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RESUMEN

Introduccion: La simulacién clinica es una herramienta educativa que permite a los estu-
diantes de enfermeria experimentar la representacion de un hecho real, para practicar,
aprender y adquirir los conocimientos necesarios para el desempeno de su profesiéon. En
Oaxaca, la Universidad de la Sierra Sur (UNSIS), tiene una clinica robotizada, que apoya a los
estudiantes en el desarrollo de su practica clinica, pero aun no cuenta con una metodologia
especifica para llevar a cabo simulacion clinica.

Objetivo: Comparar la adquisiciéon de conocimientos en estudiantes de enfermeria con el
meétodo tradicional y otro basado en simulacion clinica.
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Metodologia: Estudio de pre y postest para evaluar conocimiento del tema trabajo de parto
en alumnos de 4° semestre; se compararon dos metodologias, la tradicional utilizada en la
universidad y otra basada en simulacion clinica; la primera consistio en dar la clase teodrica
en aula y replicarla con un simulador; la segunda consistio en clase teorica, escenario de
simulacién clinica, caso clinico y debriefing.

Resultados: Hubo diferencia estadisticamente significativa (p <.001) entre pretest y postest
en ambas metodologias, pero quienes recibieron la metodologia basada en simulacion cli-
nica obtuvieron mayores puntajes (p=0.004).

Discusion: El uso de una metodologia basada en simulacion clinica permitio que los alum-
nos obtuvieran mayores conocimientos en el tema trabajo de parto, respecto a la metodolo-
gia tradicional que se utiliza en la universidad. La UNSIS empieza a generar evidencia sobre
el uso de la simulacion clinica adaptada a su modelo educativo.

Conclusiones: Utilizar la simulacion clinica logré que los estudiantes obtuvieran mayores
conocimientos.

Palabras Clave: Simulacion clinica; conocimiento; educacién en enfermeria; México.

ABSTRACT

Introduction: Clinical simulation is an educational tool which allows nursing students to ex-
perience representations of real events in order to practice, learn, and acquire the necessary
knowledge to perform in their profession. In Oaxaca, Mexico, the Universidad de la Sierra Sur
(UNSIS), has a robotic clinic which helps nursing students in their clinical learning; however,
a specific clinical simulation methodology needs to be developed.

Objective: To contrast the acquisition of knowledge among nursing students as a result of
using the traditional method in comparison to using a method based on clinical simulation.
Methodology: This is pre and post-test study to assess the knowledge development related
to labor among nursing students from the 4th semester. Two teaching methodologies were
compared: the traditional one, which included classroom classes and a replication using a
simulator, and the clinical simulation based one, which included classroom classes, a clinical
simulation scenario, a clinical case, and a debriefing session.

Results: Statistically significant differences (p <.001) were found between the pre and post
test knowledge status with both teaching methodologies; but the improvement of those
who learned through the clinical simulation based methodology was higher (p=0.004).
Discussion: The use of the methodology based on clinical simulation allowed the students to
acquire more knowledge on labor among in comparison to the use of the traditional meth-
odology. The UNSIS is now collecting evidence on the use of clinical simulation in order to
adapt this methodology to its educational model.

Conclusion: The use of clinical simulation resulted in the acquisition of more knowledge by
the nursing students.

Keywords: Clinical simulation; knowledge; education, nursing; Mexico.

RESUMO

Introducao: A simulacdo clinica é uma ferramenta educativa que permite aos estudantes
de enfermagem experimentar a representacdo de um fato real, para praticar, aprender e
adquirir os conhecimentos necessarios para o desempenho de sua profissao. Em Oaxaca, a
Universidad de la Sierra Sur (UNSIS), tem uma clinica robotizada, que apoia aos estudantes
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no desenvolvimento de sua pratica clinica, mas ainda nao conta com uma metodologia es-
pecifica para levar a cabo simulacao clinica.

Objetivo: Comparar a aquisicao de conhecimentos em estudantes de enfermagem com o
método tradicional e outro baseado na simulacao clinica.

Metodologia: Estudo de pre e postest para avaliar conhecimento do tema trabalho de parto
nos alunos de 4° semestre; compararam-se duas metodologias, a tradicional utilizada na
universidade e outra baseada em simulacao clinica; a primeira consistiu em dar a aula teo-
rica na sala e replica-la com um simulador; a segunda consistiu na aula teorica, cenario de
simulacao clinica, caso clinico e debriefing.

