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Resumen

Se presenta una metodologia que puede ayudar al personal docente, en la forma en que los
estudiantes entienden el portafolio y la manera en que pueden beneficiarse de él. Disefiamos un
procedimiento que consistié en: un seminario para ayudar a los estudiantes a comprender los beneficios
de realizar un buen portafolio y como lograrlo. Ademas de analizar si los estudiantes sabian lo que es un
portafolio, para que sirve y su nota de portafolio preintervencion; se realizo una comparacion para
comprobar en que modo una intervencion podia mejor no solo la nota que obtienen en su portafolio sino

también la forma en la que lo entienden.

Podemos concluir que los estudiantes no tienen conocimiento sobre como elaborar el portafolio
y que no lo estaban haciendo debidamente, y que mediante una intervencion adecuada se puede mejorar
notablemente el modo en que realizan el portafolio, aumentado de media la nota obtenida en 10 puntos
sobre 100 y aumentando el numero de portafolios considerados como buenos hasta un 18,2%. No
pudiendo concluir de la misma manera que hayan mejorado significativamente su comprension sobre el

mismo, a pesar de que el 100% de los alumnos considere til el seminario.

Palabras clave: portafolio, intervencién, estudiante de medicina, progresion, aprendizaje,

autoreflexion.

Abstract

A methodology that might help teaching staff, in the way students understand a portfolio and the
way they can benefit from it, is presented. We designed a procedure that consisted on: a seminary to
help students understand the benefits of performing a good portfolio and how to achieve it. We haven’t
just analysed if students knew what a portfolio is, and what is it for and the grade of their portafolio
preintervention; we also tried to prove in what way a suitable intervention could improve, not just the

mark they obtain in their portfolio, also the way they understand it.

We can conclude that students have no knowledge on how to elaborate the portfolio and that
they were not doing it appropriately and that through a suitable intervention, the way they develop the
portfolio could be improved, gaining 10 points over 100 as average, and also increasing the number of
portfolios considered as “well-done” until 18,2%. We could not conclude, as we did before, that they
had improved their knowledge about the portafolio, despite 100% of students considered as useful the

seminar.

Key words: portfolio, intervention, medical student, progression, learning, self-reflection.



Extended Summary

Introduction

The portfolio is not an invention of the present, but has always been more connected to the
training of professionals in various areas. In fact in the British society, they already use a tool similar to
what we understand by the portfolio as a mechanism to take into account in selection processes of

candidates who want to work in the national health system.

It should be clear that the portfolio is not a compilation, but a system by which the student is

provided with a feed-back on his past performances, thus guiding his future learning.

As it is understood therefore in our environment, the portfolio is above all a tool for the student
that he can use for self-learning, self-reflection and self-evaluation and that aims to help him to identify
his virtues, abilities, as well as the defects and errors. Therefore he can learn from them to avoid
committing them in the future. In addition, it will help facilitate the development of different skills and

lastly, it will also serve to evaluate the internship.

Objectives

e Check if the students of the UJI carry out the portfolio correctly by matching the ideal canons,
established according to the bibliography. For this it will be necessary to know the degree of
knowledge that the students have, regarding the meaning of the portfolio and what implies its

realization.

e Demonstrate if an intervention, which explains what a model portfolio is and how it should be
done, is useful to improve the way in which the students carry out the portfolio and their degree

of understanding towards it.

e Detect errors in the planning, design, implementation and correction of the portfolio of the

medical degree of the UJI and propose possible improvements throughout the process.

Participants and methods

It is a quasi-experimental analytical study of before and after or pre and post-intervention type,
in which the same students were studied before and after the educational intervention. The design is

done between October and November 2016, and the intervention takes place in November 2016.



Our target population is all medical students of the UJI. Thus, all the students in the second,
third, fourth and fifth year who attended and remained during the whole intervention (there were 170

students: 53 students of second, 70 students of third, 28 students of fourth and 19 students of fifth year).

Intervention

The students of the accessible population were called to attend a two-hour seminar, during

which the intervention was developed.

First, a questionnaire was done before beginning any kind of explanation. In the intervention we

tried to make a clear and concise presentation of what a portfolio is and what is it’s aim.

Statistic Analysis

For the portfolio analysis, a significant random sample of the portfolios of all those who atended
to the intervention was chosen. A pre-intervention portfolio and a post-intervention portfolio of each
selected person were analyzed. A correction template was designed for the correction. The same
correctors will be in charge of the evaluation of the pre and post portfolios of the same person to

homogenize the correction.

Discussion

We haven’t just analysed if students knew what a portfolio is, and what is it for and the grade of
their portafolio preintervention; we also tried to prove in what way a suitable intervention could

improve, not just the mark they obtain in their portfolio, also the way they understand it.

We can conclude that students have no knowledge on how to elaborate the portfolio and that
they were not doing it appropriately analysing the variables “PortafolioCree”, “PortafolioSirve” and
“PortafolioHace”. Just 17,6% and 21,8% proved to know what is it and for what is used for,

respectively.

Through a suitable intervention, we could improve the way they develop the portfolio,
achieving a rise of 10 points over 100 as an average. And also increasing the number of the portfolios

that were considered as “well done” from the 5,5% pre-intervention, until the 18,2%.

Despite this increase and the fact that 100% of people considered the seminar as useful, we can

not claim that the intervention improved the way that our students understood the portfolio.



It is important to know that 72% of the students confirm that they would be more involved in

the development of their portfolio if would have a bigger impact in their grades.

On the other hand, we also consider that the portfolio that is asked to the students, does not
exactly match what, according to the bibliography, would be the ideal portfolio. And this is reflected by
the students in the survey, with only 33% of the respondents agreeing with the current portfolio

approach.

With this results, we believe that it would be advisable to change certain aspects in the actual
development of the portfolio. In addition, it would be positive if the portfolio had a greater impact on the
student's grade, since by giving it greater importance, it would encourage students to be more involved
in the development of the portfolio, in fact, 72% of the respondents said that they would be more

involved, if this were reflected in his final grade.

Nevertheless, it is useless to design a good portfolio, if the student does not understand how to
use it, how far a well-done portfolio will help them, or if there is not later feedback when the student can

see his mistakes and virtues to continue growing as a professional in the future.



Introduccion

El portafolio no es un invento de la actualidad, sino que siempre ha estado mas o menos ligado a
la formacion de profesionales en diversas areas. Ya hace mas de veinte afios se definia el portafolio
como “una recopilacion del trabajo del estudiante con el objetivo de mostrar sus esfuerzos, progresos y
logros en una o mas dreas. La recopilacion debe incluir los contenidos elegidos por el alumno, los
criterios de seleccién, de evaluacion y evidencia de la autorreflexion del estudiante.” ' ; pero es en la
actualidad cuando el aprendizaje basado en el portafolio esta adquiriendo mayor relevancia entre los
profesionales sanitarios. De hecho en el mundo anglosajon, ya se utiliza una herramienta parecida a lo
que nosotros entendemos por portafolio como un mecanismo mas a tener en cuenta en los procesos de

seleccion de candidatos que optan a puestos de trabajo en el sistema sanitario.

Este aumento de popularidad se debe, en gran medida, a los cambios que esta experimentando el
sistema educativo con la implantacion del Proceso Bolonia en el Espacio Europeo. Este proceso reclama
la actualizacion de férmulas de ensefianza, aprendizaje y evaluacion de los estudiantes; mediante la

buisqueda de nuevos sistemas entre los que podria encajar perfectamente el portafolio.

Errores comunes en la concepcion del portafolio

A pesar de que en su definicion original se cataloga al portafolio como una recopilacion, no
debe de ser entendido como tal, sino mas bien como una herramienta que promueve el aprendizaje

autbnomo y motiva al estudiante a reflexionar sobre su rendimiento .

L4 , 3 . ..
Este error en la concepcidon actual es bastante comun °, de hecho existen revisiones que

evidencian diferentes definiciones y usos del portafolio ¢ = °

. Podemos encontrar tres tipos de
portafolios, uno que se limite inicamente a recopilar los logros del estudiante a modo compilacion. Un
segundo que vaya un paso mas alld y permita basicamente el desarrollo de habilidades reflexivas Sy
por ultimo un portafolio comprensivo que incluya diversas competencias, entre ellas las habilidades
reflexivas del estudiante. Y es es este ultimo concepto, el que parece acercarse mas al original al cual

hacian referencia los padres de la aplicacion del portafolio en el &mbito sanitario, que no hablaron de un

portafolio a realizar sino de un aprendizaje basado en el portafolio ".

