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PALABRAS CLAVE Resumen

Correlacion; examen diag- Introduccién: El rendimiento académico de los estudiantes esta asociado con una gran va-
ndstico; rendimiento aca- riedad de factores, uno de ellos corresponde a los conocimientos previos de ingreso a la
démico; México. licenciatura de médico cirujano, por lo que, describir las calificaciones en los exdmenes de-

partamentales a partir de dichos conocimientos, en la fase inicial de la licenciatura, permitira
identificar aquellos en riesgo académico e implementar las medidas remediales pertinentes.
Objetivo: Determinar la relacion entre los resultados en el examen diagndstico y en los exa-
menes departamentales de las asignaturas de primer afo en estudiantes de nuevo ingreso a la
licenciatura de Médico Cirujano.

Método: Se realizd un estudio de correlacion y comparacion que incluyo los datos de un total
de 6 590 estudiantes. En particular se calcularon correlaciones de forma separada para seis
generaciones (2007 a 2012), para tres tipos de bachillerato de procedencia y para seis asigha-
turas del primer afo entre, por un lado, el examen diagndstico de conocimientos generales y
por otro la calificacion promedio de los examenes departamentales.

Resultados: Se encontraron diferencias en los resultados de la evaluacion diagndstica entre
estudiantes que provienen de los sistemas NO UNAM, ENP y CCH.

Los estudiantes que provienen del bachillerato NO UNAM presentaron correlaciones mayores
en las seis asignaturas y seis ciclos escolares estudiados, con respecto a los estudiantes de la
ENP y CCH. Por asignatura Bioquimica presentd los mayores valores de correlacion: para estu-
diantes de la ENP vario entre 0.38 y 0.55, CCH entre 0.42 y 0.58 y NO UNAM entre 0.63 y 0.82:
por otro lado Salud Publica presento las correlaciones menores, la ENP entre 0.26 y 0.42, CCH
entre 0.36 y 0.47 y NO UNAM entre 0.51 y 0.70
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Introduccioén

Conclusiones: Estos resultados muestran una correlacion entre el promedio de los examenes
departamentales de las asignaturas de primer afo y el examen diagndstico de conocimientos
generales, lo cual en una investigacion futura se puede aprovechar para realizar predicciones
y proponer medidas remediales tempranas para los estudiantes que puedan detectarse.

Correlation between diagnostic assessment and academic performance of medical stu-
dents

Abstract

Introduction: Medical students academic evaluation has been associated with a variety of
factors, specially with high school previous knowledge (diagnostic exam); for this reason the
description of the midterms outcomes from their previous knowledge evaluation will provide
information to detect those students at risk of academic failure, and to offer some remedial
options according to their needs.

Objective: To identify the relationship between the diagnostic exam outcomes and the grades
obtained in their midterm exams form the courses taken during the first year of medical
school.

Method: A correlational and comparative study from 6 590 students obtained from a six batch
of students (2007 to 2012). Correlations were calculated for each batch, three different high
schools programs and for the average grades in midterms obtained in the six first-year regular
courses.

Results: Differences in the diagnostic evaluation were found in the three different high school
programs (NO UNAM, ENP and CCH). Those from NO UNAM had the highest correlation values
in the six basic courses and in the six different batches of students contrasted with ENP and
CCH. Biochemistry had the highest correlations for in the three high school programs: ENP
(ranged from 0.38 to 0.55), CCH (0.42 to 0.58) and NO UNAM (0.63 to 0.82), whereas Public
Health had the lowest correlations with ENP (0.26 and 0.42), CCH (0.36 to 0.47) and NO UNAM
(0.51 and 0.70).

Conclusion: Our results exhibit a correlation within the average grades in the first-year mid-
terms basic courses and the diagnostic exam, information that in further studies could be
useful to predict the academic outcomes and to offer preventive options to support those
students at risk of academic failure.

estrategias de estudio,’ la calificacion de la prueba de se-
leccion al ingreso a medicina® y los conocimientos previos

El perfil de ingreso para la licenciatura de Médico Ci-
rujano de la Facultad de Medicina, Universidad Nacional
Auténoma de México (UNAM), define una serie de valores,
actitudes, habilidades, destrezas y conocimientos tales
como: actitud humanista, cientifica, social y de servicio,
disciplina, salud fisica y mental compatible con el estudio
de la licenciatura, disponibilidad de tiempo necesario para
el estudio, capacidad de trabajo durante periodos conti-
nuos bajo presion y conocimientos sélidos en Matematicas,
Biologia, Fisica y Quimica, entre otras caracteristicas. Se
espera que los estudiantes con estos atributos egresen de
la licenciatura y sean profesionales competentes.’

