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Resumen

Introduccidn: La simulacion clinica recrea escenarios semejantes a la realidad, permitiendo
la integracion de conocimientos tedricos y practicos. Para evaluar las competencias clinicas
adquiridas en estos contextos se propone la Evaluacion clinica objetiva estructurada (ECOE)
como un método efectivo en la formacion de profesionales de la salud, aunque poco explorado
en la formacién de instrumentadores quirtrgicos. Disefiar un ECOE que permita evaluar
competencias procedimentales en estudiantes de instrumentacién quirirgica mediante
simulacién clinica. Metodologia: Se realizé un estudio cualitativo de tipo fenomenoldgico
mediante la observacion. La recoleccion de datos se realiz6 por medio de diarios de campo
que permitieron crear las categorias y subcategorias. Resultados: Las observaciones
permitieron identificar siete categorias relacionadas con el desarrollo de habilidades clinicas
en procedimientos simulados, incluyendo aspectos como técnica aséptica, desempefio
quirdrgico, infraestructura, seguridad del paciente y comunicacion. A partir de estas categorias
se disefié un ECOE adaptado al perfil profesional del instrumentador quirtrgico. Conclusién:
Este ECOE representa una herramienta pertinente para evaluar el desarrollo de competencias
clinicas en escenarios simulados, a su vez se evidencio la necesidad de fortalecer aspectos
logisticos y pedagdgicos en la simulacion clinica.

Palabras clave: simulacién clinica, instrumentacion quirdrgica, evaluacién por competencias,
ECOE, aprendizaje.

Abstract

Introduction: clinical simulation allows the creation of scenarios like reality and its purpose
is for students to articulate theoretical concepts with practical activities to consolidate their
competence in doing. In this sense, according to the literature, the evaluative method that
allows this is the Objective Structured Clinical Evaluation (OSCE). Methodology: a qualitative
phenomenological study conducted, through observation; Data collection conducted through
field diaries that allowed the creation of categories and subcategories. Results: the subcategories
were identified which were grouped into analysis categories according to their relationship. Finally,
based on these categories, the OSCE designed to evaluate the skills of surgical instrumentation/
surgical assistant students in clinical simulation. Discussion: The results obtained in this study
contrasted with research from other health disciplines. And comparing the results obtained in
the study, no studies found that incorporate the OSCE instrument to evaluate competencies in
surgical instrumentation students/surgical assistants.

Keywords: clinical simulation, surgical instrumentation, competency-based assessment, OSCE,
learning.
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Introduccion

El instrumentador quirdrgico es un profesional del area de la salud que puede desempenarse
en distintos ambitos: docencia, investigacion, gestion administrativa, apoyo técnico y
asistencia clinica (1). Su formacién esta centrada en ofrecer una atencion segura al paciente
quirdrgico, la cual requiere de habilidades, destrezas y actitudes que se desarrollan a través de
practicas supervisadas, como la simulacién clinica, que permite replicar situaciones reales en
un entorno controlado (2).

El Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia ha establecido lineamientos que
promueven la seguridad del paciente, los cuales deben ser acoplados por las instituciones
educativas en los procesos de formacioén. Estas directrices reconocen el papel del
instrumentador quirdrgico como un actor clave en la seguridad del paciente durante las fases
pre, intra y postquirdrgica (2). Esta intervencién se articula con aspectos técnicos, cientificos
y tecnoldgicos relacionados con el cumplimiento de normas de bioseguridad y el manejo
adecuado de dispositivos e insumos biomédicos.

En este sentido, la simulacién clinica se ha consolidado como una estrategia pedagogica
eficiente para integrar el conocimiento tedérico con el componente practico, permitiendo la
repeticion de procedimientos con el fin de fortalecer habilidades y una la retroalimentacion
oportuna. Esta estrategia favorece el desarrollo de competencias profesionales relacionadas
con el saber, el saber hacer y el saber ser (3).

Por consiguiente, es necesario contar con instrumentos estandarizados que permitan evaluar
el progreso de los estudiantes en escenarios formativos. Como lo evidencia la bibliografia
especializada, la Evaluacién clinica objetiva estructurada (ECOE) propuesta por Harden en
1975 (4) cumple con estos parametros y consiste en una prueba cronometrada con multiples
estaciones en las que los estudiantes enfrentan diferentes retos clinicos, lo que permite valorar
no soélo sus conocimientos tedricos, sino también sus habilidades practicas, su razonamiento
clinico y su comportamiento ético. Razon por la cual se ha usado en el proceso formativo en
programas de medicina, enfermeria, fonoaudiologia y otras disciplinas del area de la salud5-7;
sin embargo, no se encuentra evidencia de su aplicacion en la formacion de instrumentadores
quirdrgicos.