Pero antes de entrar mas en profundidad en lo que se considerard como un portafolio modelo,

debe quedar claro que no es un portafolio:

- un registro, que simplemente recoja las actividades realizadas.
- un Curriculum Vitae, que unicamente se limite a a resumir el histoérico de trabajos y

calificaciones del estudiante.



- un diario de asistencia, el cual muestre el conjunto de cursos y seminarios a los que ha asistido
el alumno.
- una archivador que contenga los certificados de participacion de las distintas actividades de las

que ha formado parte el alumno.

Por lo tanto, debe quedar claro que el portafolio no es una recopilaciéon, sino un sistema
mediante el cual se proporciona al alumno un feed-back sobre sus actuaciones pasadas, dirigiendo asi su

aprendizaje futuro.

. Que es el portafolio?

Segun se entiende por lo tanto en nuestro entorno, el portafolio es sobretodo una herramienta
para el alumno de autoaprendizaje, autorreflexion y autoevaluacion, que tiene como objetivo ayudar a
conocer las virtudes, habilidades, asi como también los defectos y errores del alumno, aprendiendo asi
de ellos para evitar cometerlos en un futuro. Ademas, va a ayudar a facilitar el desarrollo de diferentes

competencias y por ultimo, servird también para evaluar la estancia en practicas.
Asi, el portafolios nos va a servir para desarrollar los siguientes aspectos:

e El desarrollo de la independencia en los estudiantes, la creatividad, promueve habilidades de
pensamiento reflexivo, y orienta el desarrollo de estrategias metacognitivas.

e Desarrollo de los valores propios y de la propia filosofia

e Favorece la retroalimentacion con respecto al progreso y aprendizaje individual

e Incorpora a los estudiantes en la selecciéon de materiales: los estudiantes pueden utilizar el
portafolios para crear un archivo de materiales auténticos sobre topicos de interés para el curso a
la vez que participan activamente en la construccién de aprendizajes significativos. Los
portafolios de tipo documental desarrollan destrezas de documentacién, investigacion y
buisqueda de conocimientos.

e Propicia la interaccion comunicativa y el intercambio de informacion entre los pares y con el
profesor, es decir, fomenta la conversacion y la critica

e Permite la autoevaluacién con fines de mejora

e Genera procesos de andamiaje o “scaffolding” que sirven de soporte a la construccidon de nuevos
conceptos y conocimientos. El andamiaje se produce de manera totalmente natural como
resultado de la repetida interaccion del estudiante con los materiales de trabajo, la correccion de
los borradores y versiones preliminares de trabajos y ejercicios, la interacciéon con los
compafieros y la actuacion del profesor como mediador

e Promueve la integracion de destrezas: el proceso en si de construccion de portafolios involucra

el uso de la lengua en sus diferentes manifestaciones, el contacto con materiales auténticos y la



integracion de destrezas orales y escritas, productivas y receptivas. Ello como resultado de las
actividades generadas tanto durante la bisqueda y la evaluacion de materiales como durante la
consulta y el compartir dudas a través de la interaccion con los compafieros o con el profesor.

e Incrementa el profesionalismo, permite demostrar logros y competencias.

e Crea habitos de trabajo, organizacion y sistematizacion del material, autoevaluacion y
valoracién de los aprendizajes.

e Promueve el desarrollo de estrategias de discusidon, negociacion, interaccion, expresion de
opiniones, establecimiento de objetivos comunes, organizacion, solucidon de problemas y toma
de decisiones.

e Permite que los estudiantes menos aventajados se beneficien de la exposicion al input y
produccion lingiiistica que se genera a través de las opiniones, el modelaje y colaboracion de sus
pares, la interaccion, el andamiaje proporcionado por otros estudiantes y el profesor, las
oportunidades de editar y corregir versiones preliminares de los trabajos y la realizacion de
trabajo remedial.

e Permite a los estudiantes mas aventajados la inclusion de actividades adicionales y trabajo extra,
discrimina entre estudiantes responsables e involucrados con el proceso desde el inicio del curso
y estudiantes poco comprometidos con su proceso de aprendizaje que postergan el trabajo hasta
el final.

e Es una estrategia de evaluacion integral y cualitativa, que puede también convertirse a escala
cuantitativa y permite evaluar el desempefio del estudiante en diferentes &mbitos del aprendizaje

. ., . 8
de la comunicacion escrita.

Es decir, si hacemos caso a todas estos objetivos del portafolio, vemos que el valor del mismo reside
principalmente en que recoja la construccion, presentacion y reflexion del alumno sobre su experiencia
educativa, y que esta recopilacion y su propia confeccion sea en si mismo parte y refuerzo de ese

proceso educativo.

Con todo esto, vemos por tanto que la aplicacion del portafolio en el proceso educativo del alumno
dista mucho de ser un proceso sencillo, hay que poner mucho esmero para introducirlo y disefiarlo
correctamente. Este diseflo, aunque puede ser muy diverso, debe centrarse en recoger, o encargarse de

que el alumno pueda poner en practica o alcanzar todos los objetivos propuestos.

Queda patente tras analizar la bibliografia que el portafolio parece ser un muy buen mecanismo
para implementar en la formacion de los alumnos de medicina, parece sin embargo que el portafolio no
goza de una gran popularidad entre los alumnos (al contrario de lo que cabria esperar conociendo todas
las posibilidades que les ofrece) por lo que no acaba de despegar como herramienta didactica para el

alumno, desaprovechando asi una gran oportunidad



Objetivos

Para ello vamos a centrarnos en el marco didactico de la facultad de medicina de la UJI. La
facultad UJI es una universidad de Medicina de reciente aparicion la cual decide desde su plan de
estudios inicial intentar implementar las técnicas de educacion mas novedosas en pos de la mejor
formacion para sus estudiantes; por lo que en ella se implanta un portafolios pensado y trabajado “ante
la necesidad de desarrollar instrumentos que apoyen y guien la adquisicion de la competencia de una
manera integrada y longitudinal, y de evaluar con criterios ‘holisticos’ en qué medida se alcanza, se
recurre cada vez mas al uso del portafolio en los diferentes estadios de la educacion médica (entendida
ésta como un continuo)” (M. Batalla ) ; se implanta desde el primer afio de practicas de sus estudiantes.
Se pide a los estudiantes la realizacién de un portafolio a partir de su segundo afio de grado, no sin sus
correspondientes errores debido también a esa inherente inexperiencia de toda nueva creacion. Parece
este por tanto un escenario perfecto para nuestra investigacion e intervencidon, pues retine varias
caracteristicas muy valiosas para cualquier investigador: es una institucion joven, lo que favorece la
implantacion de un método nuevo y corregido; puesto que es mas facil cambiar y solucionar algo desde
el principio, que intentar intervenir cuando los errores ya estan arraigados en la practica cotidiana de un

centro.
Y es por esto que nosotros nos fijamos como objetivos del estudio los siguientes:

e Comprobar si los alumnos de la UJI realizan el portafolio correctamente acoplandose a unos
canones ideales, establecidos segun la bibliografia. Para esto serd necesario conocer también el
grado de conocimiento que tienen los alumnos respecto al significado del portafolio y que

implica su realizacion.

e Demostrar si una intervencion, en la que se explique que es un portafolio modelo y como debe
realizarse, es 1til tanto para mejorar el modo en el que los alumnos realizan el portafolio como

su grado de comprension de mismo.

e Conocer en qué medida la precocidad de dicha intervencion influye en el grado de utilidad o

efecto de la misma.

e Determinar si existe una relacion entre la calidad en la realizacion del portafolio y el futuro

desempefio en el examen practico tipo ECOE.

" “El portafolio en Medicina. UJI. Introduccion”
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e Comprobar el grado de coincidencia entre las correcciones de los portafolios por los profesores

de practicas de cada asignatura y la correccion realizada en el estudio por los investigadores

e Detectar errores en la planificacion, disefio, realizacion y correccion del portafolios del grado de

medicina de la UJI y proponer posibles mejoras en todo el proceso.

