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I RESUMEN

Presentamos el disefio de un instrumento para analizar cémo se realiza la evaluacion de los conocimientos en las prue-
bas escritas (examenes tedricos) que se aplican a los estudiantes de medicina. Si bien se trata de una evaluacién del
disefio de la evaluacién sumativa propiamente dicha, cuyo objetivo es medir el aprovechamiento de los alumnos de forma
cuantitativa, entonces deberemos preocuparnos de la calidad de este disefo.

Se procedio inicialmente a una revisidn bibliografica, deteniéndonos fundamentalmente en tres trabajos: la taxonomia
de los objetivos educacionales de Bloom, la version revisada de Anderson, y el trabajo de Case y Swanson sobre como
elaborar preguntas para evaluaciones escritas en el drea de ciencias basicas y clinicas. Luego de un analisis y reflexion
de estos y otros trabajos, se disefio un instrumento que exige tres ejercicios: primero identificar los contenidos de de-
terminada asignatura o materia, que se consideren imprescindibles, importantes y complementarios; segundo identifi-
car la distribucion de las preguntas en el examen; y tercero analizar las habilidades de pensamiento que implicitamente
se exige utilizar a los estudiantes en la resolucién del examen. El andlisis global de estos criterios permitird evaluar la
coherencia en la construccion global del examen.

Se discute como el disefié de una evaluacién sumativa desafiante, productiva y enriquecedora como resultado de un ejer-
cicio cuidadoso de planificacién, exigiria al estudiante una forma mas cualificada de aprender, por lo tanto este ejercicio
no dejaria de reconocer simultdneamente también su valor formativo en los estudiantes
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I ABSTRACT

We present the design of an instrument that allows us to know how to perform the evaluation of knowledge in the writ-
ten (theoretical) examinations of medical students. While this is an assessment of the summative evaluation design it-
self, which aims to measure student achievement in a quantitative way, then we worry about the quality of this design.
It initially undertook a literature review, stopping primarily on three works: the taxonomy of Bloom's educational objec-
tives, the revised version of Anderson, and the work of Case and Swanson on how to prepare questions for written eva-
luations in the area of basic science and clinics. After an analysis and discussion of these and other studies, we designed
an instrument that requires three exercises: first to identify that particular course content, course or subject are consi-
dered essential, important and others which are complementary, and second to identify the distribution of questions on
the test, and third analyzing the thinking skills that implicitly require students to use in solving the test. The overall
analysis of these criteria will assess the consistency or inconsistency in the overall construction of the test.

We discuss how the design of a summative evaluation challenging, productive and rewarding as a result of careful plan-
ning, the student would require a more qualified mode to learn, so this exercise would also recognize the educational
value simultaneously in students
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INTRODUCCION

Evaluar la evaluacién (metaevaluacién) tiene por objeto,
mejorar la calidad de la misma, generando un proceso de
reflexidon (autoevaluacién), este ejercicio permite diagnos-
ticar fortalezas y debilidades y como resultado de esta va-
loracién, tomar decisiones para asegurar la calidad de la
evaluacion.

La evaluacién como tal es un componente amplio, por lo
qgue pretendemos focalizar la atencién, en el disefio de un
instrumento que permita conocer como se realiza la eva-
luacién de los conocimientos en los exdmenes escritos que
se aplican a los estudiantes de medicina.

Es importante evaluar este componente, porque este es
uno de los nucleos centrales del proceso de ensefianza y
aprendizaje. La forma de la evaluacion es uno de los fac-
tores principales que determina la forma en lo que los es-
tudiantes estudian y por lo tanto la forma en la que
aprenden o las razones por las que no lo hacen; por lo que
se considera importante conocer cuales son las caracteris-
ticas de los examenes escritos que se realizan para evaluar
los conocimientos en los estudiantes de lo que se ha ve-
nido a llamar “la teoria” en la Facultad de Medicina. Los
examenes de tipo test que se aplican actualmente, han
sido la respuesta a la necesidad de evaluar un elevado nu-
mero de estudiantes, (masificacion) especialmente en los
primeros cursos de la carrera.

