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Resumen. Introduccién. Los sistemas de Educacion Médica
deben garantizar que los médicos egresados de sus escuelas
estén capacitados para proveer atencién segura, efectiva y de
calidad a los pacientes. En educacién médica, la evaluacion
permite conocer si dichos sistemas o programas estan formando
un recurso acorde al disefio del programa. En Latinoamérica son
pocas las universidades que realizan evaluaciones curriculares
continuas o que estan acreditadas. Métodos. Se llevé a cabo
una revisién narrativa de la literatura sobre los diferentes
métodos de evaluacion de programas de medicina cominmente
utilizados en educacién médica con el fin de ofrecer una guia de
cémo se puede llevar a cabo este proceso. Discusiéon. La
literatura describe diversos métodos utilizados para evaluar un
programa de formaciéon en educaciéon médica. Entre los mas
destacados se encuentran el modelo ldgico, la evaluacion
enfocada en la utilizacion, el modelo de Kirkpatrick's de
evaluacion, la evaluacion mediante empoderamiento y la
acreditacion por parte de expertos. Conclusién. En Honduras,
los procesos de evaluacion pueden lograr encaminar a los
futuros profesionales a recibir una formacién con altos
estandares por el beneficio del paciente y su desarrollo
académico. Por lo cual, es sumamente positivo ver cémo las
diferentes universidades han comenzado o culminado sus
procesos de acreditacion, ya que los resultados ofrecen una ruta
critica para mejorar las condiciones de formacion de este valioso
recurso.

Palabras Clave: Ciencias médicas, Elaboracion del programa
educativo, Educacién sanitaria, Innovacién educacional, Planes
de Estudios

Abstract. Introduction. Medical education systems must
ensure that physicians who graduate from medical schools are
trained to provide patients with safe, effective, and quality care.
In medical education, evaluation lets us know if these systems
or programs are forming a resource according to the program's
design. In Latin America, few universities carry out continuous
curricular evaluations or are accredited. Methods. We

conducted a narrative review of the literature on the different
evaluation methods of medical programs commonly used in
Medical Education was carried out to offer a guide on how this
process can be carried out. Discussion. The literature describes
various methods used to evaluate a medical education training
program. Among the most prominent are the logic model,
utilization-focused evaluation, Kirkpatrick's evaluation model,
empowerment  evaluation, and expert accreditation.
Conclusion. In Honduras, evaluation processes can lead future
professionals to receive training with high standards to benefit
the patient and their academic development. Therefore, it is
highly optimistic to see how the different universities have begun
or completed their accreditation processes, as the results offer a
critical path to improve the training conditions of this valuable
resource.

Keywords: Curriculum development, Educational innovation,
Health education, Medical sciences, Study plans
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Introduccién

La evaluacion de programas nos permite responder si
los programas estan funcionando de acuerdo con su disefio
y si hay resultados no esperados. En educacion médica, la
evaluacion permite conocer si los programas de medicina
o cualquier carrera del area de la salud estan formando al
recurso acorde al disefio del programa.

Adicionalmente, la evaluacion permite la reforma
constante de los programas para mantenerlos actualizados
y apegados a los estadndares internacionales establecidos
por la Federacion Internacional de Educacion Médica
(WFME) (Sjostrom et al., 2019). Los procesos de
evaluacion siguen modelos disefiados para evaluar la
evidencia disponible 'y concluir no solo en el
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funcionamiento del programa, sino también en la calidad
de la formacién y su resultado (egresados). La evidencia es
recolectada a través de diferentes instrumentos e
incluyendo la participacion de todos los actores internos
que forman parte del proceso académico de pregrado,
postgrado, educacion médica continua y empleadores. Es
importante resaltar que la evaluacién debe incluir y ser
dirigida por expertos externos, permitiendo asi desarrollar
una evaluacion imparcial de las fortalezas y debilidades del
programa.