Participantes y métodos

Diseno
Se trata de un estudio analitico cuasi-experimental de tipo antes/después o pre/postintervencion,
en el cual los mismos alumnos fueron estudiados antes de la intervencidon educativa y después de ella. El

disefio esta realizado entre Octubre-Noviembre de 2016, y la intervencion se lleva a cabo en el mes de

noviembre de 2016.

Aleatorizacion:

Dentro de los participantes en la intervencion se selecciond una muestra utilizando una
aleatorizacion estratificada  por curso para realizar una correccion de sus portafolios pre y
postintervencién. Se asign6 con el programa informatico Spss statistics version 22. Los alumnos
estaban codificados con una numeracion en la que se ocultaba el nombre. Ese codigo es el que identifico
al alumno a partir de ese momento y los investigadores no tuvieron acceso a ¢él. La aleatorizacion fue

realizada por una persona externa al estudio.

Enmascaramiento:

La tnica persona que sabia la codificacion era externa al estudio y no particip6 en la correccion
ni en el andlisis estadistico. Los portafolios estaban identificados por el cddigo y no figuraba ningin
dato que permitiera identificar al alumno. Al estar estratificados por curso y basarse en asignaturas que
los investigadores conocian a qué curso pertenecen, no existi6 enmascaramiento en este aspecto. Al

realizar el estudio estadistico se mantuvo el enmascaramiento.

Poblacion de estudio

Nuestra poblacion diana son todos los alumnos de medicina de la UJI, pudiendo ser los
resultados extrapolables también a todos los alumnos de medicina u otras carreras de otras universidades

que realizan un portafolios similar al nuestro.
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La poblacion accesible van a ser todos los estudiantes de medicina de la UJI.

Como criterios de inclusion: fueron admitidos a estudio todos los estudiantes de medicina de

segundo, tercero, cuarto y quinto que acudieron a la intervencion (seminario).

Como criterios de exclusion:. se excluyeron todos aquellos alumnos de tercero, cuarto y quinto
que no acudieron a la intervencién o que se ausentaron de la intervenciéon antes de que la misma
concluyese. No se puede admitir alumnos que no acudieron o se salieron antes de la intervencion debido

N

a que uno de los pilares en los que se asienta el estudio es ""verificar si una intervencion es efectiva para
mejorar el entendimiento y realizacion del portafolio”” por lo cual, si no acuden a la intervencion o si no

reciben la intervencion en su totalidad, no se puede valorar integramente el impacto de la intervencion.

Quedando asi como poblacion de estudio todos aquellos alumnos de los cursos segundo,
tercero, cuarto y quinto que acudieron y permanecieron durante toda la intervencion (fueron 170
alumnos: 53 alumnos de segundo, 70 alumnos de tercero, 28 alumnos de cuarto y 19 alumnos de

quinto).

Dentro de la poblacion de estudio se selecciond una muestra de estudiantes para la correccion de
sus portafolios pre y post intervencion. La muestra se calculd utilizando la version 7.12 de la calculadora
GRANMO del Instituto Municipal de Investigacion Médica de Barcelona (desarrollada por Jaume
Marrugat y mantenida por Joan Vila) de la siguiente manera: aceptando un riesgo alfa de 0.05 y un
riesgo beta de 0.2 en un contraste unilateral, se precisan 55 sujetos para detectar una diferencia igual o
superior al 0.7 unidades. Se asume una desviacion estandar de 2. Se ha estimado una tasa de pérdidas de

seguimiento del §%.

Intervencion

Se convoco a los estudiantes de la poblacidon accesible a un seminario de dos horas de duracion,

a lo largo de las cuales se desarrolld la intervencion.

En primer lugar, se realizé un cuestionario (ver Anexo 1) antes de comenzar con cualquier tipo
de explicacion para conocer el nivel de satisfaccion de los estudiantes con el portafolio, su nivel de
conocimiento inicial, su opinioén acerca la utilidad del mismo y sobre el tipo de informacion recibida
acerca del portafolio hasta la fecha del seminario. Cabe destacar, que para la elaboracion de dicha
encuesta, se contd con la revision y correccion de un comité de expertos antes de ser distribuida entre

los alumnos.

En la intervencidn tratamos de hacer una exposicion clara y concisa de qué es un portafolios y

para qué sirve. Para ello, con la ayuda de una presentacion dinamica y participativa se intento:

12



- Explicar por qué realizamos la intervencion, que forma parte de nuestro TFG y tenemos la
preocupacion de que puede estar siendo una carencia en la formacion de todos los estudiantes de
la UJIL

- Realizamos la encuesta pre-intervencion de la que ya hemos hablado previamente.

- Aclaramos qué es el portafolios y mostramos cuales son los objetivos claros del mismo,
resumiéndolos en 11 epigrafes sencillos, que desarrollamos un poco tratando de que los
entiendan y que empiecen a tener conciencia de la importancia y el potencial que podria tener la
correcta realizacion del mismo para sus estudios.

- Explicamos las partes de las que consta el portafolios (Diario reflexivo, incidente critico y caso
clinico), deteniéndonos en cada una de ellas. Explicando en qué consiste y como realizarlas,
haciendo hincapié en los fallos mds comunes para que se den cuenta, y en qué pueden hacer
para mejorarlas.

- Durante la intervencion dimos varios “portaconsejos”, recomendaciones nuestras como alumnos
de 6° y como expertos en portafolios.

- Se hizo un “examen sorpresa” que consistia en realizar un caso clinico para cambiar la dinamica
y captar la atencion.

- Recogimos el examen, y explicamos qué deberian haber respondido, qué les hubiese faltado o
qué podrian haber afnadido.

- Por tultimo, les ensefiamos las partes que tendria un portafolio ideal (diccionario médico,
materiales, pruebas complementarias, diagndsticos mas comunes, fairmacos mas frecuentes,
informe de derivaciones y articulos de interés), incidiendo en la utilidad que tendria cada una de

las mismas para ellos, y como podrian realizarlas.

Metodologia de analisis

En el andlisis de las encuestas se valord a todos los estudiantes que acudieron a la intervencion.

Para el analisis de portafolios se escogié una muestra aleatoria significativa de los portafolios de
todos los asistentes a la intervencion. Se analiz6 un portafolio preintervencion y uno postintervencion de
cada sujeto seleccionado. Para la correccion de los mismos se habia disefiado una plantilla de correccion
simplificada con tal de homogeneizar criterios de correccion entre los evaluadores. Los estudiantes serdn
codificados por una persona ajena a la correccion para evitar sesgos en la misma, de tal manera que el
corrector no conocera el nombre de la persona a la que pertenece el portafolio. Los mismos correctores
se encargaran de la evaluacion de los portafolios pre y post de la misma persona para homogeneizar la

correccion individual.
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En el caso de los alumnos de segundo, que no tienen portafolios pre, se corrigié una muestra

aleatoria de 12 portafolios para compararlos con los portafolios de segundo del afio anterior.

Se realiz6 una encuesta post intervencion (véase Anexo 2) siguiendo el mismo diseno que en la
encesta pre intervencion para evaluar el efecto de la misma, los conocimientos del alumno sobre el

portafolio y la opinion sobre ¢él tras el seminario.

Variables

Las variables del estudio son las derivadas de las respuestas a la encuesta y las notas de los

portafolios (pre y postintervencion ) y la ECOE. Las variables son:

- Variable PortafoliosCree

Va a ser la variable que defina el grado de conocimiento que acerca del portafolios. Es una

variable cualitativa dicotdmica que se forma a partir de los datos recogidos en las preguntas 1,3 y 11.

En estas preguntas se valoré con un punto si el alumno respondié satisfactoriamente a la
pregunta, y 0 si no. En la pregunta 1, la respuesta “Si” es satisfactoria. En la pregunta 3, la respuesta “4”
es considerada como satisfactoria. En la pregunta 11 la respuesta “Si” es satisfactoria. Consideramos

que el alumno sabe qué es el portafolios si tiene una puntuacién de 3/3.

- Variable PortafoliosSirve

Esta variable va a definir si el alumno conoce para qué sirve el portafolios. Es una variable

cualitativa dicotdomica que se forma a partir de los datos recogidos en las preguntas 4, 5,9 y 13.3.

