fueron recategorizadas en
«acuerdo con el enunciado”.

Calculamos la suma de puntajes de los items para
«percepciones sobre la PP», al ser una variable discreta de
distribuciéon no normal optamos por pruebas no
paramétricas. Comparamos la mediana del puntaje de
percepcion sobre la PP entre los afos de estudio (segundo a
sexto) con la prueba de Kruskal-Wallis, posteriormente,
aplicamos la prueba de comparaciones multiples de Dunn. El
mismo abordaje estadistico fue realizado para el puntaje de
satisfaccion con la PP. Finalmente, evaluamos la correlacion
entre la percepcion y la satisfaccion sobre la PP, mediante el
calculo del coeficiente de correlacion de Spearman. Usamos
un nivel de significacion estadistica del 5%. Los graficos
fueron realizados en GraphPad Prism 10.2.3.
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Tabla 1 Caracteristicas de los estudiantes de Medicina Resultados

Humana (n = 263)

Fueron invitados a participar 294 estudiantes. De ellos, 11 no

Variables Frecuencia absoluta Porcentaje proporcionaron el consentimiento informado. De 283 que
Edad (afios) aceptaron participar, 6 dejaron sin responder todas las
Media (DE) 20,36 2,10 preguntas y 14 respondieron los datos generales, pero
Sexo ninguna de las preguntas de percepciones sobre la PP. En
Masculino 121 46,0 este ultimo grupo, la media de edad fue 20,31 afos, el 50%
Femenino 142 54,0 (7/14) fueron mujeres, el 57,1% (8/14) fueron del segundo
Afo de estudio ano. No hubo diferencias significativas de estas
Segundo 95 36,1 caracteristicas con los estudiantes incluidos.
Tercero 44 16,7
Cuarto 31 11,8 Caracteristicas de los participantes
Quinto 44 16,7
Sexto 49 18,6 Entre los 263 estudiantes incluidos, 142 fueron mujeres
Namero de EAM rendidos ® (54,0%). La edad media fue de 20,36 afos. El 36,1% fueron
1 87 34,5 estudiantes del segundo afio (n=95). Los estudiantes
2 44 17,5 rindieron entre unay 5 PP. Un 34,5% (87/252) de estudiantes
3 39 15,5 rindié un examen, mientras que un 16,7% (42/252) rindi6 5.
4 40 15,9 120 (45,6%) estudiantes refirieron que no se prepararon para
5 42 16,7 la PP (tabla 1).
Tiempo de preparacion exclusiva para PP Entre los 95 estudiantes de segundo afio, 83 (87,4%)
No se prepar6 120 45,6 habian rendido una PP y 12 (12,6%) 2 de ellas; entre los 44 de
1 a4 horas 88 33,5 tercer afo, 4 (9,1%) rindieron una PP, 32 (72,7%) 2 PP, 7
5 0 mas horas 55 20,9 (15,9%) 3 PP y 1 (2,3%) 4 PP; entre los 31 estudiantes de
PP: prueba de progreso. cuarto ano, 1 (3,2%) rindi6 2 PP, 26 (83,9%) rindieron 3 y 4
2 11 datos perdidos (12,9%) rindieron 4; entre los 43 de quinto afo, 1 (2,3%), 31

(72,1%) y 11 (25,6%) rindieron 3, 4y 5 PP, respectivamente;

Tabla 2 Percepciones de los estudiantes de medicina sobre una prueba de progreso

Enunciado Acuerdo con enunciado®
n %

Para las ultimas preguntas del examen anual de medicina me siento muy cansado para 202 76,8

responder adecuadamente ?

El examen anual de medicina me ayuda a aplicar mis conocimientos a contextos 193 73,4

clinicos

El examen anual de medicina me permite demostrar los conocimientos que he 160 60,8

adquirido

El examen anual de medicina es una forma util de evaluacion 152 57,8

El examen anual de medicina es una buena forma de evaluar lo que aprendemos dia a 147 55,9

dia en los cursos

El examen anual de medicina me permite monitorizar como mejoran mis 144 54,8

conocimientos

El examen anual de medicina es una buena preparacion para convertirse en médico 143 54,4

El examen anual de medicina es una prueba justa 137 52,1

El examen anual de medicina contiene preguntas con demasiada aplicacion clinica 134 51,0

para los estudiantes de los primeros 2 afos®

El examen anual de medicina es una buena forma de evaluar el plan de estudios 133 50,6

El examen anual de medicina me hace sentir ansioso porque no se sabe que vendra?® 117 44,5

Adivino las respuestas a la mayoria de las preguntas del examen anual de medicina?® 68 25,9

Luego de rendir el examen anual de medicina recibimos suficiente retroalimentacion 52 19,8

para saber como nos va en la formacion médica

El examen anual de medicina es una pérdida de tiempo® 42 16,0

El examen anual de medicina debe considerarse para decidir si aprobaré o no el afo 10 3,8

académico

Enunciados ordenados de mayor a menor proporcion.

