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Uno de los objetivos de la resolucion de casos es facilitar el trabajo asistencial médico incluso en situaciones de urgencia real y requiere
aplicar conocimientos, tomar decisiones y en definitiva adoptar patrones de actuacion profesional.
Sin embargo las estrategias utilizadas pasan por el trabajo individual del alumno y contenidos variables de trabajo en/de grupo y tutorias.
Hemos revisado ocho actividades ( seis en licenciatura y dos en grado) sobre resolucion de casos en asignaturas troncales de Medicina con
un elevado numero de alumnos por curso con trabajo individual y /o en grupos muy numerosos. Las asignaturas estan relacionadas con
Clinica Médica y con Farmacologia. La valoracién realizada procede de encuestas de opinion realizadas a los alumnos en diferentes
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=Resulta complejo la organizacion del trabajo en grupos numerosos con tareas complejas.

=L a inversién en tiempo es importante tanto para alumnos como profesores.

=Se requieren conocimientos tedricos y tener algun desarrollo previo de competencias transversales.

*El resultado final es mas completo trabajando con alumnos de cursos mas avanzados.

=La evaluacion individual resulta compleja aunque es demandada por los propios alumnos
= a evaluacion realizada por los alumnos de licenciatura es mejor que estas mismas en grados. Esta diferencia puede estar
relacionada con el curso en que se desarrollan las actividades, ello implica mayor edad y desarrollo curricular.
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