En estas preguntas se valoré con un punto si el alumno respondid satisfactoriamente a la
pregunta, y 0 si no. En la pregunta 4.1, 4.2 y 4.3 se valor6é como satisfactorio si el alumno da un valor de
3 o superior. En la pregunta 5 se valor6 como satisfactorio si el alumno ha marcado al menos 3
objetivos. En la pregunta 9 se valoré como satisfactorio si el alumno responde “Si”. En la pregunta 13.3
se valord como satisfactorio si el alumno da un valor de 3 o superior. Consideramos que el alumno sirve

para qué es el portafolios si obtiene una puntuacion de al menos 5/6.

- Variable PortafoliosHace

Esta variable va a definir si el alumno realiza correctamente el portafolios. Es una variable

cualitativa dicotomica que se forma a partir de los datos recogidos en las preguntas 10, 14, 15, 16 y 18.
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En estas preguntas se valor6 con un punto si el alumno respondi6 satisfactoriamente a la
pregunta, y 0 si no. En la pregunta 10 se valoré como satisfactorio si el alumno respondié “1” o “2”. En
la pregunta 14 se valoré como satisfactorio si el alumno respondié “Si”. En la pregunta 15 se valor6
como satisfactorio si el alumno respondié “Si”. En la pregunta 16 se valoré como satisfactorio si el
alumno respondi6 “2” o “3”. En la pregunta 18 se valor6é como satisfactorio si el alumno respondié un
valor de 3 o superior. Consideramos que el alumno realiza bien el portafolios si obtiene una puntacion

de 4/5 o superior.

- Variable PortafoliosExplica

Esta variable busca definir el grado de conocimientos previos que habian sido explicados al
alumno en el momento antes de la intervencion. Es una variable cualitativa dicotomica que se forma a

partir de los datos recogidos en las preguntas 2, 6, 7, 8, 12, 17.

En estas preguntas se valoré con un punto si el alumno respondi6 satisfactoriamente a la
pregunta, y 0 si no. En la pregunta 2 se valoré como satisfactorio si el alumno respondi6é “Si”. En la
pregunta 6 se valord como satisfactorio si el alumno respondié “Si”. En la pregunta 7 se valordé como
satisfactorio si el alumno respondié “Si”. En la pregunta 8 se valordé como satisfactorio si el alumno
respondié “No”. En la pregunta 12 se valord como satisfactorio si el alumno respondié “No”. En la
pregunta 17 se valord como satisfactorio si el alumno respondié “1” o “2”. Se considerd que al alumno
se le habia explicado un buen grado de conceptos acerca del portafolio, si obtenia una puntuacion de 4/6

0 superior.

- Variable NotaPRE

Esta es una variable cuantitativa continua que surge de la suma de la nota de las diferentes
partes del portafolios pre intervencion. Esas notas estdn extraidas de la puntuacion que los correctores
han dado a estos portafolios. La nota tiene un minimo de 0 puntos y un méaximo de 76, que se mostraran

como un tanto por ciento.
- Variable NotaPOST

Esta es una variable cuantitativa continua que surge de la de la suma de la nota de las diferentes
partes del portafolios post intervencion. Esas notas estdn extraidas de la puntuacion que los correctores
han dado a estos portafolios. La nota tiene un minimo de 0 puntos y un méximo de 76, que se mostraran

como un tanto por ciento.
- Variable NotaECOE.

Esta es una variable cuantitativa continua que surge de la puntuacion hallada en el expediente
asignada al alumno en la ECOE realizada en el mismo afio que el portafolio de comparacion. En

segundo la nota es de la ECOE post intervencion y en el resto de cursos pre intervencion.
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- Variable PortafoliosCreep

Va a ser la variable que defina el grado de conocimiento que acerca del portafolios tras la
intervencion. Es una variable cualitativa dicotomica que se forma a partir de los datos recogidos en las

preguntas 1,3 y 15.

En estas preguntas se valord con un punto si el alumno respondio satisfactoriamente a la pregunta, y 0 si
no. En la pregunta 1, la respuesta “Si” es satisfactoria. En la pregunta 3, la respuesta “4” es considerada
como satisfactoria. En la pregunta 15 la respuesta “Si” es satisfactoria. Consideramos que el alumno

sabe qué es el portafolios si tiene una puntuacion de 3/3.

- Variable PortafoliosSirveP

Esta variable va a definir si el alumno conoce para qué sirve el portafolios. Es una variable

cualitativa dicotdomica que se forma a partir de los datos recogidos en las preguntas 4, 7, y 13.

En estas preguntas se valoré con un punto si el alumno respondié satisfactoriamente a la
pregunta, y 0 si no. En la pregunta 4.1, 4.2 y 4.3 se valor6é como satisfactorio si el alumno da un valor de
3 o superior. En la pregunta 7 se valor6 como satisfactorio si el alumno habia dado un valor de 3 o
superior. En la pregunta 13 se valoré como satisfactorio si el alumno responde “Si”. Consideramos que

el alumno sirve para qué es el portafolios si obtiene una puntuaciéon de al menos 4/5.

- Variable PortafoliosHaceP

Esta variable va a definir si el alumno realiza correctamente el portafolios. Es una variable
cualitativa dicotomica que se forma a partir de los datos recogidos en las preguntas 8, 14, 20, 21, 22 y

24.

En estas preguntas se valoré con un punto si el alumno respondid satisfactoriamente a la
pregunta, y 0 si no. En la pregunta 8 se valoré como satisfactorio si el alumno marcé 3 o superior como
respuesta. En la pregunta 14 se valord como satisfactorio si el alumno respondi6 “1” o “2”. En la
pregunta 20 se valordé como satisfactorio si el alumno respondi6 “Si”. En la pregunta 21 se valoré como
satisfactorio si el alumno respondi6 “Si”. En la pregunta 22 se valord como satisfactorio si el alumno
respondi6 “2” o “3”. En la pregunta 24 se valord como satisfactorio si el alumno respondi6 un valor de 3
o superior. Consideramos que el alumno realiza bien el portafolios si obtiene una puntacion de 5/6 o

superior.

A la hora de analizar los datos de las encuestas y ver si la intervencion fue util o no, viendo si el
fallo podria residir en que los estudiantes desconocen el método de utilizacion de la herramienta, se

procedio de la siguiente manera:

16



10.
11.

12.

Analisis del grado de conocimiento que creen que tienen los alumnos acerca de qué es el
portafolios. Porcentaje de alumnos con variable PortafoliosCREE positiva.

Analisis del grado de precepcion que tienen los alumnos acerca de para qué sirve el
portafolios. Porcentaje de alumnos con variable PortafoliosSIRVE positiva.

Valoracion de la calidad con la que el alumno dice realizar el portafolio. Porcentaje de
alumnos con variable PortafoliosHACE positiva.

Valoracion de la calidad real con la que el alumno realiza el portafolios mediante la nota del
portafolio (variable NotaPRE)

Valoracion de la cantidad de informacion recibida sobre el portafolio antes de la
intervencion. Porcentaje de alumnos con variable PortafoliosEXPLICA positiva.

Constatar la posible diferencia entre las notas de los portafolios PRE y POST intervencion.
Para ello se realiz6 una comparacion de medias de las variables NotaPRE y POST mediante
un andlisis de T Student de datos apareados.

Analisis del grado de conocimiento que tienen los alumnos acerca de qué es el portafolios
tras la intervencion (Porcentaje de alumnos con variable PortafoliosCREEP positiva) y
comparar si hay mejoria tras la misma comparando los porcentajes de las variables
PortafoliosCREE y PortafoliosCREEP mediante una prueba de Chi-cuadrado.

Analisis del grado de percepcion que tienen los alumnos acerca de para qué sirve el
portafolios tras la intervencion (Porcentaje de alumnos con variable PortafolioSIRVEP
positiva) y comparar si hay mejoria tras la misma comparando los porcentajes de las
variables PortafoliosSIRVE y PortafoliosSIRVEP mediante una prueba de Chi-cuadrado.
Valoracion de la calidad con la que el alumno dice realizar el portafolio tras la intervencion
(porcentaje de alumnos con variable PortafoliosHACEP positiva) y comparar si hay mejoria
tras la misma comparando los porcentajes de las variables PortafoliosHACE 'y
PortafoliosHACEP mediante una prueba de Chi-cuadrado.

Valorar la opinion de los alumnos sobre la intervencion recibida.

