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RESUMEN

Fundamento: La ampliacion de matricula con la diversidad de vias de ingreso ha
constituido un reto en la educacién médica y la evaluacion de graduacion implica la
certificacion de la competencia de los egresados, por eso se hace necesario analizar
los resultados obtenidos en estas etapas.

Objetivo: Comparar los resultados de los ejercicios préacticos, teéricos y notas finales
obtenidas por los estudiantes presentados a Exdmenes Estatales Ordinarios de los
cursos del 2006 al 2012 de la Facultad de Estomatologia en la Universidad de Ciencias
Médicas de Camagley.

Métodos: Se realizdé una investigacién descriptiva con 410 estudiantes presentados a
examenes estatales ordinarios en el periodo 2006-2012. Se clasificaron los grupos con
menos 0 mas de 40 estudiantes por cursos. Se obtuvieron las calificaciones de cada
ejercicio y nota final estatal por cursos. Se utilizé el método porcentual, media aritmética
y mediana obtenida en cada curso.

Resultados: Los cursos del 2006-2009 sumaron 99 estudiantes y en los cursos del
2009-2012 se incrementaron hasta 311 educandos. En los exdmenes estatales
practicos, los grupos pequefios obtuvieron calificacion media de 99,2 y una mediana de
99 y 100; en los grupos numerosos las calificaciones disminuyeron hasta llegar a una
media de 93 y una mediana de 95. En los examenes tedricos, en los tres primeros
cursos la media de calificacion fue 83,5y en el grupo numeroso de 83,7.

Conclusiones: En los resultados se mantiene la calidad de la base cientifica de la
actuacion en todos los cursos, pero ha disminuido la del desempefio en los cursos con

incremento de estudiantes.

Palabras clave: evaluacion educacional, estudiantes de Odontologia.
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ABSTRACT

Background: The extension of registration with the diversity of entrance ways has been
a challenge in medical education. Graduation assessment involves the certification of
the competence among seniors, therefore it is necessary to analyze the results obtained
in these stages.

Objective: To compare the results of theoretical, practical exercises and final notes
obtained by the students submitted to Regular State examinations in the courses from
2006 to 2012 of the Dentistry Faculty at the Medical Sciences University of Camaguey.
Methods: A descriptive research with 410 students submitted to Regular State
examination was conducted in the period of 2006 to 2012. The groups were classified
with less or more than 40 students per courses. The ratings of each exercise and state
final note by courses were obtained. The methods used in each course were the
percentage method, arithmetic mean and median obtained.

Results: The courses from 2006 to 2009 totaled 99 students and in the courses from
2009 to 2012 the number of students increased up to 311. In the State practical tests
small groups obtained qualification average of 99.2 and a median of 99 and 100;
numerous groups’ ratings fell to an average of 93 and an average of 95. In the
theoretical tests, in the first three courses the average rating was 83.5 and in the large
group it was 83.7.

Conclusions: The results maintain the quality of the scientific basis of the performance

in all courses, but the performance in courses with students increase has declined.

Keywords: educational measurement, dental students.

INTRODUCCION

Los procesos evaluativos que se vienen desarrollando en las universidades
relacionados con la accesibilidad a la educacion superior, masificacion de los procesos
educacionales universitarios, incremento de los centros universitarios, y las reformas

educacionales, y del sector salud, abarcan en primer orden el nivel de competencia y
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desempefio profesional de los recursos humanos, en estrecha interrelacion e
interdependencia con la calidad de la atencién en salud. Es por ello que se necesitan
desarrollar las evaluaciones certificativas y re certificativas a fin de proteger a la
sociedad, mantener la calidad de los profesionales en correspondencia con los avances
cientificos y tecnolégicos, satisfacer las necesidades crecientes de la poblacion, definir
y mejorar los estandares del desempefio profesional y asumir las responsabilidades
frente a la propia profesion en correspondencia con una buena calidad de la practica

médica.’

