Informe:

La nueva Calificacion Médica Nacional

Antecedentes, presentacion del problema y nuevo método de calculo

|.- Las notas

La evaluacion regular (“poner notas”) es parte consti-
tutiva del proceso educativo. Una nota debe reflejar en
qué proporcién un estudiante alcanzé el conocimiento y
las competencias esperadas de la disciplina en que se esta
formando.

Un estudiante de medicina cursa tipicamente 50 a 60
asignaturas y practicas diferentes durante sus 7 anos de
formacién. Cada una de estas asignaturas es evaluada en
3 o 4 oportunidades, lo que arroja mas de 200 calificacio-
nes, asignadas con diferentes metodologias por un minimo
de 100 docentes diferentes. Las funciones que cumplen las
notas son la promocién curricular (dentro de una escuela),
la retroalimentacion al estudiante sobre sus logros (res-
pecto a sus companeros) y el reconocimiento al mérito
(asignaciéon de beneficios o premios entre estudiantes de
una misma escuela).

Para cumplir con los objetivos sehalados cada nota debe
ser proporcional y consistente: una mayor nota debe reflejar
un mayor conocimiento (o competencia) y debe hacerlo
de igual forma para cada estudiante evaluado, con estabili-
dad razonable entre promociones sucesivas.

No existe una “escala correcta” de evaluacion. Mientras
cumpla con los criterios de proporcionalidad y consistencia,
toda escala de evaluacion es correcta. Mediante métodos
que difieren en cada escuela, este gran nimero de califica-
ciones converge en un solo valor, la nota de titulo del egre-
sado. De qué manera esta nota de titulo refleja el nivel de
conocimientos de cada estudiante dependera de la Escala
de Evaluacién de cada escuela, que no obedece a un disefio
planificado, si no que es el resultado de un gran nimero de
practicas y criterios que en conjunto podemos llamar la
Cultura de Evaluacién de esa escuela. La cultura de evalua-
cion de una escuela surge de la interaccion de cientos de
docentes y estudiantes en decenas de asignaturas.

2.- El problema

La probabilidad de que una determinada nota de titulo
obtenida en una escuela refleje el mismo nivel de conoci-
mientos que una nota idéntica obtenida por un estudiante
de otra escuela es practicamente nula. Aplicando cada una
su propia escala de evaluacion, la escuela A puede asignar
notas muy distintas que la escuela B para un mismo nivel
de conocimiento, como ilustra la figura I, lo que no signi-
fica que una de las dos notas esté incorrecta. Cada una de
esas notas cumplié con los objetivos para los que fue utili-
zada dentro de su escuela (promocion curricular, feedback
y reconocimiento al mérito).
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El problema surge cuando egresados de diferentes es-
cuelas postulan —con notas originadas de diferentes esca-
las— a un mismo concurso nacional, bajo el supuesto de
que iguales notas reflejan iguales conocimientos.Asi, como
puede apreciarse el la figura |, dos egresados con idéntico
nivel de conocimientos (c), competiran con notas distintas,
conun 6.3 el de la escuela Ay con un 6.0 el de la escuela B.
Este error ineludible es claramente inequitativo y da origen
a recriminaciones cruzadas entre escuelas.

Con el fin de determinar la magnitud de esta inequidad y
su significancia, ASOFAMECH realizé el afio 2019 una esti-
macion de las diferencias en base a datos reales del Minsal
y de EUNACOM, que corroboré lo que hasta ese momen-
to era una prediccion teérica. Para el estudio se utilizé la
Cadlificacion Médica Nacional informada por las escuelas para
cada estudiante de la promocion 2019, asi como el puntaje
EUNACOM obtenido por los mismos egresados ese mis-
mo afo, que se utilizé como indicador de conocimiento
médico, ya que esta construido con ese fin, es idéntico para
cada estudiante y se rinde en idénticas condiciones.
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La figura 2 muestra las escalas reales obtenidas para
dos escuelas (A y B) ese afo. Se aprecia que la escala de
notas de la escuela A es muy distinta que la de la escuela B,
asignando notas mas bajas a cada nivel de conocimientos.
Asi, para un nivel de conocimientos de 50 pts, la escuela
A asigna una nota 542 y la escuela B un 5.92, 5 décimas
de diferencia. En la zona de puntajes altos (80 pts), la
diferencia es alin mas notoria, llegando a 6 décimas, lo que
deja clara la inequidad del sistema, considerando que los
concursos de especializacion asignan sus cupos basados
fundamentalmente en esta nota y que las diferencias que
separan a un concursante de otro suelen ser de centésimas.