Sin embargo no todos logran el éxito académico es-
perado, algunos abandonan o no terminan en el tiempo
establecido la carrera, o tienen bajo rendimiento aca-
démico. Varios trabajos en medicina, identifican diversos
factores asociados con el rendimiento académico de los es-
tudiantes, tales como: la presencia de violencia intrafa-
miliar, calificaciones bajas en Biologia y en Bioquimica,??
problemas socioecondémicos, antecedentes académi-
cos,” proceder de escuelas estatales, carecer de habitos y

al ingreso a ésta, estos Ultimos fuertemente relaciona-
dos con el rendimiento académico en los estudiantes.”®

Los conocimientos previos de los estudiantes que in-
gresan a la licenciatura de Médico Cirujano de la UNAM,
son evaluados con un examen diagnostico, que se aplica
al inicio del primer afo de la carrera. Esta constituido por
tres partes, el examen de espanol, inglés y el examen ge-
neral de conocimientos, éste ultimo abarca 120 reactivos
de opcion multiple divididos en ocho temas, Matematicas,
Fisica, Quimica, Biologia, Geografia, Historia Universal,
Historia de México y Literatura, (se incluye el promedio de
los ocho temas). El examen diagnostico lo realiza la Direc-
cion General de Evaluacion Educativa (DGEE)? de la UNAM
y se ha aplicado desde 1995. El examen diagndstico, apar-
te de los objetivos que tiene definidos, no considera otras
implicaciones mas que determinar el orden en el cual se
inscriben los estudiantes y seleccionan el grupo.

En el ciclo escolar 2009-2010 se inscribio la ultima ge-
neracion del Plan Unico de Estudios cuyo objetivo general
fue la de formar médicos capaces de ejercer la practica
de la medicina general con los conocimientos, la calidad
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técnica, la ética profesional y el humanismo que requie-
ren el cuidado y la promocion de la salud.™ A partir del ci-
clo escolar 2010-2011 inici6 la primera generacion del
Plan de Estudios 2010. El Plan 2010 de medicina esta ba-
sado en un curriculo mixto por asignaturas y pone énfasis
en el enfoque por competencias.” En el primer afo del
Plan 2010 se cursan ocho asignaturas contra seis que con-
sidero el Plan Unico (Tabla 1), las cuales son evaluadas
a través de dos criterios, el juicio del profesor (el cual
puede variar de profesor a profesor) y examenes depar-
tamentales. Los departamentales son de opcion multiple,
elaborados de forma colegiada por los profesores de cada
una de las asignaturas y aplicados de forma simultanea,
esto permite estandarizar la evaluacion a todos los estu-
diantes y consecuentemente el rendimiento académico el
cual es conceptualizado como la capacidad de respuesta
que tiene un Individuo a estimulos, objetivos y propdsitos
educativos previamente establecidos (Jara 2008).5

Con respecto a los conocimientos previos con que in-
gresan los estudiantes a la licenciatura de Médico Cirujano
y rendimiento académico, se han realizado varios estudios
como el Gatica y cols.," quienes encontraron como varia-
bles de éxito académico, el bachillerato de procedencia y
resultados > 61 en el examen diagndstico de conocimien-
tos generales. Guevara y cols.' encontraron que el rendi-
miento escolar durante el primer ano de la licenciatura de
medicina depende de manera fundamental del bachillera-
to de procedencia, de las relaciones familiares y de los an-
tecedentes académicos de los padres, asi como de la carga
académica que puede producir en algunos estudiantes cri-
sis de ansiedad y depresion. Ponce de Ledn y cols.™ sefa-
lan la importancia de los conocimientos previos con que
ingresan los estudiantes, ya que una alta calificacion en el
examen diagnostico de conocimientos generales (especial-
mente en la parte de matematicas) es de buen prondstico
para el rendimiento académico de los estudiantes de la
Facultad de Medicina, UNAM. Los estudios de estos auto-
res ponen de manifiesto la importancia del bachillerato de
procedencia y los conocimientos previos con que ingresan
los estudiantes a medicina, para el éxito académico.