Si bien se trata de una evaluacién sumativa cuyo objetivo
es medir el aprovechamiento de los alumnos de forma
cuantitativa como el sistema actual lo hace necesario, en-
tonces deberemos preocuparnos de la calidad de esta eva-
luacion, es decir que y como se esta evaluando y para qué.
Si el test se ha disefiado solo para evaluar la capacidad de
memorizar, que se conoce como conocimientos declarati-
vos, entonces los estudiantes solo se preocuparan de me-
morizar. Si el objetivo es promover el pensamiento critico
en los estudiantes, entonces se deberia disefiar un exa-
men que estimule en los estudiantes las habilidades de
pensamiento superior, de modo que el estudiante tenga la
necesidad de aprender de un modo mas cualificado que le
haga necesario analizar, evaluar, discriminar, crear; dicho
de otro modo pensar en profundidad!. En este caso si bien
seguiriamos refiriéndonos a una evaluacion esencialmente
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sumativa, por su necesidad de poner una nota al estu-
diante; su disefio desafiante, productivo y enriquecedor,
como resultado de un ejercicio cuidadoso de planificacion,
permitiria reconocer simultdneamente también su valor

formativo en los estudiantes.

Es importante analizar que tan coherentes somos en los
proceso de ensefianza y aprendizaje. Lo cierto es que no
deberiamos ensefiar de una forma y evaluar de otra to-
talmente diferente?, reflexionar sobre estos aspectos pro-
bablemente también nos permita comprender una de las
razones por las cuales los estudiantes asisten o no a las
actividades tedricas o solo algunas de ellas.

MATERIAL Y METODOS

Para disefiar esta herramienta a la que denominaremos el
Instrumento Metaevaluador de la Teoria (IMT), se procedio
inicialmente a una revision bibliografica deteniéndonos
fundamentalmente en tres trabajos: el primero es el tra-
bajo de Benjamin Bloom realizado en 1956, que examina
el dominio cognitivo3. La idea central de este trabajo es
identificar aquello que los educadores quieren que los es-
tudiantes sepan, categorizando y ordenando habilidades
de pensamiento y objetivos. La taxonomia en general
sigue el proceso del pensamiento empleando progresiva-
mente habilidades de pensamiento que avanzan desde las
habilidades de pensamiento inferior hacia las de orden su-
perior. El segundo documento revisado es el de Lorin An-
derson -un antiguo estudiante de Bloom que junto a sus
colegas publicaron en 1999 una version actualizada de la
Taxonomia de Bloom?, en la cual incluyen un amplio rango
de factores que ejercen impacto en la ensefanza y el
aprendizaje. Esta taxonomia revisada intenta corregir al-
gunos de los problemas detectados en la taxonomia origi-
nal. A diferencia de la version de 1956, la taxonomia
revisada distingue entre el saber qué (el contenido del
pensamiento) y el saber cdmo (los procedimientos utiliza-
dos en la resolucién de problemas). La tercera revision re-
alizada fue el trabajo elaborado por la National Board of
Medical Examiner, titulado "Como elaborar preguntas para
evaluaciones escritas en el area de ciencias basicas y cli-
nicas”>.

Estas tres fuentes proporcionaron varias ideas sobre las
cuales se disefid el IMT, que se espera pueda servir para
efectuar el diagnédstico de nuestros examenes reforzando
sus fortalezas y corrigiendo los problemas existentes en
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ellos.
Para esta tarea se seleccionaron algunos criterios que de-
bian ser incluidos en el mencionado instrumento.

El primero se relaciona con el hecho de que pretender que
los estudiantes aprendan determinados contenidos no es
un ejercicio del todo o nada, se trata mas bien de una
cuestion de grado, de tal modo de que es necesario iden-
tificar que contenidos de una asignatura, materia o curso
se consideran imprescindibles, cuales importantes y que
otros son complementarios. El IMT debera presentar una
muestra sobre cémo se tendrian que construir los criterios
para rotular con propiedad estos contenidos, y cuantificar-
los.