En la actualidad la Comision de Educacién para los
Graduados de Medicina en el Extranjero (ECFMG)
establecié que para el 2024 todos los aplicantes a
verificacién de titulos deben ser egresados de carreras
acreditadas (Shiffer et al., 2019). Para poder llevar a cabo
el proceso de acreditacion, las facultades deben hacerlo a
través de una institucion autorizada para llevar a cabo el
proceso de acreditacion de la carrera. En Centroamérica
solo existen dos paises que poseen instituciones
reconocidas por la WFME para acreditar escuelas de
medicina y se encuentran en Costa Rica y Panama, siendo
estas extensiones del Consejo Mexicano para la
Acreditacion de la Educacion Médica (COMAEM, 2023).

En los ultimos afios, en Honduras, la Carrera de
Medicina y Cirugia de la Facultad de Ciencias Médicas de
la Universidad Nacional Autonoma de Honduras (UNAH)
de Tegucigalpa fue la primera en ser acreditada, seguida
recientemente por la Carrera de Medicina y Cirugia de la
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad
Tecnoldgica de Centroamérica (UNITEC).

Por su parte, la Facultad de Medicina de UNAH Valle
de Salud ha comenzado su proceso de acreditacion con el
COMAEM. Los procesos de evaluacion son variados y
tienden a tener un enfoque unificado y es el de identificar
barreras para ofrecer formacion de calidad. Debido a esto
se llevé a cabo una revision de la literatura sobre los
diferentes modelos de evaluacién disponibles para
proporcionar a los tomadores de decisién una guia a seguir
para implementar los diferentes modelos de manera
sistematica y rutinaria en las diferentes facultades de
medicina del pais.

Métodos

Se llevo a cabo una revision sistematica de la literatura
en SciELO, PubMed, ERIC y Web of Science sobre los
diferentes métodos de evaluacion de programas de
medicina cominmente utilizados en educacion médica. La
basqueda se limitd a articulos publicados en inglés o
espafiol entre el afio 2010 y 2024.

Se identificaron los articulos utilizando palabras claves
en inglés y espafiol como “’Evaluaciéon’ y “’Educacién
Meédica”’. Se utilizé un abordaje de bisqueda tematico una
vez identificado los principales métodos de evaluacion de
programas de medicina utilizados, haciendo una
combinacién del nombre del modelo con “’evaluacion’ y
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“educacion médica’’. Se incluyeron articulos publicados
antes del 2010 para describir el contexto local y regional.
La seleccion de los articulos se llevo a cabo en dos fases,
la primera cuando se identificaron las metodologias a
describir para luego durante la segunda fase realizar
mediante dos revisores independientes la seleccion de los
articulos en base a titulo, resumen y cuerpo del articulo
utilizando Excel como herramienta de cotejo (Figura 1).

Articulos identificados: Articulos eliminados:

Duplicados (n =11)
Eliminados por otras razones
(n=127)

Base de datos (n =135)
Identificados fuera del rango
de tiempo (n =10)

Articulos revisados:
(n=127)

Articulos excluidos:
(n=91)

Articulos incluidos:
(n =36)

I Incluidos ] [ Revisores independientes ] [ Identificacion ]

Figura 1. Diagrama de PRISMA sobre la seleccion de articulos.
Discusion
Antecedentes