A partir de la influencia que los cambios en el contexto econdémico-social y las
transformaciones de la practica médica tienen sobre la educacién médica, en la Cumbre
Mundial de Educacion Médica de Edimburgo (1993), en el Encuentro Continental de
Educacion Médica de Punta del Este (1994), y en el Encuentro Mundial de Educacion
Médica de Santa Fe de Bogota (1995), se produjo una reflexiébn sobre cdmo la gestion
universitaria puede impactar en la calidad de la formacion y desarrollo de los recursos
humanos en salud. Entre las medidas propuestas se encuentran las regulaciones para
incrementar la calidad del ingreso, la reformulacion de los disefios curriculares sobre la
base de la demanda social, la acreditacion universitaria de los centros existentes para
el surgimiento de nuevas Escuelas y Facultades, el perfeccionamiento de los sistemas
evaluativos del pre y posgrado y en particular de los exdmenes certificativos de
culminacion de estudios y especialidades, y la recertificacion de los profesionales,

donde la evaluacién externa juega un importante rol.*

La evaluacion mediante tribunales externos y/o cruzados garantiza la determinacion
efectiva del nivel de competencia de los educandos, el nivel de imparcialidad y justeza a
los mismos al eliminar un peso importante del factor subjetivo y de comprometimiento

con la institucién donde laboran.?

En Cuba, en todas las carreras de las Ciencias Médicas, desde la década de los afios
90 son declarados los pilares de la calidad, como expresion del desarrollo y madurez
alcanzado por la educacion médica y se asume la culminacién de estudios a través del

Examen Estatal certificativo de la calidad de los egresados.?
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La evaluacion de graduacion implica la certificacion de la competencia. En otros paises
se le denomina como, el Examen Final de Titulacion, y es asumido como un
instrumento de evaluacion de calidad en la formacion del odontologo, por lo que es
interés de gobiernos, instituciones, agrupaciones profesionales, organismos no
gubernamentales, organismos internacionales, entre otros, comprobar la calidad
académica de los egresados en Odontologia, y tiene los importantes propésitos de
informar a la sociedad acerca de la calidad en la formacién académica de los nuevos
profesionales, contribuir a la evaluacion de la calidad de la educacion superior, aportar
a las instituciones informacion que les permita definir acciones para mejorarla, ampliar
el conocimiento de que disponen las instancias gubernamentales para el
establecimiento de politicas de apoyo y asignacion de recursos y principalmente para

informar al propio sustentante acerca del nivel de formacién alcanzado.*

El examen estatal se establecié en el Subsistema de Educacion Superior Cubano por la
Resolucion Ministerial No. 102-86 del Ministerio de Educacion Superior el 22 de mayo
de 1986, la que dispone que este examen constituye una de las formas de culminacion
de los estudios y tiene por objetivo comprobar que el estudiante posea los
conocimientos y habilidades requeridas para el ejercicio profesional en la especialidad

cursada y que se regiran por las normas y procedimientos especificos establecidos.”

En la carrera de Licenciatura en Enfermeria se implantd en el curso académico 1992-
1993, en Estomatologia, en 1995-1996, en Medicina, en 1998-1999 y en Psicologia en
el curso 2008-2009.” °®

El examen estatal es una evaluacion del logro de los objetivos terminales de la carrera,
este examen cuenta con dos ejercicios, uno practico y uno tedérico escrito como
fundamentacion cientifico-técnica de la actuacién profesional siendo requisito para este

Gltimo haber aprobado el primero.>®
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A partir de septiembre del 2000, la Universidad en Cuba entr6 en una nueva etapa, la
universalizacion de la universidad, con el proposito de garantizar el mas amplio acceso
de todos los cubanos a la educacion superior. Asi surgio un nuevo modelo pedagdgico
de formacion que aprovecha la infraestructura del sistema educativo creado y combina
la realizacion por el estudiante de importantes actividades sociales y el éxito del estudio
con la actividad laboral. En el curso académico 2004-2005 se incluyo el primer afio de

la carrera de Medicina, que comenzé en 75 policlinicos universitarios del pais.®

Ante la necesidad de incrementar el numero de profesionales, en los ultimos afios se
han tomado medidas para hacer cada dia més accesible el ingreso a la carrera, entre
las cuales se encuentran: en el curso 2004-2005 se municipaliza el ingreso a la carrera,
se aumenta el numero de plazas para estudiar la carrera en todo el pais, ingresan a la
carrera jovenes provenientes de 21 vias de ingreso y en patrticular, el curso 2004-2005,
comienzan a estudiarla 141 estudiantes provenientes de los cursos de superacion

integral.””®

La ampliacion de matricula y la diversidad de las vias de ingreso hacen que la
composicion social de los estudiantes de la carrera sean diferentes a épocas anteriores
gue, conjuntamente con un claustro de menor experiencia que se ha ido incrementando
para cubrir las necesidades de profesores y la amplia descentralizacion de los
escenarios docentes, han requerido de un esfuerzo organizativo y pedagdgico para
cumplir con los propdsitos previstos en los graduados de la Facultad. Ante estas
modificaciones surge la interrogante de cdmo se comportan los conocimientos y

habilidades requeridos del egresado con los cambios en el modelo pedagadgico.