Resultados: Houve diferenca estatisticamente significativa (p <.001) entre pretest e postest
em ambas as metodologias, mas aqueles que receberam a metodologia baseada em simula-
cdo clinica obtiveram maiores pontuacoes (p=0.004).

Discussado: O uso de uma metodologia baseada em simulagao clinica permitiu que os alunos
obtivessem maiores conhecimentos no tema trabalho de parto, ao respeito da metodologia
tradicional que se utiliza na universidade. A UNSIS comeca a gerar evidéncia sobre o uso da
simulacao clinica adaptada a seu modelo educativo.

Conclusoes: Utilizar a simulacao clinica conseguiu que os estudantes obtivessem maiores
conhecimentos.

Palavras Chave: Simulacao clinica; conhecimento; educacao em enfermagem; México.

INTRODUCCION

La educacion en el area de la salud es un proceso cambiante y complejo, donde se exige la incorpora-
cién de nuevos métodos de ensenanza y aprendizaje’. La simulacién clinica como método educativo
ha estado siempre presente en la formacién de profesionales de enfermeria® A principios del siglo
XX, los estudiantes de enfermeria tenian las denominadas salas de arte, sitios destinados para rea-
lizar practicas y desarrollar algunos procedimientos con el fin de mejorar la atencion del pacientes.
Gracias ala constante evolucién de la simulacion aplicada a las ciencias de la salud, se fueron crean-
do simuladores cada vez mas sofisticados; por ejemplo, en 1911 se cre6 la Seriora Chese, para 1960
aparecieron los simuladores Sime One, en el 2000 se crearon el Sim MAN y NOELLE®, para el 2010 se
generaron los simuladores Haptic Simulators, con caracteristicas que se acercan mas a la realidad+®.

La simulacién clinica ha resultado ser una herramienta educativa con una metodologia innova-
dora basada en un modelo de ensenanza constructivista’®, donde el conocimiento no se descubre,
se construye. En consecuencia, el estudiante participa activamente en su proceso de aprendizaje al
realizar de manera segura y controlada una practica muy parecida a la realidad?, que contribuye ala
adquisicion de conocimientos, habilidades y competencias®.

A suvez el modelo de Miller evalua las competencias organizandolas en una piramide de cuatro
niveles por orden de complejidad’; en la base estan aquellos que corresponden a conocimientos (el
saber) y competencias (saber como); en los niveles superiores se encuentran mostrar como (demues-
tra como lo haria) y el hacer (se observa el desemperio en situaciones reales); es decir, los conocimien-
tos se entenderan como la base fundamental, para lograr una competencia de mayor complejidad,
como es el desemperio y la accion en la practica real.

Martinez y Matus® mencionan que la simulacion clinica ha acompanado a la enserianza en
enfermeria desde hace tiempo, pero la incorporacion de la tecnologia conduce a la integracién de
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conocimientos, habilidades y destrezas, previo a estar en contacto con el paciente real, lo que permi-
te una mayor autonomia y direccién en su profesion®*. Por su parte, Pifia y Amador’, afirman que la
simulacién clinica en enfermeria es una herramienta que apoya a la practica clinica del estudiante y
esta debe contemplar elementos indispensables para su uso, por ejemplo: presentacién conceptual,
abordaje de contenidos, objetivos, planeacién, creacion de escenarios y debriefing.

Diferentes autores describen las metodologias que emplearon en sus estudios con la finalidad
de demostrar los beneficios de la simulacién clinica en la ensefianza y aprendizaje de estudiantes de
enfermeria, entre ellos se encuentran:

Vargas®, que empleé talleres formativos organizados en escenarios donde los estudiantes de
diferentes semestres, segun el nivel de conocimientos, desarrollaron con su respectivo docente la
practica simulada y contaron con el apoyo de una enfermera que brindé asesorias tanto al docente
como a los alumnos.

Martinez y Matus® utilizaron casos clinicos simulados, en donde los estudiantes realizaban el
rol de enfermeria a cargo del paciente y debian tomar las decisiones para realizar las intervenciones
mas adecuadas.