El objetivo del presente trabajo fue determinar la co-
rrelacion entre el promedio de los examenes departamen-
tales de cada una de las seis asignaturas de primer afo y
el examen diagnodstico de conocimientos generales para

seis generaciones de estudiantes de primer afio de medi-
cina con base al bachillerato de procedencia.

Método

Tipo de estudio

Estudio de correlacion y comparacion entre el promedio
de los examenes departamentales de las asignaturas del
primer ano de medicina contra el promedio del examen
diagnostico de conocimientos generales, por bachillerato
de procedencia, asignatura y ciclo escolar.

Participantes

El estudio incluye los datos de 6 590 estudiantes que cum-
plieron las siguientes condiciones: (a) fueron admitidos
al primer ano de la licenciatura de Médico Cirujano de
la Facultad de Medicina, UNAM, en uno de los seis ciclos
escolares comprendidos entre 2006-2007 y 2011-2012;
(b) fueron de nuevo ingreso, es decir, estudiantes que
se inscribieron por primera vez a medicina y, (c) presen-
taron el examen diagndstico de conocimientos genera-
les. El 64% de los estudiantes eran mujeres y el 36% hom-
bres. Respecto del bachillerato de procedencia se observé
la siguiente distribucion: 42% fueron de la Escuela Nacio-
nal Preparatoria (ENP), 35% del Colegio de Ciencias y Hu-
manidades (CCH) ambos del bachillerato de la UNAM y 23%
del sistema NO UNAM. La Tabla 2 provee informacion
mas detallada sobre la distribucion de sexo y bachillerato
de procedencia en los seis ciclos escolares.

Variables
El analisis en el presente estudio incluyo las siguientes
variables observadas en cada estudiante:
1. El ciclo académico en el que inicid la carrera.
2. El tipo de su escuela de procedencia: ENP, CCH o
NO UNAM.
3. La calificacion promedio de los ocho temas del
examen diagndstico de conocimientos generales.
4. La calificacion promedio de los examenes departa-
mentales de cada una de las seis asignaturas que
tienen el Plan Unico y el Plan 2010 de estudios en
comun (para estandarizar el nombre de las asig-
naturas de ambos planes se incluye la columna de
Nomenclatura en la Tabla 1).

Tabla 1. Asignaturas del Plan Unico de Estudios y del Plan 2010 de primer afio de la licenciatura de Médico Cirujano de la Facultad de

Medicina, UNAM.

Plan Unico de Estudios Plan 2010 Nomenclatura
Anatomia Anatomia Anatomia
Biologia del Desarrollo Embriologia Humana Embriologia
Bioguimica y Biologia Molecular Bioquimica y Biologia Molecular Bioquimica

Biologia Celular y Tisular

Biologia Celular e Histologia Médica

Biologia Celular

Salud Publica |

Salud Publica y Comunidad

Salud Publica

Psicologia Médica |

Introduccion a la Salud Mental

Salud Mental

Integracion Basico Clinica |

Informatica Biomédica |
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Tabla 2. Nimero de estudiantes por bachillerato de procedencia, sexo y ciclo escolar.

ENP CCH NO UNAM
Plan de estudios Ciclo escolar Femenino | Masculino | Femenino | Masculino | Femenino | Masculino Total por ciclo
Plan Unico 2006-2007 321 133 228 93 146 129 1050
Plan Unico 2007-2008 307 144 249 90 135 137 1062
Plan Unico 2008-2009 302 179 280 104 125 131 1121
Plan Unico 2009-2010 291 150 292 120 130 103 1086
Plan 2010 2010-2011 298 161 274 17 120 98 1068
Plan 2010 2011-2012 333 185 307 143 109 126 1203
Total por bachillerato 1852 952 1630 667 765 724 6590
sgs s PP 100 9
Analisis estadistico
Como analisis preliminar, se compararon las medias arit-
méticas (y desviaciones estandar) de las calificaciones en
el examen diagnostico de conocimientos generales y las =
calificaciones del promedio de los examenes departamen- 3
tales de cada una de las seis asignaturas de primer afo, en s l
los tres tipos de bachillerato de procedencia. [ [ }
Para el analisis principal se calculé el coeficiente de 4 % . L 3
correlacion de Pearson entre el promedio de las califica-
ciones de los examenes departamentales y el promedio
del examen diagnostico, para cada combinacion de un ci-
clo escolar, una asignatura y un tipo de bachillerato. Asi . ; ; : :
2006-2007 ~ 2007-2008  2008-2009  2009-2010  2010-2011  2011-2012