Como estos resultados son evaluados por los exdmenes estatales, es que se realiza
este trabajo, con el objetivo de comparar los resultados de los ejercicios practicos,
tedricos y notas finales obtenidas por los estudiantes presentados a Examenes
Estatales Ordinarios de los cursos del 2006 al 2012 de la Facultad de Estomatologia en

la Universidad de Ciencias Médicas de Camagtiey.
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METODOS

Se realiz6 una investigacion descriptiva de los resultados evaluativos en un universo de
410 estudiantes del quinto afio de la carrera de Estomatologia presentados a los
exdmenes estatales ordinarios de los cursos de 2006 a 2012 de la Facultad de
Estomatologia de la Universidad de Ciencias Médicas "Carlos J. Finlay" de Camaguey,
Cuba. Se conformaron dos grupos de estudio segun el nimero de estudiantes que
integraban cada curso, coincidiendo la muestra con el universo. Se clasificaron como
grupos pequeiios aquellos cursos con menos de 40 estudiantes y como grupos
numerosos los cursos con mas de 40 alumnos. Los cursos de 2006 a 2009, con un total
de 99 estudiantes, correspondieron a los grupos pequefios; los cursos de 2009 a 2012,

con 311 alumnos, integraron los grupos numerosos.

Los datos correspondientes a los cursos estudiados fueron recolectados de las Boletas
de Examen Estatal de cada estudiante y de los Informes de Examenes Estatales de la
Facultad de Estomatologia de la Universidad de Ciencias Médicas de Camagiey. Se
elabor6 una base de datos en Microsoft Excel con la lista de graduados de cada curso,
y de cada expediente se obtuvieron la calificacion de los ejercicio y la nota final. Se
cuantifico a los estudiantes segun las calificaciones de cada ejercicio y notas finales
estatales en: menos de 70, de 70-79, de 80-89 y de 90 y mas, segun lo indicado para
ese tipo de evaluacion. Los datos se distribuyeron en tablas en funcién de su analisis y
se procesaron a través del método porcentual, la mediana y la media aritmética (X)
obtenida por la nota de los estudiantes en cada ejercicio y curso, a los que se le aplico

la formula para variables cuantitativas:

2. %

n
)_(= i=1

n Donde: X son las categorias de la variable; n: total de observaciones.

En los cursos con estudiantes desaprobados se incluyeron las notas obtenidas en la

media y la mediana del examen préactico y el escrito, no asi en el procesamiento de la

evaluacion final por no tener calificacién en el examen ordinario.

Centro de Desarrollo de las Ciencias Sociales y Humanisticas en Salud 831



Humanidades Médicas 2013;13(3):825-842

RESULTADOS

Las cifras de estudiantes presentados a examenes estatales en la Facultad de
Estomatologia de Camagtiey mostraron un incremento por afio. Los cursos 2006- 2009
tuvieron cifras similares (grupos pequefos), con un total de 99 estudiantes; mientras
que en los cursos 2009-2012 la cifra de educandos ascendi6 a 311, (grupos
numerosos), cifra que sobrepasa en mas de tres veces la cantidad de los tres primeros
cursos del estudio. A partir del curso 2008-2009 se observo que de 37 estudiantes de
ese grupo, se elevo a 70 en el curso 2009-2010, casi el doble de los alumnos y cada
aflo se amplié cada vez mas. Los estudiantes de los ultimos tres cursos constituyeron

un 75,9 % del total de los seis afios (Tablal).

Tabla 1. Estudiantes presentados a examenes estatales segun cursos académicos
2006-2012 Universidad de Ciencias Médicas " Carlos J. Finlay". Facultad de
Estomatologia. Camagiiey. Cuba.

GRUPOS PEQUENOS GRUPOS NUMEROSOS

Cursos  2006- 2007-2008- Sub ,,  2009- 2010- 2011- Sub %
2007 2008 2009 Total 2010 2011 2012 Total TOTAL

36 | 37 |99 (241 70 | 95 | 146 | 311 |/59] 410

Estudiantes
presentados

Fuente: Informes de examenes estatales 2006-2012.