En segundo lugar si este ejercicio se ha realizado con pro-
piedad entonces tendra que verse reflejado en la distribu-
cion de las preguntas en el examen, por lo tanto el IMT
tendria que tener la capacidad de identificar esta distribu-
cion y evaluar en qué medida el test es adecuado o no a
este propdsito.

El tercer criterio se relaciona con el analisis de las habili-
dades de pensamiento que implicitamente se exige utili-
zar a los estudiantes en la resolucion del examen, test o
prueba. El IMT debera presentar una sugerencia sobre el
empleo de determinados verbos en la construccién de las
preguntas que respondan a las necesidades de su disefio,
con algunos ejemplos en su redaccion.

El analisis global de estos criterios permitira evaluar la co-
herencia o no en la construccion global de la prueba.

RESULTADOS

A continuacion se presenta como esta disefiado el IMT.

INSTRUMENTO METAEVALUADOR DE LOS EXAMENES TE-
ORICOS (IMT)

I. Clasifique y cuantifique los temas de su materia o asig-
natura que esta evaluando en su test.

En la tabla No 1 se especifican los criterios y definiciones
de los contenidos de estas definiciones, las cuales pueden
ser reformulados o complementados de acuerdo a sus ne-
cesidades. Lo importante es que usted especifique y pro-
cedimentalice.

Tabla No 1 Definiendo los Contenidos

CRITERIOS DE LA DEFINICION

Se refiere a contenidos relacionados con un problema de salu
importante en la regién o en el pais. Generalmente se en-
cuentra entre las diez principales causas de consulta externa
(Ej. Diarrea aguda), de hospitalizacién (Ej. Abdomen agudo),
o representan los principales problemas de salud de la comu-|
nidad (Ej. Anemia ferropénica).

Si se trata de una materia, son contenidos centrales (Ej. En
[Anatomia el sistema cardiovascular, en Farmacologia antibio-
ticos de primera linea). Se recomienda que los contenidos|
deben ser visto en su integridad, es decir de la prevencion a la
rehabilitacion.

(Generalmente no se necesita un conocimiento especializado
para su abordaje.

Esto son los temas que un medico general debe dominar

ICONTENIDOS
mprescindible

mportante El impacto de este problema de salud sobre la sociedad la
hace importante por: su alta mortalidad (Ej. VIH), secuelas in-
validantes (Ej. Quemaduras), alteraciones de la fertilidad (Ej.
CA de cérvix), de las funciones mentales (Ej. Esquizofrenia),
etc.

Si se trata de una materia sus contenidos son relevantes (Ej,
En farmacologia antibiéticos de segunda linea). Es posible que|
para la atencién de este tipo de problemas se necesite el con-
curso de un especialista; sin embargo el medico general debe]
tener un conocimiento sdlido, es decir debe comprender cla-
ramente la problematica para poder actuar con oportunidad
[Complementario [Estos problemas de salud requieren habitualmente el manejol
de un profesional de alta especialidad para su diagnostico, in-
tervencion y resolucion.

Si se trata de una materia sus contenidos son de valor infor
mativo (Ej. En Farmacologia nuevos antibidticos).

Estos son los temas que un médico debe reconocer y definir,

I.1. Cuantifique los temas empleando la Tabla No 2
Tabla No 2. Cuantifique los contenidos identificados

Tema Numero de temas Porcentaje
Imprescindible
Importante
Complementario
Total de temas 100 %

1.2 Evalue la distribucion de los temas en su test.

En funcion a los resultados obtenidos evalle su test, para
ello se propone emplear los criterios usados en la Tabla No
3 en lo que se refiere a la distribucion de temas marcando
con una “X”, la casilla que lo identifique.