Los sistemas educacionales en medicina deben

garantizar que los médicos egresados de sus escuelas estén
capacitados para proveer atencién segura, efectiva y de
calidad a los pacientes. Las instituciones educativas de
Canada utilizan el sistema de evaluaciones de
competencias basadas en educacién médica, cuyo principio
es la priorizacién del desarrollo profesional a través de un
modelo compartido de responsabilidad y rendicion de
cuentas entre profesionales y programas educativos
(Lockyer et al., 2017; Rosenberg, 2018).
Un programa de evaluacién debe recabar informacion a
través del uso combinado de medidas estructuradas y no
estructuradas recopilando datos cualitativos y cuantitativos
para garantizar la riqueza y rigor de los resultados.
Adicionalmente, son necesarios multiples métodos para
compensar las deficiencias de cualquier técnica. De igual
manera, son necesarios maltiples evaluadores para
compensar deficiencias como indulgencias, sesgos Yy
efectos de halo (Holmboe et al., 2010; Lockyer et al.,
2017). Este sistema de evaluacion educativa propone
incluir diferentes actividades con el objetivo de asegurar
evaluaciones objetivas y productivas, considerando las
siguientes actividades para una evaluacion educativa
integral:
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Piramide de Miller
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Métodos de evaluacion

Hace (rendimiento diario): Observacion directa y realizacion de

Hace

Demuestra como

b g

Sabe como

— 4

Sabe

A\

registro de casos, auditorias de graficos, portafolios, registro de
pacientes.

Demuestra como (habilidades clinicas): Presentacion de casos,
simulaciones.

Sabe como (aplica conocimiento): Planes de aprendizaje
individualizados. Discusion de casos y asignaciones escritas.

Sabe (conocimiento): Preguntas de seleccion multiple. Examenes
orales sobre puntos importantes|

Figura 2. Métodos de evaluacion de competencias, adaptado de Lee & Chiu, 2022.

a. Garantizar un progreso mediante evaluaciones
continuas oportunas y revisiones periodicas integrales.

b. Uso de diferentes evaluadores y evaluaciones con el fin
de realizar una valoracion correcta, en el momento
adecuado para el propésito indicado.

c. Realizar sintesis de los datos recopilados para alcanzar
juicios sobre competencias.

d. Desarrollo de la facultad para todos los evaluadores

e. Optimizar las relaciones entre los que dan y los que
reciben retroalimentacion formativa, mejorando de esta
forma su incorporacion a la préactica (Watling, et al.,

2012).

En Reino Unido, las evaluaciones del nivel de calidad
en educacion medica son realizadas por el Consejo Médico
General (GMC) en conjunto con otras organizaciones. Se
trabaja utilizando un modelo de intervenciones
multifacéticas que miden la calidad de educacion médica y
ademas proveen capacitaciones.

Estas intervenciones incluyen componentes como:
Aprobar entornos educativos, fijar estandares, realizar
monitoreos (incluyendo actividades de autoevaluacién,
visitas e identificacion de buenas practicas), utilizar
sistemas de recompensas Yy sanciones Yy ademas
proporcionar retroalimentacion.

Todo esto opera a través de un modelo de 3 niveles: 1.
Ente regulador (GMC), 2. Organismos proveedores de
educacién (Escuelas de Medicina) y 3. Organizaciones
locales que prestan servicios (Hospitales); Trabajando en
conjunto para garantizar que los planes de estudio creados
en el primer nivel, sean adecuados e impartidos de forma
objetiva por el segundo nivel a través de los programas de
pregrado y postgrado, con la presencia de apoyo local (el
tercer nivel) para permitir la préactica y brindar capacitacion
(Crampton et al., 2019).

En Estados Unidos, las escuelas de medicina utilizan
estos mismos programas en donde la pirdmide de Miller
toma un papel fundamental para definir los diferentes
niveles de evaluacion, en donde las habilidades adquiridas
en la base de la piramide son fundamentales para el
desarrollo de habilidades méas desafiantes (Figura 2) (Lee

Bl

& Chiu, 2022). Esta dindmica ha sido utilizada por afios de
igual manera en diferentes paises de Europa,
principalmente en el Noroeste donde lidera Reino Unido
con la implementacion de iniciativas de evaluacion del
proceso médico-educativo (van der Vleuten & Verhoeven,
2013).

Ademas, al realizar una evaluacién de los programas de
educacién médica, la Federacién Mundial de Educacion
Médica establece que debe estudiarse el ambiente
educacional de las diferentes facultades. Existen 2
instrumentos disponibles para su medicion: DREEM
(Dundee Ready Education Environment Measure) Yy
PHEEM (Postgraduate Hospital Educational Environment
Measure). Estos permiten valorar las debilidades y
fortalezas de cada programa de manera profunda.