En las calificaciones obtenidas en los exdmenes estatales practicos en todos los cursos
predominaron las notas de 90 y mas. Se observo que en los afos correspondientes a
los grupos pequefios, del 2006 al 2009, tuvieron cifras similares en la evaluacion
practica, con una media de 99,2 y una mediana de calificaciéon de 99 y 100. Sin
embargo, en los cursos con altas cifras de estudiantes (2009-2012) las calificaciones de
los examenes préacticos fueron decreciendo a medida que aumentaba el nimero de
alumnos en cada curso, asi de una media general de los grupos pequefios, de 99.2
disminuyé a 95.1 para los grupos numerosos. Las evaluaciones mas bajas en el
examen practico correspondieron al grupo mayor de todos con 146 estudiantes que

tuvo una calificacion media de 93 y una mediana de 95 (Tabla 2).
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Tabla 2: Calificaciones de convocatoria ordinaria de los examenes estatales practicos
seqln cursos.

GRUPOS PEQUENOS GRUPOS NUMEROSOS
Califica- 2006- 2007-2008- Sub 2009- 2010- 2011- Sub

ciones 2007 2008 2009 Total - 2010 2011 2012 Total e TOTAL %
=70 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
70-79 0 0 0 0 0 1 2 [ 16 | 32 10 25
80-89 0 0 0 0 | 0 2 8 23 | 33 |[106]| 33 8
90y + 26 | 36 | 27 | 99 [100| &7 85 | 116 | 268 |[86.2| 267 |895
Total 26 | 36 | 37 | 99 (100| 7O | 95 | 146 | 311 [100| 410 | 10D
X 992 |98.7| 996 | 992 976 | 964 | 93 | 9561 96.1

Mediana 100 100 100 100 99 98 9 | 97 98

Fuente: Boleta de examen estatal. 2006-2012

Al comparar los resultados de los examenes tedricos se constatd que en todos los

cursos predominaron las notas de 80 a 89.

En los grupos pequefios, constituido por los cursos 2006 al 2009, no hubo
desaprobados. La media aritmética menor fue en el curso 2008-2009, que descendié a
81,6, con una mediana de 81, correspondiéndose este grupo al que inici6 la

universalizacion de la ensefianza.

De los grupos numerosos, el de 95 estudiantes (2010-2011) tuvo 4 desaprobados,
prevalecio el rango de nota de 80 a 89 en mas de la mitad de los estudiantes, seguida
del 70-79. En el curso de 146 alumnos (2011-2012), aunque hubo dos desaprobados,
imperd la nota 80-89, seguida de la de 90 y mas, con una media del curso de 85,5, la
mas alta de todo los cursos del estudio.

En el grupo de 70 estudiantes (2009-2010) hubo pocas diferencias en la cantidad de

alumnos con calificaciones de 80-89 y de 70-79.

En los tres primeros cursos con 99 estudiantes, la media de calificacion de los
examenes tedricos estuvo en 83,5. En el grupo numeroso, con 311 estudiantes, la

media de calificacion de los examenes teéricos fue de 83,7.

La mediana mas alta correspondi6 al curso de mayor cantidad de estudiantes.
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A pesar del gran numero de estudiantes en el periodo del 2009-2012, hubo un mayor
porciento de evaluacion de 90 y mas, comparado con los cursos del 2006-2009. De los

410 alumnos presentados en total, la media general fue de 83,7 (Tabla 3).

Tabla 3: Calificaciones de convocatoria ordinaria de los examenes estatales escrito
segln cursos.

GRUPOS PEQUENOS GRUPOS NUMEROSOS
Califica- 2006- 2007-2008- Sub _  2009- 2010- 2011- Sub o,
ciones 2007 2008 2009 Total 2010 2011 2012 Total TOTAL %
=70 0] 0 0 0 0 0 4 2 G 1.8 s 1.5
70-79 4 7 15 26 26 27 29 24 80 257 106 |269
80-89 20 20 16 56 | &7 | 20 50 80 | 160 51.4| 216 |52.7
90y + 2 9 s 17 |17 ] 13 12 40 65 209 82 20
Total 26 36 37 99 100 7O 95 146 | 311 | 100 | 410 100
X 836 853 816 835 828 | 818 | 855 | 837 83.7
Mediana 100 100 100 100 835 824 863 843 84

Fuente: Boleta de examen estatal. 2006-2012

En los resultados de las evaluaciones finales, la calificacion de mayor porciento fue la
de 90 y mas para ambos grupos, con el 68,7 % en los pequefios grupos y el 50,5 % en

los grupos numerosos.

