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Resumen

La docencia clínica incluye diferentes áreas las cuales el docente está en la obliga-
ción de manejar, a través de una minuciosa planificación, selección y ejecución de estra-
tegias y de la discriminación de los factores influyentes internos y externos al hecho
educativo. El presente artículo tiene como objetivo destacar algunos de los elementos a
considerar por el docente clínico para el desarrollo de las prácticas profesionales de la
carrera odontología. La identificación de estos elementos conceptuales, resulta de crite-
rios propios, basados en la experiencia docente desde una perspectiva reflexiva sobre
las acciones de los diferentes actores, con el objetivo de ampliar la comprensión de la
práctica clínica en odontología a nivel de pregrado, desde tanto la perspectiva visión del
docente como la del estudiante. El docente clínico debe tener un desempeño científico,
visionario, responsable y carismático, que conlleve a la formación de individuos autodi-
dactas, emprendedores y con un amplio sentido de pertinencia social.
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Elements for the Clinical Dentistry Teacher to Consider when
Preparing Clinical Teaching Strategies

Abstract

Clinical teaching includes different areas that the teacher is required to handle
through careful planning, selection and implementation of strategies, and discrimina-
tion of the influential internal and external factors in the educational context. This article
aims to highlight some of the elements to be considered by the clinical teacher in devel-
oping professional practices for dentistry. Identification of these conceptual elements
results from the teacher’s own criteria, based on teaching experience seen from a reflec-
tive perspective about the actions of different stakeholders, with the aim of expanding
understanding about clinical practice in dentistry at the undergraduate level, using
both teacher and student viewpoints. The clinical teacher should have a scientific, re-
sponsible and charismatic performance that leads to training self-directed, enterprising
individuals with a broad sense of social relevance.
Keywords: clinical teaching, dentistry, strategies, competences.

Introducción

En el presente artículo se consideran al-
gunos elementos que permitirán al docente
clínico desarrollar estrategias de enseñan-
za-aprendizaje, particularmente en el área clí-
nica en odontología. Los elementos considera-
dos son el producto del análisis pormenoriza-
do y la experiencia clínica adquirida en el área
de docencia clínica en la Facultad de Odonto-
logía de la Universidad del Zulia, desarrolla-
dos con la finalidad de contribuir en el mejora-
miento del proceso enseñanza-aprendizaje en
ambientes clínicos y afines.

La docencia clínica es una loable tarea
que requiere de un gran compromiso de quie-
nes participan en el proceso y la responsabili-
dad de ofrecer una educación de alta calidad
es compartida. Las instituciones educativas
deben en primera instancia desarrollar estric-
tos protocolos que les permitan seleccionar el
personal docente idóneo, basado principal-

mente en una vocación a la docencia inmensu-
rable, que supere la formación académica del
facilitador, la cual debe ser de una excelente
calidad comprobable.

El docente está en el deber más que de
trasmitir abundante información, promover el
desarrollo de competencias que garanticen en
los estudiantes actitudes de autodidactas y
que su desempeño sea satisfactorio. Es necesa-
rio un nuevo perfil en el docente para lograr
un profesional más eficiente 1.

Los estudiantes deben ser admitidos bajo
un esquema pre establecido por la institución
en donde se compruebe aspectos tales como:
vocación, habilidades, preparación cognitiva,
características físicas, emocionales y psíquicas
acorde a la profesión. Sin ánimo de parecer ex-
clusivista, es lógico pensar que cada actividad
debe ser llevada a cabo por aquellos mejor do-
tados para ejecutarla, esto garantizará un ex-
celente resultado, optimizando la inversión de
los recursos económicos y del tiempo de las

Ciencia Odontológica
Vol. 9, Nº 2 (Julio-Diciembre, 2012), pp. 112 - 122 113



instituciones educativas, particularmente
aquellas que pertenecen a la administración
pública. Una docencia de calidad supone ac-
ciones de calidad de parte del docente, del es-
tudiante y de la institución 2.