se obtuvieron en total 6 x 6 x 3 = 108 correlaciones. Se
buscaron patrones a partir de los promedios de estas co-
rrelaciones en determinados subgrupos, definidos por ba-
chillerato de procedencia, ciclo escolar y asignatura. Para
la comparacion de las medias se us6 ANOVA de un factor.

Resultados

Comparacion de las calificaciones en el examen
diagnostico en los tres tipos de bachillerato de

procedencia

La Figura 1 presenta las medias y desviacion estandar de
la calificacion promedio en el examen diagndstico por ci-
clo escolar y tipo de bachillerato de procedencia. Se ob-
serva en cada ciclo que los estudiantes de bachillerato no
asociados con la UNAM tienen las mayores calificaciones,
seguidos por los de ENP y CCH. Las diferencias por pares
de medias entre los tres tipos de bachilleratos, en los seis
ciclos escolares, resultaron estadisticamente significati-
vas (a un nivel de a=0.05).

Comparacioén de las calificaciones en los prome-
dios de los examenes departamentales en los tres

tipos de bachillerato de procedencia

La Figura 2 muestra la calificacion de las seis asignatu-
ras de primer ano, se identifican dos bloques; el primero
constituido por Anatomia, Embriologia, Biologia Celular
y Bioquimica con medias, en lo general, menores a las
asignaturas del segundo bloque, formado por Salud PU-
blica y Salud Mental. Por bachillerato de procedencia, las
medias de los estudiantes que provienen del CCH, fueron
menores (p<0.05) con respecto a las medias de los que

Ciclo escolar

= No UNAM m ENP CCH

Figura 1. Calificacion promedio del examen diagnostico de cono-
cimientos generales, en los seis ciclos escolares estudiados (2006-
2007 al 2011-2012) por bachillerato de procedencia (las barras de
dispersion representan la desviacion estandar).

provienen de la ENP y del sistema NO UNAM, entre estos
dos ultimos bachilleratos, no hubo diferencia estadistica
entre las medias de las seis asignaturas (p>0.05).

Correlaciones

La Figura 3 muestra las correlaciones entre el promedio
de los examenes departamentales contra el promedio del
examen diagnostico de conocimientos generales de seis
ciclos escolares, para cada asignatura de primer afio y por
bachillerato de procedencia.

Por bachillerato de procedencia, los estudiantes que
provienen del sistema NO UNAM, presentaron de forma
consistente durante los seis ciclos, en las seis asignaturas
estudiadas, correlaciones mayores con respecto a los es-
tudiantes de la ENP y CCH.

Con respecto a las asignaturas, los estudiantes de la
ENP presentaron correlaciones maximas en la asignatu-
ra de Bioguimica (r=0.55), CCH en Anatomia (r=0.54) y
NO UNAM en Bioquimica (r=0.82). La correlacion minima
se observo para la ENP en la asignatura de Salud Publi-
ca (r=0.26) (Tabla 3). En Embriologia los estudiantes de la
ENP mostraron correlaciones de 0.4 de forma consistente
durante los seis ciclos escolares (Figura 3).
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Figura 2. Calificacion promedio de los examenes departamentales
en los seis ciclos escolares estudiados (2006-2007 al 2011-2012),
por bachillerato de procedencia (las barras de dispersion represen-
tan la desviacion estandar).

En el ciclo escolar 2010-2011 se presentaron en cinco
de seis asignaturas, los mayores valores de correlacion y
correspondieron a estudiantes NO UNAM. El ciclo escolar en
que predominaron correlaciones menores fue el 2007-2008.