La media para el grupo pequeiio de estudiantes fue de 91,3, y de 89,3 en el grupo
numeroso. En estos resultados influyeron las altas calificaciones obtenidas en el

examen practico por los estudiantes de grupos pequefios.

En el grupo numeroso, con 311 estudiantes presentados, hubo méas estudiantes con
calificaciones de 70-79 y desaprobados que en los cursos de grupos pequefios (Tabla
4).

Tabla 4: Calficaciones finales obtenidas en convocatoria ordinaria de los examenes
estatales segdn cursos.

GRUPOS PEQUENOS GRUPOS NUMEROSOS
Califica- 2006- 2007-2008- Sub , ~ 2009- 2010- 2011- Sub
ciones 2007 2008 2009 Total 2010 2011 2012 Total TOTAL %
=70 0 0 0 g (0| ® 4 2 6 |19 6 1.5
70-79 0 0 0 o [ 0| 1 g g 15 (48| 15 |37
80-89 7 9 15 | 31 (31| 34 | 39 | 60 | 133 |[428| 164 | 40
9Oy + 19 27 22 68 69 35 47 75 157 505 225 549
Total 26 236 37 99 100 70 95 146 311 100 410 100
X 876 922 907 91.3 90.2 895 B88.4 893 90
Mediana 91 923 905 91 897 90,1 901 90 90,5

Fuente: Boleta de examen estatal. 2006-2012
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DISCUSION

En el curso 2004-2005 se municipalizo el ingreso a la carrera y se aumento el nimero
de plazas para estudiar Estomatologia en todo el pais.”® Estos estudiantes se
presentaron al examen estatal durante el curso 2008-2009, momento en que comenzo6
a incrementarse la cantidad de estudiantes en el internado, si bien en este primer afio

procedente de la municipalizacién no fue numeroso, el aumento posterior si lo fue.

El incremento abrupto de la matricula constituyé un reto para la docencia, conllevé al
aumento de las necesidades de profesores, su calificacion para asegurar la calidad del

proceso Yy la acreditacion de nuevos escenarios docentes.

El 10 de abril del 2008 el Area de Docencia e Investigacién y de Asistencia Médica y
Social del Ministerio de Salud Publica estableci6 cambios respecto a la relacion
estudiantes profesor para la docencia de educacion en el trabajo con los alumnos que
cursan el internado, de una relacion profesor alumno de 1:3 para el area clinica
estomatologica establecida en la Instruccion V.A.C. No. 20/1997, se incrementé a 1:10
estudiantes a la vez trabajando, en que el profesor realiza su labor asistencial paralela
al proceso de supervision del trabajo de los estudiantes que estén a él asignados
durante la jornada en el proceso de educacion en el trabajo.**! Esta relacion dificulta la
verificacion cualitativa de cada paso o proceder clinico con cada estudiante en el
momento de su ejecucidén. Aunque los docentes tengan caracterizados sus estudiantes
y conozcan cudles son sus dificultades, la préctica clinica es muy dinamica y requiere la
supervision constante, ya que en el internado como practica pre profesional, deben
desarrollar habilidades de cantidad y rapidez del trabajo a realizar, pero no afectar la
calidad de los procederes, ni adquirir malos habitos en aras de aumentar la

productividad.

Gonzélez y Ortiz*? expresan en su trabajo la necesidad de formar a un hombre maés
preparado y le corresponde a la universidad, como la mediadora entre el individuo y el
mundo del trabajo, garantizar la idoneidad de su egresado y atender a los problemas

reales de la sociedad.
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El predominio de evaluaciones de excelentes en los examenes practicos estatales en
los grupos pequefios de estudiantes (cursos 2006-2009), se corresponde con lo

planteado por autores de diferentes especialidades médicas,***°

quienes relacionan el
nivel de desempefio demostrado en los examenes préacticos, con la ejercitacion de
educacion en el trabajo realizado en la practica pre profesional y la aplicacién de los
conocimientos adquiridos durante el desarrollo del proceso docente-educativo, tanto en
el pregrado como del postgrado. Al ser grupos mas pequefios se favorece la formacion

tutorial y la atencién mas directa del profesor a las individualidades de cada estudiante.