En Latinoamérica, paises como México y Per( destacan
por la aplicacion de estas evaluaciones. En México se
encontraron resultados negativos que determinan
ambientes educacionales negativos y desfavorecedores
para la reflexion y el debate. En cambio, Chile se encontré
un ambiente educacional positivo en donde destaca la
calidad del profesorado (Herrera et al., 2012).

Contexto nacional

En 1882 se crea la Facultad de Ciencias Médicas de la
Universidad Nacional Auténoma de Honduras, cuyas
actividades académicas se vieron interrumpidas en
multiples ocasiones por problemas sociopoliticos y es hasta
el afio 1920 en donde se comienzan a tener actividades
académicas de manera regular y continua. Inicialmente, se
contaba con seis cursos, los cuales se impartian de forma
anual, al finalizar estos cursos, al estudiante se le otorgaba
el titulo de “Licenciado en Medicina”, con la opcién de
doctorarse siguiendo cursos especializados (Socioligicos &
Curréculo, 1999).

En 1971 se lleva a cabo una reestructuracion al plan de
estudios con la finalidad de darle un enfoque basado en
objetivos de aprendizaje. Posteriormente en 1975 se crea el
programa de residencias médicas y en 1978 se hacen las
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altimas reformas al plan de estudio de la carrera de
medicina culminando en un programa de 8 afios, 6 de
formacion béasica, 1 de Internado Rotatorio en los
principales hospitales del pais y 1 afio de servicio social a
nivel nacional (Calix, s/f).

Histéricamente, el método de ensefianza utilizado es el
aprendizaje basado en lecturas (magistrales). Con el paso
de los afios se han optado otros métodos de ensefianza no
verificados como el rol del “facilitador”” donde el docente
supervisa Unicamente exposiciones elaboradas por los
alumnos, discusion de casos clinicos o debates de temas.
En el presente las facultades de medicina no cuentan con
un sistema de retroalimentacion efectivo que permita
evaluar el desempefio de los docentes con un enfoque de
evaluacion centrado en elementos sumativos y formativos.

Adicionalmente, existe un desafio con el uso de
herramientas digitales en el proceso de ensefianza-
aprendizaje (Pulido et al., 2006). Actualmente, en
Honduras la carrera de medicina es impartida por 3
universidades a nivel nacional, las cuales cuentan con
campus en las dos ciudades principales del pais
(Tegucigalpa y San Pedro Sula), siendo una universidad del
sector publico (UNAH) y dos pertenecientes al sector
privado (UNITEC y UNICAH).

Importancia

No hay duda de que experiencias pasadas han marcado
pauta a muchos proyectos actuales de evaluacion
curricular, una digna de mencionar es el caso de la
evaluacién curricular en la UNAM (Universidad Nacional
Auténoma de Meéxico) en el afio de 1989. Uno de los
principales objetivos de realizar este proyecto era crear un
perfil médico y métodos de evaluaciéon y ensefianza
cercanos a la realidad y exigencias del sector salud local.

Ademas, se planted como el entorno individual de cada
estudiante debe ser considerado en el momento de crear
competencias y exigencias (Luna Barradas, 1989). Una de
las maneras de promover la evaluacion curricular continua
y generalizada es por medio de la acreditacion, donde se
brindan parametros estandar disefiados para lograr una
curricula con altas medidas de calidad o con al menos los
estandares minimos para la formacion.

Segln el Liaison Committee on Medical Education
(LCME) "la acreditacién es un proceso de aseguramiento
de la calidad en la educacion superior que determina si una
institucion o programa cumple con los estandares de
calidad establecidos para el funcionamiento, estructura y
desempeiio’ (Fishel, 2019).