Juguera et al” emplearon escenarios clinicos segun la practica que los alumnos cursaban en ese
momento, dispusieron de salas de simulacion y el area del debriefing. Los estudiantes atendieron
una serie de intervenciones extraidas de la Nursing Interventions Classification (NIC) a través de la
implementacion de un caso clinico, esto se registré en video que se utilizo para llevar a cabo el de-
briefing inmediatamente después de la simulacion, el instructor fue un profesor de enfermeria, que
control6 mediante un sistema informatico y software especifico el simulador y el desarrollo del es-
cenario desde la sala control.

Velasco® utilizé en su estudio todas las fases didacticas; 1a sesidén informativa previa, introduc-
cién, reunién sobre el manejo del simulador, teoria, reunién o discusién sobre el caso, escenario,
debriefing y conclusion.

Nino et al® emplearon una metodologia que tuvo como propédsito brindar herramientas pedago-
gicas en simulacién clinica para el fortalecimiento de las habilidades técnicas y competencias de los
estudiantes de enfermeria. Esta consistio en realizar un diagnéstico en docentes y estudiantes para
determinarlos temas a tratar en los talleres de simulacion. Se elabord una programacion semanal de
actividades, se organizaron los espacios fisicos y se adecuaron los simuladores. Con este estudio se
evidenci6 la satisfaccién de los estudiantes respecto al uso de la simulacién clinica durante su ense-
nanza, pues estos expresaron la necesidad de realizar talleres adicionales sobre procedimientos es-
pecificos para fortalecer la practica de enfermeria; ademas se generaron guias de simulacién clinica.

Gracias a los beneficios alcanzados, la Organizacion Mundial de la Salud ha apoyado para que se
extienda el uso de la simulacion clinica en toda América Latina, con el objetivo de mejorar la calidad
de la ensefianza y el aprendizaje de los estudiantes de enfermeria®.

En Oaxaca, la Universidad de la Sierra Sur (UNSIS) cuenta con una clinica robotizada donde los
profesores utilizan simuladores de baja y alta complejidad para desarrollar las diferentes técnicas y
procedimientos propios de enfermeria, sin embargo; hoy en dia no existe aun una metodologia para
implementar simulacion clinica en esta institucion.

La presente investigacion permite generar evidencia sobre el uso de la simulacion clinica en la
adquisicion de conocimientos en estudiantes de enfermeria al implementar la metodologia de Dura
Ros4,1a cual se adapta mejor a los objetivos de nuestro estudio por emplear pretest y postest al pro-
ceso de simulacion, la comparacion entre grupos y el desarrollo del debriefing en fases.
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La UNSIS tiene un modelo de tiempo completo®, los alumnos asisten a la escuela en la manana
y en la tarde, en sus horarios se incluyen las clases, horas de biblioteca, de computo, inglés, club y
tutorias, por lo que practicamente no disponen de tiempo extra. Los grupos de la Licenciatura en
Enfermeria son numerosos con un aproximado de 30 a 35 alumnos, el tiempo estimado para la cla-
se y la practica es de una hora, junto con el contenido tedrico se aborda el contenido practico; es
decir, cuando se imparte la teoria del tema trabajo de parto durante la semana se tendra que hacer
la practica en la clinica robotizada, donde el profesor da la clase con el simulador y los estudiantes
son observadores de la técnica y procedimiento. Debido a esto, resulta complicado llevar a cabo los
procedimientos de manera individual y verificar si el alumno realmente tiene los conocimientos
sobre lo que realiza.

Por lo anterior, el objetivo del presente estudio fue comparar la metodologia que tradicionalmen-
te se utiliza en la UNSIS, respecto a una metodologia basada en simulacién clinica propuesta por
Dura Ros#, y asi poder establecer con cual metodologia el alumno adquiere mayores conocimientos.
Cabe senalar que esta tuvo que ser adaptada al modelo de la universidad debido a la complejidad de
los tiempos que se estipulan para cada practica y la cantidad de alumnos por grupo.

METODOS

Es un estudio de pretest y postest, en el que participaron 119 alumnos de 4° semestre que cursaban la
materia Enfermeria Materno Infantil. El escenario fueron las aulas y la clinica robotizada de la UNSIS
entre marzo y julio de 2017.

