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Articulo origina

L os examenes depar tamentales como instrumento de
evaluacion del Plan Unico de Especializaciones M édicas
(PUEM) dela Facultad de M edicina, UNAM

Perla Patricia Borrego Mora,! Leobardo C Ruiz Pérez,! Luis C Vélez Dominguezt

1 Subdivisién de Especialidades Médicas de |a Divisién de Estudios de Posgrado e Investigacion, Facultad de Medicing, UNAM.

Resumen

Delas 75 especialidadesincluidasen el PUEM, sehaeva-
luado a los alumnos de 31 (42%) en sus diferentes afios del
plan de estudios en el ciclo 2002-03; de los 6,983 alumnos
inscritos se evaluaron 4,663 (67%).

Para realizar las evaluaciones de las especializaciones en
este ciclo escolar, la Division de Estudios de Posgrado e In-
vestigacion realizo reuniones con los Comités Académicos,
paradefinir las tablas de especificaciones de cada uno de los
81 exdmenes administrados de las 31 especialidades en pro-
ceso de evaluacion.

Asimismo, se llevaron a cabo un total de 982 reuniones
con miembros de los Comités Académicos, profesores titu-
lares, profesores adjuntosy profesoresinvitados, paralaasig-
nacién, presentacion, revision y aprobacién de cada uno de
los 5,700 casos y de los 28,500 reactivos que integraron es-
tos 81 exdmenes departamentales, en la técnica de opcion
multiple.

Dichos examenes departamentales se aplicaron en 12 fe-
chas de dias sbados 0 domingos, entre los meses de noviem-
bre a marzo. Esto permitié que todos |os médicos residentes
de los 286 cursos fueran eval uados.

Se efectuaron ademas, 26 reuniones con los Comités Aca-
démicosy profesores de los cursos paralaentregay andlisis
de los resultados de cada examen, asi como de la entrega de
lainformacién por sedey por alumno.

En dichas reuniones se programan |as actividades de eva-
luacion del siguiente ciclo escolar, las cuales seinician como
larevision delosreactivosincluidos en el examen previo; de
acuerdo con el grado de discriminacién y dificultad de cada
uno deellos, con el fin de efectuar las adecuacionesy correc-
ciones pertinentes, asi como laincorporacién de casos clini-
cos nuevosy ladecision de guardar casos clinicos calibrados
en el banco de reactivos.

Palabr as clave: Examenes, evaluacion de conocimien-
tos.

Summary

In the last two years, 67% of the 6,983 students taking
postgraduate courses at the Medical School, UNAM, have
been evaluated at the end of their third year of residency in
31 specialties. Preparation of the procedure of evaluation was
the task of Academic Committees on different fields which
came out with 28,500 items to make out 81 exams applied in
12 different dates to all hospital residents. Also an item bank
was established which will be very helpful in coming years.

Key words: Knowledge evaluation, exams.
Introduccion

El Plan Unico de Especializaciones M édicas (PUEM), fue
instituido en la Facultad de Medicina de la Universidad Na-
cional Auténomade México (UNAM) apartir del afio 1994,
Este Plan Unico eslapropuesta pedagdgicaen laque se desa-
rrollan los programas académicos de las 75 especialidades
reconocidas por la UNAM para la formacion profesional de
los futuros médicos especiaistas.

En el apartado de procedimientos de evaluacion, se esta-
blece* que se deben realizar eval uaci ones periédicas del apro-
vechamiento, mediante pruebas elaboradas por el Comité
Académico y €l cuerpo de profesores de la especialidad co-
rrespondiente (examenes departamental es)” .2

La evaluacion del rendimiento escolar es importante, ya
gue de é derivan otros procesos de verificacion, como laeva-
luacion de los profesores, |0s programas, 10s recursos huma-
nosy financierosy en general, de todos los aspectos que in-
tervienen en el proceso de ensefianza-aprendizaje. Por ello la
eval uacion del rendimiento debe ser cuidadosamente planea-
da para que lainformacion que proporcione sea objetiva, va-
liday confiable, y se convierta en partida para una evalua-
cion integral.

Los propésitos de esta evaluacion se pueden resumir en
los siguientes puntos.>®
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1. Apreciar los logros de instruccién como condicién esen-
cial para una educacion eficaz.

2. Determinar hastaqué punto los estudiantes han modifica-
do su conducta como un resultado deseado, es decir, pre-
cisar cuales objetivos de aprendizaje se alcanzaron atra-
vés del proceso.