El proceso de acreditacion también promueve el
mejoramiento institucional y curricular. En Latinoamérica
son pocas las Universidades que realizan evaluaciones
curriculares continuas o que estan acreditadas. En Chile,
las escuelas de medicina lograron identificar fortalezas y
oportunidades de mejoramiento que contribuyeron a la
mejora del ambiente educativo, promocién de la actividad
académica, gestion y obtencion de fondos, mejora en la
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calidad y capacitacion docente y una notable mejora en los
resultados de sus estudiantes en el examen médico nacional
(Sanchez, 2010).

Tomando en cuenta los ejemplos de universidades que
han sido sometidas a procesos de evaluacion curricular,
encontramos algunos logros sumamente relevantes que
generan un gran impacto en la formacién de futuros
profesionales (An, 2010; Ponce de Leon -Castafieda,
2013):

a) Mejora exponencialmente la calidad de los docentes

b) Adopcion de nuevos modelos pedagogicos que se
adapten mejor

c) Genera mejoras en el rendimiento de los estudiantes,

dando incluso herramientas individualizadas para su

aprendizaje

Promueve y mejora la calidad de las investigaciones

educativas.

Optimiza los recursos de infraestructura y ayuda a la

gestion de fondos

Participacion y mayor comunicacion

Interaccion activa entre estudiantes y maestros

Promover la ética, integridad y el profesionalismo en el

area médica

i) Integrar temas de tecnologia y desarrollo

j) Promueve la eficiencia y en consecuencia la calidad de
la educacion médica.

Existen también algunos modelos en los que el mismo
proceso de evaluacion va dejando cambios valiosos a su
paso, un ejemplo de ello es la "evaluacion de
empoderamiento” utilizado en la universidad de Stanford
en Estados Unidos donde se reunieron esfuerzos entre las
facultades, estudiantes, equipos externos como
generadores de cambio involucrando a todas las partes
como participantes activos.

Esto mejor6 la orientacién del programa aclarando
dudas, metas y expectativas en los estudiantes lo cual
ayuddé a dar una mayor retroalimentacion hacia los
programas y docentes. Como resultado se pudo observar
que por ejemplo los resultados obtenidos por los
estudiantes en encuestas de evaluacién cambiaron de muy
bueno a excelente en un 26% y 16% en las areas de
ginecologia y obstetricia y en el area de cirugia
respectivamente. Adicionalmente, se logré generar mejores
medidas de apoyo para los estudiantes con resultados bajos
en examenes, actividades de mentoria y entrenamiento en
habilidades clinicas (Fetterman, 2010).

d)

Métodos de evaluacion (definicién, usos, ventajas
y desventajas)

Existen diversos métodos utilizados para evaluar un
programa de formacion en Educacién médica. Si bien es
cierto, ninguno es perfecto, la combinacion de estos ayuda
a ofrecer una mayor cobertura de todos los elementos que
se desea evaluar. También, es importante resaltar que cada
método debe elegirse basandose en el contexto y objetivo
de la evaluacion.
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Modelo Légico (Logic model)

El modelo légico (Logic model) se centra en la
interaccion de las causas y efectos que desenlazan en un
producto. En este caso, el producto de la educacion médica
es un profesional de la salud (Forster et al, 2021). Cada
elemento debe ser abordado para reconocer las fortalezasy
debilidades que el programa o un componente de este
posee.

A través de este modelo podemos delimitar el
mecanismo de accion que tiene nuestro programa para
darnos el producto y de esta forma identificar areas de
mejora y posibles intervenciones que ayuden a los
tomadores de decisiones a intervenir de manera positiva los
programas (Nisselle et al., 2019). EI Marco Metodol6gico
del Modelo Légico de Evaluacion, se aplica de manera
consecuente a los: a. recursos; b. actividades; c.
produccion; y d. resultados.