Conocer a cada estudiante y realizar un
análisis de todos los aspectos inherentes a su
personalidad; así como: su inteligencia, sus
fortalezas o debilidades intelectuales y emo-
cionales, los motivos que guían su aprendiza-
je, la dirección y control que emplea para lo-
grar un aprendizaje significativo, permite al
docente, crear una atmosfera apropiada para
el proceso de enseñanza y aprendizaje.

Las estrategias docentes a emplear den-
tro de los ambientes clínicos deben provenir
del resultado de una minuciosa planificación,
de la selección y ejecución de métodos previa-
mente conocidos y de la discriminación de to-
dos los factores influyentes en el hecho educa-
tivo cuya consideración y empleo permita el
logro de las competencias establecidas para
los estudiantes. El hecho educativo es en gran
parte el producto de las estrategias de ense-
ñanza que el docente elabora y aplica en el
aula de clase, sala clínica o cualquier otro am-
biente docente.

Los resultados obtenidos durante el pro-
ceso educativo se relacionan directamente con
el grado de eficiencia de las estrategias planifi-
cadas. El diseño de tales estrategias debe faci-
litar el aprendizaje significativo y autónomo al
estudiante y la evaluación continua del hecho
educativo es sin duda el aspecto principal que
determinará la evolución del docente a la ex-
celencia1. El desempeño del docente debe cre-
cer y presentar nuevas característica, mani-
fiestas a través de un liderazgo carismático,
responsable, modelador, visionario, motiva-
dor, entre otras tantas cualidades.

A continuación se enumeran algunas
consideraciones cuya valoración, internaliza-

ción y análisis le permitirá de forma conscien-
te elaborar nuevas estrategias para el proceso
enseñanza-aprendizaje.

1. Definir las competencias
por unidad curricular o área clínica
del curso a impartir

Las competencias que definen cada área
clínica o unidad curricular dentro del pensa
de estudio, deben ser rigurosamente conoci-
das por el docente y el alumno. A partir de es-
tas competencias a desarrollar el docente-fa-
cilitador debe planificar acciones que forta-
lezcan el proceso enseñanza-aprendizaje del
estudiante para la consecusión de los objeti-
vos 3.

La creatividad del docente es un factor
determinante en el logro de las competencias.
El aprendizaje basado en problema, semina-
rios de casos clínicos, discusión de casos clíni-
cos publicados en revistas científicas, práctica
clínica en maniquíes, ejercicios pre-clínicos en
objetos que simulen tejidos humanos, investi-
gación de temas de actualidad asociado a la
práctica clínica, permitirán estimular estrate-
gias de aprendizaje en el estudiante, emplean-
do el análisis, la relación de los conocimientos,
la generación de inferencias, entre otras1. Es
decir, el docente debe fijar metas, concienciar
las competencias y crear las estrategias nece-
sarias para facilitar en sus estudiantes, la com-
prensión del contenido en sus facetas tanto
teórica como práctica. Resulta indispensable
una profunda transformación en el binomio
práctica profesional-educación profesional, a
fin de identificar, adaptar e introducir los mo-
delos más efectivos para la práctica clínica,
asegurando los recursos necesarios para un
desempeño adecuado del ejercicio de la odon-
tología4.
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2. Unificar los criterios técnicos
y administrativos dentro
de los profesionales docentes
de la institución

La utilización de manuales de procedi-
mientos dentro de instituciones de salud y
educación facilita la homogenización de crite-
rios en relación a los procedimientos tanto ad-
ministrativos como clínicos 5.

Estos documentos proveen de manera
formal y permanente la información de crite-
rios unificados de escuela a todo el personal,
lo que facilita la continuidad en la ejecución
de los procedimientos independientemente
de los cambios del personal y garantiza que el
modelo enseñanza-aprendizaje clínico este
en concordancia con los lineamientos curri-
culares de la facultad o institución educativa
y a la vanguardia de los modelos educativos
actuales 5.

