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______________________________________________________________________ 

RESUMEN 

La educación universitaria enfrenta grandes desafíos como el de gestionar el cambio que se 

ajuste a las demandas de la sociedad contemporánea. Una de las formas para sensibilizar al 

mundo académico y facilitar la innovación es la evaluación y la autoevaluación. En este 

trabajo se realizó un análisis tendencial de los diversos enfoques y modelos del proceso de 

evaluación y autoevaluación institucional; así como de las propensiones actuales del proceso 

autoevaluativo de las instituciones de la educación superior a través del concepto de calidad. 
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ABSTRACT 

One of the biggest challenges that University education faces nowadays, is to manage the 

corresponding changes that our contemporary society demands. A way to sensitize the 

academic world and to make innovation easier is through assessment and self-appraisal.  

This research work carried out a tendentious analysis of the different approaches and models 

of the institutional assessment and self-appraisal processes; as well as, of the current 

tendencies of the institutional self-appraisal process in higher education, by analyzing the 

concept of quality. 

Keywords: educational measurement, education higher, quality improvement. 

______________________________________________________________________ 

 

INTRODUCCIÓN 

Los enormes cambios que se producen en el panorama cultural, social y científico de las 

sociedades modernas, originan incertidumbre, pero lejos de pensar que se puede entrar en 

una etapa de mayor tranquilidad y asentamiento de tales cambios, se presumen nuevas y 

cada vez son más drásticas las trasformaciones para las próximas décadas. La sociedad 

está cambiando y el mundo actual se caracteriza por la aceleración de esos cambios, por 

una intensa compresión del tiempo y el espacio, por la diversidad cultural, la complejidad 

tecnológica, la inseguridad nacional y la incertidumbre científica.1-5 Pero lo que caracteriza 

con mayor fuerza la situación actual, a diferencia de otras, es la multiplicidad y variedad de 

cambios que simultáneamente se pretenden introducir en las instituciones educativas como 

son las universidades.6 

 Los estudios realizados después de la crisis de los modelos tecnológicos de innovación 

educativa, si bien difieren en algunas ideas, coinciden en señalar el concepto escuela como 

un lugar estratégico del cambio.7-11 Por su parte Hopkins12 ha definido, en el entorno 

educativo, la “mejora” como un enfoque para el cambio educativo que lleva a planos 

superiores los resultados de los estudiantes además de fortalecer la capacidad de la escuela 
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para gestionar el cambio. En ese sentido, se hace especialmente importante abordar el 

entorno escuela como unidad de cambio, mejora, innovación y desarrollo institucional. Para 

poder pensar en ella se necesita no sólo un concepto de Universidad como objeto de mejora, 

sino también un concepto claro de lo que se desea expresar, y en particular de mejora 

escolar.  

La mejora es un proceso no lineal, que no se puede entender dentro de un paradigma 

tecnológico y racional, pero en el que sí se deben diferenciar diferentes fases, entre las que 

juega un papel esencial la relacionada con el proceso de autoevaluación institucional. 

Y es que los procesos de autoevaluación institucional y su contribución a la mejora pueden 

perderse en una lucha entre la tecnología social de la enseñanza y el funcionamiento de los 

centros. Así, Lander y Ekholm señalan: “Si la evaluación como gestión llega a convertirse en 

demasiado dominante, es como si a los profesores se les administrara el 'beso de la muerte' 

respecto a la idea global de la evaluación como mejora.”13  

Así, el presente artículo enmarca sus propósitos en la realización de un análisis tendencial de 

los diversos enfoques y modelos del proceso de evaluación y autoevaluación institucional, 

así como de las propensiones actuales del proceso autoevaluativo de las instituciones de la 

educación superior a través de concepto calidad. 

 

DESARROLLO 

La autoevaluación institucional, como proceso interno, que promueva la constitución de 

equipos de mejora en función de los análisis realizados y resultados obtenidos debe 

convertirse, siempre que se vaya consolidando y promoviendo una cultura al respecto, en un 

componente esencial de la calidad y desarrollo, al mismo tiempo que debe incrementar su 

propio aprendizaje. 