Diseno y aplicacion del instrumento
Se realizo una guia para el desarrollo del escenario de simulacion clinica de acuerdo con lo propuesto
por Dura y Velasco*® se incluyeron elementos como: nombre del escenario, autores, participantes,
lugar, fecha, cronograma, objetivos, descripcion del escenario, personas que participarian en el esce-
nario, preparacion del escenario, simulador y los acontecimientos a realizar, actitud de los partici-
pantes, el debriefing (sesion posterior para la discusiéon de la practica realizada), que consistié de tres
apartados: fase de descripcion, analisis y aplicacion, asi como la finalizacién de la simulacién clinica.
El cuestionario de conocimientos y el caso clinico se realizaron apegandose al contenido del pro-
grama de la materia Enfermeria Materno Infantil, impartida a los estudiantes en el 4°. semestre, es-
pecificamente se abordoé el tema atencion al trabajo de parto, éstos fueron revisados por profesores
titulares de la materia. El cuestionario final quedo constituido por dos secciones, en la primera se re-
cabé informacion sociodemografica: nombre, sexo, fecha de nacimiento, afios cumplidos, si estaban
recursando la materia (ya que esto es criterio de exclusion), regién de procedencia y si hablaban una
lengua indigena; la segunda seccién estuvo conformada por 13 preguntas de opcién multiple que
evaluaban el tema. El caso clinico consisti6 en una paciente en trabajo de parto sin complicaciones.
A los estudiantes se les presento el objetivo del estudio y se les invito a participar, quienes de-
cidieron hacerlo firmaron una carta de consentimiento informado, posteriormente se les aplico el
cuestionario de conocimientos acerca del tema atencion del trabajo de parto con la finalidad de ha-
cer un diagnostico de los conocimientos que tenian, el mismo profesor fue el encargado de impartir
la clase tedrica en el aula y en la clinica robotizada. De los cuatro grupos participantes, cada uno
aproximadamente de 30 alumnos, se seleccionaron dos grupos en forma aleatoria que recibieron la
metodologia de la ensefianza tradicional, 1a cual consistié en que el profesor diera la clase teérica en
el aula e impartiera la practica con el simulador Victoria $2200 en la clinica robotizada, los alumnos
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solo observaron y la actividad finalizé cuando el profesor terminé ambas clases. Los otros dos grupos
recibieron la metodologia basada en la simulacion clinica descrita por Dura Ros4, que consistié al
igual que en la ensenanza tradicional, en una clase tedrica y la practica en la clinica robotizada pero
a diferencia de la desarrollada con la ensefianza tradicional, conté con la participacion de estudian-
tes y se desarrollo de la siguiente manera: se llevo acabo la introduccion al escenario de simulacion,
la representacion de un caso clinico, se seleccionaron dos alumnos al azar esto debido al tiempo para
realizar la practica y la cantidad de estudiantes que habia por grupo, se les explico el caso para esce-
nificar la atencion del trabajo de parto con el simulador Victoria S2200 (simulador de alta fidelidad
que se programo para dar repuestas como dolor, el grito en cada contraccion y la accion de pujar, la
sangre a la salida del producto, etc.), se les explicd que uno de ellos tomaria el rol de enfermera(o) que
atenderia el parto y el otro el de enfermera(o) asistencial, los alumnos restantes sélo observaron ya
que se contaba con 30 minutos para realizar la practica.

Una vez concluida la simulacién se llevo a cabo el debriefing con una duracién de 30 minutos,
para ello se dividio al grupo en dos, la mitad de los estudiantes se quedo con el profesor a cargo y la
otra mitad con el instructor, ambos siguieron el guion propuesto por Dura Ros4, con las fases de des-
cripcion, analisis y aplicacién, con esto se finalizo la simulacion clinica. Con la finalidad de evaluar el
grado de retencion, a los alumnos se les aplico nuevamente un cuestionario de conocimientos tres
semanas después.

Para el analisis estadistico las variables categoricas se describieron en porcentajes, las variables
cuantitativas con media y desviacién estandar. Las comparaciones entre los grupos se efectuaron
mediante ANOVA y se considerd un nivel de significancia de p=<o.0s.

La base de datos se realizé con el programa excel, y el procesamiento estadistico con el programa
JMP version 8.