Con fines de comparacion se muestran en la Figura 4
las graficas de dispersion del promedio de los examenes
departamentales de Bioquimica y Salud Publica contra el
examen diagnostico, para dos ciclos escolares, 2007-2008
(Plan Unico) y 2010-2011 (Plan 2010).

Con respecto a las calificaciones del examen diagnds-
tico en la asignatura de Bioquimica, 2007-2008 para los
alumnos del CCH, los resultados estuvieron en el rango de
40 a 50 que se corresponden con calificaciones menores
a seis del promedio de los examenes departamentales,
la ENP estuvo entre 40 y 80, que se correspondieron con
calificaciones mayores a seis y al compararla con el ci-
clo escolar 2010-2011 se observa la diferencia en la dis-
persion de los puntos entre los dos ciclos escolares. Con
respecto a los estudiantes del sistema NO UNAM, y para
esta misma asignatura y ciclo escolar se observa un mayor
rango en las calificaciones del examen diagnostico que se
corresponden en la misma magnitud con las calificaciones
de Bioquimica (como dirian los Fisicos, es una relacion di-
rectamente proporcional) y aunque se observa una mayor
dispersion de puntos alrededor de la recta, éstos tienden
a concentrarse en la zona de calificaciones de entre 80 y
90. Un dato que refleja lo anterior es la varianza: para NO
UNAM fue de 2.8 contra 1.3 de la ENP y de 1.0 del CCH.

Con respecto a Salud Publica -aplica también para
Salud Mental- en los seis ciclos y en los tres tipos de ba-
chillerato, la mayor parte de las calificaciones se ubican
por arriba de seis independientemente de la calificacion
obtenida en el examen diagnostico.

Discusion
El interés por conocer los factores que se asocian con el
rendimiento académico, en particular los conocimientos

previos de los estudiantes, ha sido motivo de varios estu-
dios.?®'21¢ En este contexto se us6 el examen diagndstico

Anatomia
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Figura 3. Correlacion entre promedio de los examenes departa-
mentales y el examen diagndstico, en los seis ciclos escolares estu-
diados (2006-2007 a 2011-2012), por bachillerato de procedencia.

para determinar la correlacion con el promedio de los exa-
menes departamentales de las seis asignaturas de primer
ano, durante seis ciclos escolares. Lo que se encontré fue
que el examen diagndstico de conocimientos generales
correlaciond en grado diferente con las seis asignaturas
de primer afo y de forma definida con el bachillerato de
procedencia. En este aspecto se identificaron dos bloques
de asignaturas: Salud Publica y Salud Mental, en las cua-
les predominaron valores mayores a seis de calificacion
en el promedio de los examenes departamentales aun
con resultados bajos en el examen diagndstico y el se-
gundo bloque conformado por Anatomia, Biologia Celular,
Embriologia y Bioquimica, asignaturas en las que el exa-
men diagnostico permitio identificar a los estudiantes con
calificaciones bajas de los estudiantes con calificaciones
altas en el promedio de los examenes departamentales.
Aunque no es motivo del presente estudio, se podria supo-
ner que esta diferencia se debe al grado de dificultad de
los examenes de dichas asignaturas.

Por bachillerato de procedencia, los estudiantes que
provienen de escuelas NO UNAM ingresan a medicina por
un examen de seleccion en el que concursan y se aceptan
los que obtienen las calificaciones mas altas; sin embar-
go en los resultados del examen diagndstico, el rango de
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Tabla 3. Rango de correlaciones para las asignaturas de primer ano y por bachillerato de procedencia.

ENP CCH NO UNAM
Asignatura Minimo Media Méaximo Minimo Media Méaximo Minimo Media Méaximo
Anatomia 0.37 0.43 0.51 0.38 0.46 0.54 0.57 0.65 0.77
Biologia Celular 0.37 0.43 0.48 0.34 0.42 0.47 0.49 0.69 0.77
Embriologia 0.41 0.42 0.44 0.41 0.47 0.53 0.51 0.71 0.81
Bioguimica 0.38 0.48 0.55 0.42 0.46 0.53 0.70 0.76 0.82
Salud Mental 0.30 0.42 0.48 0.36 0.43 0.52 0.50 0.70 0.77
Salud Publica 0.26 0.35 0.42 0.36 0.41 0.47 0.51 0.66 0.70
COH: Bioguimica, 2007-2008 NO UNAM: Bioguifica, 2007-2008 ca}iﬁca,cién prompdjo en Anatomia, Biol'ogia Celular, Em-
10 10 briologia y Bioquimica no alcanza el estandar de pase.
. ° Con respecto al Plan Unico de Estudios y Plan 2010, los
§ 7 74 resultados obtenidos fueron mixtos, es decir, una cohorte
g9 o del Plan 2010 presento resultados menores en las califica-
Sy 4 ciones del examen diagndstico con respecto al Plan Unico
e 4 de Estudios y viceversa, en este aspecto no se observo
o 14 una tendencia definida, sin embargo en ambos planes el
. examen diagnostico aplica para describir la relacion en-