Analizar el grado en el que la precocidad de la intervencion demuestra nivel de mejoria
mayor respecto a la intervenciéon mas tardia. Comparando las variables NOTAPREC] y
NOTAPREC?2; y las variables NOTAC1 y NOTAC2; mediante la prueba de T de Student de
datos apareados. Y después comparando los intervalos de confianza de uno y otra.
Comprobar si la mejor realizacion del portafolio conlleva una mejor nota de ECOE. Para
ello se realizd una regresion lineal tomando como variable dependiente la nota de ECOE y

como variable independiente la nota del portafolio.

Toda la informacion se recoge y los datos se introducen en una tabla de Excel Posteriormente

los datos se analizan con el programa Spss- Statistics de IBM version 22.
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Analisis estadistico

Los resultados de las variables cuantitativas se expresaran por su media e intervalo de confianza
(IC) 95% si siguen una distribucidon normal. Para las variables cualitativas, los resultados se expresaran
por sus frecuencias y porcentajes. Aquellas variables numéricas con distribuciéon no normal, se
mostraran mediante su mediana y rango intercuartilico (IQR) (percentil 25 - percentil 75). El andlisis de

normalidad se estudiara con la prueba de Kolmogorov-Smirnov.

En la comparacion de las medias de 2 grupos, se utilizaran pruebas paramétricas (t de Student) y en
caso de datos apareados la t de Student para datos apareados o pruebas no paramétricas (U de Mann-
Witney) utilizando las més adecuadas en cada caso en funcién de la normalidad de los datos y del
numero total de casos en cada grupo. La asociacion entre variables cualitativas, se estudiara mediante la
prueba ji-cuadrado de Pearson o exacta de Fisher. Cuando las variables cualitativas son ordinales se

practica la prueba Tau-b de kendall. Y entre variables cuantitativas la regresion lineal

Se consideran como estadisticamente significativos aquellos resultados con una p< 0,05 y se
expresaran intervalos de confianza con un 95% de precision Los datos se analizaran con el Programa

SPSS Statistics version 22.

Aspectos ¢ticos y legales

Los datos recogidos de los expedientes de los alumnos son confidenciales y s6lo tuvo acceso a
los nombres el profesor coordinador de las practicas clinicas y en ningin momento nadie excepto él

supo los nombres de los alumnos.

Se solicitd permiso a los profesores de las asignaturas y al vicedecano de medicina para realizar
las encuestas y la intervencion a los alumnos. Los alumnos contestaron la encuesta libremente y se
informdé en todo momento que los datos serian confidenciales. Los profesores de las asignaturas

estuvieron en el aula mientras se realiz6 la intervencion.

No existe ningin conflicto de interés entre los autores del estudio ni tampoco del tutor del

trabajo.
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Resultados

Se han analizado 170 encuestas: 54 de 2° curso, 70 de 3°, 28 de 4° y 19 de 5°. Se seleccionaron

56 portafolios para realizar la correccion preintervencion

En la Tabla 1 se muestra un andlisis descriptivo de las respuestas a la encuesta pre y
postintervencién y una comparacion entre las notas. Antes de la intervencion so6lo el 17% sabe lo que
es el portafolios, casi el 22% sabe para qué sirve y cerca del 72 cree que lo hace bien. Tras la

intervencion, aumenta al 33% los que saben que es el portafolios pero no se modifica el resto de

variables

Variable Preintervencion Postintervencion Diferencias
N°/total % N°/total %

Portafoliocree 30/170 17,6 28/64 44,44 NS

Portafoliosirve 37/170 21,8 16/64 25,40 NS

Portafoliohace 122/170 71,8 35/64 55,56 NS

Tabla 1. Descripcion y comparacion de las respuestas a las encuestas pre y postintervencion

En la Tabla 2 vemos las notas pre y postintervenciéon de cada parte del portafolios con la nota

final y las diferencias encontradas.

Variable Preintervencion Postintervencion Diferencias

Media Media (IC 95%) (p-valor)
Diario 55,5 71,9 16,4(15,4-17,7) p<0,001
L.Critico 71,9 79,6 7,7(6,8-8,7) p<0,001
Caso 66,8 77 10,2 (9,3-11,5) p<0,001
Global 64,5 75,1 10,6 (7,6-13,6) p<0,001

Tabla 2. Notas del portafolios pre y postintervencion

Tras la intervencidn la nota media de los portafolios aumentd en 10,6 puntos (respecto a 100).
Antes de la intervencion fue de 64,5 y después 75,1. La diferencia es estadisticamente significativa

(p<0,001). Esta mejoria se nota sobre todo en el diario reflexivo y menos en el incidente critico
Podemos observar que de los 55 portafolios corregidos, unicamente tres superaban el corte

fijado por nosotros como un “buen portafolios” (5,5%), mientras que tras la intervencion fueron diez los

alumnos que consiguieron obtener una puntuacién superior a ese 85/100 (18,2%), (p=0,04).
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En la Tabla 3 se muestran las respuestas de la encuesta relativas a la valoracion de la

intervencion realizada.

Item Valoracién
Considera util la intervencion 100%
Valoracion general de la intervencion 8,3/10

Le ayud6 a mejorar el diario reflexivo 88%

Le ayud¢ al I.Critico 70%

Le ayudo¢ al caso clinico 84%

Estéd de acuerdo con planteamiento actual 33%

Se implicaria mas si tuviera mas valor en la nota 72%

Tabla 3. Respuestas sobre la utilidad de la intervencion.

En la Tabla 4 podemos observar el numero de portafolios que obtienen un puntuaciéon por

encima del 8,5 sobre 10. En la cual observamos una diferencia estadisticamente significativa (p=0,04).

Variable Preintervencion Postintervencion Diferencias
N° Total % N° Total %
Nota > 8,5/10 3/55 5,5% 10/55 18,2 p=0,04

Tabla 4. Portafolios que superan el 8,5/10.

Discusion

Como hemos podido observar en fases anteriores del estudio los alumnos no saben para qué es
el portafolio ni para qué sirve. La gran mayoria no realizan el portafolio correctamente y que no se les

ha explicado correctamente para qué sirve.

La siguiente pregunta que nos plantemos fue si esta situacion era reversible o no, y de serlo qué
podiamos hacer nosotros para cambiarlo. En la revision de la bibliografia pudimos encontrar articulos
que hacen referencia a la propia definicién del portafolio’ o incluso a varios tipos de portafolio que
podemos encontrar’®, incluso se ha llegado a relacionar el grado de satisfaccion del alumno con el
portafolios con el grado de calidad de realizacion del mismo'' ; pero no pudimos encontrar ninguna
evidencia sobre como se ha de transmitir esta informacion al alumnado o cémo de importante era la

explicacidn que se les daria a los alumnos sobre lo que es y como ha de realizarse el portafolio.

De este modo establecimos nuestro proximo objetivo, demostrar si una intervencion, en la que
se explique que es un portafolio modelo y como debe realizarse, es 1til tanto para mejorar el modo en el
que los alumnos realizan el portafolio como su grado de comprension de mismo. Para ello iniciamos una
serie de seminarios sobre los alumnos de segundo hasta quinto del grado en Medicina de la UJI. Se
realizd sobre estos cursos unicamente puesto que son los unicos de los cuales podriamos obtener una

“NOTAPOST” dentro del plazo limite del trabajo.
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Previo a la intervencion el 17,6% de los alumnos encuestados creia saber lo que era un
portafolios, mientras que tras la intervencion alrededor de un 44%, casi duplicando asi el porcentaje de
alumnos que tienen un buen grado de conocimiento acerca de lo que es el portafolio, a pesar de ello la
diferencia encontrada no fue estadisticamente significativa. Por otra parte, en cuanto a la utilidad del
portafolio, a penas un 3,5% mas de alumnos demostraron conocer el porque de la realizacion del
portafolio, hecho que nos indica que la intervenciéon no mejor6 este aspecto. Por ultimo, en lo que
respecta a como lo hacian, se pas6 de un 71,8%, que segun sus respuestas, afirmaba realizar el portafolio
correctamente, hasta un 55%, es decir observo una disminucioén, que no demostro ser significativa, en el
numero de alumnos que afirma realizar el portafolio de una manera adecuada. A priori sorprende que los
alumnos parecen mejorar en lo que es el conocimiento tedrico sobre el portafolio pero parece que lo

realizan peor de lo que lo hacian antes de recibir la intervencion.