RESULTADOS

Participaron 119 estudiantes, de ellos 11 fueron descartados por tener conocimientos previos al estar
recursando la materia y 12 porque solo contestaron un cuestionario o no lo completaron adecuada-
mente, por ello la muestra final consté de 96 alumnos, de los cuales el 48% (n=46) recibieron el tema
con el método tradicional y el 52% (n=50) con el método basado en simulacién clinica. La distribu-
cién por sexo en la metodologia tradicional fue de 83% mujeres y 17% hombres; en la metodologia
basada en simulacién clinica correspondié a 80% mujeres y 20% hombres. La edad promedio fue de
20.4+1.11 en la metodologia tradicional y 20.6+1.39 en la metodologia basado en simulacion clinica.

Existen alumnos de casi todas las regiones del estado; aunque la mayoria proviene de los Valles
Centrales y de la Sierra Sur, region en la que se localiza la Universidad, solamente el 1% de los estu-
diantes proviene de otro estado de la Republica.

De los alumnos que pertenecen a una etnia indigena, el 6.2% habla chinanteco, el 12.5% chatino,
el 12.5% mazateco, el 18.8% mixe y el 50% zapoteco.

La grafica 1 nos muestra la diferencia de medias en el pretest entre quienes recibieron el tema
con la metodologia tradicional y quienes lo recibieron con la metodologia basada en simulacion
clinica; como se observa, son practicamente similares.

El postest se aplicéd tres semanas después de realizar la simulacién; la grafica 2 nos muestra la
diferencia de medias entre el pretest y el postest de quienes recibieron el tema con la metodologia
tradicional; se observa una diferencia estadisticamente significativa (p <.oo1) entre los puntajes ob-
tenidos en ambas evaluaciones.
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Grafica 1. Diferencia de medias entre la metodologia tradicional y la metodologia alterna en el pretest

Grafica 2. Diferencia de medias entre pretest y postest de los
estudiantes que recibieron la metodologia tradicional.

Enla grafica 3 se presenta la diferencia de medias entre ambas evaluaciones de quienes recibie-
ron el tema con la metodologia basada en simulacién clinica; también hubo una diferencia estadis-
ticamente significativa (p <.001).

En la grafica 4 se aprecia la diferencia de medias en el postest entre ambas metodologias, en
donde se observa que quienes recibieron el tema con la metodologia basada en simulacién clinica
obtuvieron mejores puntajes; esta diferencia fue estadisticamente significativa (p=0.004).

Durante el debriefing, en la fase de descripcion, a pesar de que solo dos alumnos fueron some-
tidos al escenario, los demas mostraron empatia, refirieron también haberse sentido nerviosos y
estresados ante lo realizado por sus companeros. En la fase de analisis detectaron cosas importantes
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Grafica 3. Diferencia de medias entre pretest y postest de los
estudiantes que recibieron la metodologia alterna

Grafica 4. Diferencia de medias entre la metodologia tradicional y la metodologia alterna en el postest

como el trabajo en equipo es importante para la atencion de los pacientes, y finalmente mencionaron
que la simulacion es ver qué es lo que se debe y no se debe hacer en la realidad con el paciente; los
dos estudiantes que participaron directamente con el simulador refirieron sentirse ahora mas segu-
ros ante el procedimiento.

También se analizé si habia una diferencia entre los estudiantes que hablaban otra lengua apar-
te del espafiol y quienes no lo hacian, para saber si esta habilidad incidia de alguna forma en el
aprendizaje, pero los puntajes fueron muy similares.
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DISCUSION

El uso de la simulacién clinica en el proceso de ensefianza aprendizaje permite que los alumnos
adquieran conocimientos significativos®. Dentro de la literatura existen diferentes metodologias de
ensenanza donde se emplea la simulacién clinica, estas se adaptan al nivel de conocimientos, al
personal con que se cuenta, al espacio y tiempo con que se disponga, entre otras circunstancias. En
la UNSIS, los profesores hacen uso de los simuladores para ensenar a sus estudiantes los diversos
procedimientos que se abordaran en sus asignaturas, pero todavia falta implementar metodologias
que permitan hacer simulacion clinica con todos los aspectos descritos por Dura4, lo que puede ser
una fortaleza en la ensefianza y aprendizaje de la Universidad.

Otro aspecto importante a senalar es que hasta el momento no se habia estudiado si los alum-
nos verdaderamente adquieren los conocimientos necesarios para desarrollar su practica clinica, la
propuesta que se plantea es que con el modelo de tiempo completo que maneja la universidad, se
pueda empezar a implementar simulacion clinica. En el presente trabajo se observo que el uso de la
simulacion clinica basada en el modelo de Dura4 permitié que el alumno tuviera mayores conoci-
mientos y un mejor aprendizaje.