Evaluacion Enfocada en la Utilizacion (Utilisation-
focused evaluation)

El modelo de evaluacion enfocado en la utilizacién que
se le dara posee ciertas caracteristicas que permiten tomar
el contexto como una determinante importante para
permitir a los tomadores de decisiones guiar la evaluacion
basada en los objetivos y resultados que aplican al contexto
del programa (Vassar et al., 2010). Esto permite que el
tomador de decisiones oriente la evaluacion y su proposito,
ya sea enfocarse en la parte sumativa o formativa, el tipo
de datos a recolectar (cualitativos o cuantitativos), el tipo
de método de investigacion a usar (experimental, quasi-
experimental o no experimental) y en qué parte del proceso
de formacién nos queremos enfocar.

Jerarquia de Kirkpatrick’s (Kirkpatrick’s hierarchy)

En este modelo, el usuario (estudiantes) es el actor
principal, ya que el modelo se enfoca en como este
reacciona como se le ensefia, lo que en realidad aprende,
cédmo aplican lo aprendido a la practica clinica y como esto
resulta en nuevos 0 mejorados procesos practicos
organizacionales (Smith et al., 2019). Esta pirdmide (Ver
figura 3) ofrece un paso a paso de como debe llevarse a
cabo la evaluacion comenzando en la base y continuando
hasta el altimo peldafio (Yardley & Dornan, 2012).

Evaluacion mediante empoderamiento
(Empowerment evaluation)

Este es conocido como un método de evaluacion
innovador que se basa en proveer herramientas para
recolectar informacion y analizarla tomando en cuenta los
resultados del programa educativo, la caracterizacion de la
cultura colaborativa entre estudiantes, docentes y personal
de apoyo que colabora en la mejora curricular (Figura 4).
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4b. Beneficios del Paciente.

T

4a. Practica Organizacional.

.

4. Comportamiento profesional.

~

2b. Aprendizaje y habilidades
adquiridas.

2a. Actitudes y percepciones.

1. Satisfaccion o reaccion del
estudiante.

\

Figura 3. Marco metodoldgico del Modelo de Kirkpatrick's de
evaluacion.

El éxito de este método se basa en que sus participantes
se sientan incluidos y por tanto muestran mayor iniciativa
y liderazgo en la propuesta de cambios y toma de
decisiones; basandose en lo encontrado las propuestas de
cambio por parte de los actores pueden ser muy variadas,
pero es alli donde una guia adecuada en el proceso unifica
esfuerzos e ideas (Loesser, 2007).

4 R { )

Contribuir al desarrollo
de profesionales
reflexivos.

Recoleccién de datos y
evidencia.

& N\ @ 2

Cultivas una comunidad
de aprendizaje.

Identificar y usar un
cooperante critico.

Realizar ciclos de
reflexion y accién en
base a los hallazgos.

Desarrollo de una
cultura de evidencia.

. J \ J
Figura 4. Marco metodoldgico del modelo de evaluacion
mediante empoderamiento.

De los principales retos de este método es la necesidad
de una capacitacion previa de los actores participantes,
ademas de que se necesitan reuniones colaborativas y es
comprensible que los horarios variados de los participantes
sea un punto dificil de tratar para generar reuniones para
las discusiones. Debido a esto debe existir un total apoyo
de las Instituciones quienes no solo guian, sino que deben
velar por la regularidad de este proceso (Fetterman, 2010).
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Acreditacion por parte de expertos (Expertise
accreditation)

El método de acreditacion podria definirse como una
forma de control de calidad, en realidad no existe un
concepto universal, pero hay uno que provee la Federaciéon
Mundial de Educacion Médica "acreditacion es la
certificacién de la sostenibilidad de los programas de
educacion médica y la competencia de las escuelas de
educacion meédica en impartir la educacion médica"
(National Acadey Press, 2016), segin la Organizacion
Mundial de la Salud el proceso de acreditacion surgi6 en
varios paises debido al rapido incremento de
organizaciones privadas por formar personal médico.