ENP: Bioquimica, 2010-2011

~ ®©o

Examen departamental

(SIS R NN =)

0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 80 100

NO UNAM: Salud Publica, 2007-2008 NO UNAM: Salud Publica, 2010-2011

10 10
s 9 9
5 8 8 .
£ 7 74
E 6
3 5 54
s 4 44
E 3 3
5 2 2
1 14
0 T T T T , 0 T T T T \
0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 80 100

Examen diagnostico Examen diagnastico

Figura 4. Diagramas de dispersion para las calificaciones en los
examenes departamentales y el examen diagnostico. Los diagra-
mas representados son los que corresponden a los ciclos escolares
2006-2007 (Plan Unico) y 2010-2011 (Plan 2010) de las asignaturas
de Bioquimica y de Salud Plblica, para los analisis de grupos ENP,
CCH y NO UNAM, respectivamente.

calificaciones es mas amplio, esto podria explicar los valo-
res de correlaciones mayores con respecto a los estudian-
tes de la ENP y CCH.

Otro punto de interés es que al inicio del ciclo escolar
se observd una marcada diferencia en la calificacion del
examen diagnostico de conocimientos generales entre los
estudiantes del sistema NO UNAM, ENP y CCH. Al final del
curso cuando los estudiantes ya habian realizado todos
los examenes departamentales, la diferencia entre NO
UNAM y ENP desaparece aunque persiste para el CCH, cuya

tre examenes departamentales y el examen diagnostico.

Los resultados del presente estudio apoyan los obte-
nidos por Gatica,' Guevara' y Ponce de Leon,™ quienes
resaltan la importancia del bachillerato de procedencia y
los conocimientos previos para el éxito académico duran-
te el primer afo de la carrera de médico cirujano.

Limitaciones del estudio
Las correlaciones aqui presentadas estan basadas en las
calificaciones del examen diagndstico con base al bachi-
llerato de procedencia y aunque fueron estadisticamente
significativas, hay que tener presente los demas factores
que también correlacionan con el rendimiento de los es-
tudiantes en los examenes departamentales. Los resulta-
dos obtenidos estan acotados en las muestras estudiadas.
Se planea en una segunda fase del estudio incrementar
el nimero de variables con el propésito de contar con un
modelo que explique mas ampliamente, el rendimiento
académico de los estudiantes de medicina; estos datos se
analizaran con modelos de regresion jerarquicos que nos
permitiran identificar con mayor certeza a los estudiantes
en situacion de alto riesgo de fracaso escolar.

Conclusiones

De las seis generaciones estudiadas y a partir del examen
diagnostico se puede concluir lo siguiente:

El examen diagnostico de conocimientos generales co-
rrelaciona con el promedio de los examenes departamen-
tales de seis asignaturas de primer ano de la licenciatura
de Médico Cirujano en seis ciclos escolares (2006-2007 a
2011-2012).

Los estudiantes del sistema NO UNAM presentaron co-
rrelaciones consistentemente mayores en las seis asigna-
turas de primer afo durante los seis ciclos escolares estu-
diados con respecto a los estudiantes de la ENP Y CCH.

De las asignaturas, Bioquimica presentd las mayores
correlaciones.
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Existen diferencias significativas en los resultados de
la evaluacion diagnostica entre los estudiantes del siste-
ma NO UNAM, ENP y CCH, sin embargo después del Gltimo
examen departamental, los resultados del promedio de
los examenes departamentales de las seis asignaturas,
dichas diferencias desaparecen entre los estudiantes NO
UNAM y ENP pero persisten en los del CCH.
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