En los grupos mas numerosos de estudiantes, donde se incrementé el nimero de
alumnos por profesor y los métodos de atencién en la actividad diaria variaron, los
educandos no obtuvieron los mismos resultados, disminuyendo la media aritmética a

medida que se incrementaban el nimero de estudiantes.

Bandera Wilson y Marquez Filii*® en su estudio realizado para evaluar la calidad de los
estomatodlogos generales integrales en su desempefio profesional, sefialan que existia
una deficiente practica en la labor realizada, que puede atribuirse a la falta de control
por parte de los directivos de la institucion de salud y no son percibidas por los
pacientes, y recomienda que se debe aumentarse la exigencia en tal sentido. La
observacion y control de los pasos técnicos deben ser observados por el docente en la
actividad diaria para su correccion necesaria (calidad total) y no solo como un producto
terminado. En el examen préctico si se observa todo el proceso, y se identifican estas
deficiencias que han quedado durante el proceso docente, al no haber tenido la
fiscalizacion adecuada por la relacion alumno-profesor y por estar el docente

atendiendo ademas a otros pacientes.®

En relacién con la evaluacién de las competencias laborales en salud Urbina Laza'’
plantea a la observacién de las actividades en el momento en que ocurren y el analisis
de los resultados como una forma de obtener evidencia, que ponen de manifiesto la
efectividad del desempefio laboral y las deficiencias e insuficiencias de los trabajadores

en su actividad profesional cotidiana.’
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Campello Truijillo et al. informan que uno de los problemas relevantes en las ultimas
décadas, a pesar del aumento de las instituciones de la educacion superior, el
crecimiento de la matricula y la ampliacion de ofertas en carreras y especialidades, ha
sido el bajo rendimiento académico que los estudiantes presentan, tanto en el ingreso
como en el transcurso de la actividad estudiantil lo que conspira con la calidad del

egresado.*®

Las modificaciones realizadas al plan de estudio en el periodo de 2005 a 2007 han
permitido desarrollar tareas docentes en los procesos de formacion acorde al nuevo
modelo pedagdgico, todo lo cual resulta en un incremento de la capacidad resolutiva de

los estomatélogos basicos y especializados.®

Chiu Navarro et al., en el analisis nacional del primer examen estatal de estomatologia,
demuestran que en el examen escrito hubo un incremento de alumnos con evaluacion
de 4 (53,6 %) con una disminucion de las evaluaciones de excelentes con respecto a
las obtenidas en el examen préactico.’® Este comportamiento de diferencias entre la
evaluacion practica con la tedrica también se presenta en otras especialidades
médicas, tanto del pre como del postgrado.”**® Los resultados coinciden con los
obtenidos en los cursos de grupos pequefios en que las calificaciones que decidieron
fueron las cifras altas de los examenes practicos, pero en los grupos mas numerosos,
aunque bajo la evaluacion practica, en la nota final general la diferencia entre ambos

grupos fue poca.

Otra investigacion se pronuncia con que no basta que la educacion superior sea mas
pertinente, debe ser también ser de mayor calidad. Pertinencia y calidad deben marchar
de la mano. La preocupacioén por la calidad es la preocupacion dominante en el actual
debate y, posiblemente, lo seguird siendo en el futuro.?® Durante la etapa de
preparacion de los exdmenes practicos en la Facultad se han realizado talleres con los
miembros de tribunales cruzados con la finalidad de unificar criterios de evaluacion y de
aplicacion de la guia de evaluacion practica, actividad imprescindible en los ultimos

cursos dada la masividad de los examinados.
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Valdés Vento et al. expresan que para evaluar la variable pertinencia e impacto social,
que acreditan los estudios de la Educacién Médica Superior Cubana en el nuevo
contexto, deben incluir la calidad segun los resultados de los examenes estatales de la

carrera.’
CONCLUSIONES

La cantidad de estudiantes presentados a examenes estatales al concluir el quinto afio
de la carrera de Estomatologia, se incrementd en el periodo 2009-2012, por lo que se

sobrepasé en mas de tres veces la cantidad de los cursos 2006-2009.

En los grupos numerosos, la calidad de las evaluaciones teéricas se mantuvo, pero los

resultados de las evaluaciones practicas disminuyeron.

La calidad del egresado expresada en la nota final se comporté con un predominio de
notas altas.

A pesar del incremento de estudiantes en los Ultimos afios, la diversidad de preparacién
de los docentes y escenarios para su atencion se mantiene la calidad de la base

cientifica de su actuacion, pero se ha afectado la actuacién profesional o desempenio.
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