El empleo de manuales constituye un
mecanismo de orientación e inducción a los
nuevos estudiantes y docentes, ya que ten-
drán de esta forma una guía de trabajo al
orientar las acciones ha ejecutar, lo cual le
proporcionará una visión general de la clíni-
ca en su conjunto y de las interrelaciones con
los pacientes, docentes, auxiliares, y estu-
diantes de otros niveles académicos; permi-
ten obtener una visión integral del trabajo en
el ambiente clínico 6,7. Adicionalmente, facili-
ta la labor al docente, al estandarizar el uso de
las técnicas, consideradas como apropiadas a
nivel clínico, lo cual permite una mejor eva-
luación tanto de estudiante como de la técni-
ca en sí. Las autoridades a cargo de las insti-
tuciones, deben velar por la actualización de
los manuales de procedimientos, sustentadas
en evidencia científica.

3. Promover la investigación
en los estudiantes de la práctica
profesional

La educación superior tiene entre sus ob-
jetivos lograr profesionales con una formación
integral, que conozca aspectos científicos y
técnicos de la profesión y además sea líder
dentro de la sociedad, innovando en las solu-
ciones en materia de salud bucal del país, lo
cual garantiza el progreso y bienestar de la so-
ciedad.

La estimulación del docente para incenti-
var la investigación en el estudiante, juega un
rol importante, no obstante, pocos se encuen-
tran involucrados en la investigación4. En ge-
neral los alumnos tratan de cumplir sus objeti-
vos o requisitos para la promoción al nivel
académico superior, pero el interés propio por
la inclusión en proyectos de investigación así
como en otras actividades asociadas, es escaso
en la actualidad.

El docente debe entender su rol como fa-
cilitador en las áreas de docencia directa, in-
vestigación y extensión, y en cada una de ellas
repensar sus acciones, basado en la evaluación
de experiencias previas y en la capacitación
continua que todo docente debe tener tanto en
lo relativo a la profesión como a la docencia,
por otra parte, el docente debe incentivar al es-
tudiante en la búsqueda constante de informa-
ción, empleando para ello los distintos medios
de divulgación científica, con la finalidad de
entrenarlos en el uso y manejo de los TIC y
convertir ésta tarea en una actividad cotidiana
lo cual contribuirá a la generación de profesio-
nales actualizados9.

La ejecución de proyectos de investiga-
ción dentro de los servicios de salud constitu-
ye el deber ser de toda institución particular-
mente si se encuentra asociado a la educación.
Los servicios de salud son una fuente impor-
tante de datos 10, que facilitan el desarrollo de
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múltiples programas o proyectos de investi-
gación, lamentablemente estos datos en gene-
ral forman parte de estadísticas “muertas”
que no conllevan, ni al análisis, ni a la genera-
ción de conocimientos, debilitando el surgi-
miento de propuestas para el sector salud o el
desarrollo de nuevas teorías, terapéuticas e in-
formación científica de trascendencia.

Uno de los principales problemas en los
centros de salud públicos, radica en la caren-
cia de espacio físico para el almacenamiento
de las historias clínicas, la lentitud en el proce-
so de transcripción de la información de los
pacientes, la imposibilidad en la recuperación
de la información y la ilegibilidad de los datos
11. La recolección apropiada de datos en la clí-
nica, constituye una acción prioritaria para el
proceso de la investigación dentro de las prác-
ticas clínicas, en tal sentido la generación de
estrategias por parte del docente y de las fa-
cultades a través de sus institutos de investi-
gación es fundamental 10.

Los datos obtenidos producto de lo valo-
ración clínica de los pacientes y del tratamien-
to aplicado, deben ser almacenados apropia-
damente tanto por las instituciones, como por
docentes y estudiantes a fin de encontrar en su
análisis nuevos conocimientos. El respaldo
electrónico de esta información es de gran im-
portancia (record electrónico de pacientes), el
uso de sistemas computarizados facilita el al-
macenamiento de dichos datos y la interrela-
ción de los mismos, genera vastos conoci-
mientos al relacionar las diferentes varia-
bles 12.