Por lo cual, se cred la necesidad de definir estandares
que garanticen un curriculo de calidad, condiciones
adecuadas para el aprendizaje de los estudiantes quienes al
final formaran conocimientos que se adecuaran a la
poblacion. En algunos casos el proceso de acreditacion lo
lleva a cabo el estado, pero también se puede dar por
organizaciones cuyo interés sea garantizar la calidad en la
educacion médica para tener como principal resultado
finalmente un impacto en el sistema de salud (OMS, 2013).
Podriamos decir entonces que la acreditacion consiste en
un proceso formal de evaluacion definido por un
organismo externo que ayudara en un proceso de garantia
de la calidad de formacion (Frank, 2020).

Estandares de acreditacion de formacion médica
de grado

Los sistemas de acreditacion suponen una mejora
continua de la calidad de los procesos tanto en los estudios
de grado como de posgrado, subrayando la importancia de
la autoevaluacion continua que se deben realizar como
elemento fundamental de la gestion de calidad (Liliana &
Rosales, 2011). Para promover la implementacién de
estandares para la evaluacion de la educacion médica de
grado, han surgido algunas instituciones que que buscan el
establecimiento de programas de ensefianza de calidad e
independientes como: Federacion Mundial de Educacion
Médica (WFME), Liaison Committee on Medical
Education (LCME), Association for Medical Education in
Europe (AMEE), Institute for International Medical
Education (IIME) and Accreditation Council for
Continuing Medical Education (ACCME).

Entre ellos destaca la WFME por el compromiso que ha
demostrado en conjunto a la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS) para la mejora de la educacion médica. Los
médicos que se postulen para la certificacion Educational
Commission for Foreign Medical Graduates (ECFMG),
tendran que haberse graduado en un centro universitario de
medicina acreditado por una agencia de aseguramiento de
calidad, que esté autorizada por la WFME por sus criterios
aceptados mundialmente (Bonilla-Calero et al., 2021;
Fenoll-Brunet, 2016).

[6]

Evaluacion de programas médicos ® Solano etal. ® Vol. 3, No. 1, 2025

Normas y criterios de la WFME

Los estandares de WFME son un grupo de 38 criterios,
distribuidos en diversas areas: 1) Mision y objetivos, 2)
Programa educativo, 3) Evaluacion de los estudiantes, 4)
Seleccion y nimero estudiantes, 5) Personal académico, 6)
Recursos educativos, 7) Evaluacién del programa, 8)
Gobernabilidad y administracion y 9) Renovacion
continua, aplicados en dos niveles (Bonilla-Calero et al.,
2021; Sebastian et al., s/f):

a) Estandar basico: el estandar debe cumplirse en todos los
centros de formacion médica, cumplimiento que se
demostrard mediante la evaluacion de estos centros.
Los estandares basicos se enuncian con el término
«deber» (Bonilla-Calero et al., 2021).

Estandar para el desarrollo de la calidad: el estandar
estd establecido acorde al consenso internacional acerca
de la mejor practica para centros de educacion médica
de pregrado.

Estos centros deberian demostrar el cumplimiento de
estos estandares, o al menos que se emprenderan iniciativas
para alcanzar los objetivos, tomando en cuenta que incluso
los establecimientos de formacion médica mas avanzados
en ocasiones no logran cumplir con todos los estandares.
Los estandares para el desarrollo de la calidad se enuncian
con el término «deberia» (Bonilla-Calero et al., 2021).

b)

Normas y criterios del COMAEM

Las normas del Consejo Mexicano para la Acreditacion
de la Educacion Médica (COMAEM) se estructuran en
nueve categorias que incluyen mision institucional,
curriculo, evaluacién del aprendizaje, poblacién
estudiantil, profesorado, recursos, gestion, investigacion y
vinculacién social. Cada categoria comprende indicadores
evaluables mediante rubricas estandarizadas, sin distincion
explicita entre niveles obligatorios y aspiracionales, asi
como lo hace la WFME (Bonilla-Calero et al., 2021;
COMAEM, 2024).