2 El enunciado del item esta formulado en sentido negativo.

b Se consideré acuerdo con el enunciado cuando el participante respondié “Muy de acuerdo” o «De acuerdo”. Las respuestas <Neutro”,
<En desacuerdo” y “Muy en desacuerdo” fueron consideradas como no acuerdo con el enunciado.
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Tabla 3  Percepciones de estudiantes de medicina sobre la preparacion para una prueba de progreso
Enunciado Acuerdo con enunciado ®
n %
El estudiar solo es una buena estrategia para prepararse para el examen anual de medicina 255 100,0
La preparacion para otros examenes me ayuda a prepararme para el examen anual de medicina 160 62,7
No tengo tiempo para prepararme para el examen anual de medicina 152 59,6
La mayor parte de mi preparacion para el examen anual de medicina la hago en el ultimo 151 59,2
momento
El horario de clases deberia incluir sesiones de preparacion para el examen anual de medicina 144 56,5
El contacto con el paciente durante los primeros 2 afos es una preparacion util para el examen 142 55,7
anual de medicina
Me resulta atil estudiar en parejas o en grupos para el examen anual de medicina 117 45,9
Creo que es importante prepararse para el examen anual de medicina 116 45,5
Mi resultado en el examen anual de medicina me motiva a esforzarme durante todo el aho 112 43,9
La preparacion de Gltimo momento ayuda a mejorar la calificacion en el examen anual de 49 19,2

medicina

Ocho datos perdidos en todos los enunciados.
Enunciados ordenados de mayor a menor proporcion.

@ Se considerd acuerdo con el enunciado cuando el participante respondié “Muy de acuerdo” o «De acuerdo”. Las respuestas «Neutro”,
«En desacuerdo” y “Muy en desacuerdo” fueron consideradas como no acuerdo con el enunciado.

finalmente, entre los 39 de sexto ano, 4 (10,3%), 4 (10,3%) y
31 (79,5%) rindieron 3, 4y 5 PP, respectivamente.

Percepciones sobre la prueba de progreso

Considerando la puntuacién de las 15 preguntas de
percepciones sobre la PP, la mediana fue 46 (cuartil 1 =
41; cuartil 3 = 51), el minimo fue 17 y el maximo 63. Los 2
enunciados con mayor proporcion de acuerdo fueron «para
las ultimas preguntas del examen anual de medicina me
siento muy cansado para responder adecuadamente» con
76,8%, y «el examen anual de medicina me ayuda a aplicar
mis conocimientos a contextos clinicos» con 73,4% (tabla 2).
Respecto a las percepciones sobre la preparacion. Todos
los estudiantes estuvieron de acuerdo con que estudiar solo
es una buena estrategia de preparacion. El 64,7% (160/255)

reportd estar acuerdo con que prepararse para oOtros
examenes ayuda a la preparacion para la PP. Seis de 10
estudiantes reportaron que no tienen tiempo para
prepararse para la PP, la misma proporcion refirio estar
acuerdo con el enunciado de que la mayor parte de la
preparacion la hizo en el ultimo momento (tabla 3).

Satisfaccion con la prueba de progreso

El elemento que alcanzo el mayor porcentaje de satisfaccion
fueron los aspectos tematicos evaluados (46,6%, 115/247),
seguido de la contextualizacion de las preguntas en los casos
clinicos (45,8%, 113/247). Los estudiantes reportaron un
menor nivel de satisfaccion para el nUmero de preguntas del
examen (26,3%, 65/247) y la extension de los casos clinicos
del examen (26,7%, 66/247) (tabla 4).