Por lo tanto, este estudio se orienta a identificar los componentes claves para el disefio de un
ECOE que permita evaluar de manera estructurada y objetiva las habilidades clinicas de los
estudiantes de instrumentacion quirdrgica en escenarios de simulacion.
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Metodologia
Se hizo un estudio cualitativo, descriptivo, con enfoque fenomenoldgico, cuyo propdsito fue

explorar las experiencias de estudiantes de instrumentacién quirurgica frente al proceso de
evaluacion mediante simulacién clinica, como base para disefar un instrumento tipo ECOE.

Poblaciéon y muestra
En el estudio participaron 30 estudiantes del programa de Instrumentacién Quirurgica de una
universidad de Bogotd, matriculados en quinto semestre y cursando la asignatura “Habilidades

quirdrgicas”. La muestra se seleccion6 mediante muestreo intencional por conveniencia. Los
estudiantes se vincularon de forma voluntaria, con autorizacion institucional previa.

Técnica e instrumento de recoleccion

La recoleccién de datos se realizé mediante observacion directa, utilizando como instrumento
un diario de campo estructurado por el investigador principal. Las observaciones se enfocaron
en identificar las habilidades técnicas y no técnicas durante el desarrollo de actividades

simuladas. Se tomaron notas de forma sistematica sobre el desempefio de los estudiantes,
sin incluir informacién que permitiera identificar a los participantes.

Analisis de la informacion

El andlisis de los datos se hizo siguiendo el enfoque fenomenolégico descrito por Taylor et al
(8). Se aplicaron los siguientes pasos:

1. Preparacion de los datos

2. Identificacion de temas a partir de palabras clave
3. Agrupamiento en categorias y subcategorias

4. Codificacion por observacion (01, 02, 03...)

5. Interpretacion de resultados

6. llustracion con descripciones significativas

7. Relativizacion de hallazgos mediante revisién cruzada
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Las observaciones se registraron en tablas de Excel 2016 y se clasificaron de acuerdo con la
recurrencia tematica, buscando saturacién de informacién. La codificacién manual permitioé
establecer siete categorias centrales para el disefio del ECOE.

Consideraciones éticas

El estudio se desarrolld bajo los principios éticos establecidos en la Resolucién 8430 de
1993 del Ministerio de Salud y Proteccién Social de Colombia y lo aprobé el Comité de Etica
en Investigacion de la Fundacion Universitaria de Ciencias de la Salud (FUCS). Dado que
no se involucraron procedimientos invasivos ni recoleccion de informacion sensible no fue
necesario el uso de consentimiento informado individual, pero en todo momento se garantizo
la confidencialidad de los datos y el anonimato de los participantes.

Resultados

El resultado de esta investigacion es el disefio de los instrumentos para el uso de la ECOE en
la simulacién clinica, que se utiliza en la formacién de instrumentadores quirdrgicos.

Los participantes estan en un rango de edad entre 18 y 20 afos, con predominio del sexo
femenino. Todos residen en Bogota y cursan el programa de instrumentacion quirdrgica;
ademas, la observacion directa permitio agrupar las actividades especificas del area
asistencial en subcategorias, que a su vez se agruparon en siete categorias, entre las cuales
la categoria “diferencia de oportunidad del aprendizaje” actia de forma transversal en las
seis categorias restantes. Cada una estd estructurada con la definicién, la subcategoria, la
descripciony la interpretacion. La figura 1 muestra las siete categorias, de las cuales emergen
17 subcategorias.
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Figura 1. Categorias y subcategorias que emergen de la observacion directa.

Fuente: elaboracion propia.
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A continuacién, se define el significado y la descripcion de cada una de las categorias.

Categoria 1. Diferencia de oportunidad de aprendizaje. Diferencia de repeticiones de una
practica que puede realizar el estudiante en el tiempo estipulado para una actividad especifica,
segun el tamafio del grupo, por lo que esta categoria se considera transversal a las otras seis.
Durante las observaciones se evidencia una clara diferencia en el numero de estudiantes de
cada grupo y se establece que los grupos con menor numero de estudiantes permiten mas
repeticiones de los ejercicios simulados en el tiempo asignado.

Categoria 2. Técnica aséptica. Hace referencia a los protocolos que se utilizan para disminuir
o eliminar microrganismos patégenos y no patégenos que puedan causar infecciones del sitio
operatorio. En esta categoria surgen cinco subcategorias: indumentaria del instrumentador
quirurgico / asistente quirurgico, protocolo de lavado de manos, técnica de secado de manos,
protocolo de postura de guantes en técnica abiertay cerrada, y por ultimo, protocolo de vestida
del instrumentador quirdrgico.