Tabla No 3 Resultado de la distribucidon

Resultado de Ia distribucion Criterios
Los temas imprescindibles representan
el 50 % del examen, el otro 50 % esta
conformado por los temas importantes y
los complementarios, sin embargo se
observa un predominio de los temas im-
portantes en esta otra mitad

Adecuada

Los temas imprescindibles representan
el 50 % del examen, el otro 50 % esta
conformado por los temas importantes y

los complementarios, sin embargo se

observa un predominio de los temas
complementarios en esta otra mitad.

Los temas imprescindibles representan
menos del 50 % independientemente de
como estén distribuidos los otros temas.

I. Identifique las habilidades de pensamiento evaluados

Gaceta Médica Boliviana 2010



1. Preguntas para evaluar como se recoge informacion (re-
cordar informacion relevante) son aquellas que empleen
los siguiente verbos como indicadores: reconocer (Ej. a
que mecanismo de resistencia corresponde el enunciado
mencionado, cualquier pregunta de falso / verdadero, de
defi-
nir (Ej. Defina la neumonia atipica), listar, nombrar, iden-

seleccidn, o las preguntas que emplean “excepto”),

tificar, reproducir y citar

2. Preguntas para evaluar la comprension (convertir la in-
formacion en conocimiento habilidad, habilidad de cons-
truir significado) emplean los siguiente verbos como
indicadores: diferenciar (Ej. Cual es la diferencia en la fi-
siopatologia entre el desnutrido emaciado y el edema-
toso), clasificar (Ej. Como se clasifica la hiponatremia)
interpretar (Ej. Qué significa que el resultado es estadis-
ticamente significativo pero clinicamente no), distinguir,
asociar, estima, resumir, contrastar, comparar, ejemplifi-
car, explicar.

3. Preguntas para evaluar la aplicacién (hacer uso de la in-
formacion) utilizan los siguiente verbos como indicadores:
aplicar (Ej. Aplique un protocolo de diagnéstico y / o tra-
tamiento), completar (A la tabla de dos columnas donde se
muestran las diferencias agregue una tercera columna con
las palabras claves donde se expliquen las diferencias),
modificar (corregir las incoherencias del texto), cambiar
(Ej. Cambie las conductas siguiendo las guias internacio-
nales basadas en la evidencia), elaborar, implementar, des-
cubrir.

4. Preguntas para evaluar la capacidad de analizar (des-
componer y relacionar) son aquellas que empleen los si-
guientes verbos como indicadores: separar (Por Ej. Lo
positivo de lo negativo), ordenar (Ej. organice la informa-
cién en orden de prioridades), conectar (Ej. Elabore los co-
nectores en este mapa conceptual sobre la diarrea
adicionando la informacion relevante), comparar, seleccio-
nar, inferir, clasificar, categorizar, separar, atribuir.

5. Preguntas para evaluar la capacidad de evaluar propia-
mente dicha (comprobar, juzgar y criticar el resultado) uti-
lizan los siguientes verbos como indicadores: establecer
gradacién (Ej. Explique el tratamiento gradual que esta-
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bleceria en las diferentes formas de presentacién del
Asma), comprobar (Ej. Analice el articulo y sefiale las con-
tradicciones), medir (Ej. Cual es la sensibilidad y especifi-
cidad del test), recomendar, juzgar, explicar, valorar,

criticar, justificar, argumentar, predecir, hipotetizar.

6. Preguntas para evaluar la capacidad de crear (incorpo-
rar cosas para hacer algo nuevo) emplean los siguientes
verbos como indicadores: integrar (Ej. Integre lo que se
conoce hasta el momento sobre la patologia X y construya
una nueva teoria), reordenar (Ej. Si usted tendria que or-
denar las conclusiones presentadas como las replantearia),
substituir (Ej. Después de analizar las metaevaluaciones
efectuadas sobre el tratamiento “X"” que tratamiento subs-
tituiria y con qué), disefiar (Ej. Disefie un protocolo de es-
tudio), generar, componer, planear, reescribir.