Ahora bien, ese proceso de aprendizaje organizativo que va a quedar plasmado en 

estructuras sociales (de vínculos y de poder) y en estructuras de significado (normas, 

valores, etc.), deben ser observadas como un proceso adaptativo y generativo mediante el 
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cual los centros educativos mantienen cierta forma estable a través de continuos cambios. El 

concepto de aprendizaje así entendido y aplicado a los sistemas sociales debe explicar tanto 

el ascenso como el descendimiento, porque ambos forman parte del mismo proceso. Cuando 

una institución se cierra a nuevos cambios, porque cree no poder asimilar los existentes, está 

también desarrollando, aunque de forma negativa, un aprendizaje.  

De la misma manera, mucho se ha discutido y se ha escrito sobre la calidad como categoría 

fundamental para llevar a cabo la evaluación de las instituciones de educación superior en el 

mundo; sin embargo, el concepto en sí encierra una noción casi indefinible en torno a la 

uniformidad epistemológica, metodológica y práctica. 

En un esfuerzo por conceptualizar los modelos de interpretación de la calidad, autores como 

González y Ayarza14 describen la clasificación realizada por Harvey y Green15 en cinco 

enfoques principales: calidad como excepción, como actitud para un propósito fijado, como 

valor agregado y como transformación; aparte de ello definen el modelo del Centro 

Interuniversitario de Desarrollo, el cual ha sido abordado profusamente en la literatura.16-23 

Como excepción, ello trae consigo una cualidad especial de clase superior, elitista, exclusiva 

y de máxima excelencia a través de estándares mínimos a alcanzar. Ella supone la 

inexistencia de defectos o errores en el producto evaluado en concordancia con las propias 

especificaciones institucionales sin patrones de comparación bajo una cultura de cero 

defectos. 

Como actitud para el logro de un propósito, supone que cualquier producto, elaborado en 

concordancia con el objetivo deseado, representa un patrón de calidad al usuario o cliente 

que lo exige.  

Como valor agregado, ello admite que las instituciones de educación superior deben ante el 

financista, que generalmente es el Estado, rendir cuentas mediante evidencias que 

representen logros socialmente válidos. 

Como transformación, está centrada en el principio del cambio cualitativo en el rendimiento 

universitario, cambio que se manifiesta en la responsabilidad de la institución de provocar 

mejoras de las actividades cognitivas de los estudiantes dentro de patrones de calidad 
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educacional, tanto de los programas académicos, como de la institución de educación 

superior en general. 

De todos estos enfoques se han derivado diversas ideas acerca de qué es la calidad de la 

educación superior, otorgándoles un carácter multidimensional, complejo y en ocasiones 

inexistente; por lo que se hace necesario destacar sus significados en cinco sentidos 

diferentes que serán expuestos a continuación. 

El primero de ellos está dado en que el concepto calidad se enmarca en un esquema 

complejo y multidimensional. Su amplitud abarca todos los procesos de lo educativo, de lo 

social y de lo humano, por lo que lo convierte en un sistema conectado con otros sistemas 

interdependientes. 

En segundo lugar, la calidad es una categoría social e históricamente determinada, 24 cuya 

concepción obedece a manifestaciones concretas de los distintos modos de formación 

económica social en el cual se incluye. La calidad responde a las exigencias de los sistemas 

sociales y el orden que ocupa en el modo de producción de tales sociedades. 

Como tercera significación, la calidad es sinónimo de transformación y adaptación a las 

exigencias nacionales y globalizantes de los sistemas educativos. La revisión constante de 

tales sistemas conlleva a que los patrones de calidad determinados sean óptimamente 

alcanzados y sustituidos por otros más adaptados a los fines que se esperan conseguir. Esta 

idea quizás oriente una apreciación utópica de la calidad, dada que la satisfacción plena de 

los resultados obtenidos en educación superior serán inalcanzables en un mundo de 

desigualdades, pues la calidad no tiene límites ideológicos y más bien comprende la 

adaptación de un mundo material a la preparación educativa de una persona que mantenga 

los principios de eficiencia y eficacia.  