Lopez et al*® y Ruiz® reportan, que al utilizar la simulacion clinica los alumnos adquieren un
mejor aprendizaje, incrementan su capacidad cognitiva y analitica, también adquieren habilida-
des técnicas de comunicacion y razonamiento, ya que reconocen sus errores, reflexionan sobre los
mismos y corrigen las fallas que se ocasionaron, para asi desarrollar una practica futura de calidad
y competencia con el fin de posibilitar el trabajo en equipo de forma coordinada. A esto se anade lo
referido por Martinez et al.2, quienes sefialan a la simulacién como una experiencia valiosa porque
ha permitido capacitar a equipos multidisciplinarios para brindar una atencién médica de calidad y
mas segura para el paciente. Juguera”en su estudio menciona que el debriefing promovié activida-
des como pensamiento critico, responsabilidades y capacidad para resolver problemas.

Durante el debriefing, los estudiantes mencionaron que al escenificar un caso clinico y posterior-
mente analizarlo, se sintieron mas involucrados en el procedimiento del trabajo de parto, pudieron
compartir abiertamente sus experiencias y opiniones al analizar los aciertos y errores, expresaron
que esto les ayudara a mejorar en sus practicas clinicas futuras, lo que concuerda con el estudio de
Solérzano*, quién menciona que el debriefing hace que los estudiantes aprendan de los errores, les
ayuda a corregir de manera significativa la informacién y su ejecucion, lo que repercutira en la mejo-
ra de la técnica. De igual forma, durante nuestro estudio se observé que el docente se involucrd mas
con el alumno al promover un aprendizaje significativo, que hizo que los estudiantes mejoraran sus
conocimientos, con ello se logro el objetivo primordial del estudio; y aunque dentro de los objetivos
no se establecio la evaluacion de competencias, se observo mas apoyo, comprension, empatia y mejor
comunicacion entre los estudiantes.

Asi mismo, la simulacion clinica ha permitido disminuir la brecha entre la teoria y la practi-
ca. Por lo tanto, conviene enfatizar la importancia de generar escenarios clinicos lo mas cercano a
la realidad, que permitan la participacién directa del estudiante y lo inviten a la reflexién para la
adquisicion de conocimientos, habilidades y competencias necesarias de acuerdo a cada procedi-
miento desarrollado, con la finalidad de desempenarse en la practica real lo mejor posible, con aten-
cién de calidad y seguridad para el paciente. La simulacién clinica en la educacion de enfermeria,
tiene muchas ventajas: adquisicién de conocimientos, el desarrollo de autoconfianza, incentivo de
trabajo en equipo, aumento de habilidades de pensamiento critico, ambiente controlado y seguro,
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retroalimentacion inmediata sobre lo realizado, experiencia de aprendizaje interactivo y articula-
cién de la teoria con la practica clinica®.

Los avances en la simulacion van de manera creciente, en muchos hospitales y universidades
esta siendo incorporada como una metodologia para la validacién de procedimientos, mejorar la
atencion del paciente con la disminucion del error y la integracion en los planes de estudios para los
procesos de evaluacién institucional.

CONCLUSIONES

En este estudio, los alumnos que recibieron el tema de trabajo de parto con la metodologia de simu-
lacion clinica de Dura obtuvieron mejores puntajes en el cuestionario de conocimientos acerca del
tema; en comparacion con los alumnos que solo recibieron el tema con el apoyo del simulador.

Los resultados de esta investigacion sugieren implementar la simulacion clinica en las diferen-
tes practicas de las carreras afines al area de salud que trabajan directamente con el paciente, a fin
de mejorar el aprendizaje del estudiante y la ensenanza docente, se recomienda la creacion de pe-
quenos grupos para tener un mejor control en el trabajo de simulacion, talleres adicionales segunla
practica que corresponda y que el alumno pueda practicar continuamente, la elaboracion de guias
de simulacién que orienten tanto al profesor como al alumno y, adecuar espacios para llevar a cabo
cada una de las fases didacticas de la simulacion.

Finalmente, una de las limitaciones del estudio fue que solo se enfocé en evaluar conocimiento,
falté evaluar habilidades y competencias, por lo que se sugiere que en proximos trabajos se tomen
en cuenta estos elementos.
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