A la vista de los resultados obtenidos en cuanto a la percepcion que tienen los alumnos respecto
al portafolio, nos dispusimos a realizar un analisis comparativo de como realizan realmente el portafolio
los alumnos.. Como podemos observar e se obtiene una mejoria en la nota de 10/100 puntos (IC = 7,65-
13,60). La mejora se nota especialmente en el diario reflexivo que aumenta una media de 16 puntos
sobre 100 y menos en el incidente critico. Creemos que mejoré mas lo que peor hacian que era el diario
y menos lo que ya hacia mejor. Pero a pesar de esta mejoria la media es de un 75,12/100, todavia 10
puntos por debajo de lo que nosotros establecimos como un buen portafolio (85/100 puntos). Se
establecio este valor como limite de un buen portafolio porque es en esta puntuacion, donde se observa
de verdad que el alumno ha trabajado y reflexionado en su portafolio y no meramente ha cumplido
expediente. Es decir, es aqui donde el alumno consigue los puntos extras y se diferencia de los otros
alumnos que simplemente han rellenado un documento. Y esto se ve, viendo la plantilla correctora,
cuando el alumno ha rellenado los otros campos perfectamente (cosa que para los que realizan un buen
portafolio no es algo dificil), y ademads trabajan sobre los siguientes puntos: “Algin método distinto de
aprendizaje”, “Referencia a soluciones”, “ Idea original de como deberia ser aprendido”, “ Resuelto de
otra manera”, “Actitud/conocimientos futuros”, “Descripcion de 2 métodos de aprendizaje”,
desarrollando el punto “pruebas complementarias”, “diagnostico diferencial” y la “discusion”. Es en
estos puntos donde el alumno demuestra que ademés de hacer una descripcion de lo realizado, se ha
parado a analizar errores y ver como podria solucionarlos en un futuro, o ha trabajado y reflexionado
mas en el desarrollo del caso clinico y el resto de partes, lo que le servira de mucho en su practica
profesional en un futuro; siendo justo esto el objetivo principal del portafolio. Establecido este limite
podemos observar que de los 55 portafolios, nicamente tres superaban el corte, mientras que tras la
intervencion fueron diez los alumnos que consiguieron obtener una puntuacién superior a ese 85/100, lo
que supone que casi uno de cada cinco alumnos supera el corte mientras que antes unicamente lo

superaba el 5,5%.
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En un principio, al observar los datos obtenidos a través de las encuestas, podria sorprendernos
que tras la intervencion, disminuya el nimero de personas que dice realizar correctamente el portafolio.
Pero al comprarlo con las otras dos variables de la encuesta, en las cuales los alumnos demuestran un
mayor conocimiento general de lo que significa el portafolio, y al comparar las notas de los portafolios,
podemos concluir que los alumnos son mas realistas en la evaluacion de su propio trabajo. Los alumnos
conocen y realizan mejor el portafolio, pero son conscientes de que todavia estan lejos de realizar lo que

seria un portafolio ideal.

Consideramos que la intervencion consigui6é una mejoria significativa en la manera en la que se
realiza el portafolio, por esa mejor en la nota media de 10 puntos, y asi nos lo hicieron saber los alumnos
en la encuesta. El 100% de los encuestados postintervencion considera util la intervencion recibida y
cree que deberia impartirse a todos los alumnos antes de empezar a realizar el portafolio, otorgandole a

la intervencion un 8,3/10.

Pero a pesar de esto, todavia quedan muchos alumnos por debajo del umbral del 85/100. ;Como

podriamos seguir mejorando?

En primer lugar, sin ninguna duda se deberia mejorar la intervencion ofrecida puesto que los
alumnos la valoraron con un 8,3/10, por lo que todavia existiria un rango de mejora en cuanto a lo que
es la intervencién. De hecho, analizando mas detenidamente las respuestas de los encuestados,
observamos que aunque un 88% de los alumnos refiere que la intervencion le ayudo a mejorar su Diario
Reflexivo, tinicamente un 70% y un 84% afirma que la intervencion les ayudo en los apartados de
Incidente Critico y Caso Clinico respectivamente. Esto se refleja claramente en los resultados de la

correccion, la mayor mejoria fue en el diario reflexivo y la menor en el incidente critico.

Por otra parte, también consideramos que el portafolio que se les pide a los alumnos, no
coincide exactamente con lo que, segin la bibliografia, seria el portafolio ideal. Y asi lo reflejan los
alumnos en la encuesta, estando Gnicamente un 33% de los encuestados de acuerdo con el planteamiento

actual del portafolio.

A la vista de los resultados, creemos que seria recomendable cambiar ciertos aspectos en la
realizacion actual del portafolio. Por ejemplo, creemos que seria muy interesante realizar un portafolios
de cada asignatura y no uno de todas las asignaturas. De este modo, el alumno trabajaria mas en cada
asignatura y puede desarrollar tanto las que les parecen interesantes como las que no, incluso seria mas
recomendable “forzar” al alumno a reflexionar en las asignaturas que menos le gustan. Ademas seria
positivo que el portafolio tuviese una mayor repercusion en la nota del alumno, puesto que al otorgarle
una mayor importancia, promoveria que los estudiantes se implicasen de un mayor modo en la
realizacion del mismo, de hecho un 72% de los encuestados afirma que se implicaria mas, si esto se

viese reflejado en su nota final.
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Al mismo tiempo, hemos observado que la distribucion de puntos en los diferentes apartados de
los que consta el portafolio, tal vez no sea la adecuada, por ello seria muy recomendable redisefiar la
plantilla de correccion y otorgarle una mayor importancia a los aspectos que reflejan que el alumno
realmente esta trabajando y aprendiendo de su portafolio; y menos a los apartados que son
imprescindible en cualquier portafolio. Asimismo, para que los alumnos puedan sacar el maximo
rendimiento posible a su periodo de practicas y plasmarlo en el portafolio, seria prioritario establecer
una serie de competencias minimas y maximas claras, que el alumno deberia adquirir en cada periodo de
practicas, y que conociese de antemano. Asi evitariamos tanta variabilidad en el periodo de practicas
(que alumnos puedan aprovechar mucho con un tutor y en un hospital, y otros no tengan esa
oportunidad), ya que tanto el tutor como el alumno conocerian dichas competencias minimas que el
alumno deberia obtener. Simplificando de esta manera el trabajo del alumno, aportando el esquema
sobre el cual debera desarrollar el como ha ido adquiriendo dichas competencias, las dificultades que ha
encontrado, etc. El alumno se sentiria mas comodo trabajando sobre unos cimientos, pudiendo asi

promoviendo asi la tarea esencial del portafolio, la parte reflexiva.

Para ello, el portafolio que nosotros proponemos para alcanzarlos debe de constar de:

1. Resumen de seminarios y trabajos realizados durante el rotatorio de practicas.

2. Aprendizaje sobre conceptos y conocimientos tedricos durante el periodo de
practicas.

3. Aprendizaje de procesos y habilidades técnicas adquiridas durante el periodo de

practicas.

Diario reflexivo

Documento cuadro de sesiones realizadas en la especialidad

Documento de confidencialidad

Documento de asistencias

Documento de competencias a disposicion de aprender y consecucion de las mismas

O I B

Diccionario médico personal aprendido en la estancia en practicas

10. Recopilacion material de exploracion utilizado en la consulta/estancia hospitalaria
11. Enfermedades cronicas y agudas mas frecuentes

12. Informe sobre exploraciones complementarias solicitadas en 3 dias

13. Informe sobre derivaciones/interconsultas a otro especialista durante 3 dias

14. Informe de del trabajo global de 3 dias

15. Evaluacién Mini Cex

16. Bibliografia

Una vez se tiene el disefio del portafolio, uno de los errores mds comunes que se comete es el

pensar que el proceso acaba aqui. Una vez se tiene la herramienta planteada, se debe formar a los
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distintos componentes que van a participar en el Practicum para que sepan como deben utilizarla. De

nada sirve disefiar un buen portafolio, si a la hora de la verdad el alumno no comprende como debe

utilizarlo, o hasta dénde va a ayudarle la correcta realizacion del mismo, o los evaluadores lo utilizan

como un mero examen de practicas en el que van a basar la nota del alumno segun el nimero de paginas

que este haya escrito, sin reparar en si éste ha reflexionado realmente en las ideas plasmadas, o no hay

un feedback posterior en el que el aprendiz pueda ver sus errores y virtudes para seguir evolucionando

en un futuro.