Las escalas de las otras 19 escuelas analizadas en ese
estudio se situaron entre ambas escuelas del ejemplo.

3.- La Calificacion Médica Nacional

El problema estructural de inequidad en las notas no es
de facil solucion.Ya a fines de los afos 80, con sdlo 6 es-
cuelas de medicina (1), surgieron recriminaciones cruzadas
respecto a la forma en que cada escuela calculaba su Nota
de Titulo, ya que algunas otorgaban mas ponderacion a las
notas de internado —que suelen ser mas altas—, que a las
notas de ramos basicos, que suelen ser mas bajas.

Esto fue denunciado por estudiantes como inequitativo.
En 1990, luego de estudiar el problema, ASOFAMECH
acordé que para efectos de concursos nacionales, cada
escuela deberia calcular una Cdlificacion Médica Nacional
(CMN), con una ponderacion estandar para cada tipo de
nota y que seria una calificacion distinta que la Nota de
Titulo, que seguiria siendo calculada por cada escuela con
sus propios criterios.
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Si bien la CMN corregia parcialmente el problema de la
proporcién en que se consideraba cada tipo de nota, no
tocaba siquiera el problema de fondo: que las escalas de
evaluacion de cada escuela son inevitablemente distintas.
ASOFAMECH estuvo siempre consciente de este proble-
ma, lo que queda explicitamente declarado en el articulo
que definié la CMN 2):

Hubo consenso en estimar que la solucién defi-
nitiva al problema seria la aplicacién de una Prueba
Nacional de Acreditacion Médica [...] Dado que esta
alternativa no era materializable en el corto plazo
[...], se propuso que en el intertanto se aplicara
un sistema de calificacién universal utilizable en el
concurso del Ciclo de Destinacién del Ministerio de
Salud y que, ademds, deberfa ser utilizado como cri-
terio bdsico de seleccién en las postulaciones a pro-
gramas de postgrado en las Facultades de Medicina y
Otros contratos...

Hoy, las 6 escuelas de medicina de entonces han
aumentado a 23 (si se consideran las sedes, el nimero
alcanza a 31) y la demanda por formacion de postgrado es
mucho mayor, lo que ha vuelto a generar recriminaciones
cruzadas. Producto de una denuncia a Contraloria por
parte de estudiantes que se consideraban afectados por
la forma en que se calculaba la CMN, en agosto de 2020
el Ministerio de Salud sugiri6 a ASOFAMECH revisar la
forma en que calculaba esta nota, corrigiendo la inequidad
inherente al modelo en uso, lo que di6 lugar a una nueva
forma de calcular la CMN (en adelante CMN 2020),
que requiere como primer paso obtener las Escalas de
Evaluacién de cada escuela.

(1) U. de Chile, U. de Concepcién, U. Catélica, U. Austral, U. de
Valparaiso y U. de La Frontera.

(2) Rev. Méd. Chile 1990; 925-926



4.- Calculo de las escalas de base para CMN

El nuevo método de cilculo de la Calificacion Médica
Nacional persigue que ésta refleje fundamentalmente co-
nocimientos de medicina, que lo haga de manera equivalen-
te sin importar la escuela de donde provenga el egresado y
que respete la posicion que posea cada alumno respecto a
sus companeros al interior de su propia escuela.

Para ello se requiere conocer las Escalas de Evaluacién de
cada escuela y definir una escala estandar a la cual conver-
tirlas. Como se explico en la seccion |, la Escala de Evalua-
cién de una escuela no es planificada, sino que resulta de la
suma de criterios de cada asignatura, tema y evaluador a lo
largo de toda la formacion de un estudiante, por lo tanto
no es un dato que pueda obtenerse de las escuelas, porque
no es conocido y sélo esta implicito en el curriculo.