En cuarto lugar, la calidad se integra con el proceso de evaluación y eficiencia social de las 

instituciones de educación superior. Dicha eficiencia es mediatizada por el Estado como ente 

regulador de los sistemas escolares en todos sus niveles y modalidades, por lo que la misma 

se convierte en un elemento político de intervención en el desarrollo institucional. La 
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evaluación se convierte necesariamente en el proceso de retroalimentación de los criterios 

de calidad. 

Finalmente, el concepto de calidad se concibe en el mundo de lo medible, tanto en lo 

cualitativo (atributos sociales) y en lo cuantitativo (atributos de eficiencia y cantidad). 

Por eso, actualmente se ha hecho necesario preparar a los directivos, docentes, trabajadores 

y miembros de la comunidad educativa para que interpreten la realidad universitaria en la 

constante búsqueda de la calidad del conocimiento y desarrollo de competencias sobre 

planeamiento y administración de instituciones de educación superior. 

El conocimiento del contexto social, históricamente determinado de las instituciones 

universitarias facilita, en términos teóricos, la planificación y el uso de métodos y técnicas 

necesarias para la ejecución de planes, programas y proyectos que guíen el trabajo 

institucional, así como el uso de sistemas de información que permitan conocer la expresión 

de esa realidad social-institucional. 

De hecho, la evaluación institucional ofrece una salida viable a esta situación debido a su 

carácter autorregulador de los sistemas académicos al servicio de los sectores sociales.25 

Desde esa perspectiva, considerar la autoevaluación como instrumento o vehículo de mejora 

supone abandonar su función tecnológica26, para visualizarla como un instrumento de 

reflexión y análisis en la práctica, así como de desarrollo profesional e institucional. Ambos, 

autoevaluación y mejora, son dos momentos de un mismo proceso, lo que significa que 

deben estar íntimamente relacionados. La autoevaluación, por tanto, debe orientarse a la 

mejora efectiva de la práctica educativa, lo que supone una actitud, disposición y habilidad 

para legitimar, en términos de valor, las propuestas de cambio, ajustarlas a las propias 

situaciones y contextos, y reconstruirlas desde la acción reflexiva y crítica.27 

De la misma forma, en el ámbito del problema que ocupa, se han generado diversos modelos 

de evaluación y autoevaluación institucional. En lo específico, House28 realizó una taxonomía 

sobre modelos de evaluación educativos, los cuales resume en ocho: el de análisis de 

sistemas, el de objetivos conductuales, el de toma de decisiones, el de libre metas, el de la 

crítica del arte, el de la acreditación y certificación, el de evaluación por adversarios y el 
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modelo transaccional; aunque algunos autores, como Stufflebeam,29 expresan que, a pesar 

de la variedad de concepciones sobre la evaluación educativa, no todas se constituyen en 

auténticos modelos, dada su poca racionalidad sobre la naturaleza misma de la evaluación, y 

es así como los clasifica en métodos o modelos pseudoevaluativos, cuasievaluativos y los 

verdaderamente evaluativos. 

Los primeros son aquellos que, aun recogiendo rigurosamente la información, no revelan las 

verdaderas conclusiones, la falsifican o la transmiten de modo selectivo; los segundos son 

estudios cuyo objeto es resolver un problema concreto mediante una metodología adecuada 

sin enjuiciar el valor y el mérito de lo analizado; y los terceros, son aquellos que estudian, 

bajo una visión integral y sin prejuicios, los elementos de un sistema institucional con el fin de 

mejorarlo. 

Algunos de los modelos que se ajustan a esta categoría, según Montenegro 30  son: la 

planificación evaluativa de Cronbach; 31 la evaluación orientadora hacia el perfeccionamiento 

de Stufflebeam; 32 el modelo de Stake; 33 el método de Owens y Rogers34  y TR. Owens, 35 el 

modelo holístico de Parlett y Hamilton,36  el de Stake37, 38  y el modelo de Scriven.39-40 

Otra taxonomía que, además ha tenido su relevancia en el contexto latinoamericano, es la 

que considera la existencia del modelo sistémico, el globalizado, el etnográfico y el del 

Centro Interuniversitario de desarrollo (CINDA), el que ha tenido una marcada 

repercusión en esta área, y ha situado como seguidores muchos de los autores 

anteriormente citados. 