En la actualidad se puede emplear la mi-
nería de datos, el cual es un campo de la cien-
cia de la computación cuyo objetivo es la bús-
queda de patrones en grandes volúmenes de
datos. Aplicado a las ciencias de la salud, per-
mite desde el manejo apropiado de insumos
(médicos, odontológicos, etc.) hasta una efec-
tiva planificación de acciones tendientes a

neutralizar la irrupción de epidemias, definir
la prevalencia de enfermedades, estudios de
estadísticos, entre otros13. La minería de datos
adiciona nueva información, al interrelacionar
los datos obtenidos de los pacientes almacena-
dos en formatos electrónicos, constituye una
mina poco explorada en el área de la salud en
Venezuela útil para la investigación12,13. La in-
formática representa una posible herramienta
para la solución de enigmas o problemas no
resueltos en la odontología, pero los profesio-
nales deben estar dispuestos a enfrentar los
cambios y vencer los obstáculos 14.

4. Definir las metas a cumplir
por el estudiante

La planificación del tiempo y las metas a
cumplir por cada período, debe constituir par-
te de las estrategias del docente, la notificación
de los objetivos del curso al estudiante es rele-
vante para lograr un alto desempeño. El estu-
diante debe concienciar las conductas propias
que entorpecen el ejercicio clínico15, asimis-
mo, el docente debe también identificarlas en
sus estudiantes para crear puentes comunica-
cionales, afectivos y metodológicos que con-
tribuyan con el desarrollo holístico del estu-
diante 16.

Este encuentro con la “verdad” permitirá
un cambio subsecuente en el comportamiento
del estudiante, que repercutirá en beneficio
del rendimiento estudiantil en la práctica clí-
nica; para ello, se debe tomar en cuenta el apo-
yo del centro de orientación de la institución y
su equipo de especialistas en el área de la psi-
cología y de orientación estudiantil 17.

5. Formación continua del docente

La formación continua del docente facili-
ta la fluidez de la información hacia los estu-
diantes, la capacidad de guiar es mejor al pre-
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sentar el docente una mayor destreza y seguri-
dad en el manejo de los conocimientos, adicio-
nalmente el tiempo de acción para el hecho
educativo es más efectivo 18. No obstante, el
conocimiento de un área del saber no garanti-
za la transmisión apropiada de la informa-
ción, en tal sentido, los docentes de educación
superior deben formarse para tal responsabili-
dad y tener la sensibilidad y vocación para ha-
cerlo en forma efectiva 19.

Las instituciones educativas tienen el de-
ber de diseñar políticas de formación y desa-
rrollo permanente de sus docentes 9,18 asimis-
mo, las instituciones están en la obligación de
evaluar continuamente la actividad docente
en la clínica o cualquier otro ambiente docen-
te, aplicando evaluaciones previamente vali-
dadas por expertos pero aplicadas por los es-
tudiantes; ya que, sobre ellos recae directa-
mente la efectividad o no del docente.

Los coordinadores de áreas y jefes de de-
partamento, también deben realizar tales eva-
luaciones; para lo cual, lo ideal es diseñar ins-
trumentos que cumplan eficazmente con esa
función, ésta valoración determinará todos
aquellos aspectos tanto positivos como negati-
vos de cada docente y en consecuencia reali-
zar los ajustes necesarios 2. Es imposible mejo-
rar si antes no conocemos las debilidades, la
identificación es crucial, la evaluación conti-
nua del proceso en todas sus facetas resulta de
relevancia.

Las necesidades de formación y prepara-
ción de educadores clínicos, esencialmente
debe apuntar al desarrollo de competencias
profesionales, desarrollo de competencias de
supervisión, desarrollo de competencias de
enseñanza y el desarrollo de competencias en
las relaciones interpersonales. Sin embargo la
complejidad de la función docente supone
una alta inversión de recursos mentales y per-
sonales, difícilmente compensados con incen-
tivos razonables, en tal sentido, es preciso que

el docente se cuide a sí mismo, evitando la de-
presión y el estrés y promoviendo el ajuste
personal, equilibrio emocional y bienestar, las
cuales son condiciones necesarias para una
buena práctica profesional20.