Limitaciones

Sesgo de medicion intercorrector. Aunque esto podria ser un sesgo, hemos intentado
minimizarlo a maximo, de tal manera que el mismo corrector sera el que corrija el portafolio pre
y post del mismo alumno por lo que el criterio para observar diferencia es el mismo. Ademas,
hemos creado una plantilla de correccion para homogeneizar criterios. Y las diferencias en
cuanto al rango de diferencia entre la nota pre y post, se minimizaran utilizando la media de las
notas de correccion; es decir, se mezclaran todas las notas de los portafolios sin importar quién
es el corrector.

Variabilidad intracorrector. Para minimizarlo al maximo hemos creado una plantilla de
correccion, con tal de hacer la correccion lo mas objetiva posible.

Sesgo de seleccion. Que los alumnos que hayan venido sean los buenos. Este sesgo no creemos
que sea un problema, ya que si nuestros resultados fuesen concluyentes, el hecho de que los
alumnos buenos y aplicados fuesen los que han acudido a la intervencion y la encuesta no haria
si no reforzar nuestros resultados.

Sesgo de observacion. Saber cual es el pre y el post. Aunque el corrector si conoce qué
portafolio es el pre, y cudl el post intervencidn, esto no va a influir ya que ambas estdn bastante
separadas en el tiempo de tal manera que resulta muy dificil acordarse de la nota del anterior

portafolio, por lo que creemos que esto no supone ningun inconveniente en la correccion.

Conclusion

Tras la realizacion de una intervencion encaminada a aumentar los conocimiento y la utilidad

del portafolios los alumnos mejoran tanto la comprension como la realizacion del portafolio mejorando

las notas globales, pero no en cuanto a entender su utilidad. Aun asi, es insuficiente ya que el porcentaje

de “buenos portafolios” sigue siendo bajo.
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Todo esto nos hace pensar que se debe replantear el uso del portafolios en el grado de medicina
de la UJI, mejorando la formacion de los estudiantes y de los profesores, los métodos de correccion y la

realizacidon de una retroalimentacion de la actividad
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Anexo 1. Cuestionario evaluacion portafolio preintervencion

OBJETIVOS DE LA ENCUESTA

1. Comprobar como creen los alumnos que estan realizando el portafolio y,
en cierto modo, como lo estan haciendo realmente.
2. Comprobar si el alumno comprende la utilidad del portafolio.

CODIGO ALUMNO

Cuestionario 01. Evaluacion portafolio

1. ;Sabes cual es el objetivo por el cual se realiza el portafolio?
o Si
o No

2. ¢(Se te ha explicado para que realizas el portafolio?
o Si
o No
o De pasada

3. ¢De entre las siguientes, cudl es la opcion que MEJOR se ACOPLA como objetivo de tu
portafolio?

o Realizo el portafolio como herramienta de aprendizaje/reflexion

o Realizo el portafolio como herramienta evaluativa de mi estancia en practicas

o Realizo el portafolio porque es lo que me exigen en practicas y debo cumplir con lo
que me exigen

o Realizo el portafolio con fines de aprender de las reflexiones ademds de como
herramienta evaluativa de cara a mi periodo de précticas.

4. Valora con una escala numérica de valoracion los siguientes items seglin el impacto que
creas que tiene en tu aprendizaje, donde 0 es nada y 4 es mucho:

o Diario Reflexivo 0 1 2 3 4
o Incidente Critico 0 1 2 3 4
o Caso Clinico 0 1 2 3 4
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5. Crees que tu portafolio te sirve para (sefiala las que creas que tu portafolio te ayuda a
mejorar):

o Mi desarrollo personal y emocional. Desarrollando destrezas como el uso de la
lengua, integracion de destrezas orales, toma de decisiones, empatia, etc.

o Autoevaluacion/autorreflexion con fines de mejora, al mismo tiempo que se fomenta
la conversacion y la critica entre pares y con el profesor tutor.

o Desarrollo de destrezas de documentacion, investigacion y busqueda de
conocimientos. Ademas de crear héabitos de trabajo, organizacion, sistematizacion, y
valoracion del aprendizaje

o Adquirir competencias médicas (nuevos conceptos y conocimientos), al mismo
tiempo que se demuestran logros y competencias segun lo dicta el proyecto
formativo.

o Evaluar las précticas

6. ¢Conoces los criterios de evaluacion el portafolio?

o Si
o No

Respecto al Diario Reflexivo:

7. ¢Se te facilita con anterioridad las competencias que deberias adquirir en cada periodo de
practicas?
o Si
o No
o NS/NC

Si la respuesta es afirmativa, especifica hospital y servicio:

8. (Crees que las reflexiones sobre las dificultades que encuentras en tus periodos de practicas
te pueden perjudicar en la evaluacion?

o Si
o No
o NS/NC

Respecto al Incidente Critico:

9. (Has puesto en marcha algiin “métodos para alcanzar los objetivos”, que dejaste por escrito
en el portafolio, para mejorar el afrontamiento a dicha situacion?
o Si
o No
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10. ;Escribes el incidente critico al poco tiempo que ha sucedido (o inmediatamente)?
o Inmediatamente
o Espero a tranquilizarme y después de meditarlo un tiempo
o No, lo escribo cuando me ponga a hacer el portafolio
o NS/NC

11. ;Sabes reconocer un incidente critico?
o Si
o No
o NS/NC
12. ;Crees que el contar un incidente critico puede perjudicarte en la evaluacion o en la relacion
con los profesores?
o Siy me coarta la libertad por lo que no soy totalmente sincero
o Sipero me es igual. Lo cuento tal como lo siento
o No
o NS/NC

13. Valora con una escala numérica de valoracion los siguientes items, donde 0 es nada de
acuerdo y 4 es mucho

o Cuando cuento el IC me siento incomodo 0 1 2 3 4

o Me cuesta reflexionar sobre el IC 0 1 2 3 4

o Creo que sirve para mi formacién 0 1 2 3 4

o Cuento todo lo que ocurri6 y senti sin tener en cuenta las repercusiones respecto a la
evaluacion o las repercusiones 0 1 2 3 4

Respecto al Caso Clinico:

14. ;Elaboras el caso a partir de un caso visto en practicas, resumiendo de manera estructurada
la informacion que se obtiene tanto del paciente como de las exploraciones
complementarias?:

o Si
o No
o NS/NC

15. ;Elaboras el caso clinico a partir de un caso vivido en 1? persona en las practicas?
o Si
o No
o NS/NC
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16. ; Al escribir el caso clinico?

o Pongo exclusivamente los datos de la historia clinica

o Describo el caso pero reflexiono sobre los antecedentes, anamnesis, exploracion,
pruebas solicitadas, diagnosticos diferenciales, tratamiento e intento hacer un
analisis critico.

o Hago un resumen estructurado de lo que le ha ocurrido al paciente siguiendo el
orden de los sucesos. El caso clinico no es para reflexionar, es demasiado
estructurado

o Hago lo que me dice el tutor

17. ;Crees que tienes conocimientos suficientes para realizar un buen caso clinico?
o Si sin problemas
o Sipero necesito ayuda con frecuencia
o No, necesito mas formacion
o NS/NC

18. En general, mi grado de implicacion con a la hora de obtener la informacion para el caso es
de: (donde 0 es nada y 4 es mucho)
0 1 2 3 4

En general:

19. ;Crees que los tutores de practicas (los médicos con los que pasas visita) conocen los
objetivos y metodologia del portafolios?
o Si
o No
o NS/NC

20. ;Crees que te seria util para tu aprendizaje el feedback por parte del profesor tras la
correccion?
o Si
o No
o NS/NC

21. Por ultimo, ;estds de acuerdo con el planteamiento actual del portafolio?
o Si
o No
o No, habria que replantearlo y hacer cambios
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Anexo 2. Cuestionario evaluacion portafolio postintervencion

OBJETIVOS DE LA ENCUESTA

2. Valorar la opinion del impacto que ha tenido la intervencion en la
realizacion del portafolio por parte del alumno.

Cuestionario 02. Evaluacion portafolio

1. ;Sabes cudl es el objetivo por el cual se realiza el portafolio?
o Si
o No

2. ;Se te ha explicado para que realizas el portafolio?
o Si
o No
o De pasada

3. ¢De entre las siguientes, cudl es la opcion que MEJOR se ACOPLA como objetivo de tu
portafolio?
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o Realizo el portafolio como herramienta de aprendizaje/reflexion

o Realizo el portafolio como herramienta evaluativa de mi estancia en practicas

o Realizo el portafolio porque es lo que me exigen en practicas y debo cumplir con lo
que me exigen

o Realizo el portafolio con fines de aprender de las reflexiones ademds de como
herramienta evaluativa de cara a mi periodo de précticas.