7. Preguntas para evaluar actitudes (saber ser). Son aque-
llas que empleen los siguientes verbos como indicadores:
plantear posturas (Ej. Cudl es su posicion en el problema
“X"), opinar (Ej. Qué opina sobre la posicion “X"), conciliar
(Ej. Como se podria conciliar entre las posturas encontra-
das), analizar dilemas (Ej. De los tres pacientes que llega-
ron al mismo tiempo a UTI cudl paciente usara el Unico
ventilador disponible).

II.1 Determine el nUmero y porcentaje del tipo de pre-
guntas en los temas imprescindibles.

Las habilidades de pensamiento inferior (saber) se analizan con las
tres primeras preguntas es decir recordar, comprender y aplicar.

Las habilidades de pensamiento superior (saber pensar, pensar en
profundidad) se evallan con las preguntas 4, 5, 6; Es decir: analizar,
sintetizar y crear. La evaluacion de las actitudes (Saber ser) se evalla
con la pregunta No 7 y la consideramos una habilidad superior.

Consideramos que esta actividad le servira para iniciar la
evaluacion de la coherencia global del test, con este pro-
posito por favor le solicitamos llenar las tablas No 4, No 5
y No 6.

Tabla No 4 Numero y porcentaje de preguntas en los temas im-

prescindibles

Recor- | Com- |Aplicar| Anali- [Sinteti-| Crear aber
dar |prender zar zar ser
[NUmero|
Porcen-|
taje
otal
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Tabla No 5 Numero y porcentaje de preguntas en los temas im-
portantes.
Recor-| Com- |Aplicar| Anali- |[Sinteti-| Crear aber
dar |prender zar zar ser
|NGmero
Porcen-|
taje
otal

Tabla No 6 Numero y porcentaje de preguntas en los temas

complementarios.

Recor- [ Com- |Aplicar| Anali- [Sinteti-| Crear aber
dar |prender] zar zar ser
[NGmero
Porcen-|
taje
otal

II.2 Analice la coherencia global del texto.

La coherencia global se refiere a que el test es percibido
como una unidad de sentido y no como un conjunto de
preguntas inconexas, la formulacidon de las preguntas son
el resultado de una planificacion cuidadosa. Para facilitar
esta evaluacion por favor analice y responda la Tabla No 7.

Tabla No 7 Evaluacién de la Coherencia global del test.

Criterios de coherencia Indicadores

1. En los temas imprescindi-| Si al menos dos criterios estan
bles, las preguntas para evaluar ha- presentes y uno de ellos es el que

bilidades de pensamiento superior| qe refiere a los temas imprescindi-
deberian representar mas del 50%, v

las preguntas para evaluar las habili-
dades de pensamiento inferior no de-
berian sobrepasar el 30%.

bles, marque coherente “X”

2. En los temas importantes
las preguntas para evaluar habilida-
des de pensamiento superior e infe-] Cualquier otra posibilidad que no
rior estan distribuidas en un|sea la referida arriba, marque inco-
porcentaje cercano al 50%), aunque] herente “X”

es deseable que predominen las ha-
bilidades de pensamiento superior
3. En los temas complemen-| 7
tarios Las habilidades de pensa-
miento inferior representan I3
mayoria. Las preguntas para evaluarj
el pensamiento superior no deberian|
sobrepasar el 30%

DISCUSION

El IMT es una propuesta para analizar la calidad de los exa-

menes que se elaboran para evaluar los conocimientos de
los estudiantes en examenes escritos; sin embargo para

su implementacion es recomendable llegar a acuerdos in-
ternos en el departamento, curso, asignatura, etc. Lo ideal
es que los criterios para seleccionar los contenidos se de-
finan por consenso, considerando las particularidades de
cada situacién, de igual manera se deberian definir los cri-
terios para rotular cada contenido, y la forma cémo se van
a distribuir las preguntas analizando la coherencia global
de la prueba. Este ejercicio nos proporcionara el lenguaje
comun para planificar cualquier actividad posterior sobre el
respaldo de una actividad participativa que permita empo-
derarse del planteamiento.