Para obtener la escala de evaluacién de una escuela no
basta con conocer las notas asignadas por ésta a sus alum-
nos, debe conocerse ademas a qué nivel de conocimiento
corresponde cada nota en una escala comun. El método
planteado por ASOFAMECH utiliza el EUNACOM como
escala de referencia para determinar este nivel de conoci-
miento. Si bien las notas de cada escuela consideran otros
aspectos ademas de los conocimientos, éstos constituyen
por lejos el componente principal y comun a todas.

Se definié una poblacion de referencia a partir de la cual
se calcularan tanto las Escalas de Evaluacién de cada escuela
como la escala estandar, que se denominé Escala de evalua-
cién nacional. Para reflejar una cultura de evaluacion con-
sistente, se considerd que la poblacion de referencia debia
contener al menos 3 promociones completas de escuelas
de medicina chilenas, por lo que se solicité a las escuelas
el envio de las CMN de sus egresados de los anos 2017,
2018 y 2019, calculadas con el método definido en 1990
(en adelante CMN j990). Con la colaboracién de todas las
escuelas se reunioé una sélida base de datos de casi 5000
egresados. En las siguientes lineas se explica lo esencial del
método, simplificando graficos y detalles estadisticos.

A la CMN de cada estudiante se le busca su correspon-
diente resultado EUNACOM (). Cuando se encuentra mas
de una rendiciéon del examen, se utiliza la mas antigua, que
refleja mejor sus conocimientos de egreso. Cuando las es-
cuelas poseen mas de una sede, no se hace distincion entre
ellas y sus egresados se analizan como una sola escuela. La
base de datos queda asi compuesta por RUT, Escuela, CMN
1990 y EUNACOM.

(3) El puntaje EUNACOM utilizado corresponde al porcentaje de
respuestas correctas, sin restar incorrectas ni aplicar otras trans-
formaciones.

CMN informada

Cada una de las parejas de datos (CMN-EUNACOM) se
situa en un grafico con el conocimiento en el eje horizon-
tal —expresado como puntaje EUNACOM-y la evaluacion
en el eje vertical, expresada como CMN asignada por la
escuela (Fig. 3a).

Se situaron los 5000 datos, de tres promociones com-
pletas de egresados de medicina chilenos (Fig 3b) y se
calculé una regresion lineal simple (Fig. 4a). La linea recta
resultante (Fig. 4b) puede considerarse un sélido promedio
nacional de la nota asignada por las escuelas a cada nivel de
conocimiento, la Escala de evaluacién nacional (4.
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(4) En realidad, primero se reducen los puntos de una misma es-
cuela a un solo punto (promedio EUNACOM, promedio nota)
y entonces se traza la regresion. El concepto es el mismo, pero
se introduce este paso para evitar que la escala de una escuela
con muchos egresados pese més que la de una escuela con pocos
egresados.



Para obtener las escalas de evaluacion de cada escuela se
vuelve a calcular una regresion lineal simple (recta) pero
esta vez considerando Unicamente los datos de cada es-
cuela. En la figura 5a, se muestran en color los puntos de
una escuela especifica (escuela A) y la regresion (escala de
evaluacion) que resulta para esa escuela, considerando tres
promociones de la misma. En la figura 5b se aprecia la dife-
rencia entre escala propia de la escuela y la escala nacional
para cada nivel de conocimiento. Se calculé una escala simi-
lar para cada una de las escuelas participantes.

Fig. 5a Fig. 5b
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5.- Método de calculo de la CMN 7020

Para calcular la CMN 2020 de un egresado se procede del
siguiente modo:

I) Con el mismo método con que calculaba la CMN |99,
la escuela calcula para cada egresado una nota que se
denomina Nota Ponderada de Egreso (NPE) y que envia a
ASOFAMECH como insumo para calcular la CMN 2020.

2) Para calcular la CMN 2020 de un egresado se utilizan
dos escalas: la escala de evaluacién de la escuela de donde
egreso y la Escala de evaluacién nacional.

3) Se busca la nota obtenida por el egresado en la escala
de su propia escuela. En el ejemplo de la Fig. 6a el egresado
obtuvo una NPE de 6.3. Puede observarse que en esa es-
cuela particular esa nota refleja un nivel de conocimientos
de 78 pts.