El profesional que ejerce como docente
debe preferiblemente laborar en su profesión
conjuntamente con el ejercicio de la docencia,
el tiempo de dedicación exclusiva en la docen-
cia impide el desarrollo del “ejercicio práctico
de la carrera” de estos profesionales, en conse-
cuencia la orientación de sus estudiantes se
basa en conocimientos teóricos actualizados,
pero con poca experiencia práctica fuera del
ámbito docente, lo cual debilita el proceso en-
señanza-aprendizaje. Los docentes deben par-
ticipar continuamente en programas de for-
mación teórico-prácticos, particularmente en
los casos cuya dedicación sea exclusiva a la
docencia. En el futuro lo ideal sería que las ins-
tituciones educativas permitieran el ejercicio
libre a estos profesionales con el objetivo prin-
cipal de mejorar la calidad de la docencia en el
manejo técnico de los conocimientos.

En el campo de la docencia existe la nece-
sidad de capacitar mejor a los docentes uni-
versitarios, homogenizando criterios, estable-
ciendo competencias y sobretodo creando en
ellos conciencia y responsabilidad para la en-
señanza de la odontología 21.

6. El docente como modelo
y educador emocional

El docente en general es un modelo a se-
guir por sus estudiantes, en consecuencia lo
que se evalúa en el estudiante debe ser trasmi-
tido por este a través de su vocabulario, ima-
gen, expresión corporal, actitud de respeto,
responsabilidad, puntualidad, pulcritud, en-
tre otras19.

El profesor es una pieza importante para
lograr cotas satisfactorias de calidad en el sis-
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tema educativo, una sólida formación acadé-
mica y profesional, una elevada capacidad de
reflexión sobre la práctica educativa, y un pro-
ceso continuo de formación permanente son
objetivos prioritarios tanto para el docente
como de las instituciones educativas22. El do-
cente clínico comprometido se dispone a un
proceso de apertura psicológica y afectiva,
sensibilidad y actitud de cambio, despliega su
compromiso total como docente hacia aquello
que cree, dice, hace y es18,19.

La práctica clínica se convierte en una ex-
periencia vivida, en una aventura interior, ya
que, ésta se va a presentar como un proceso de
transformación, cambio y evolución donde se
integran todos los aspectos educativos: actuar,
reflexionar, relacionarse y crear.

Desafortunadamente en muchos casos se
piensa de forma errónea con respecto al desa-
rrollo de las competencias afectivas y emocio-
nales, como herramientas prescindibles en el
profesorado. Preparar profesionalmente a un
estudiante para que sea competente, respon-
sable y comprometido con la realidad social es
ir más allá, es trascender la idea de que un
buen profesional es aquel que posee conoci-
mientos y habilidades para desempeñarse con
éxito en su profesión; es por ello que, todo do-
cente debe asumir seriamente el tema sobre el
papel que juega el establecimiento de relacio-
nes afectivas dentro del aula basadas en la
aceptación, el respeto mutuo y la compren-
sión 9,23.

La formación integral del estudiante,
obliga a los docentes a aprender y desarrollar
sus habilidades emocionales y lo convierten
sin proponérselo siquiera en un “educador
emocional”. El docente utiliza todas las capa-
cidades innatas e inconscientes que todos los
seres humanos tenemos para experimentar
sentimientos y emociones al recibir los estí-
mulos. En otras palabras, utilizará la afectivi-
dad 19.

Aprender a vivir juntos y en armonía ex-
presa una aptitud que debe transmitirse tam-
bién en las aulas, aunque no esté en los textos.
Se trata, en resumen de desarrollar la com-
prensión del otro y la percepción de las formas
de interdependencia, desarrollando proyectos
comunes y abordando con rigor y respeto las
discrepancias, en aras de fomentar los valores
relacionados con el pluralismo y la compren-
sión mutua 24. Para lograrlo el docente se inte-
resará en temas relacionados al carácter emo-
cional que involucran las actividades acadé-
micas con los estudiantes y que repercuten en
gran medida en el desempeño académico de
los mismos y luego en el ejercicio profesional
del egresado 19.