En el caso del modelo sistémico, este ha sido representado por varios estudiosos como 

Stufflebeam, 32 Astin43-45 y Kuh.46 Algunos se basan en las fórmulas más convencionales de 

la teoría de los sistemas, considerando entradas, transferencias y salidas. 

Otros, con una perspectiva más economicista utilizan la matriz insumo-proceso-producto. En 

el modelo sistémico la entrada o insumos están constituidos por las inversiones, tanto de 

recursos materiales como humanos. En otras palabras: salas, talleres, bibliotecas y 

laboratorios con todos sus implementos; además de estudiantes, profesores y personal no 

académico.  
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El proceso está compuesto justamente por todas las interacciones que tienen lugar en la 

institución y permiten que ésta pueda cumplir los compromisos adquiridos con la sociedad en 

cuanto a conocimiento creado, profesionales formados y servicios entregados a la 

comunidad. Esto incluye todos los procedimientos de administración universitaria y gestión 

financiera de la organización.  La salida o producto corresponde a los logros 

organizacionales en docencia, investigación y extensión; y son aspectos del resultado, la 

cantidad de graduados por cohorte, los proyectos de investigación realizados, las 

publicaciones de los mismos, el número de académicos capacitados en un período de tiempo 

determinado. 

En síntesis, el modelo sistémico presenta, para estos propósitos, una gran ventaja, ya que 

ayuda a agrupar de manera ordenada los componentes institucionales y facilita la 

comprensión de la relación que existe entre los mismos. 

El modelo  globalizado, cuyo representante es el ya citado Stake,47-53 comprende los 

aspectos siguientes: 

 La descripción institucional y de los componentes o personas involucradas en la 

evaluación.  

 La evaluación del esfuerzo, entendida como la relación entre la energía desplegada y los 

resultados obtenidos; de la efectividad, concebida como la relación entre los resultados y 

los objetivos inicialmente planteados; de la eficiencia, concebida como la optimización de 

los costos y plazos para obtener similares resultados; de los procesos, que consiste en 

desentrañar las fuerzas impelentes, oponentes y retardantes y del conjunto de otros 

factores que interactúan afectando los resultados obtenidos; de la relevancia, vista en 

función de los criterios y parámetros que se hayan discriminado en función de la definición 

de calidad adoptada. 

El tercer modelo, el etnográfico, se define como el proceso de proveer una descripción 

científica de los sistemas educacionales, procesos y fenómenos dentro de sus contextos 

específicos.54 Este tipo de estudios se conduce en el ambiente natural: sala de clase, escuela 

o  universidad. El investigador observa lo que está ocurriendo de manera natural; no hay 

manipulación de variables, simulación o imposición externa de estructuras.  
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Por otra parte, muy relacionada con el concepto de estudio etnográfico, está la característica 

de contextualización; lo cual requiere que toda la información sea interpretada solamente en 

el contexto de la situación o medio en que fue recopilada. De ahí que los evaluadores no se 

preocupen de generalizar. Para ellos una descripción fidedigna y detallada de la situación 

bajo estudio es lo más importante.  

Sin duda, la generalización de los resultados depende de la correspondencia entre el 

contexto estudiado y otras situaciones. En cuanto a la confiabilidad de los resultados 

obtenidos, Goetz y Compte55 distinguen entre dos tipos de confiabilidad: La externa, que 

corresponde a la medida en que otro evaluador independiente, trabajando en igual o similar 

contexto obtendría resultados consistentes; y la interna, que depende de la medida en que 

dos o más evaluadores estén de acuerdo con lo que encontraron u observaron y en la forma 

de interpretarlo. Para ello, es válido utilizar dos o más técnicas o fuentes de recolección de 

datos triangulando información y verificando si existe o no corroboración de la misma.56 