3. Estimular el aprendizaje de los alumnos, informandoles
oportunamente de sus aciertos y deficiencias para refor-
zar los primeros y superar las Ultimas.

4. ldentificar las causas de las dificultades en el aprendiza-
j&, en un individuo o en un grupo, para aplicar las medi-
das correctivas apropiadas.

5. Predecir e desempefio de los estudiantes para el trabajo
académico-clinico.

6. Seleccionar y clasificar alos estudiantes paraposibles es-
tudios ulteriores.

7. Asignar calificaciones al desempefio escolar delosalum-
nos.

8. Estimar lautilidad y calidad delos planesy programas de
estudios, de los medios y métodos didécticosy, en gene-
ral, de todos |os recursos empleados.

9. Vaorar indirectamente el desempefio docente.

10. Inferir laforma en que se desarrollatodo el proceso edu-
cativo para proponer modificaciones o adoptar innova
ciones curriculares.

Evaluar implicainterpretar el grado de dominio demostra-
do por el alumno en relacion con los objetivos de un progra-
ma o curso educativo y aplicar un criterio de comparacion y
unjuicio devalor. Setrata de un proceso sistematico que uti-
lizainstrumentos de medicién paravalorar el grado de domi-
nio de un estudiante (conocimientos, habilidades, destrezasy
actitudes) y de un programa de ensefianza-aprendizaje, de
acuerdo con los medios, los recursosy |os procedimientos de
una institucion o sistema educativo.

Objetivos de la evaluacion del rendimiento académico de
los médicosresidentes.

1. Establecer el grado de cumplimiento del programa de es-
pecialidades médicas por sede y por alumno.

2. Detectar fortalezasy debilidades de los programas educa-
tivos.

3. Determinar €l nivel académico alcanzado por los alum-
nos.

4. Reinformar de los resultados a las sedes donde se impar-
ten los cursos, alos alumnosy alos profesores.

L os procedimientos de evaluacién del rendimiento acadé-
mico tienen tres modalidades:

Examenes departamentales. Con estos exdmenes se pre-
tende explorar, através de la presentacion de casos clinicos,
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diversas habilidadesintel ectual es, que debe poseer el alumno
al atender los problemas médicos de su especialidad, tales
como: la identificacion de los datos més significativos del
interrogatorio y la exploracion fisica del paciente, laindica-
cion e interpretacion de examenes de laboratorio y gabinete,
laformulacion de hipétesis diagndsticas y su comprobacion,
los fundamentos fisiopatol 6gicos de la enfermedad, la previ-
sién de complicaciones médicasy quirdrgicas, lasindicacio-
nes terapéuticas y de rehabilitacion, asi como la elaboracién
de un pronéstico y de més habilidades de razonamiento mé-
dico necesarias para el manejo apropiado del caso que se pre-
senta en el area de conocimientos y su aplicacion tedrico-
préactica.

En el PUEM, se decidié emplear un instrumento de medi-
cion objetivo, valido, confiable, aplicable y de utilidad, es el
denominado de opcion multiple con cinco opciones de res-
puesta, pero vinculado alaprécticaclinica.

a) Constituye una muestra representativa de |os contenidos-
problema de salud mas frecuentes que €l especialista en-
frentara en su vida profesional.

b) Permite evaluar alosaumnos con diversos niveles de com-
plejidad.

¢) Favorece una mayor discriminacion del conocimiento de
losalumnos al tener que elegir unaopcién entre cinco po-
sibles.

d) Se aplica a todos los sustentantes al mismo tiempo bajo
circunstancias similares, independientemente de las sedes
clinicas de donde proviene el alumno.

€) Su calificacion esréapida, objetivay bajo los mismoscrite-
rios, determinandose validez, confiabilidad, grado de difi-
cultad e indice de discriminacion del examen y de cada
reactivo.

f) Se determina el rendimiento global de cada alumno, se-
gun el érea temética explorada, por sede e institucion de
salud.

g) Permite comparar de manera vertical y horizontal los re-
sultados y entregarlos a todos los involucrados (alumnos,
profesores, sedes e instituciones), asi como implementar
las medidas y apoyos académicos, didéacticos, metodol 6-
gicosy de diverso tipo que se requieran.

El contenido del examen, con base en casosclinicosy reac-
tivos, es elaborado por |os propios profesores de cada curso-
especialidad y con ello, favorece la participacién detodoslos
actores docentes en el proceso ensefianza-aprendizaje.