El mejor profesor no es el que más cono-
cimientos pueda exhibir, sino aquel que repre-
sente el mejor modelo profesional, por brindar
su sabiduría y calor humano a quienes lo nece-
sitan, con una proyección humana y científica
ejemplares 25.

7. El docente como estratega

El docente debe enseñar a aprender y el
estudiante, debe aprender a aprender y apren-
der a vivir. Para que este proceso se efectúe es
obligatoriamente necesaria la concienciación
de ambos. El docente debe reconocer cada
grupo de estudiantes con sus debilidades y
fortalezas, elaborar estrategias para el apren-
dizaje en función de cada cohorte y de sus ca-
racterísticas propias. El estudiante, mientras
no interiorice el cómo aprende y cuáles meca-
nismos le son útiles para esto, sus objetivos
como aprendiz no serán cumplidos plena-
mente. Entonces, se observa que tanto docen-
tes como estudiantes necesitan trabajar en
conjunto para lograr el éxito1. Las condiciones
ambientales y económicas del ente educativo
participan también en los resultados obteni-
dos, una dotación y tecnología apropiada, me-
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jorará indudablemente todas las actividades
académicas.

El docente clínico debe promover en el
estudiante un ejercicio profesional organizado
en estructuras basadas en la jerarquización de
conocimientos que estén directamente supe-
ditados a la promoción y divulgación de la sa-
lud, prevención, tratamiento y rehabilitación;
según sus capacidades y nivel académico, uni-
do a un conjunto de normas de bioseguridad y
bioética que implican el ejercicio de la odonto-
logía.

El docente debe mostrarse auténtico en
las relaciones académicas con sus estudiantes
en las clínicas, receptivo, sensible a los cam-
bios generados durante las prácticas clínicas;
estos cambios se dan cuando el estudiante in-
terviene para aportar sus ideas con respecto al
procedimiento que se realiza. Al generarse
distintos puntos de vista entre los alumnos, el
profesor reflexiona y actúa, se dispone afecti-
va e intelectualmente para la conducción del
procedimiento o técnica18.

La intención principal es lograr el enlaza-
miento de los conocimientos nuevos con los
adquiridos previamente y que el estudiante
visualice un esquema mental pormenorizado
de la atención clínica en todas sus fases. Esto
se logra sin esfuerzo cuando el docente tiene
conciencia de que sus propuestas no sólo se
soportan por la calidad de sus conocimientos,
sino por la calidad de lo que transmite y la for-
ma como lo realiza.

8. La comunicación en el ambiente
clínico

La comunicación es un factor fundamen-
tal para poder mantenerse relacionado con los
grupos, permite la expresión de pensamien-
tos, deseos, ideas, objetivos e información. La
comunicación es un proceso dinámico, se ob-
serva particularmente en el escenario clínico

donde confluyen diferentes tipos de actores
con situaciones humanas, sociales, cognitivas,
psicológicas y culturales diferentes.

En las carreras asociadas a la salud mu-
chos estudiante inclusive aquellos con exce-
lente rendimiento, sienten temor de ejecutar
procedimientos que afecten la integridad físi-
ca de los pacientes bajo su cuidado, lo que la-
mentablemente ocasiona retrasos en los trata-
mientos, aumento de citas a los pacientes y en
algunos la posibilidad de reprobar la unidad
curricular, por la imposibilidad de cumplir
con las competencias exigidas en el periodo
académico.

El docente clínico debe propiciar en sus
estudiantes la perseverancia, la planificación
del tiempo y las actividades, la proactividad,
seguridad en sí mismo (asertividad), puentes
de comunicación basados en la confianza en-
tre las partes, control del estrés y el desarrollo
de valores15,18. El estudiante debe sentir liber-
tad para expresar sus conocimientos, dudas e
inquietudes sin aprensión, creando un “cli-
ma” en donde se tolere la reflexión, y la discu-
sión de tópicos de interés. El respeto mutuo y
la compresión son elementos que nunca deben
faltar.