Tabla 4 Satisfaccion de estudiantes de Medicina sobre una prueba de progreso

Enunciado Muy Insatisfecho Neutral Satisfecho Muy
insatisfecho satisfecho

% % n % n % n %

Aspectos tematicos que se evallan en los 7 2,8 11,3 97 39,3 98 39,7 17 6,9

examenes

NUmero de preguntas que contiene el 37 15,0 67 27,1 78 31,6 48 19,4 17 6,9

examen

NUmero de casos clinicos que contiene el 22 8,9 37 15,0 88 35,6 85 34,4 15 6,1

examen

Contextualizacion de las preguntas en los 16 6,5 40 16,2 78 31,6 98 39,7 15 6,1

casos clinicos del examen

Extension de los casos clinicos del 29 11,7 67 27,1 85 34,4 51 20,6 15 6,1

examen

Claridad de la redaccion de las preguntas 13 5,3 44 17,8 82 33,2 83 33,6 25 10,1

del examen

16 datos perdidos en todos los enunciados.

Los porcentajes fueron calculados para las filas (n del denominador = 247).
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Figura 1  Puntajes segin afo de estudio. A) Percepciones sobre la PP (H Kruskal-Wallis = 36,2; p < 0,001). B) Satisfaccion sobre el

examen anual de medicina (H Kruskal-Wallis = 10,9; p = 0,03). Los valores encima de las barras representan aquellas comparaciones
entre 2 afos usando la prueba de comparaciones multiples de Dunn. Se muestran solo las comparaciones significativas (p < 0,05).
C) Correlacion entre la percepcion y la satisfaccion sobre la PP en estudiantes de medicina humana (r representa el coeficiente de
correlacion de Spearman, n = 247). Puntajes seglin nimero de PP realizados D) Percepciones sobre la PP (H Kruskal-Wallis = 40,9;
p < 0,001). E) Satisfaccion sobre la PP (H Kruskal-Wallis = 13,5; p = 0,009).

Tendencia de las percepciones y satisfaccion

Las medianas del puntaje de percepciones sobre la PP
tuvieron diferencias significativas segin anos de estudio (H
Kruskal-Wallis = 36,2; p < 0,001). Los estudiantes del
segundo ano (mediana = 49, RIC = 46-53) presentaron una
percepcion mas favorable en comparacion a los de cuarto
(mediana = 45, RIC = 41-49), quinto (mediana = 44, RIC =
38,25-47) y sexto ano (mediana = 44, RIC = 37-49,5). Entre
los demas anos no hubo diferencias (fig. 1A).

También se encontraron diferencias significativas en
las medianas de la satisfaccion sobre la PP (H Kruskal-
Wallis = 10,9; p = 0,03). Al realizar las comparaciones
multiples de Dunn, se encontré que la diferencia estuvo
entre el segundo (mediana = 19, RIC = 18-21,25) y sexto
anho (mediana =17, RIC =14-21,0) (fig. 1B). La
satisfaccion y la percepcion sobre la PP tuvieron una
correlacion lineal directa significativa (r = 0,660;
p < 0,001) (fig. 1C). Cuando se realiz6 el analisis segin
el numero de PP rendidas, se observé un menor puntaje
(percepcion menos favorable) a mayor numero de PP

(fig. 1D); para el puntaje de satisfaccion no hubo
diferencias significativas (fig. 1E).

Discusion

Encontramos que la percepcion sobre la PP fue mas
favorable entre los estudiantes de menor ano, este hallazgo
no corroboré lo planteado en nuestra hipodtesis inicial y por
estudios previos''-13:16_ Este resultado puede deberse a que
los estudiantes de segundo afo han estado expuestos a solo
una PP, mientras que aquellos de afos posteriores ya
conocen la exigencia y demanda académica que exige
dicha evaluacién. Nuestro hallazgo concuerda con un estudio
en Nueva Zelanda, en el cual los estudiantes que cursaban
los afios mayores tenian una percepcion negativa sobre las
PP comparados con los afios menores'’, y en la Universidad
de Maastricht (Paises Bajos), donde los alumnos de cuarto
ano tenian una mayor percepcion de aprendizaje con
respecto a la PP que los de sexto afio’®.

Respecto a la satisfaccion sobre la PP y la correcta
estructuracion de esta, tanto el contenido, la claridad y la
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contextualizacion de la prueba pueden explicar en que no
hayan diferencias en la satisfaccion seglin el ano de estudio.
Sin embargo, encontramos atributos de la PP que explican en
mayor medida la reduccién en la satisfaccion global con la
prueba, ambos vinculados con el niUmero de preguntas del
examen y la extension de los casos clinicos. Estas
percepciones también fueron sefalados por residentes de
oftalmologia de Brasil que hicieron una PP'°. Finalmente,
nuestro analisis confirmo que la percepcion sobre la PP tuvo
una correlacion lineal directa con la satisfaccion sobre la PP.