Disefio y elaboracién del examen departamental. En
el disefio y elaboracion del examen departamental participa
el cuerpo de profesores de cada uno de los cursos, coordi-
nado por el Comité Académico de la especialidad corres-
pondiente. De esta manera se logra unificar |os contenidos
teméticos que por su relevancia epidemiol 6gica, habran de



ser considerados para elaborar 1os casos clinicos que sein-
cluirén en el examen de cada especialidad, segun criterios
definidos por el Comité Académico de cada especialidad.
Dichos contenidos se incluyen en la denominada tabla de
especificaciones, que ofrece una representacion gréfica de
los elementos a considerar en el examen, ademés de incluir
otros aspectos, tales como el niimero de preguntas por tema,
y €l nivel de complgjidad; se determinaasi lafactibilidad de
evaluar satisfactoriamente un nimero representativo de pro-
blemas médicos, es decir, aquellos que el médico especia-
lista debe ser capaz de manejar.

La tabla de especificaciones facilita la organizacion del
trabajo entrelos profesores, a asignar explicitamente el tema
adesarrollar en el caso clinico, €l enfoque de los reactivosy
el ndmero de los mismos. Una vez determinada la tabla de
especificacionesy con ellalostemas por evaluar, sesolicitaa
los profesores que elaboren los casos clinicos, |os cinco reac-
tivos que derivan del propio caso, las respuestas correctas y
labibliografia pertinente.

L os casos clinicos son recopilados y resguardados por €l
Departamento de Evaluacion y Estadistica Médica. Los pro-
fesores titulares y adjuntos de cada sede se relinen con el
Comité Académico correspondiente, y en la sesion cerrada,
sereadlizalalectura, andlisis, correcciony aprobaci6n de cada
caso clinico. Si alguno no es aprobado por latotalidad de los
expertos, se le remite al autor para su adecuacioén o reestruc-
turacion, el cua sera presentado en la siguiente reunion. La
revision de los 60 casos clinicos implica programar un pro-
medio de 14 reuniones, con una duracién promedio de tres
horas cada una.

Estructuracion del examen. La revisiéon Ultima de los
casos clinicos es efectuada por €l grupo técnico desdelapers-
pectiva pedagdgicay de redaccién. Este examen base se pre-
sentaa Comité Académico, el cua lo analizay hace las su-
gerencias pertinentes. Las modificaciones son realizadas por
el grupo técnico y se repite el proceso hasta que el Comité
aprueba laversion definitiva que se aplicara alos residentes.

Aplicacién. La aplicacién misma de un examen es parte
fundamental del proceso de evaluacién, esencia paraasegurar
que los resultados sean védlidos y confiables. Esto requiere te-
ner control absoluto de los exdmenesy las hojas de respuesta;
aplicar el examen atodos|os sustentantes de cada especialidad
bajo las mismas condiciones (fecha, horario, sede, etcétera).

Calificacidn. Los exadmenes departamentales de cadaunade
las especialidades médicas ddd PUEM se califican por medios
electronicos, que proporcionan informacion estadisticadel exa-
men en generd, de cadareactivo, cadaopcion, datosglobalesde
la poblacién y de cada aumno. Estainformacidn permite deri-
var diversos andlisisy obtener conclusiones sobre la calidad del
exameny e desempefio de la poblacion que lo presentd.®

Andlisisestadistico. Este permite conocer de maneraprin-
cipal los siguientes datos:
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 Division de la poblacion sustentante en grupos superior e
inferior.

» Numero y porcentaje de alumnos que contestan la opcion
correcta.

» Numero y porcentaje de alumnos gque contestan cada op-
cién incorrecta o distractor.

» El grado de dificultad del examen en general y de cada
reactivo en particular.

* El indice de discriminacion de cada reactivo.

Estainformacion permite conocer el rendimiento de cada
alumno y la comparacion entre instituciones. Por otra parte,
permite al grupo técnico corregir 1os reactivos de los casos
clinicos del examen y establecer cudles de ellos integrarén
parte del “Banco de reactivos’. Como ya se dijo los resulta-
dos se entregan a los alumnos residentes, alos profesores ti-
tularesy adjuntos, alos jefes de ensefianza de cada sedey al
Comité Académico de la Especialidad, |o que constituye una
retroalimentacion muy Util.

Conclusiones

Los logros obtenidos en la evaluacion de los cursos de
especializacién son satisfactorios, pero laDivisién de Estu-
dios de Posgrado e Investigacién esta consciente, que dada
la importancia de los procesos de evaluacion, el esfuerzo
habréa de continuar, y en lamedida de lo posible, perfeccio-
narsey ampliarse, lo que indudablemente redundara en una
formacién mas solida y completa de los futuros médicos
especialistas.
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