9. La evaluación pertinente
del estudiante

La evaluación es una estrategia didáctica
que permite verificar el proceso enseñanza y
aprendizaje, se lleva a cabo a través de la ob-
servación e interrelación del estudiante con el
docente en la práctica clínica, para posterior-
mente plasmar cuantitativamente el resultado
obtenido a través del empleo del juicio valora-
tivo. La evaluación veraz, justa y objetiva, es
un reto para el docente y a su vez contribuye
en el desarrollo profesional del individuo que
ejerce la docencia, ya que los resultados obte-
nidos en cada cohorte de estudiantes le permi-
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te crear nuevas estrategias, modificar las exis-
tentes o inclusive eliminarlas si se comprueba
que no sirven o son poco eficientes.

Una frase muy interesante de Sigmund
Freud dice “Si siempre haces lo mismo, solo
obtendrás lo que ya tienes. Si deseas algo nue-
vo haz algo diferente”, en tal sentido los do-
centes deben crear continuamente nuevas es-
trategias para el aprendizaje, las cuales permi-
tirán afrontar los cambios generacionales en
relación con los estudiantes. Existe una brecha
generacional ascendente entre estudiantes y
docentes la cual debe ciertamente ser analiza-
da, el surgimiento de nuevas tecnologías, el
cambio en la crianza de las nuevas generacio-
nes, son blancos de atención para el docente
estratega, quien tiene la responsabilidad de
adecuar sus estrategias incluyendo las de
evaluación.

La evaluación diagnóstica, sumativa y
formativa, es la evaluación formal que todo
docente debe llevar a cabo, para ello es im-
prescindible el uso de formatos, instrumentos
de evaluación o listas de cotejo que faciliten el
registro de la información obtenida de cada
estudiante26.

Los formatos o instrumentos empleados
para la evaluación, deben estar previamente
validados por expertos, permitir evaluaciones
objetivas, ajustarse a lo que se requiere eva-
luar, ser pertinentes, ser específicos, con la fi-
nalidad de facilitar la identificación por parte
del docente y del alumno, de aquellas compe-
tencias que no se está logrando.

Es recomendable la evaluación por com-
petencias ya que permite comprobar el domi-
nio de las unidades curriculares teóricas
(competencias cognitivas), la adquisición de
destrezas prácticas (competencias procedi-
mentales) y la conducta del estudiante frente
a diferentes circunstancias, la bioseguridad y
la bioética (competencias actitudinales), aso-
ciadas a otras dimensiones a considerar en la

evaluación como son el tiempo de ejecución y
la planificación de las actividades a desarro-
llar.

La ponderación aplicada a cada compe-
tencia a evaluar, es otro elemento importante,
que debe ser analizado con suma meticulosi-
dad, se relaciona con el nivel de complejidad
de las actividades y de la relevancia de estas
con un apropiado ejercicio profesional.

Conclusión

Los docentes clínicos tienen una gran res-
ponsabilidad ya que su desempeño influye en
el desarrollo profesional de los estudiantes.
Los docentes clínicos requieren de una conti-
nua formación académica, vocación y sensibi-
lidad humana, para ser un docente estrate-
ga-modelador eficiente. El docente facilitador
es un aliado para el estudiante, un apoyo efec-
tivo y afectivo, esta actitud docente constituye
un elemento relevante en el proceso enseñan-
za aprendizaje que cada día gana más fuerza.
Las instituciones deben manejar criterios clíni-
cos y administrativos unificados, basados en
evidencia científica que le permita a todos sus
docentes y empleados trabajar en sintonía. El
desarrollo de bases de datos provenientes de
los pacientes en las instituciones de salud,
constituyen una fuente importante de infor-
mación la cual debe ser evaluada desde las di-
ferentes perspectivas para ser apropiadamen-
te empleadas para el desarrollo de proyectos
de investigación. El estimulo a los estudiantes
hacia la investigación como una forma perma-
nente del ejercicio profesional, representa par-
te de aquellas premisas que el docente debe
interiorizar en su labor cotidiana. La docencia
es el arte de formar individuos capaces de tra-
bajar por sí mismos en pro de la excelencia
tanto personal como profesional y cuyo im-
pacto repercute directamente en el desarrollo
de la sociedad.
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