4) A continuacion se busca en la Escala de Evaluacién Na-
cional (Fig. 6b) el nivel de conocimientos correspondiente
a 78 pts y se observa que a ese grado de conocimientos el
conjunto de escuelas le asigna una nota promedio de 6.1.
Este es el valor que se informa como CMN 2020 para ese
egresado, nota que solo se usa para efectos de concursos
nacionales.
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6.- Ventajas de la CMN 7020

La CMN 2020 hace comparables las notas obtenidas en
distintas escuelas, llevandolas a una misma escala, lo que
por primera vez permite una comparacion justa del cono-
cimiento de los postulantes a concursos. Hace esta con-
version sin afectar los logros académicos ni la posicion de
los egresados respecto a sus companeros. La CMN 990 no
tenia esta propiedad.

La CMN 2020 vuelve irrelevante cualquier variacion en
la forma de calculo de la NPE que realicen las escuelas
(promedios ponderados vs aritiméticos, seleccion de uno
u otro internado, etc), ya que la escala de evaluacién de
la escuela se calcula correlacionando la NPE (como sea
que haya sido calculada) con un instrumento externo
(EUNACOM) que es igual para todos y que cubre la parte
mayoritaria de lo que evalia la NPE. La CMN 990 no tenia
esta propiedad.

La CMN 2020 vuelve irrelevantes las acusaciones cruza-
das entre escuelas respecto a que existan algunas que asig-
nen mas altas notas a iguales logros y con ello favorezcan
el acceso de sus alumnos a programas de especializacion.
Este objetivo habia sido logrado solo parcialmente por la
CMN 990, manteniéndose las acusaciones y enrareciendo
la colaboracion académica.

La CMN 2020 obtiene sdlidas escalas de evaluacién para
cada escuela, pero también permite que esta refleje cam-
bios graduales en la cultura de evaluacién de cada escuela en
el tiempo; para ello se actualiza anualmente la poblacion
de referencia, incorporando nuevas promociones y reti-
rando las mas antiguas. Cualquier deriva en la cultura de
evaluacién de una escuela sera incorporada gradualmente
en su escala.



7.- Dudas frecuentes sobre la CMN 7020

Durante afos de esfuerzo consegui obtener una
buena nota de titulacion que me dejé tranquilo res-
pecto a mi postulacién a becas; el nuevo célculo de la
CMN “me bajé” esa nota, frustrando mis expectativas.

La CMN 2020 no sube ni baja notas. No es que se tome su
nota y “se suba” o “se baje” aplicando algun factor. La CMN
debe considerarse como un puntaje especial para concursos,
calculado a partir de la nota de egreso, de la relacion de ésta
con conocimientos absolutos de medicina y de los resultados de
otros casi 2000 comparieros de generacién de otras escuelas.
Los esfuerzos personales que usted hizo durante su formacion
lo fueron en relacién a sus compaferos de escuela y no son
alterados por la CMN 2020.

La incertidumbre respecto a cudl sera su posicién al postular
con la CMN 2020 es inevitable, de momento en que ningtin
egresado conoce los logros ni el esfuerzo realizado paralela-
mente al suyo por los casi 2000 egresados chilenos. La incer-
tidumbre es propia de todo concurso. La situacion es similar al
puntaje de corte en la admisién a la carrera: ningtin postulante
a la universidad sabe con cudntos otros postulante deberd com-
petir, ni con qué notas se presentard cada uno.

Es injusto que mi nota dependa de la performance
de mis compaiieros de generaciones anteriores.

Su CMN 2020 no depende de la performance de sus compa-
feros, depende de la curva de evaluacion de su escuela. La tni-
ca forma de conocer esa curva es analizar el comportamiento
de notas de su escuela con una escala de conocimientos estdn-
dar, a lo largo de varias generaciones. Su propia performance
serd utilizada a su vez para ajustar la curva de evaluacion de
su escuela, al momento de cdlificar las promociones futuras.

Mi escuela ha realizado cambios curriculares que no
son reflejados en la base de referencia, por lo tanto fui
formado con un curriculo y evaluado con otro.

Una reforma curricular sélo afecta al modelo CMN si afecta
la escala de evaluacion de su escuela y si ese fuese el caso
la reforma sera incorporada gradualmente a las curvas CMN.
El punto mas importante es que el modelo CMN 2020 incor-
pora automdticamente esas intervenciones, mientras que la
CMN 1990 era insensible a cambios curriculares o a cualquier
cambio en la escala de evaluacién.