Uno de los modelos utilizados para los estudios etnográficos es el de Spradley,57 que si bien 

está destinado a la observación etnográfica de escenas culturales puede ser utilizado en 

forma general para fines evaluativos. Para ello es necesario asociar un acto educativo a una 

escena cultural en un determinado momento social. Este modelo utiliza nueve componentes 

para describir y analizar una escena cultural. Los actores involucrados; los espacios o 

lugares donde ocurren los fenómenos sociales; las actividades o acciones acaecidas; los 

eventos o procesos; los tiempos o plazos; los objetivos que aparecen; los sentimientos que 

se detectan; las metas que se establecen y los distintos papeles que juegan los actores en 

diferentes circunstancias. 

Para el análisis de las escenas culturales existen diferentes opciones. Una de las que resulta 

útil según este modelo, es la de las relaciones semánticas que, a su vez, incluye también 

nueve categorías: inclusión, parcialidad, causa-efecto, racionalidad, localización, función, 

medios afines, secuencia y atribuciones. 

El modelo de evaluación de la calidad de CINDA ha sido aplicado en el contexto 

latinoamericano en instituciones de muy diversa naturaleza, con proyectos distintos y que se 

desenvuelven en contextos diferentes. 
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Este modelo coherente y comprehensivo tiene la virtud de haber sido elaborado a partir de 

referentes teóricos de la evaluación educacional y sobre la base de elementos empíricos. 

Desde la perspectiva teórica, el modelo se sustenta en las ideas de Stake; las pautas de 

observación de Spradley57 y la teoría de los sistemas.  

Con esta base se establecieron seis dimensiones de calidad que son las contempladas por 

su diseño. En lo empírico, el modelo se sustenta en una sistematización del trabajo de 

campo derivada de la experiencia de pares evaluadores y en una revisión exhaustiva de 

materiales aplicados en Europa, Estados Unidos de América y diversos países de América 

Latina. 

Este modelo comprende las seis dimensiones que fueron enunciados en la conceptualización 

de calidad ya descrita en el presente artículo: relevancia, efectividad, disponibilidad de 

recursos, eficiencia, eficacia y procesos. Cada una contiene criterios por medio de los cuales 

es posible aproximarse a las dimensiones. Para cada uno de los criterios fueron identificados 

indicadores de calidad.  

A su vez, para cada variable se establecieron uno o más indicadores que lo conforman y 

para cada indicador los índices que lo operacionalizan. El modelo identifica: los indicadores, 

la función universitaria que involucran (esto es, docencia; investigación; extensión; general 

académica); y la gestión (la que a su vez incluye administración, organización y estructura). 

Comprende además, el nivel al cual se aplica (institucional o unidad académica); la fuente 

donde se recoge la información o los actores que proveen la información (alumnos, 

profesores, administradores). Esto último se asocia a un ítem de un cuestionario. 

La mayor parte de la actividad institucional está referida a la formación de profesionales, el 

modelo privilegia en forma especial la función de docencia, concebida en la forma más 

amplia posible y no sólo como la relación profesor-alumno dentro de la sala de clase. Lo cual 

no significa que se deje totalmente de lado la investigación, la extensión y la administración. 

Por su importancia para las ideas que se presentan, se procede a argumentar cada una de 

estas dimensiones de calidad. 
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Dimensión relevancia: se refiere a una perspectiva del para qué se educa de acuerdo con 

los fines educativos de la institución y su concordancia con las demandas del medio en el 

cual se inserta. En general, la relevancia se expresa a través de las orientaciones 

curriculares, los perfiles profesionales de los egresados, la definición de las políticas de 

docencia, investigación, extensión y servicios. 

La evaluación de esta dimensión requiere que se realice un seguimiento de los egresados, 

entrevistas a empleadores y agentes del sector productivo y de la comunidad. La relevancia 

se refleja en cuatro criterios: 

 Pertinencia: indica el grado de correspondencia que existe entre los fines y objetivos 

perseguidos por la institución y los requerimientos de la sociedad en la cual está inserta. 