El IMT puede ser empleado con diferentes propdsitos eva-
luativos, sin embargo en el fondo la razén de ser de la
evaluacién es servir a la accion educativa, que debe en-
tenderse desde una vision integral; situacion que al do-
cente le deberia preocupar antes de cualquier otra
consideraciéon. Como dice Stenhouse (1984), "para evaluar
hay que comprender. La evaluacion no es cuestion de éxito
o fracaso. El profesor deberia ser un critico, un estratega
y no un simple calificador”.

Es probable que el IMT le proporcione un procedimiento de
planificacién de una parte del examen que indudablemente
mejorara la calidad del mismo; sin embargo no pretende
ser suficiente, sera necesario revisar también otros docu-
mentos que concentren su interés en la redaccion de pre-
guntas de opcién multiple de alta calidad como el
documento del National Board of Medical Examiners®. Fi-
nalmente para hacer mas completo el ejercicio se debe-
ria analizar en qué medida el disefio del test evaluado esta
respondiendo al Perfil Profesional de la Facultad de Medi-
cina en que se implementa esta prueba.

Disefiar un test para evaluar los conocimiento adquiridos
por los estudiantes en las actividades tedricas, es un pro-
ceso complejo, en tanto que no solo pretende mostrar lo
que los estudiantes “saben”, sino también refleja a su di-
sefiador como estratega y como educador y su responsa-
bilidad procurando que la evaluacion sirva también para
aprender y formar, el principal desafio.

El IMT no pretende ser una guia de que es lo que se “debe
hacer” es mas bien un camino entre varios posibles de lo
gue se podria hacer para mejorar las acciones de evalua-
cion. Sea cual fuere el que decidamos, la evaluacion es un
ejercicio que requiere una planificacién cuidadosa por su
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disefiador, reflejando que detras del disefio, existe la in-
tencién de estimular en los estudiantes las habilidades de
pensamiento superior, condiciones centrales de un pensa-
dor critico®.

Se espera que este instrumento propicie un espacio de dia-
logo entre los actores involucrados, reconociendo la im-
portancia de la evaluacion en los procesos de ensefianza -
aprendizaje, situacidn que nos permitird iniciar procesos
de mejora de la calidad de la misma.

AGRADECIMIENTOS

Al Lic. David Aranibar y Lic. Franklin Mayan Echalar, mien-
bros del departamento de Educacion Medica y Planificacion
quienes colaboraron en la realizacion del trabajo.

BIBLIOGRAFIA

1. Cottrell S. Critical Thinkings Skills. Developing Effective Analysisi and

Argument. New York: Palgrave, 2005

2. Diaz F, Hernandez G. Estrategias docentes para un aprendizaje signifi-
cativo. Pensamiento critico.2 ed. Mexico: Mc Graw Hill, 2001

3. Bloom B, ed. Taxonomy of educational objectives: The classification of
educational goals: Handbook I, cognitive domain. New York ; Toronto:
Longmans, Green; 1956

4. Anderson L, Krathwohl D, ed. A Taxonomy for Learning, Teaching, and
Assessing: A Revision of Bloom's Taxonomy of Educational Objectives.
New York: Abridged Edition; 2001

5. Case S, Swanson D. Como elaborar preguntas para evaluaciones escri-
tas en el area de ciencias basicas y clinicas 3 ed. Philadelphia: National
Board of Medical Examiners, 1998

6. Molnar G. Reflexiones en evaluacion educativa. Revista ELectronica de
Investigacion y EValuacion Educativa 1997; 3 (1) - ISSN 1134-4032 -
D.L. SE-1138-94. Disponible en: http://www.chasque.net/gamolnar/eva-
luacion%20educativa/evaluacion.04.html

Este articulo fué revisado bajo las Normas Internacionales de Index Médicas

Volumen 33 - Numero 2