Valora con una escala numérica de valoracion los siguientes items segun el impacto que
creas que tiene en tu aprendizaje, donde 0 es nada y 4 es mucho:

o Diario Reflexivo 0 1 2 3 4
o Incidente Critico 0 1 2 3 4
o Caso Clinico 0 1 2 3 4

(Conoces los criterios de evaluacion el portafolio?
o Si
o No

(Si el portafolio tuviese una mayor importancia para la nota, le dedicarias mas tiempo?
o Si
o No

Sefiala en que grado te importa la nota del portafolio (donde 0 es nada y 4 es mucho).
0 1 2 3 4

Sefiala qué grado de esfuerzo pones en la realizacion del portafolios donde 0 es nada 'y 4 es
mucho).
0 1 2 3 4

(Pondrias mas empefio en la realizacion del portafolios si este tuviese mayor importancia en
la nota?

o Si
o No
o Yalo hago



Respecto al Diario Reflexivo, después de la intervencion:

10. ;Crees que te ha ayudado a conocer qué es y como hacerlo?
o Si

o No, ya sabia lo que era y como hacerlo.

11. ;Consideras que pones todo el esfuerzo que puedes a la hora de realizar el diario reflexivo?
o Si
o No

12. ;Crees que la intervencion te ha ayudado a hacer mejor tu diario reflexivo?
o Si

o No

Respecto al Incidente Critico, después de la intervencion:

13. ;/Has puesto en marcha algin “métodos para alcanzar los objetivos”, que dejaste por escrito
en el portafolio, para mejorar el afrontamiento a dicha situacion?
o Si

o No

14. ;Escribes el incidente critico al poco tiempo que ha sucedido (o inmediatamente)?
o Inmediatamente
o Espero a tranquilizarme y después de meditarlo un tiempo

o No, lo escribo cuando me ponga a hacer el portafolio
o NS/NC

15. ;Sabes reconocer un incidente critico?
o Si
o No
o NS/NC

16. ; Te ha ayudado la intervencion a identificar un incidente critico?
o Si, me ha ayudado
o No, ya sabia
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17. ;Crees que el contar un incidente critico puede perjudicarte en la evaluacion o en la relacion
con los profesores?
o Siy me coarta la libertad por lo que no soy totalmente sincero
o Sipero me es igual. Lo cuento tal como lo siento
o No
o NS/NC

18. ;Consideras que pones todo el esfuerzo y reflexionas todo lo que puedes a la hora de
realizar el incidente critico?
o Si
o No

19. ;Crees que la intervencion te ha ayudado a hacer mejor tu incidente critico?
o Si
o No

Respecto al Caso Clinico, después de la intervencion:

20. ;Elaboras el caso a partir de un caso visto en practicas, resumiendo de manera estructurada
la informacion que se obtiene tanto del paciente como de las exploraciones
complementarias?:

o Si
o No
o NS/NC

21. ;Elaboras el caso clinico a partir de un caso vivido en 1? persona en las practicas?
o Si
o No
o NS/NC

22. ; Al escribir el caso clinico?

o Pongo exclusivamente los datos de la historia clinica

o Describo el caso pero reflexiono sobre los antecedentes, anamnesis, exploracion,
pruebas solicitadas, diagnosticos diferenciales, tratamiento e intento hacer un
analisis critico.

o Hago un resumen estructurado de lo que le ha ocurrido al paciente siguiendo el
orden de los sucesos. El caso clinico no es para reflexionar, es demasiado
estructurado

o Hago lo que me dice el tutor
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23. (Después de la intervencion, crees que tienes conocimientos suficientes para realizar un
buen caso clinico?
o Si sin problemas
o Sipero necesito ayuda con frecuencia
o No, necesito mas formacion
o NS/NC

24. En general, mi grado de implicacion con a la hora de obtener la informacion para el caso es
de: (donde 0 es nada y 4 es mucho)
0 1 2 3 4

25. (Consideras que pones todo el esfuerzo y sacas el maximo rendimiento de la realizacion del
caso clinico?
o Si, me esfuerzo en entender todo lo que redacto y explicarlo
o No, me limito a redactarlo y que “quede bien”

26. ;Crees que la intervencion te ha ayudado a hacer mejor tu caso clinico?
o Si
o No

En general, después de la intervencion:

27. ;Estas de acuerdo con el planteamiento actual del portafolio?
o Si
o No
o No, habria que replantearlo y hacer cambios

28. ;Ha cambiado tu opinidn acerca del portafolio?
o Si
o No

29. ;Si el portafolio tuviese una mayor importancia para la nota, le dedicarias mas tiempo?
o Si
o No

30. Sefiala en qué grado te importa la nota del portafolio donde 0 es nada y 4 es mucho).
0 1 2 3 4
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31.

32.

33.

34.

35.

36

Ahora que conoces mas el portafolio, ;pones mas empefio que antes a la hora de hacerlo?
o Si
o No, sigo haciéndolo igual

Sefiala qué grado de esfuerzo pones en la realizacion del portafolios donde 0 es nada 'y 4 es
mucho).
0 1 2 3

(Fue ttil para ti el seminario de realizacion del portafolio?
o Si
o No

(Crees que este seminario deberia impartirse a todos los alumnos antes de empezar a hacer
portafolios?

o Si, me parece util.

o No, no creo que sea necesario.

Valora la intervencion, siendo 1 la peor nota y 10 la mejor.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
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Anexo 3. Plantilla correccion del portafolio

OBJETIVOS DE LA PLANTILLA

1. Evaluar si se cumplen los objetivos por los cuales se implant6 el portafolio.

Plantilla 01. Correccion del portafolio

Respecto al Diario Reflexivo:

APARTADO ASPECTO A EVALUAR MAL | REGULAR | BIEN
(Qué he aprendido?
Descripcién narrativa 0 1 2
Aprendido relacion médico-paciente 0 1 2
Idea o punto de vista personal 0 1 2
(Como lo he aprendido?
De qué modo ha aprendido 0 1 2
Algun método distinto de aprendizaje 0 1 2
(Dificultades he encontrado?
Comenta dificultades formativo/organizativas 0 1
Comenta dificultades punto vista/personal 0 1
Referencia a soluciones 0 1
(Qué me falta aprender y
cémo?
Descripcion qué falta por aprender 0 1
Formas de aprender 0 1
Idea original, cémo deberia ser aprendido 0 1
Reflexion general
Descripcion narrativa del punto de vista 0 1 )
personal
Aspesctos +/- ;Por qué? 0 1
Ideas basadas en su reflexion 0 1
TOTAL /28
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Respecto al Incidente Critico:

APARTADO ASPECTO A EVALUAR MAL REGULAR BIEN
Descripcion. Analisis
Lugar 0 1
Personas implicadas 0 1
Suceso 0 1
Emociones
Profesional 0 1 2
Otras personas 0 1 2
Afrontamiento de la situacion
Actuacion profesional 0 1 2
Actuacion de otras personas 0 1 2
Elaboracion de la pregunta
Dificultades 0 1 2
Resuelta de otra manera 0 1 2
Objetivo de aprendizaje
Objetivos esperados 0 1 2
Actitud/Conocimiento futuro 0 1 2
M¢étodos aprendizaje
Descripcion 2 métodos de aprendizaje 0 1 2
TOTAL /24
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Respecto al Caso Clinico:

APARTADO ASPECTO A EVALUAR MAL REGULAR BIEN

Titulo

Titulo 0 1 2
Anamnesis

Datos personales 0 1 2

Antecedentes personales 0 1 2

Antecedentes familiares 0 1 2

Enfermedad actual 0 1 2
Exploracion

Exploracion 0 1 2
Pruebas complementarias

Pruebas complementarias 0 1 2
Diagndstico

Diagndstico 0 1 2

Diagnéstico diferencial 0 1 2
Evolucién y tratamiento

Relato 0 1 2

Tratamiento 0 1 2
Discusién

Discusién 0 1 2

TOTAL /24
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