 Impacto: da cuenta del grado de influencia que posee la institución ya sea por la presencia 

de sus egresados o en general por los aportes y transformaciones que hace en su 

entorno. 

 Adecuación: refleja la capacidad de respuesta que tiene la institución frente a situaciones 

emergentes o coyunturales, que no estaban planificadas. 

 Oportunidad: se refiere a la capacidad institucional para responder con prontitud a las 

necesidades de un momento histórico dado, ya sea con la creación o reformulación de 

programas docentes o con la generación de nuevos conocimientos o con la prestación de 

servicios a la comunidad. 

Dimensión efectividad: la cual se refiere a la congruencia que debe existir entre lo 

planificado y los logros obtenidos, es decir el cumplimento de los objetivos, pero sin 

cuestionar si ellos son adecuados o no, en referencia al contexto o al medio en el cual está 

inserta la acción de la Universidad. Para verificar la efectividad, es necesario considerar 

diversos criterios: formulación de metas explícitas, la existencia de metas cualitativas y 

cuantitativas a nivel institucional es condición básica para determinar si estas se están 

alcanzando o no, por lo que este criterio orienta las acciones y la toma de decisiones en la 

institución, a la vez que tiene un impacto a nivel curricular; el cumplimiento de las metas, que 

se refleja en el logro de lo planificado en los distintos aspectos del quehacer institucional, sea 

en docencia, investigación, perfeccionamiento de profesores, crecimiento de la matrícula, etc. 
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Dimensión disponibilidad de recursos: está dirigida a saber con qué medios cuenta la 

institución para cumplir sus compromisos en el corto y mediano plazo. Los criterios se 

refieren a su disponibilidad en cuanto a: 

 Recursos humanos: tanto la cantidad como calidad de los recursos humanos que la 

institución necesita para llevar a cabo su cometido. 

 Recursos materiales: se refiere tanto a infraestructura física como al equipamiento 

disponible para efectuar las actividades necesarias en la institución. 

 Recursos financieros para implementar los planes de corto y mediano plazo. 

 Recursos de información, este criterio involucra todas las fuentes de información (TIC) que 

se encuentran disponibles para que profesores, alumnos y directivos lleven a cabo sus 

tareas en la mejor forma posible. 

Dimensión eficiencia, la cual está destinada a analizar cómo se usan los recursos 

institucionales en beneficio del resultado, que en este caso puede ser un profesional idóneo, 

una investigación apropiada o un servicio a la comunidad. Para aproximarse a esta 

dimensión se utilizan dos criterios de eficiencia: 

 Administrativa: se refiere al óptimo uso de recursos financieros y humanos, y el logro de 

los objetivos planificados.  

 Pedagógica: trata de la mejor utilización de medios pedagógicos para el logro de los 

resultados planificados. Involucra aspectos de administración curricular como reglamentos, 

secuencialidad de asignaturas, flexibilidad curricular, posibilidad del estudiante de obtener 

el título en los plazos señalados por la institución. 

Dimensión eficacia: permite establecer las relaciones de congruencia de medios afines. Es 

decir, si la selección, distribución y organización de recursos utilizados fue apropiada para los 

resultados obtenidos. La eficacia puede estar referida a factores financieros como el análisis 

de prioridad para distribuir los recursos externos provenientes del Estado o de otras 

agencias; o a aspectos de administración curricular. Los criterios que se proponen para 

evaluar esta dimensión son los siguientes: 
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 Adecuación de recursos utilizados: la relación que se produce entre el servicio que se 

obtiene y el grado de adecuación de los recursos para el logro de las metas versus otros 

recursos alternativos. 

 Relación de costo-efectividad: relativo al costo de los logros en comparación con otras 

instituciones y a la estimación de costos adicionales para cumplir las metas planificadas. 

 Costo-beneficio, involucra comparar costos y retornos en distintas carreras y/o proyectos. 

También involucra la exploración de costos alternativos. 

 Limitantes de recursos: se refiere a restricciones que presentan los recursos utilizados 

para el logro de metas planificadas y a la eventual toma de decisiones por recursos 

alternativos. 