No obstante, el enfoque integral de COMAEM
incorpora criterios cuantitativos que permiten valorar el
grado de cumplimiento y fomentan la mejora continua
dentro de un marco contextualizado al sistema educativo
mexicano.

Estandares de WFME y COMAEM

Es importante resaltar que las normas de la WFME
(World Federation for Medical Education) y las de
COMAEM (Consejo Mexicano para la Acreditacion de la
Educacion Médica) no son exactamente las mismas,
aunqgue COMAEM se basa en gran medida en los
estandares de la WFME. Esta convergencia entre lo global
y lo local refuerza la validez del proceso de acreditacion
nacional y subraya la importancia de marcos normativos
flexibles pero rigurosos, que garanticen la calidad de la
educacion médica en diversos entornos (Tabla 1).
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Tabla 1. Comparacion estructurada entre los estandares de WFME y COMAEM

Elemento WFME (2020) — Estandares Globales COMAEM (2020-2024) — Normas Nacionales de
Acreditacion
Estructura general 9 éreas, 38 criterios principales 9 categorias, con indicadores e items de evaluacion

Areas/Categorias 1) Misién y objetivos, 2) Curriculo, 3)

Evaluacion, 4) Estudiantes, 5) Profesores, 6)

Recursos, 7) Evaluacion institucional, 8)

Gobernanza, 9) Renovacion continua
Nivel de estandares  Doble nivel: Estandar basico ("debe");
Estandar de calidad ("deberia™)

Evaluacion del Evaluacion por juicio experto con base

cumplimiento cualitativa
Aplicabilidad Global, adaptable a contextos locales
Proceso de Marco referencial para agencias acreditadoras

acreditacion
Enfoque curricular ~ Basado en competencias, integracion
horizontal y vertical

Reconocimiento

internacional multiples agencias

Estandares avalados por OMS y utilizados por

especificos

1) Mision y vision, 2) Plan de estudios, 3) Evaluacion del
aprendizaje, 4) Estudiantes, 5) Profesores, 6) Recursos fisicos
y tecnolégicos, 7) Organizacion y gestion, 8) Investigacion,
9) Vinculacion y responsabilidad social

No distingue niveles formales; evaluacion integral con
rUbricas e indicadores de logro

Evaluacion cuantitativa por indicadores con escala de
cumplimiento

Nacional (México), contextualizada normativamente

Acreditacion directa con autoevaluacion, visita externa y
dictamen

Basado en competencias, adaptado a planes de estudio
nacionales

COMAEM es agencia reconocida oficialmente por la WFME

Adaptado de Bonilla-Calero et al. (2021); COMAEM (2024); Crampton et al. (2019); Frank et al. (2020); Lockyer et al. (2017); Pulido
et al. (2006); Shiffer et al. (2019); Sjostrom et al. (2019); WFME (2020).

Conclusiones

Los procesos de evaluacion permiten identificar las
fortalezas y deficiencias que tienen los programas de
formacién. En las carreras de Ciencias de Salud la
evaluacién representa una necesidad constante debido al
desarrollo cientifico continuo de la medicina. En Honduras,
estos procesos contindian siendo novedosos y carecen de
continuidad debido al poco desarrollo en el campo de la
Educacion Médica que poseemos debido a barreras
culturales, financieras y administrativas que enfrentan las
diferentes universidades que forman profesionales de la
salud.

En Honduras, los procesos de evaluacion pueden lograr
encaminar a los futuros profesionales a recibir una
formacién con altos estandares por el beneficio del paciente
y su desarrollo académico. Por lo cual, es sumamente
positivo ver coémo las diferentes universidades han
comenzado o culminado sus procesos de acreditacion, ya
que los resultados ofrecen una ruta critica para mejorar las
condiciones de formacion de este valioso recurso.
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