Categoria 3. Desempefio prequirurgico. Es la planificacion del procedimiento quirdrgico que
lleva a cabo el estudiante antes de iniciar la cirugia, incluye el alistamiento de los insumos
médico-quirdrgicos, equipos de instrumental quirdrgico basico y especializado y equipos
biomédicos necesarios para el procedimiento.

Categoria 4. Infraestructura. Son los componentes técnicos, instalaciones y servicios
necesarios para el desarrollo de la simulacién en el area quirurgica. Para esta categoria se
definieron dos subcategorias, una denominada instalaciones y otra instrumental e insumos.

Categoria5.Desempefiointraquirdrgico. Eselfortalecimientodehabilidadesenel procedimiento
quirdrgico, incluye la organizacion de mesas quirurgicas, el conocimiento basico de la técnica
quirdrgica y la manera correcta de proporcionar el instrumental e insumos médico-quirdrgicos
a los miembros del equipo durante el procedimiento. Esta categoria involucra las acciones
que realizan los estudiantes en el hacer de la intervencidn quirurgica.

Categoria 6. Seguridad del paciente. Son las actividades, procesos y protocolos encaminados
a preservar el bienestar fisico y mental del paciente. En este sentido, una actividad que previene
la infeccion cruzada es el uso de elementos de proteccién personal.

Categoria 7. Comunicacion verbal y no verbal. Es la expresion oral, los gestos, sonidos,
expresiones faciales y corporales que permiten la comunicacion entre el docente y el
estudiante para expresar lo que piensany sienten durante el proceso formativo en el laboratorio
de simulacion.
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Discusioén y Conclusiones
Discusion

Los hallazgos de esta investigacion evidencian la pertinencia de la ECOE para valorar las
competencias clinicas en estudiantes de instrumentacion quirdrgica, debido a que ha sido
ampliamente implementado en programas de medicina, enfermeria, fonoaudiologia y
psicologia (4-6).

De acuerdo con Rivera (11), el ECOE permite valorar de forma estructurada y objetiva las
habilidades técnicas, practicas y actitudinales del estudiante a través de estaciones clinicas
cronometradas. En este estudio, la aplicacién del ECOE se estructur6 con base en las
competencias definidas en la asignatura de habilidades quirurgicas, identificando de forma
detallada el desempefio de los estudiantes en distintos escenarios simulados.

Las categorias emergentes permitieron evidenciar que los estudiantes presentan dificultades
en el cumplimiento de protocolos, especialmente en la técnica aséptica, el desempefio
prequirurgico y la seguridad del paciente, que de acuerdo con la bibliografia especializada
coincide con estudios previos que destacan la importancia de la practica repetida y la
retroalimentacion para mejorar las habilidades clinicas (13-15).

Asi mismo, la categoria transversal denominada “Diferencia de oportunidad de aprendizaje”
muestra la necesidad de que los grupos sean de cinco personas y el tiempo destinado a cada
actividad esté entre 5y 20 minutos por estacién, como lo propone Harden (19), Esto influye
en la posibilidad de generar mayor oportunidad de repeticidn, aspecto clave para el desarrollo
de habilidades quirurgicas.

Por otra parte, la dimensiéon comunicativa mostro debilidades en el adecuado manejo de las
emociones en el juego de roles, lo cual concuerda con Pascual-Ramos et al. (17), quienes
argumentan que la falta de habilidades comunicativas es una causa frecuente de eventos
adversos en el area clinica. Por lo tanto, es necesario que en la simulacién se incluyan
estrategias para fortalecer la gestion emocional y la comunicacién efectiva.

Conclusiones

Este trabajo de investigacion permitié disefar una ECOE adaptada a las competencias
propias de los estudiantes de instrumentacion quirdrgica, con base en las competencias
cognitivas, procedimentales y actitudinales, favoreciendo una valoracion mas completa del
proceso formativo.
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La investigacion permitié establecer siete categorias, que hicieron parte fundamental de la
estructura de las estaciones de la ECOE, alineadas con los propdsitos de formacion del perfil
del instrumentador quirdrgico. Ademas, se destaca la importancia de organizar la logistica, el
tiempo por estacion, el numero de estudiantes por grupo y la disponibilidad de recursos, los
cuales afectan directamente la efectividad del ejercicio y del proceso evaluativo.

La ECOE disefiada es una herramienta util para valorar el desempefio en simulacion
clinica en la formacién de instrumentadores quirurgicos y demas programas de ciencias
de la salud. Este trabajo puede tomarse como precedente para futuras investigaciones
enfocadas en la validacién y aplicacién de instrumentos, asi como en su implementacion
en otras disciplinas afines.

Declaracion de Conflicto de Intereses

Los autores declaran no tener conflicto de intereses con personas ni instituciones a partir del
presente estudio.
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