Dimensión procesos: considera cómo se logran los resultados; es decir cómo se maneja el 

conjunto de factores y fuerzas impelentes, estabilizadoras, impeditivas y retardantes para 

obtener los resultados planificados. En esta dimensión el análisis está referido a lo 

administrativo-organizacional, a lo administrativo-docente y a lo pedagógico. Los criterios que 

reflejan esta dimensión son los siguientes: 

 Interacción de factores de tipo administrativo institucional, se refiere a la interacción de 

diversos elementos y fuerzas que intervienen en la marcha y desarrollo de la institución; 

por ejemplo: características del clima organizacional o de los elementos que lo conforman, 

tales como normas o procedimientos que regulan el quehacer institucional. 

 Interacción de factores de tipo pedagógico: es la caracterización de los elementos que 

integran los aspectos relacionados a la docencia: los perfiles profesionales, los mapas 

curriculares y los procesos de evaluación de rendimiento y de administración del currículo, 

los cuales incluyen elementos como las normativas de asistencia a clases. 

En esta perspectiva, el modelo CINDA ha desarrollado un concepto más amplio de la función 

docente e institucional, que comprende toda acción tendiente a lograr un cambio cultural en 

las personas, cuyo aprendizaje debe ser debidamente evaluado y acreditado por medio de 

algún sistema adecuadamente establecido, que resguarde la fe pública en cuanto a la 

calidad de las instituciones y sus programas educativos. 
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Este enfoque considera como componentes de la función docente: la concepción educativa y 

curricular prevalente en la institución, las políticas docentes, los criterios de selección de 

profesores y estudiantes, la fijación de jornadas y horarios destinados a poblaciones 

estudiantiles diferentes, la determinación de contenidos y de asignaturas correspondientes a 

los semestres o años; o títulos profesionales ofrecidos, y todo lo referente a los métodos de 

enseñanza y a las técnicas y medios empleados en el docente-educativo, a las 

interrelaciones que se establecen entre profesores y estudiantes, y al clima educativo que 

impera en la institución. 

De ahí que toda estrategia de evaluación orientada a la innovación y el mejoramiento de la 

calidad de la educación universitaria debe incluir un conjunto de acciones con la finalidad de 

estimular, facilitar y considerar adecuadamente los cambios institucionales y de actitudes en 

todos los actores involucrados para lograr dicho mejoramiento. Esto es válido tanto para la 

función docente como para las funciones de investigación y extensión, así como también 

para las funciones de apoyo, tales como las de perfeccionamiento académico y, en especial, 

la de gestión universitaria. 

Todo lo anterior evidencia que cualquier conclusión en el ámbito de la autoevaluación 

institucional, no sólo debe derivarse lógicamente a partir de determinados supuestos de 

naturaleza epistemológica, teórica, conceptual y metodológica, sino que debe tomar en 

cuenta los cuidados para fundamentar sus conclusiones en la realidad.  

 

CONCLUSIONES 

Gestionar el cambio para mejorar la calidad, de modo que se ajuste a las demandas de la 

sociedad actual, no resulta tarea fácil para las directivos y los especialistas; entre las grandes 

dificultades y desafíos que enfrenta la educación universitaria está el cómo introducir 

innovaciones y vencer la resistencia al cambio. Una de las formas para sensibilizar al mundo 

académico y facilitar la innovación es justamente la evaluación y autoevaluación. Determinar 

carencias y debilidades ha sido, de hecho, un mecanismo eficaz para retroalimentar los 

sistemas y establecer estrategias de desarrollo institucional. 
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De ahí que la importancia de la evaluación no está sólo confinada a una cuestión de recursos 

y determinada por las relaciones entre el Estado y la universidad, o a las garantías que se 

debe dar al público sobre la seriedad de las instituciones en las cuales se puede estudiar, o 

al respaldo que requieren los empleadores sobre las cualidades de los egresados. Es todo 

eso, pero también, es una estrategia que el propio mundo académico ha generado para 

promover su actualización y fortalecer el desarrollo institucional. 
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