La PP analizada consta de 250 preguntas de opcion
multiple de mejor respuesta Unica y el contenido de las
preguntas abordan todas las asignaturas que el estudiante ha
llevado, considerando una distribucion proporcional al
numero de créditos hora y el aho en que el alumno se
encuentre®. La extension de esta prueba podria explicar que
8 de 10 estudiantes se sientan muy cansados al finalizarla, lo
cual refleja la fatiga y carga que genera esta evaluacion?®.
Las PP abordan diversos temas, por ello, su extension podria
explicar que un 42,1% de los estudiantes no estuvo satisfecho
con este aspecto de la prueba. Es necesario evaluar si este
atributo de la PP genera carga emocional y en qué magnitud.
En Espafa se ha visto que cerca del 20% de estudiantes
refieren sintomas de ansiedad cuando van a rendir un
examen?'. A su vez, en el Reino Unido se ha descrito que
un bajo rendimiento en las PP podria causar angustia en el
estudiante??.

La PP evaluada es disefiada a partir de reportes de casos,
lo que permite a los estudiantes aplicar sus conocimientos a
diferentes contextos clinicos reales'?. Los estudiantes
valoran esta estrategia como Util y una oportunidad de
mejora en su formacion, coincidiendo en que es una
estrategia efectiva para aplicar sus conocimientos. Este
hallazgo es similar al de una universidad en Dinamarca,
donde rendir mas PP mejoro el rendimiento de los
estudiantes, especialmente en preguntas complejas?3.

La PP en el contexto estudiado es una evaluacién no
obligatoria, y que no influye en el promedio ponderado del
estudiante. Esta caracteristica puede explicar que menos de
la mitad consideran importante prepararse para esta
evaluacion. Ademas, 6 de 10 estudiantes refiere que no
tiene tiempo para prepararse para la PP. Esto reflejaria la
practica estudiantil de priorizar evaluaciones finales del
ciclo académico en el que se encuentran?*. Un estudio en
Alemania encontré6 que los estudiantes que tenian el
conocimiento de como funcionaban las PP le tomaban
mayor seriedad a esta evaluacion?.

El estudiar en solitario se consider6 una estrategia valida
para los encuestados. Esta practica es explicable en aquellos
con mejores habilidades para estudiar. Estos estudiantes
evitan trabajar en grupos, y en caso lo hagan previamente
escogen pares que vayan a un ritmo similar al suyo?®. Por
otro lado, se ha visto que el uso de nuevas tecnologias, como
los ambientes de simulacion y multimedia, abren nuevas
oportunidades a los estudiantes para consolidar el
conocimiento, especialmente como preparacion para
evaluaciones tedricas, como la PP?7.

El estudio presenta limitaciones: los afos de estudio
superiores tenian un menor tamano de muestra comparado
con los primeros anos; sin embargo, esta tendencia
corresponde a la filtracion académica a lo largo de la

carrera. A su vez, la participacion voluntaria de los
estudiantes gener6 que algunos individuos del marco
muestral no sean incluidos, lo cual afecta la validez interna
de los hallazgos. Analizamos una PP no obligatoria, por lo
que estar en afos superiores no asegura una mayor cantidad
de PP realizados; por ello, formulamos el analisis
considerando la progresion de la percepcion y satisfaccion
segln el ano de estudio y las pruebas realizadas.

En conclusion, a mayor cantidad de PP realizadas, las
percepciones sobre esta son menos favorables. Los
estudiantes valoran la tematica y evaluacion en un contexto
clinico de las preguntas de la PP, a pesar de ello, no hay una
tendencia clara en la satisfaccion segin afio de estudio. Para
mejorar la percepcion vy satisfaccion sobre la PP
recomendamos reducir el niUmero de preguntas y extension
de los casos clinicos incluidos en la prueba, informar a los
estudiantes sobre la finalidad de una PP en el proceso de
aprendizaje e incrementar el sentido de utilidad de esta
evaluacion en su preparacion para examenes futuros.
Requerimos mas estudios para evaluar otros aspectos de la
PP, como su correlacion con otras evaluaciones sumativas,
asi como su impacto en el desempefio clinico durante el
internado médico.
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